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SOUHRN

Uvod a cil prace: Mechanicky pienos zatizeni na kost ovliviiuje kromé& materidlovych vlastnosti implan-

tatu (mikrodesign), zejména typ pouzitého zavitu a jeho parametry (makrodesign). Rozeznavame Ctyfi

zakladni tvary zavitd: a) metricky, b) plochy, c) pilovity, d) obraceny pilovity a dva modifikované tvary

podle ISO TC 150 normy: e) ISO Shallow HA kortikalni a f) ISO Deep HB spongiézni.

Mechanicky prenos charakterizuje miru pfenosu mechanického napéti ze zavitu do kosti a je mensi

nez jedna. V idedlnim pripadé je roven jedné, ale vlivem odliSné pevnosti a pruznosti kosti a materialu

zavitu je obtizné této hodnoty dosahnout.

Byly stanoveny dva cile studie. Prvnim bylo zjistit rozlozeni napjatosti (tj. tlakového, tahového a smy-

kového napéti) nejcastéji pouzivanych typl zavitl zubnich implantatl na rozhrani implantat - kost.

Druhym cilem byl popis mechanické kompatibility (Cili mechanického pfenosu zatizeni z implantatu na

okolni kost) u stejnych typl zavitd.

Metody: Pro modelovani vlivu tvaru zavitu implantatu na rozlozeni napéti v misté rozhrani implantat -

kost jsme pouzili metodu kone¢nych prvk( v programu MSC Marc (MSC Software s.r.o., CR) a metodiku

podle Gefena, pfi které jsme analyze podrobili celou délku kontaktu implantatu s kosti.

Proces vytvareni modelu se sklada ze tii krokd.

1. Definovani okrajovych podminek. Velikost zatézujici sily byla F =100 N, smér sily byl totozny s dlouhou
osou implantatu a plsobisté sily bylo v jeho krékové ¢asti.

2. Charakterizovani materidlového modelu. K popisu materialovych vlastnosti kosti jsme pouzili izotropni
model, ktery definuji dvé konstanty: Younglv modul pruznosti (E) a Poissonovo ¢islo (w).

3. Definovani typu ulohy. Model byl simulovan jako prostorova osové symetricka uloha.

Vysledky: Z hlediska tahového napéti se ukazuje jako nejlepsi zavit ISO Shallow HA, v pripadé tlakového

a smykového napéti se jevi nejvhodnéjsim plochy zavit. Vysledky spocitané metodou koneénych prvki

u vSech typl simulovanych zavitl potvrzuji, Ze v zavitovém spojeni je nejvétsi podil napéti soustiedén

v prvnich cervikalnich zavitech.
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Diskuse a zavér: Z provedenych simulaci plyne, ze profil zavitu hraje vyznamnou roli v ovlivnéni velikosti
a rozlozeni napéti v okolni kosti a mechanické kompatibility. Nase matematicka studie neprokazuje, ze
existuje jeden idealni zavit pro dentalni implantat.

Klicova slova: dentdlni implantat - design - zdvit - napéti - mechanicka kompatibilita - analyza ko-
neénych prvki

SUMMARY

Introduction, Aim: Mechanical transfer of load onto the bone affects, besides implant material proper-
ties (microdesign), especially the type of thread used and its parameters (macrodesign). There are four
basic types of thread: a) metric, b) flat, c) saw-tooth, d) inverted saw-tooth and two modified shapes as
specified in standard ISO TC 150: e) ISO Shallow HA cortical, and f) ISO Deep HB cancellous. Mechanical
transfer is a characteristic of the rate of mechanical stress transfer from thread to bone, which is less than
one. The value of one constitutes an ideal situation but due to different strengths and elasticities in the
bone and in the thread material, respectively, this value is difficult to achieve.
Two objectives were set for the study. The one was to establish stress (tensile, compressive, and shear)
distribution with the most used types of dental implant threads at the implant bone contact. The other
objective was to characterize mechanical compatibility (or mechanical transfer of load from implant onto
adjacent bone) with the same types of thread.
Methods: The Finite Element Method using MSC Marc (MSC Software s.r.0.) program and methodology
by Amit Gefen were utilized while the entire implant bone contact length was analysed.
The model generation process consists of three stages.
1. Definition of boundary conditions. The load force was F = 100N, direction of force was identical with
the implant longitudinal axis while the origin of force was at its cervical area.
2. Establishing material model characteristics. Isotropic model, specified with two constants, was used to
establish characteristics of material properties: Young’s modulus of elasticity (E) and Poisson’s ratio (u)
3. Task specifications. The model was simulated as a 3D axisymmetric task.
Results: The ISO Shallow HA thread comes out as the best one from the tensile stress’s point of view
whereas the flat thread appears to be the most convenient when considering compressive or shear stress.
The results computed using the Finite Element Method with all types of threads simulated confirm that
the largest part of stress in threaded connection is found in the foremost cervical turns of thread.
Discussion and Conclusion: The simulations carried out implicate that the thread cross section shape
plays an important role in affecting stress amplitude and distribution adjacent to the bone as well as
mechanical compatibility. Our mathematical study does not prove that there is one single ideal type of
thread for dental implants.

Key words: dental implant - design - thread - stress - mechanical compatibility - Finite Element
Analysis

uvob

Dentalni implantaty jsou soucasti moderni
stomatologie a vyrobci se snazi v jejich designu
reflektovat nejnovéjsi védecké poznatky. Z makro-
designového hlediska jde pfedevsim o zvySeni me-
chanické kompatibility (¢ili zajisténi nejvhodnéjsiho
mechanického prenosu zatizeni z implantatu na
okolni kost), a tim odstranéni neZadouciho ,stress
shielding“ efektu. Poprvé byl tento efekt pozorovan
u kycelnich nidhrad a jde o reakci okolni kosti na
mechanické stimuly. Je zfejmé, Ze zvySené zatizeni
rozhraniimplantat - kost (,,stress shielding*) ma za
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nasledek ¢astéjsi uvolnéni implantatu, jeho kratsi
Zivotnost a horsi dlouhodoby vysledek. ProtoZe tu-
host implantatu je fadové vyssi nez tuhost okolni
tkané, ovliviiuje tento rozdil negativné mechanic-
kou kompatibilitu.

K popisu napjatosti se pouzivaji tfi druhy mecha-
nického napéti na rozhrani implantat - kost. Je to
napéti tahové, tlakové a smykové. Jak velké napéti
ale v kosti nakonec vznikne, zavisi na tom, kolik
zatiZeni se prenese z implantatu do okolnich tkani.
JiZ v roce 1892 Wolff [15] popisuje zmény, které jsou
vyvolany ve struktufe kosti vnéj$imi silami: ,KaZda
zména ve funkci a formé Kosti vede k nevratnym zméndm
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v interni struktufe Kosti samotné.“ Nejdilezitéjsi sou-
casti tohoto zakona je hypotéza o trajektorii a adap-
ta¢nim modelovani. Hypotéza o trajektorii popisuje
shodu usporadani tramcité struktury kosti s rozlozZe-
nim izoploch vysledného napéti, pod pojmem adap-
tacni modelovani chapeme zmény tvaru a struktury
kosti v dlisledku plisobeni vnéjsich sil.

Kromé materidlovych vlastnosti implantatu je
mechanicky pfenos zatiZeni ovlivnén také typem
a parametry pouzitého zavitu. Rozeznavame Ctyri
zakladni tvary zavitd: a) metricky, b) plochy, c)
pilovity, d) obraceny pilovity a dva modifikované
tvary podle ISO TC 150 normy [17]: e) ISO Shallow HA
kortikalni a f) ISO Deep HB spongiozni (obr. 1).
a) Metricky zavit je obecné nejcastéji pouziva-

nym zavitem s vrcholovym thlem 60 stupn.
Rozeznavame zavit s hrubou a jemnou rozteci,
pricemz jemny zavit je odolnéjsi viici vibracim.
b) Plochy zavit ma profil ve tvaru ¢tverce a nejcastéji
se pouziva v posuvném vedeni. Vyhodou zavitu je
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Obr.1  Zikladni tvary zavitt;

a) metricky, b) plochy, c) pilovity, d) obraceny
pilovity, e) ISO Shallow HA kortikalni
a f) ISO Deep HB spongiézni

Obr. 2  Zakladni charakteristiky zavitu; a) hloubku zavitu,

b) Sitku zavitu c) roztec¢ zavitu

jeho vysoka mechanicka i¢innost, velkou nevyho-
dou je jeho vyrazné drazsi vyrobni technologie.

¢) Pilovity zavit je pouzivan zejména pro posuvna
vedeni, ktera musi prenaset velké sily v jednom
sméru.

d) Obraceny pilovity zavit se 1i$i od zavitu pilovitého
pouze orientaci Cela zavitu.

e) ISO Shallow HA je specidlné navrzen pro korti-
kalni kost.

f) ISO Deep HB je designovan pro spongiézni kost.

Mezi zakladni charakteristiky zavitu fadime: a)
hloubku zavitu, b) $ifku zavitu, c) roztec zavitu (obr. 2)
a stoupani zavitu.

a) Hloubka je dana rozdilem vnitiniho a vnéjsiho
prameéru zavitu a s jeji velikosti roste kontaktni
plocha pro pfenaseni mechanického zatizeni do
kosti.

b) Sifka zavitu je definovana jako vzdalenost méfena
na protilehlych strandch zavitu v osovém fezu.
V pripadech nekonstantni §ifky zavitu se jeji roz-
mér méfi na stfednim priameéru zavitu nebo na
jiném, vhodné definovaném primeéru.

c) Rozte¢ zavitu udava vzdalenost mezi dvéma za-
vity méfenou na stejné orientovanych plochach
zavitu.

Stoupani zavitu vyjadiuje vztah mezi oto¢enim
implantatu o 360 stupnd a vyslednym apikalnim
posuvem. Existuji implantaty, jezZ obsahuji zavitova
vldkna tak, Ze otoceni 0 360 stupnid neni rovno rozteci
zavitu, ale jejimu nasobku. Podle toho se implantaty
délinajednoduché, dvojzavitové a trojzavitové (obr. 3).
Tento tdaj nekvalifikuje implantat z hlediska poctu
zavit, ale z hlediska thlu stoupani.

Vztahem mezi parametry zavitu a rozloZzenim in-
tenzity napéti v kosti se dnes zabyva rada studii a ve
vétsiné ptipadu je k posouzeni tohoto vztahu pouzita
metoda konec¢nych prvka [1, 3-14, 16]. Obecné se
doporucuje prizptisobit hloubku zavitu implantatu

Obr. 3  Jednoduchy, dvojity a trojity zavit;

a) jednoduchy zavit b) dvojity zavit c) trojity zavit
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hustoté okolni kosti. V apikalni ¢asti je proto ideal-
néjsi hlubsi zavit, ktery jde snadno zavést do spon-
gidzni kosti, v oblasti kortikalni kosti se doporucuje
implantat opatfit mélkym zavitem. Vyuzitim vhod-
ného typu zavitu pfi navrhu dentalniho implantatu
1ze zvysit stabilitu implantatu a zvétsit kontaktni
plochu mezi kosti a implantatem. Hansson a Werke
[3] provedli analyzu tvaru zavitu na rozlozeni napéti
pomoci jeho standardizovanych rozméra. Uvadéji,
Ze jemné zavitové spojeni je efektivnéjsi neZ hrubé
zavitové spojeni. Lee a kol. [9] se zabyvali rozlozenim
kontaktni plochy a napéti pro metricky, ¢tvercovy
a pilovity zavit. Nejvétsi kontaktni plocha vznika
u Ctvercového zavitu, nasleduje pilovity a metricky
zavit. Pfi shodnych parametrech zavitdi (roztec 0,8
mm) je kontaktni plocha pilovitého zavitu o 3,76 %
mensi nez u ¢tvercového zavitu a plocha metrického
zavitu je 0 7,52 % mensi nez u ¢tvercového zavitu.
Srostouci kontaktni plochou klesd napéti na rozhra-
ni implantatu a kosti.

Ao a kol. [1] provedli senzitivni analyzu pii za-
tizeni v dlouhé ose implantatu. Cilem bylo nalézt
nejvhodnéjsi hloubku (analyzovali jeji rozméry od
0,20 mm do 0,60 mm) a Sitku zavitu (rozmezi bylo od
0,10 mm do 0,40 mm) s konstantni rozte¢i 0,80 mm.
Vypocitali, Ze pfi axidlnim zatiZeni je optimalni
hodnota hloubky zavitu implantatu podle typu kos-
ti rozdilna. Pro kortikalni kost je < 0,23 mm nebo
= 0,42 mm. Pro spongidézni kost plati, Ze idealni
hloubka zavitu je = 0,40 mm. Optimdalni hodnota
§itky zavitu pro kortikalni kost je < 0,23 mm nebo
= 0,34 mm. Pro spongiézni kost plati, Ze idealni
hodnota §ifky zavitu je < 0,23 mm nebo = 0,37 mm.
Jako jednoznacny vysledek prezentuji to, Zze hloubka
zavitu ovliviiuje mechanickou kompatibilitu vice
nez jeho Sitka.

Kong a kol. [7] provedli analyzu vlivu roztece
zavitu na koncentraci napéti. Zjistili, Ze na zmé-
nu roztece vice reaguje spongiézni kost nez kost

! |
| !

a b (]

Obr. 4 Tlakové, tahové a smykové napéti na rozhrani
implantat - kost; a) tlakové napéti b) tahové napéti

¢) smykové napéti
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kompaktni. Idedlni pomeér mezi primarni stabilitou
aurovni napéti v kosti je podle autor pfi hodnotach
roztece 0,75 aZ 0,8 mm. Jeji vliv se ukazal zejména
v oblasti spongiézni kosti, kdy je mozno docilit vhod-
nou volbou zmenseni napéti az 0 55,2 % pti axidlnim
zatizenia az 022,4 % v ptipadé bukolingvalniho zati-
Zeni. Ma a kol. [11] porovnavali rizné thly stoupani
zavitl pfi jejich shodné rozteci 0,8 mm. Z hlediska
primarni stability se ukazalo, Ze nejvhodnéjsi je
implantat s jednoduchym zavitem. Jako nejhorsi
se pak jevilo trojzavitové feseni. Merdji a kol. [13]
ve shodé se vSemi autory poukazuji, Ze rovnéz smér
zatizeni ma vyznamny vliv na rozloZeni napjatosti
vimplantatu a kosti.

Vysledky dostupnych studii tedy potvrzuji, Ze
rozloZeni napéti v kosti 1ze do zna¢né miry ovlivnit
materidlovymi vlastnostmi a parametry zavitu,
ale zatim se nepodafilo najit idedlni metodiku
pro uréeni miry mechanické kompatibility. Z hle-
diska dentdlni implantologie je nejblizsi studie
Gefena [2], ktery zjiStoval pomér mezi mechanic-
kym napétim vznikajicim v kosti a v ortopedickém
Sroubu. Pro méfeni si vybral korespondujici body
na rozhrani implantat - kost a zjisténé hodnoty
napéti dal do vzajemného poméru, ktery nazval
mechanicky pfenos. Tato veli¢ina tedy charak-
terizuje miru prenosu mechanického napéti ze
zavitu do kosti a je mensi nez jedna. V idedlnim
pripadé je rovna jedné, ale vlivem odlisSné pevnosti
a pruznosti kosti a materialu zavitu je obtiZné této
hodnoty dosdhnout.

Byly stanoveny dva cile studie. Prvnim bylo zjistit
rozloZzeni napjatosti (tj. tlakového, tahového a smy-
kového napéti) nejcastéji pouzivanych typt zaviti
zubnich implantati na rozhrani implantat - kost.
Druhym cilem byl popis mechanické kompatibility
(¢ili mechanického pfenosu zatiZeni z implantatu
na okolni kost) u stejnych typt zavita.

METODY

K popisu interakce na rozhrani implantat - kost
byla vybrana veli¢ina mechanické napéti a k analyze
této interakce bylo zvoleno napéti smykové a nor-

Obr. 5 Analyza celé délky kontaktu implantatu s kosti.

Body na rozhrani implantat - kost
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malové. Normalové napéti je popisovano jednou
hodnotou nezavislou na sméru méfeni a je charak-
terizovano tlakovym a tahovym napétim. Vystupem
téchto analyz jsou tfi druhy mechanického napéti:
tlakové, tahové a smykové (obr. 4).

Ke zjisténi mechanického pfenosu z implantatu
na okolni kost (miry mechanické kompatibility)
jsme modifikovali metodiku pouZzitou Gefenem [2].
Analyze jsme podrobili celou délku kontaktu implan-
tatu s kosti (obr. 5). Celkem bylo identifikovano 270
bodl (na 1 mm délky fezu rozhrani implantat - kost
pripada 10 bod{l) a pomér napéti vimplantatu a kosti
byl nasledné stanoven podle vzorce:

__ okost ]
" o implantat

kde a zna¢i mechanicky pfenos, g kost je normalové
napéti v kosti a ¢ implantat je normalové napéti
vimplantatu.

Pro modelovani vlivu tvaru zavitu implantatu na
rozlozeni napéti v misté rozhrani implantat - kost
jsme pouZili metodu konec¢nych prvka v programu
MSC Marc (MSC Software s.r.0., CR).

Proces vytvatreni modelu se sklada ze tfi kroka.

1. Definovani okrajovych podminek. Velikost
zatézujici sily byla F = 100 N, smér sily byl totozny
s dlouhou osou implantatu a plisobisté sily bylo
v jeho krékové ¢asti. Virtudlni segment mandibuly
s implantatem byl vyjmut a fixovan na bocnich
plochach proti pohybu. Byly definovany kontaktni
podminky jednak mezi kortikalni a spongiézni kosti
(jde o typ nerozdélitelného spojeni), dale pak mezi
implantatem a kortikalni a spongiézni kosti (typ
spojeni, pii kterém se implantat viici kosti mize
pohybovat).

2. Charakterizovani materidlového modelu.

VYSLEDKY

Idealni zavit je takovy, ktery soubézné zpiiso-
buje v kosti na rozhrani implantat - kost nejmensi
tahové, tlakové a smykové napéti. V tabulce 2 jsou
srovnany typy zavitli podle namétenych hodnot
jednotlivych napéti. Z hlediska tahového napéti se
ukazuje jako nejlepsi zavit ISO Shallow HA, v piipadé
tlakového a smykového napéti se jevi nejvhodnéjsim
plochy zavit.

Na grafu 1 je znazornén prabéh zmeéfeného nor-
malového napéti kosti na jejim rozhrani s implanta-
tem a kazdému typu zavitu je pfifazena barevné ko-
respondujici kfivka. Je obecné znamo, Ze v zavitovém
spojeni je nejvétsi podil napéti soustfedén v prvnich
zavitech, coZ potvrzuji nami ziskané pribéhy napéti
spocitané metodou konecnych prvka u vSech typta
simulovanych zavita.

Vliv tvaru zavitu na prenos napéti na rozhrani
implantat - kost byl dale zkouman pomoci upravené

Tab. 2 Napéti na rozhrani implantat - kost

metricky 4,32
pilovity obraceny 38
ISO Deep HB 2,8
pilovity 1,34
plochy 127
ISO Shallow HA 1,19

pilovity obraceny -

ProtoZe kost ma v kazdém zvoleném sméru jiné | SO Shallow HA -6.59
materidlové vlastnosti, které jsou soucasnymi me- 1SO Deep HB 701
todami obtizné méfitelné, pouzili jsme k jejimu —
popisu izotropni model kosti, ktery definuji dvé | Plovty e
konstanty (tab. 1): metricky 240
- Youngtv modul pruznosti (E
. suv ve p (E), plochy -2,00
- Poissonovo ¢islo (p).
jako prostorova osove symetricka tuloha. pilovity obraceny 12
) X ISO Deep HB 115
Tab.1 Izotropni model kosti
metricky 1,089
E[MPa] 11700 300 110000 ISO Shallow HA 0,95
ul-] 0,3 0,3 0,3 plochy 0,76
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Graf 1  Normalové napéti na rozhrani implantét - kost

metody pivodné navrzené Gefenem [2]. Na grafu 2
jsou znazornény pribéhy mechanickych prenostu
jednotlivych tvart zavitli. V idedlnim pripadé je
pfenos roven jedné, ale zadny zavit této hodnoty
nedosahuje. Z grafu je dale vidét, Ze v oblasti prvnich
zavitll se vzdaluje hodnota mechanického pfenosu
od idedlni hodnoty nejvice. Z toho vyvozujeme, Ze
nejhorsi mechanicka kompatibilita je pravé v oblasti
prvnich zavitli, kde jsou nejvétsi napétové spicky.

DISKUSE A ZAVER

Nami zkoumané profily byly sefazeny podle veli-
kosti maximalniho napéti, které prenasely do kosti
pfi zatiZeni v dlouhé ose (tab. 2). Domnivali jsme
se, ze se nam podafinalézt jeden idedlni typ zavitu.
Béhem zatiZeni v dlouhé ose implantatu prevazuje
tahové a tlakové napéti nad napétim smykovym,
které mtZe byt az o fad mensi. Pfi porovnani z hle-
diska tahového se jevi jako nejlepsi pilovity korti-
kalni profil ISO Shallow HA a jako nejméné vhodny
vychazi metricky zavit. Z hlediska tlakového napéti
je nejvhodnéjsi profil plochy, naopak jako nejméné
vhodny vychazi obraceny pilovity. Hodnoty smyko-
vého napéti na rozhrani implantat - kost u vSech
typl zavitli byly v tizkém rozpéti od 0,76 MPa do 1,2
Mpa, a tudiz z hlediska posouzeni nejvhodnéjsiho
typu zavitu nepouzitelné.

Z pohledu mechaniky zavitového spojenti je zna-
mo, Ze nejvétsi mechanicka napéti vznikaji v oblasti
prvnich cervikalnich zavitdi. Tento fakt je v osteologii
podpoten také tim, Ze kortikalni kost ma Youngav
modul pruznosti E = 13700 MPa a mtiZe byt az o fad
vy$$i neZ u spongiézni kosti, jejiz Youngtiv modul
pruznosti v prameéru ¢ini asi 300 MPa. Z toho vyply-
V4, Ze pfi stejném zatizeni dochazi k vétSimu napéti
na rozhrani implantat - kost v kortikalni casti nez
v Casti spongiézni, kde je jeho pribéh bez vyraznéj-
$ich napétovych Spicek (graf 1).
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Graf 2  Mechanicky pfenos na rozhrani implantat - kost

Z nasich vysledkd je zfejmé, Ze pro pripad zati-
Zeni implantatu v dlouhé ose neni mozno stanovit
jednoznacné nejvhodnéjsi profil zavitu. Z namére-
nych hodnot jako relativné nejvhodnéjsi vychazi
implantat s plochym profilem zavitu, ale jeho vy-
roba je vyrazné nakladnéjsi nez u ostatnich typt
zavitl. Tuto nevyhodu nevyvazi ziskana redukce
napéti, kterd neni extrémneé vyraznéjsi ve srovnani
s ostatnimi typy.

Dalsim kritériem hodnoceni zavitli implantati
byla modifikovand metoda navrzena Gefenem [2].
Jeji pomoci jsme ziskali pfedstavu o vyvoji mecha-
nické kompatibility na rozhrani implantat - kost.
Idealnim vysledkem je mit vysokou mechanickou
kompatibilitu a soucasné dostatecné velké mecha-
nické napéti v kosti. V kritické ¢asti rozhrani im-
plantat - kost (prvni dva az tfi zavity) je mechanicka
kompatibilita nizka, ale mechanické napéti vysoké.
Je zfejmé, Ze vysoké napétové Spicky negativné ovliv-
nuji mechanickou kompatibilitu.

Idedlnim stavem je tedy existence takového po-
meéru mechanického napéti a kompatibility na roz-
hrani implantat - kost, ktery zajisti dostatecnou
primarni stabilitu. Ta charakterizuje, jak pevné je
implantat zaveden do kostniho loZe. Pokud je im-
plantit nestabilni, neptisobi na rozhrani implantat
- Kkost témér zadna sila, kterd by pohybu branila. To
znamena, ze na rozhrani neni pfitomno mechanické
napéti, které je podminkou pro existenci primarni
stability.

Z provedenych simulaci plyne, Ze profil zavitu
hraje vyznamnou roli v ovlivnéni velikosti a rozlozeni
napéti v okolni kosti a mechanické kompatibility, ale
matematicka studie neprokazuje, Ze existuje jeden
idedlni zavit pro dentalni implantat. Bylo by nutné
provést fadu podobnych studii in vivo, ale takové ex-
perimenty jsou financ¢né a technicky velice naro¢né
a zavéry by se nejspise vyznamné nelisily od vysledkl
ziskanych pomoci matematickych modeldi.
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Domnivame se, Ze posuzovani kvality mecha-

nického prenosu muzZe byt cennym pomocnikem
pri navrhu nebo optimalizaci celkového profilu im-
plantatu.
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