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Streszczenie

W artykule przedstawiono symulator do badan implantow krggostupa SBT-03
wlasnej konstrukcji. Wykorzystany do oceny intensywnos$ci zuzycia réznych
typdéw implantow krazka miedzykregowego, doboru optymalnych skojarzen
materialowych i metod obrobki powierzchniowej implantow krazka migdzykre-
gowego. Testowane implanty wykonano ze stali 316, stopu CoCrMo, stopu
tytanu Ti6Al4V oraz wktadki polietylenowe;.

* Instytut Obrobki Plastycznej Poznan, ul. Jana Pawta II 14, 61-139 Poznan.
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WPROWADZENIE

W dzisiejszych czasach warunki zycia cztowieka réznig si¢ znacznie od jego
egzystencji sprzed kilkuset lat. Niegdy$ cztowiek zaspokajat wytacznie podsta-
wowe potrzeby, prowadzit spokojny, ale rownoczesnie aktywny tryb zycia.
W miare rozwoju cywilizacji cztowiek stawal si¢ coraz bardziej wygodny. Po-
jawienie si¢ wielkich miast, samochod6éw, komputeréow, supermarketow miato
poprawié¢ warunki zycia. W pewnym momencie udogodnienia te staly si¢ przy-
czyng réznego rodzaju chordb. Permanentny brak czasu, uliczne korki, nie-
zdrowa zywno$¢C, ciagly stres, brak aktywnos$ci fizycznej przyczyniaja si¢ do
powstawania chorob. Coraz wigcej ludzi skarzy si¢ na bole gtowy, oczu, miesni
1 wiele innych dolegliwosci spowodowanych stylem zycia. Czesto pojawiajg si¢
schorzenia kregostupa. Wsrdd czgstych chorob kregostupa mozna wymieni¢
dyskopati¢, kregozmyk, rwe kulszowa, objawiajace si¢ naglym ostrym bolem
krzyza, ktore wynikajg z podraznienia nerwow [L. 1].

Kregostup u cztowieka spelia rol¢ podporowa, statyczng, ruchowa, dyna-
miczng i ochrone¢ dla rdzenia krggowego. Potozony jest po stronie grzbietowej
tutowia 1 stanowi jego ruchoma os$. Sktada si¢ z 33-34 nieparzystych kregow
utozonych jeden na drugim. W zaleznosci od okolicy, kregi dzielimy na: szyjne
(7), piersiowe (12), ledzwiowe (5), krzyzowe (5) i guziczne (4-5) [L. 2]. Kre-
gostup jest niezwykle ztozong struktura, sktadajaca si¢ z kregow, krazkéw mig-
dzykregowych (KMK), wigzadel i migs$ni otaczajacych rdzen kregowy [L. 3].

Wielokregowa, segmentarna budowa kregostupa oraz $ciste powiazanie za-
dan statycznych i dynamicznych powoduja, ze przy wszelkiego rodzaju ru-
chach, nagtych obcigzeniach i przecigzeniach moze on spetniaé role amortyza-
tora, ktory w sposob ptynny ,,amortyzuje” gwattownie dziatajace sity obcigzen.
To ,,amortyzowanie” sity umozliwia wielokregowa budowa krggostupa [L. 4].
Dysk umozliwia ruch, dziata jak ,,poduszka” tagodzaca wstrzasy, mechanizm
przenoszacy obcigzenia i element dystansowy [L. 3].

W kregostupie elementami anatomicznymi najbardziej narazonymi na zwy-
rodnienie sg krazki miedzykrggowe, czyli dyski, ktore decydujg rowniez o pra-
widtowym funkcjonowaniu krggostupa [L. 5, 6]. Zwyrodnienie krazka mi¢dzy-
kregowego pod wzgledem mechanicznym, moze przebiega¢ pod dwiema posta-
ciami — odwodnienie krazka mig¢dzykregowego lub uszkodzenie pierscienia
wioknistego, wypukling lub przepukling jadra miazdzystego. Niezaleznie od
postaci zwyrodnienia krazka, dochodzi do zaburzenia funkcji segmentu rucho-
wego [L. 7]. Uszkodzenie krazka migdzykrggowego, obejmujace w szczegolno-
sci odcinek lgdzwiowy, powoduje powstawanie dolegliwo$ci bolowych.
10-20% uszkodzen KMK powstaje z nieznanych nam do tej pory przyczyn,
50-60% zwigzane jest z wysitkiem lub dzwiganiem ci¢zaréw, a 30—40% rozwi-
ja si¢ powoli i poprzedzone jest stabymi bolami pojawiajacymi si¢ podczas wy-
konywania prostych czynnos$ci zyciowych [L. 5]. Na Rys. 1 pokazano budowe
kregostupa (a) oraz budowg krazka migdzykregowego (b).
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Rys. 1. Budowa kregostupa (a) oraz krazka miedzykregowego (b) [L. 8]
Fig. 1. Construction of the spine (a) and intervertebral disc (b) [L. 8]

Leczenie schorzen kregostupa moze by¢ przeprowadzone dwojako: metoda
nieinwazyjng polegajgca na wykorzystaniu réznego rodzaju zabiegébw typu:
masaze, hydroterapia, ultradzwieki, leczenie farmakologiczne, krioterapia, jak
rowniez metodg inwazyjng, chirurgiczng. W ostatnim czasie coraz wigksze zna-
czenie oraz popularno$¢ zyskuja metody implantowania kregostupa sztucznymi
kragzkami migdzykregowymi. Metoda ta przywraca funkcjonalno$¢ segmentu
ruchowego, zapewnia dhugotrwata ulge od bolu plecow i zapobiega chorobom
odcinkow sasiadujacych [L. 9].

Inzynieria biomedyczna ma stosunkowo niewielkie do§wiadczenie w bada-
niach zwigzanych z implantami kregostupa w poréwnaniu z badaniami endo-
protez stawu biodrowego, kolanowego czy ramiennego. Niemniej jednak
w literaturze medycznej opisanych jest kilkadziesigt réznych rozwigzan kon-
strukcyjnych implantéw krazkow miedzykregowych, przy czym praktyczne
znaczenie ma tylko kilka typoéw [L. 10]. Na Rys. 2 pokazano przyktady najcze-
$ciej stosowanych implantéw krazka migdzykrggowego.

Jednym z pierwszych rozwigzan implantéw jest endoproteza krazka mig-
dzykregowego Charite I opracowana przez profesora Hansa Zippela. Implant
ten sklada si¢ z dwoch metalowych plytek oraz elementu posredniczacego, ja-
kim jest odpowiednio uksztaltowany element z tworzywa sztucznego. Zamoco-
wanie plytek implantu odbywa si¢ za pomocg zaczepéw na powierzchniach
kontaktu z trzonem kreggu. Nowe rozwigzania pojawity si¢ w XX wieku. Wtedy
to przedstawiono zmodernizowane konstrukcje (Charite 1 i III) pierwotnego
implantu. Pojawiajace si¢ nowe modele implantow krazka miedzykregowego
stanowily kolejne modyfikacje prototypu rdéznigce si¢: materialem, systemem
mocowania implantu w przestrzeni miedzykregowej, ksztaltem wkladki we-
wnetrznej ilo$cig elementéw wchodzacych w sktad KMK, jak rowniez zakre-
sem ruchu [L. 11]. Obecnie najwicksza popularnoscia cieszg si¢ implanty trdje-
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lementowe, skladajace si¢ z metalicznej ptyty dolnej, plyty gormej i wkiadki
najczesciej polietylenowe;.

a) PRODISC b) Maverick ¢) Mobidisc

Rys. 2. Przyklady najczeSciej stosowanych implantow krazka miedzykregowego
Fig. 2. Examples of the most common of the intervertebral disc implants

SYMULATOR DO BADAN IMPLANTOW KREGOSLUPA SBT-03

W celu oceny intensywnosci zuzycia réznych typow implantéw krazka miedzy-
kregowego, doboru optymalnych skojarzen materialowych i metod obrobki po-
wierzchniowej w Instytucie Obrobki Plastycznej zaprojektowano stanowisko do
badan segmentu kregostupa — symulator implantéw kregostupa SBT-03, urza-
dzenie to objete jest zgltoszeniem patentowym.

Rys. 3. Widok stanowiska do badan segmentu kregostupa — symulator implantéw kregostu-
pa SBT-03
Fig. 3. View the position of the test segment of the spine — spinal implants simulator SBT-03

Symulator implantow kregostupa wyposazono w dwa serwonapedy symulu-
jace podstawowe rodzaje ruchow i obcigzenia kregostupa, tj. zginanie w plasz-
czyznie strzatkowej lub czotowej, przeprost oraz skrgcanie osiowe. W dolnej cze-
$ci symulatora zamocowano uktad dociskowy pozwalajacy na przytozenie sity
dociskowej. Podstawowe parametry techniczne realizowane przez urzadzenie to:
— sila Sciskajaca w osi kregostupa 0—-3000 N,

— kat wychylenia przy sktonie +10°,
—  kat wychylenia przy przeproscie -5°,



4-2012 TRIBOLOGIA 237

— kat wychylenia zginaniu bocznym 7,5°,
—  kat osiowego skrecania +2°.

Dodatkowo zaprojektowano i wykonano specjalne uchwyty pozwalajace na
stabilne mocowanie probek (implanty kragzka miedzykregowego kregostupa)
z mozliwo$cig korygowania osiowosci ustawienia [L. 6, 13]. Widok omawiane-
go symulatora przedstawiono na Rys. 3.

CEL BADAN

Celem badan prowadzonych na symulatorze jest wyznaczenie: wptywu rodzaju
materialu pary tracej na opory tarcia wystepujace w implancie krazka miedzy-
kregowego kregostupa, zuzycie elementow pary tracej implantu w funkcji licz-
by cykli, wyznaczenie odpornosci na zuzycie i odksztalcenie plastyczne poliety-
lenowej wktadki (jadra miazdzystego) oraz badanie zmian chropowatosci
wspotpracujacych powierzchni implantu. Badane sg takze produkty zuzycia, ich
ilos¢ i sktad chemiczny.

METODYKA BADAN

Badania tarciowo-zuzyciowe przeprowadzono na ww. symulatorze implantow
kregostupa SBT-03 przy staltym obcigzeniu 1500 N, kacie wychylenia przy
sktonie +10°, przy przeproScie 5°, przy zginaniu bocznym =£7,5° oraz kacie
osiowego skrecenia +2° przy czgstotliwosci obcigzenia 60 cykli/min.

Materiat badawczy stanowity trojelementowe implanty krazka miedzykre-
gowego (Rys. 4), wykonane z austenitycznej stali nierdzewnej 316 L LVM fir-
my Sandvick ze stopu CoCrMo oraz ze stopu tytanu Ti6Al4V. Drugi element
badanej pary tracej stanowita wkladka polietylenowa. Przed przystapieniem do
badan kazdy z elementéw implantu doktadnie odttuszczono i przemyto woda
destylowana. Tak przygotowane probki poddano pomiarom chropowatosci po-
wierzchni wspotpracujacych wszystkich elementow implantu kragzka migdzy-
kregowego.

Rys. 4. Widok implantu krazka miedzykregowego wytypowanego do badan na symulatorze
Fig. 4. View of the intervertebral disc implant of the specified test on the simulator



238 TRIBOLOGIA 4-2012

WYNIKI BADAN I DYSKUSJA
Wyniki pierwszego etapu badan implantéw krazka miedzykregowego, trojele-
mentowego pokazano na Rys. 5. Wykres ilustruje zmiany wspotczynnika tarcia
w funkcji liczby cykli dla trzech ré6znych materialdw pary tracej.
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Rys. 5. Zalezno$¢ wspolczynnika tarcia od liczby cykli
Fig. 5. Dependence of friction coefficient on the number of cycles

Jak to wynika z przeprowadzonych badan, warto$ci wspolczynnika tarcia
zawarte sg w przedziale pu = 0,08-0,12 przy czym po wst¢gpnym etapie ,,dociera-
nia”, wraz ze wzrostem ilosci cykli, wspolczynniki tarcia rosnie osiagajac po
1 mln cykli warto$¢ p=0,12.

Jesli chodzi o wplyw rodzaju materialu (metalowej obejmy) na wartosSci
oporow tarcia, to mozna stwierdzi¢, ze wigksza twardo$¢ powoduje wzrost opo-
row tarcia. Tak wigc w badanym zestawie materiatdw najwyzsze opory tarcia
wystepowaty w parze tracej CoCrMo-UHMWPE-CoCr-Mo.

W wyniku zachodzacego procesu tarcia obserwuje si¢ zuzycie elementéw
pary tracej, przejawiajace si¢ zarOwno zmiana masy jak i zmiana chropowatos$ci
powierzchni. Wplyw rodzaju materiatu pary tracej na zmian chropowatosci po-
wierzchni wktadki polietylenowej przedstawiono w Tabeli 1.

Tabela 1. Zmiana chropowatosci wkladki polietylenowej (R, w pm)
Table 1. Change the polyethylene liner roughness (R, in um)

. Liczba cykli/min
Material 0 0,25 0,5 0,75 1,0
316 L 2.98 2,77 2,57 2,48 2,09
Ti6AI4V 3,09 2,75 232 235 2,12
CoCrMo 2,98 271 2,35 2,02 1,97
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Chropowatos¢ wktadki polietylenowej ulega zmniejszeniu (wygltadzeniu)
wraz ze wzrostem liczby przepracowanych cykli. Nie zaobserwowano znacza-
cego wplywu rodzaju materiatu wspoétpracujacych elementéw na wielkosci za-
chodzacych zmian chropowatosci powierzchni.

Przeprowadzone pomiary chropowatosci powierzchni elementu metalowe-
go (obejmy gornej i1 dolnej) wykazaly, iz wraz ze wzrostem liczby cykli chro-
powatos¢ wzrasta. Jest to wynikiem nalepiania si¢ czgstek polietylenu (produk-
tow zuzycia) na powierzchni¢ metalowa. Przeprowadzone obserwacje topografii
powierzchni elementéw metalowych po procesie tarcia wykazaly, iz na po-
wierzchniach tracych wystepuja liczne nalepienia czastek polietylenu o roznych
wymiarach i ksztattach (najczgsciej kulistych).

Nalepiane czastki polietylenu (materiatu o mniejszej twardosci) pod wpty-
wem wielokrotnych, cyklicznych obcigzen, majg tendencje do pekania i wykru-
szania sie, co ilustruje przyktadowo Rys. 6.

Wykruszone czastki polietylenu moga wydostawac si¢ na zewnatrz implan-
tu, powodujac wiele ujemnych skutkéw dla pacjenta.

Rys. 6. Przykladowe obrazy topografii powierzchni elementéw metalowych: a) 316 L,
b) Ti6Al4V, ¢) CoCrMo. Skaningowy mikroskop elektronowy

Fig. 6. Sample images of the surface topography of metal elements: a) 316 L, b) Ti6Al4V,
¢) CoCrMo. Scanning electron microscope

Obecnie w Instytucie Obrobki Plastycznej realizowane sa dalsze badania
implantow dwuczesciowych krazka miedzykregowego kregostupa typu ,,metal—
—metal”.

WNIOSKI

1. Przeprowadzone na symulatorze badania tarciowo-zuzyciowe 3-czescio-
wych implantéw krazka migdzykregowego kregostupa wykazaty, iz wspot-
czynnik tarcia jest zawarty w granicach p = 0,08-0,12. Najnizsze opory
tarcia wystepowaly w parze tracej 316L-UHMWPE.
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2.  Wraz ze wzrostem liczby przepracowanych cykli pracy zmniejsza si¢ chro-
powatos¢ polietylenowej wkladki, ktéra ulega ,,wygladzeniu”, natomiast
ro$nie chropowatos¢ powierzchni elementéw metalowych.

3. Przeprowadzone na mikroskopie skaningowym obserwacje topografii po-
wierzchni elementow metalowych wykazaty, iz wiodacym procesem zuzy-
cia jest zuzycie adhezyjne objawiajace si¢ nalepianiem i wykruszeniem po-
lietylenowych czastek.

LITERATURA

1. Gzik M., Nycz P.: Badania modelowe odcinka ledzwiowego kregostupa cztowieka,
Zeszyty Naukowe Katedry Mechaniki Stosowanej nr 27/2005.

2. Ignasiak Z.: Anatomia uktadu ruchu, Elsevier Urban& Partner, Wroctaw 2007.

3. Bedzinski R., Kedzior K., Kiwerski J., Morecki A., Skalski K., Wall A., Wit A.:
Biomechanika i inzynieria rehabilitacyjna Biocybernetyka. Tom 5, Wyd. Exit,
2004.

4. Bedzinski R., Pezowicz C., Mstowski J., Ciupik L.F.: Mechaniczne aspekty stabili-
zacji krggostupa szyjnego, System DERO: Rozwdj Technik Operacyjnego Lecze-
nia Kregostupa, www.lfc.com.pl.

5. Zytkowski A., Sosnowski S., Wrodycka B.: Etiopatogeneza choroby zwyrodnie-
niowej kregostupa. Pol. Merk. Lek., 2006, XXI, 125, s. 498-501.

6. Gierzynska-Dolna M., Lijewski M., Wisniewski T., Magda J.: Badanie tribolo-
giczne implantdéw sztucznych dyskoéw kregostupa: Tribologia 11, vol 42 nr 6. s. 87.

7.  Kubaszewski L., Nowakowski A., Gasik R.: Metoda selekcji nerwéw rdzeniowych
w procesie diagnostycznym i terapeutycznym u chorych z wielopoziomowymi uci-
skami na nerwy rdzeniowe w czeSci ledzwiowej kregostupa w przebiegu choroby
zwyrodnieniowej, Chirurgia Narzadéw Ruchu i ortopedia Polska, 76 (5) 2011,
262-265.

8. Chowanska J.: Zasadno$¢ stosowania roznych pozycji przy badaniu metodg topo-
grafii powierzchniowej dla oceny znieksztatcenia tutowia u dzieci ze skoliozg idio-
patyczng. Praca magisterska Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkow-
skiego w Poznaniu, 2007.

9. Prokopovich P., Perni S., Fisher J., Hall R.M.: Spatial variation of wear on Charité
lumbar disco, Acta Biomaterialia 7 (2011) 3914-3926.

10. Borkowski P.: Analiza biomechaniczna sztucznego krazka miedzykregowego,
Journal edited by medical college — Jagiellonian University, Vol. 1, No. 1/2, 2005,
143-146.

11. Pezowicz C.: Biomechanika krazka mig¢dzykregowego. Ocena przeciazen oraz
skutkéw wprowadzenia implantow, Oficyna Wydawnicza Politechniki Wroctaw-
skiej, Wroctaw 2008.

12. Skoworodko J.: Metodyka projektowania implantu miedzykregowego kregostupa
ledzwiowego, Rozprawa doktorska, Warszawa, 2008.

13. Skalski K., Magda J., Wisniewski T., Rybak T., Skoworodko J., Gierzynska-Dolna
M.: Symulator do badan tribologicznych implantéw krazka miedzykregowego kre-
gostupa, 18th International Science and Technical Conference, Poznan — Wasowo,
2010.



4-2012 TRIBOLOGIA 241

Praca jest realizowana w ramach projektu badawczego wlasnego finansowane-
go przez MNiSW, umowa nr 4795/B/T02/2009/37. ,,Badania i ocena funkcjo-
nalnosci implantow kregostupa w aspekcie materiatowym i tribologicznym”.

Summary

The article presents a simulator for testing spinal implants SBT-03 of our
own design. Used to estimate the intensity of different types
of intervertebral disc implants, the selection of optimal combinations
of materials and methods for surface treatment of intervertebral disc
implants. The tested implants made of stainless 316, CoCrMo alloy,
titanium alloy Ti6Al4Vand polyethylene liner.



