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ANALIZA ZMIAN STRUKTURY I GESTOSCI KOSCI GABCZASTEJ
W NASADZIE BLIZSZEJ KOSCI UDOWEJ ZMIENIONEJ
ZWYRODNIENIOWO

Streszczenie: Zmiany geometrii kosci spowodowane rozwojem osteoartrozy

(OA) dotycza coraz szerszej populacji. Skomplikowany przebieg choroby
wymaga prowadzenia dokladniejszych badan mechanizméw powstawania
choroby. W pracy przeprowadzono analiz¢ numeryczng przebudowy tkanki
gabczastej kosci udowej wedtug dwoch modeli przebudowy (model Tsuboty oraz
model Cartera) w zaleznosci od stadium rozwoju choroby zwyrodnieniowej.
Pokazano wplyw zmian geometrii nasady na rozktad beleczek kostnych
w chorobie zwyrodnieniowej.

Stowa kluczowe: osteoartroza, remodeling, model Tsuboty, model Cartera
1. WSTEP

Osteoartroza (OA) nazywana rowniez chorobg zwyrodnieniowg stawow powstaje
w wyniku powigzanych ze sobg czynnikow biologicznych, chemicznych oraz
mechanicznych, dlatego tez okreslenie mechanizméw powstawania choroby staje si¢ trudne.
Destabilizacji ulegaja procesy regulujace odzywianie chrzastki stawowej oraz odbudowe
tkanki kostnej. Wedlug Keuttnera i Goldberga [4] OA zdefiniowano jako zespot objawow
chorobowych o zréznicowanej, nie do konca poznanej etiologii, obserwowanych w catym
stawie, obejmujacych wszystkie wspottworzace go tkanki. Przypuszcza si¢, ze czynnikami
inicjujacymi rozwoéj choroby moga by¢ m.in.: wiek, masa ciata, przebyte urazy stawow,
stopien aktywnos$ci ruchowej, pte¢, uwarunkowania genetyczne, czynniki metaboliczne
wynikajace z urazéw mechanicznych [4]. Podziat OA zaproponowany przez Outerbridge
wyroznia cztery etapy rozwoju choroby. Poczatkowo w obrebie chrzgstki stawowej dochodzi
do rozmigknienia, stopniowego pegkania poszczegdlnych warstw tkanki chrzestne;j.
Odstoniecie powierzchni kostnej jest zwigzane z zaawansowanym stopniem choroby i jest
konsekwencja catkowitego zaniku uszkodzonej chrzastki [3]. Postgpujacy zanik tkanki
chrzestnej powoduje zmiang wartosci sit dzialajacych w stawie oraz zmiang geometrii ko$ci
(Rys.1.) [5]. Zmiany zwyrodnieniowe widoczne sg nie tylko w skali makro, ale rowniez na
poziomie molekularnym i komoérkowym np. zmiana stopnia mineralizacji tkanki kostnej [1].



26 K. Burzynska, A. Nikodem, J. Stowinski, J. Filipiak

Rys. 1. Przykladowa rekonstrukcja kosci udowej pacjenta w I1I stadium OA uzyskane z uzyciem microCT
1172 SkyScan, Bruker®

W praktyce klinicznej wykorzystywane sg skale, shluzace do okres$lenia stopnia
zaawansowania zmian chorobowych w obrebie stawu, bazujace na obrazach radiologicznych:
jedng z nich jest honorowana przez WHO pigciostopniowa skala Kellgren-Lawrence [6]
i WOMAC® Index. Wykorzystywane klinicznie skale, bazujag na zmianach struktury
wewnetrznej tkanki kostnej gabczastej oraz geometrii zewngtrznej tkanki korowej, dlatego
gléwnym celem pracy jest ocena wptywu zmian geometrii glowy kosci udowej w obrebie
nasady blizszej, wynikajacych ze stopnia rozwoju OA, na strukture i gestos¢ kosci
gabczastej. Badania przeprowadzono zuzyciem opracowanej iteracyjnej procedury
symulacyjnej procesow przebudowy zachodzacych w tkance kostnej gabczastej. Zagadnienie
analizowano na drodze syntezy wynikow dwoch niezaleznych iteracyjnych modeli
przebudowy tkanki kostnej gabczastej: modelu Tsuboty i modelu Cartera.

2. MATERIAL I METODA

Bazujac na zdjeciach RTG, zgodnie z przyjeta klasyfikacja Kellgren-Lawrence,
opracowano 5 plaskich modeli odwzorowujacych geometri¢ kosci udowej w kolejnych
stadiach rozwoju choroby zwyrodnieniowej: model kosci prawidtowej (st0), 3 stadia
posrednie (st1-st3) oraz model deformacji kosci udowej na etapie czwartego stopnia rozwoju
OA (st4). W modelach odwzorowano gltowe, szyjke, kretarz wiekszy, kretarz mniejszy oraz
fragment trzonu koséci udowej. Szyjka z trzonem tworzg tzw. kat CCD (kat szyjkowo-
trzonowy), ktorego s$rednia warto$¢ U zdrowego czlowieka wynosi 130° [5]. W kolejnych
stadiach OA zmienia si¢ warto$¢ kata CCD, co niewatpliwie wplywa na stan obcigzenia
w nasadzie. Wartosci kata szyjkowo-trzonowego dla poszczegdlnych etapow rozwoju
choroby wynosi odpowiednio: st0-134°, st1- 132°, st2- 129°, st3-126°, st4-124°.

Postawiony problem badawczy zrealizowano na podstawie analizy wynikéw symulacji
zmian koncentracji i kierunku beleczek kostnych na podstawie modelu Tsuboty oraz rozktadu
gestosci tkanki kostnej na podstawie modelu Cartera.

Zdjecia RTG
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Rys. 2. Przykladowe zdjecia RTG kos$ci udowej pacjentow w ré6znym stopniu OA: (a) stl, (b) st2, (c) st3
i (d) st4, na podstawie ktorych powstaly modele geometryczne poszczegélnych stadiow

Model Tsuboty jest modelem symulujacym przebudowe tkanki kostnej, bazujacym na
warto$ciach naprezen, jakie powstaja na powierzchni beleczek kostnych struktury gabczastej
kos$ci. Istota modelu jest wyznaczenie bodzca przebudowy (I') [7]. W zaleznosci od jego
wartosci, w Srodowisku biologicznym dochodzi do procesow kosSciotworczych
lub kosciogubnych. Warto$¢ bodzca I', w punkcie X lezacym na powierzchni tkanki kostnej
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gabczastej, jest wyznaczana na podstawie warto$ci naprezen ogq powstaltych w pewnej
odlegtosci 1. Punktom znajdujacym si¢ najblizej punktu X. przypisywany jest wigkszy
wspotczynnik wagowy w podczas obliczania bodzca I (Tabela 1.).

Tabela 1. Opis modelu Tsuboty oraz modelu Cartera

Model Tsuboty [8] Model Cartera [3]
Zalezno$¢ procesow formujacych tkanke | Tempo  przebudowy  tkanki  Kkostnej
kostna od warto$ci bodzca przebudowy W zaleznosci od wartos$ci bodzca
M FORMOWANIE przebudowy wedlug modelu Cartera
""""""""" Muo| 7
T, ol I, I E
RESORPCIA  Mmal g Wae -W
. 1 k 1 . . . d d ;. '§§ AS . Warwic'.dr.benmbodxa
Wyznaczenie lokalnej  nicjednorodnosei | 2% [ s Fas+W T
rozktadu naprezen gé :
BELECZKA KOSTNA 5 ";
KOSTNY
Warto$¢ bodzca przebudowy Energia odksztalcenia:
1
O—szlnj—" Up =5 * (Xi0).
T= lna_d <. Gestos¢ energii odksztalcenia:
Suma naprezen  wszystkich  punktow | U = %.
otaczajgcych analizowany punkt Naprezenia glowne dla elementu
o = Jy words skonczonego modelu:
d J, wds o; =V2+E *U.
Wspotczynnik wagowy Bodziec mechaniczny przebudowy:
1
1-L ,0<1i<], ¥, = (X;n;o™)m.
w(l) = I .
0, =<1
S — powierzchnia aktywna, | — odlegtos¢ pomiedzy punktem x. oraz X, oy — warto$¢

naprezenia w punkcie x;, I — promien analizowanego obszaru, o4 — suma naprezen wszystkich
punktow otaczajacych analizowany punkt, o — warto$¢ naprezenia w analizowanym punkcie,
o; — warto$¢ naprezen gtéwnych dla kazdego elementu modelu, & — wartos¢ odksztatcen
glownych dla kazdego elementu modelu, p — gesto$¢ tkanki kostnej, U-warto$¢ gestosci
energii sprezystej odksztatcenia, E — wartos¢ modutu Younga dla danego element, i — kolejny
przypadek obcigzenia, n — ilo$¢ cykli dla i-tego przypadku obcigzenia, m — wspodtczynnik
wyznaczany do$§wiadczalnie

Model Tsuboty uwzglednia dwa materialy (materiat 1 — opisuje tkanke kostng
(E=20400 MPa, v=0.3), materiat 2 — opisuje szpik (E=1 MPa, v=0.3)). Model ten oparty jest
na koncepcji mikrobudowy tkanki kostnej zbitej i ggbczastej. W zakresie makrostruktury
tkanka zbita i gabczasta r6znig si¢ znacznie wlasciwosciami mechanicznymi, jednak juz na
poziomie mikrostrukturalnym pojedyncza beleczka kostna tkanki gabczastej charakteryzuje
si¢ wlasciwosciami mechanicznymi zblizonymi do osteonu tkanki zbitej [1].

Model Cartera opisuje zjawisko adaptacji funkcjonalnej tkanki kostnej w zaleznosci od
wartosci bodzca mechanicznego powigzanego z gestosciag energii odksztalcenia. W modelu
Cartera zaktada sie, tak jak w biologicznym procesie przebudowy, ze wystepuje przedziat,
w ktorym, gdy wystepuja niewielkie warto$ci zmian obcigzenia, proces adaptacji tkanki
kostnej nie b¢dzie mial miejsca (,,strefa martwa”). Po przekroczeniu gornej granicy tej strefy
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nastepuje odbudowa tkanki kostnej, natomiast po przekroczeniu dolnej granicy — resorpcja
kosci [2].

W obu modelach zastosowano takg samg geometri¢ (nasada blizsza z fragmentem trzonu)
oraz warunki brzegowe. W modelu Tsuboty uzyto elementu typu PLANE42 (czterowezlowy
element ptaski (2D)). Utworzona siatka byla regularna, zastosowano siatk¢ typu mapped
z elementami 0 rozmiarze 0.28 mm. W modelu Cartera postuzono si¢ elementami innego
typu, SHELL63 (element typu powlokowego, o szcze$ciu stopniach swobody w kazdym
wezle). Wygenerowano siatke typu mapped o rozmiarze elementow 0.6-1 mm.

W obu przypadkach podparcie zrealizowano wten sposob, ze weztom lezagcym na
krawedzi trzonu odebrano wszystkie stopnie swobody. Obcigzenie w postaci sit weztowych
przytozone zostalo do goérnej krawedzi glowy kosci udowej oraz do szczytu kretarza
wickszego. Obcigzenia zadane w kolejnych etapach rozwoju OA przyjeto wartosci
charakterystyczne dla sytuacji stania na jednej nodze [7]. Obliczenia przeprowadzono
w srodowisku ANSYS 11.
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Rys. 3. Schemat obciazenia modelu podczas stania na jednaj nodze
3. WYNIKI

Obliczenia zrealizowane dla modelu Cartera pozwolily na opracowanie map konturowych
przedstawiajacych rozktad gestosci tkanki kostnej w obszarze nasady blizszej kosci udowej
(Rys.4b). Wyniki iteracyjnej symulacji wedtug modelu Tsuboty pozwolilty na wyznaczenie
koncentracji beleczek kostnych i ich ukierunkowania (Rys.4a). Na podstawie dwodch
zestawow danych wykonano ztozenie uzyskanych wynikéw (Rys.4c).

Analizujac uzyskane w poszczegdlnych etapach OA rozklady gestosci tkanki kostnej,
mozna zaobserwowac¢ tendencje formowania si¢ struktury o gestosci typowej dla tkanki
zbitej, szczegodlnie w rejonie tuku Adamsa. Widac¢ takze zaggszczenie tkanki w obszarze
glowy kos$ci udowej, co jest efektem tworzenia si¢ struktury przystosowanej do przenoszenia
obcigzen w zmienionej geometrycznie glowie kosci udowej. We wszystkich modelach
odwzorowujacych kolejne stadia OA uzyskane wyniki wskazuja na tworzenie struktur
no$nych. Istotny wplyw na procesy przebudowy, szczego6lnie w obrgbie dolnej czgsci glowy
kosci, ma warto$¢ kata CCD. Obszar ten zostal praktycznie wykluczony z petnienia funkcji
przenoszenia obcigzen, przez co struktura gabczasta uleglta bardzo silnemu rozrzedzeniu
(st3,st4, Rys.4c). W kolejnych stadiach rozwoju OA zaobserwowano dodatkowo ogniska
podpowierzchniowego rozrzedzenia struktury beleczek kostnych (st2-st4, Rys.4c). Ten fakt
zwigzany jest z pdzniejszym powstawaniem cyst. W efekcie uszkodzenia tkanki chrzgstnej
dochodzi do odstoniecia kosci korowej i powstania mikropeknie¢ w jej obrebie. Przez te
mikropgkniecia dochodzi do penetracji plynu synowialnego, ktéry oddziatujac na
rozrzedzong  tkank¢  gabczasta  generuje  powstawanie  cyst  podchrzgstnych
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charakterystycznych dla koncowych etapéw OA. Opisane obserwacje znajdujg potwierdzenie
rowniez w przeprowadzonych badaniach histologicznych (Rys.5).
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Rys. 4. Przebudowa tkanki kostnej gabczastej wedlug modelu Tsuboty (a) oraz modelu Cartera (b).
Rozklad gestosci i struktury tkanki kostnej gabczastej w kolejnych stadiach OA (c¢)

Rys. 5. Przykladowe przekroje, w plaszczyznie czolowej, nasad blizszych ko$ci udowych pochodzace od
pacjentow w III (po lewej) i IV (po prawej) stadium OA

4. DYSKUSJA

W niniejszej pracy zaprezentowano wyniki badan numerycznych majacych na celu analize
rozkladow beleczek kostnych oraz ich gestosci w poszczegdlnych etapach choroby
zwyrodnieniowej. Badania prowadzono dla modeli Tsuboty oraz Cartera. Analizujac
przebieg procesu przebudowy tkanki kostnej w nasadach kosci udowej w kolejnych stopniach
choroby zwyrodnieniowej mozna zaobserwowac¢ zanik struktur kostnych w czgsci szczytowej
kretarza wigkszego, szczegdlnie w st3 etapie choroby zwyrodnieniowej. Struktury beleczek
kostnych w glowie kosci udowej ulegajg stopniowemu ukierunkowaniu, W szczegodlnosci
beleczki potozone bezposrednio w warstwie podchrzestnej ulegaja wydtuzeniu i przyjmuja
utozenie promieniowe. W cze$ci centralnej ukierunkowanie struktur nie jest tak wyrazne.
Beleczki kostne w rejonie krgtarza mniejszego, ulegajg rowniez przeorientowaniu. Jest to
zwigzane ze zmiang geometrii nasady oraz kata CCD.

Nalezy zaznaczy¢, ze powyzsze modele majg charakter jako§ciowy 1 przedstawiajg jedynie
ogo6lne tendencje dla wyizolowanego przypadku obcigzenia oraz nie odzwierciedlaja
szczegObtowo zmian zwigzanych z demineralizacja tkanki, zachodzacych w trakcie procesow
osteoartrotycznych, ktére nalezaloby uwzgledni¢ w dalszych etapach badan.
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ANALYSIS OF CHANGES IN TRABECULAR STRUCTURE AND
DENSITY OF FEMUR PROXIMAL EPIPHYSIS OF OSTEOARTHRITIS

Abstract: Changes in bone geometry caused by development of osteoarthritis
(OA) affect more and more people. The complicated course of the disease
necessitates a closer studies of mechanisms of the disease. In the paper numerical
analysis of remodeling of femur spongy tissue was carried out. Two models of
reconstruction were used (Tsubota model and Carter model) depending on the
stage of development of osteoarthritis. Impact of changes in geometry of
epiphysis on the distribution of trabecular bone in osteoarthritis were analyzed.
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