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Abstrakt

Tato prace je zaméfena na deformacné napétovou analyzu lebecniho implantatu.
Obsahuje resersi dostupné literatury zabyvajici problematikou lebecnich implantatt a
feSenim jejich napétové analyzy. Déle jsou zde zakladni informace o piistupu k navrhu
a vyrob¢ lebecnich implantatu. Nasledn€ jsou feSeny dva zpusoby mozného feseni
deformacné napétové analyzy na vypoctovém modelu lebky (Castecné sférické
skofeping) a to analyticky a numericky metodou konecnych prvkt v programu Ansys.
Vypoctena feseni z jednoho typu ulohy deformace a napéti jsou porovnavana a
vyhodnocovéna s fesenim ziskanym na vyssi urovni vypoctového modelu lebky

s aplikovanym implantatem nepravidelného tvaru.

Abstract

This thesis focuses on stress-strain analysis of cranial implant. The research of literature
available dealing with the problems of cranium implants and the solution of the stress
analysis is incorporated. Furthermore, the basic information about an approach to the
design and fabrication of medical implants is included. Subsequently, two ways of
possible solution to the method of stress-strain analysis on an computational model of
cranium (partially spherical shell) are introduced. These are analytical and numerical
solution by using the finite element method in the Ansys programme. The calculated
solutions of a particular type of task about deformation and stress are compared and
evaluated with the solution acquired from the high level computational model of
cranium with shaped irregular implant applied.

Klicova slova
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1 Uvod

Mozek je nejdulezit€jsi organ lidského t€la. Proto je chranén lebkou, ktera mu
poskytuje mechanickou ochranu. I pfes tuto dikladnou ochranu, ktera je tomuto
nezbytné dalezitému organu poskytovana, dochazi pomérmé ¢asto k poranénim, ktera
zpusobuji ztratu funkce lebky. NejCastéji je to zapii¢inéno traumatickym poranénim
mozku (TBI '), jinak fe¢eno poranénim hlavy.

TBI je uraz zptsobeny vnéjsi mechanickou silou, ktera vede v nékterych piipadech
k poskozeni mozku [1]. Pficiny vniku TBI jsou ve vétSin€ piipadech dopravni nehody
(automobilt, motocykld, jizdnich kol ¢i chodctt), dale urazy vzniklé pfi sportu, pady
nebo stielna zranéni [2]. Dalsi naruSeni lebky vznika v disledku nadorového
onemocnéni, kdy sice lebka neni porusena, avsak pacient je v ohroZeni zivota a je nutné
otevieni lebky pro predejiti poskozeni mozku. V tomto ptipadé, kdy lebka neni defektni,
se uplatriuje operacni postup zvany kraniektomie. Pokud doslo k poskozeni lebky
nasledkem traumatu, chirurg odstranuje kousky kostni tkané a upravuje okraje defektu.
Tento zptisob operacniho pfistupu se nazyva kraniotomie. Po obou téchto 1ékaiskych
vykonech je snaha lebe¢ni defekt zakryt. Toho se dosahne operacnim ukonem tzv.
kranioplastikou, kterou je mozno provést vice zpusoby. Jako prvni pfichazi v Gvahu
navraceni vyfiznuté Casti lebky na ptivodni misto, to vSak je mozné jen u kraniektomie.
Proto se pouzivaji k nahrazeni chybé&jici nebo odebrané, ¢asti kosti lebe¢ni implantaty,
které nejen ze nahrazuji funkci lebky, ale musi byt i esteticky pfijatelné pro pacienta [3].

Lebec¢ni implantaty jsou pouzivany jiz od pradavna [4]. AvSak soucasny pfistup
k navrhu a tvorb€ implantatu zaznamenal v poslednich letech znany pokrok. Pouzivaji
se personalifikované implantaty, které jsou vytvateny pro dany defekt. Jedna se o
takzvané predem pfipravované implantaty. Ty jsou navrhovany nejcastéji na zakladé CT
(computed tomography) snimkua, ze kterych je vytvoren pocitacovy model lebky
s defektem. Ve specializovaném softwaru je defektni ¢ast lebky doplnéna a z ni
vytvoren model implantatu. Na ném je mozné simulovat rizné druhy namahani, a podle
toho upravit jednotlivé parametry, jako tloustku, okraje, volbu zptsobu fixace.
Dulezitou roli hraje i volba materialu, na které zavisi celkovy navrh. Material musi byt
hlavné biokompatibilni a nekorozivni, aby nedoslo k pooperativnim komplikacim, jako
je napiiklad infekce. Vyroba se zprostfedkovava pomoci technologii Additive
manufacturing (AM) nebo rapid prototyping (RP). Nevyhodou je, ze pfi navrhu i vyrobé
timto pfistupem dochazi k nepfesnostem, které zptisobuji nespravné dosednuti
implantatu na kost, coz mize zptusobovat lokalni zvySeni napéti. Naproti tomu diky
predem vyrobenym implantatim se zna¢né zkratila doba trvani operace. Ke zlepseni
kvality zivota 1éCenych osob pfispiva i esteticka funkce, kterou lebe¢ni implantaty
poskytuji [5; 6].

Traumaticka zranéni mozku jsou stale aktualni problém. Nedochazi k ubytku
ptipadu TBI, ale Iékaifim se dafi snizovat procento smrtelnych pfipada [7].

K pokracovani ve snizovani imrtnosti nasledkem TBI je nutné provedeni 1écby co
nejlépe, aby se eliminovaly mozné poruchy. K tomu je zapotiebi i dukladny popis celé
problematiky ze v§ech moznych hledisek, v pfipad¢ této prace z inzenyrského pohledu
pomoci deformacné napétové analyzy lebecniho implantatu.

! traumatic brain injury (en)



2 Popis problémové situace

Lécba lebecnich defektt je problém, jehoz historie saha k samotnym pocatkiim
chirurgie. Optimalnim feSenim by byla regenerace a obnova kosti v misté defektu. To
ovSem neni vzdy mozné, a proto je rekonstrukce lebky zprostfedkovana pomoci
implantatu [4]. Tato rekonstrukce ma za cil zajistit ochranou funkci lebky a obnovit jeji
estetiku, Cemuz je nutné pfizpusobit navrzeni implantatu [5]. Musi zajistit pacientovi
bezuhonny navrat do bézného zivota. Pfi navrhu se Casto klade velky diraz na naklady,
podle kterych se odviji naptiklad volba materialu. Material musi byt nezdvadny pro
lidské telo (biokompatibilni), aby nedochézelo k pooperativnim komplikacim (zanéty,
infekce). V kranioplastice je bé€zni pouziti titanovych slitin, keramik, plastd (PEEK) a
akryld (PMMA) [4]. Tato prace se zamétuje predevsim na material PMMA, ktery ma
oproti slitinam titanu nizsi cenu. Podle volby materialu se urcuji dal§i parametry
implantatu, jeho tloustka a zpusob fixace. Tloustka musi byt volena tak, aby nedoslo k
poruseni implantatu za béznych podminek, jako je naptiklad zatizeni implantatu vahou
hlavy, coZz muze nastat tfeba pii podepieni hlavy v misté, kde je implantat aplikovan.

Pro urceni vhodné tloustky je tfeba provést napétovou analyzu. Jeji feSeni lze ziskat
experimentalné nebo vypocetné. Nicméne z divodu slozitosti je v této praci
upfednostiiovano feSeni pouze vypocetnim modelovanim. To je proveditelné metodou
kone¢nych prvkt nebo analyticky. OvSem analytické feSeni je pouzitelné pouze pro
jednoducha télesa. Proto jsou v této praci pouzity dvé rizné urovné€ modelu. Prvni je
vypoctovy model implantatu, jako Castecné sférické skotfepiny. Tento model je mozné
fesit jak analyticky pomoci znamych vztahii prosté pruznosti, tak numericky metodou
kone¢nych prvkta. Model vyssi urovné je vypoctovy model implantatu v¢etn€ okolni
kostni tkané, ktera v sobé zahrnuje obecny tvar lebky s nepravidelnym tvarem defektu
(chybgjici &asti lebe¢ni kosti). Implantat je upevnén k lebce pomoci fixatord. Reseni
takového modelu je mozné pouze numericky pomoci metody konecnych prvkd.
Nevyhodou tohoto feSeni je ¢asova narocnost pii tvorbe vypoctového modelu a také
vlastni feSeni na vypocetni technice.

Vytvoreni vypoctovych modelt a jejich srovnani vyzaduje feSeni fady dil¢ich
problému tykajicich se tvaru implantatu jeho materialu apod.

2.1.Formulace problému
Provedeni deforma¢né€ napétové analyzy s vyuzitim raznych urovni vypoctovych
modelt.

2.2. Cile prace

e Provést reSersi dostupné literatury souvisejici s deformacné napétovou analyzou
lebe¢niho implantatu.

e Provést analytické feSeni na idealizovaném modelu lebky (tvar ¢aste¢né sférické
skofepiny).

e Provést numerické feSeni na idealizovaném modelu lebky (tvar ¢astecné sférické
skofepiny).

e Srovnani vysledkt feSeni s modelem vytvofenym na dodaném modelu lebky.



3 ResSerse

Predmétem této studie je uvést literaturu zabyvajici se analytickym feSenim, které
by bylo aplikovatelné na lebe¢ni implantat a nalézt prace zamétujici se na deformacne-
napét'ovou analyzu numerickym feSenim pomoci metody konecnych prvka (MKP).

Studie je v oblasti analytického feseni zaméfena na teorii skofepin a na
problematiku fesenou deformacéné-napét'ovou analyzou pomoci MKP. Cilem této
reSerSe je ziskat informace o feSenych problémech pfi navrhu lebecniho implantatu a
moznych zptisobech analytického feseni.

3.1.Literatura zamérena na analytické Feseni skorepin

Mechanika téles: pruznost a pevnost 11 [8]
ONDRACEK, Emanuel, a kol.

Skripta slouzi, jako uCebni text pro predmét Pevnost pruznost 2. Obsahuje zakladni
popis obecné pruznosti, popis zakladnich typu téles a zptisoby jejich fesSeni.

Je zde popséana rotacni bezmomentova skotepina, podminky platnosti
bezmomentovosti a zpusob feseni danych skofepin. Tato teorie popisuje model
aplikovatelny na lebe¢ni implantat.

Roark’s Formulas for Stress and Strain [9]
Warren C. YOUNG a Richard G. BUDYNAS

Kniha je zpracovana, jako odborna prirucka. Obsahuje popis nejriznéjSich moznych
feSeni jak analytickych, tak numerickych. Nedilnou soucast tvoii tabulky, ve kterych
jsou jednotliva télesa popsana rovnicemi urcujicimi jejich charakteristickou deformaci a
napjatost, s cilem usnadnit praci vypoctairam.

Shrnuti velkého mnozstvi poznatkd v tabulkach umoziuje snadné vyhledavani
modelu télesa, kterym je mozné nahradit lebecni implantat s Sirokou skalou zptisobu
namahani. Dalezitym aspektem je volba jednotek. Jiz v uvodu knihy je oznameno
pouzivani jak jednotek soustavy SI, tak jednotek Angloamerické mérné soustavy, proto
je tieba dbat pfi pouzivani vypoctenych konstant a koeficientd o jaky jednotkovy
systém se jedna.

Stresses and Small Displacements of Shallow Spherical Shells. I1 [10]
REISSNER, Eric
Journal of Mathematics and Physics, vol. 25, no. 1-4, pp. 279-300, 1946

V ¢lanku jsou upraveny rovnice teorie mélkych sférickych skotepin a ziskano
mozné feSeni pro piipad rotacni symetrie. Jedna se o feseni dvou diferencidlnich rovnic.
Z tohoto feSeni jsou ziskany rovnice na explicitni vysledky pro melké sférické
skofepiny s odliSnym zpusobem zatizeni a riznymi okrajovymi podminkami.

Jedna se o vysoce odbornou praci, ve které jsou vyjadieny rovnice pro vypocet
napéti a deformace v pripadé Castecné sférické skotfepiny zatizené tlakem na malou
oblast se stfedem na polu skofepiny. Pro takovy pfipad je zde navic explicitni vyjadieni
velikosti napéti a pruhybu na polu skofepiny, kde je deformace i napéti maximalni.
Tento model odpovida lebecnimu implantatu zafixovanému v lebce a zatizeném silou
pusobici na malou oblast.



3.2.Prace zamérené na vypocetni reSeni deformacné napét’ové
analyzy metodou konec¢nych prvkua

Structural and mechanical implications of PMMA implant shape and interface
geometry in cranioplasty — A finite element study [5]

Ridwan-Pramana Angela, Marcian Petr, Borak Libor, Narra Nathaniel, Forouzanfar
Tim, Wolff Jan

Journal of Cranio-Maxillofacial Surgery, vol. 44, no. 1, pp. 34-44, 2016

Clanek vysetiujici piisobeni tvaru a typu rozhrani kost-implantat na rozlozeni napéti
v implantatu vyrobeného z materidlu PMMA. Je zde vytvoreno 15 kombinaci
jednoduchych geometrickych tvaru (Ctverec, kruh, trojuhelnik, nepravidelny) s riznym
typem rozhrani dle velikosti hlu zeSikmeni (zaporné, pozitivni a neutralni). Metodou
konecnych prvka byla zjistovana velikost maximalniho napéti. Tyto vysledky byly pro
jednotlivé kombinace porovnany a vyhodnoceny.

Studie je zdrojem informaci pro feSeni implantatu pomoci MKP. Je zde podrobny
popis vytvareni sit€ a pouziti prvkll v programu Ansys.

Finite element analysis of the skull implant using ansys software [11]
SHWETA, P a ANBURAJAN M.
3rd International Conference on Electronics Computer Technology, pp. 420-425, 2011

Prace se zaméfuje na jeden konkrétni problém navrhu lebe¢niho implantatu pro
daného pacienta. Je zde uveden zpusob vytvoreni 3D modelu, navrhnuti vhodného
implantatu a analyza MKP. Ta slouzi k ur€eni idealniho materialu pro vyrobu
implantatu. Je zde voleno mezi materialy, jako PMMA, Titan a ocel.

Prace uvadi zpusob feSeni navrhu a analyzy implantatu.

Finite Elgment Analysis pf Cranial Implant [12]
CHAMRAD, J., MARCIAN P., BORAK L. a WOLFF J.
Engineering Mechanics 2016, vol. 22, pp. 234-237, 2016

Clanek ve sborniku se zamé&fuje na individualni implantaty vyrabéné moderni
technologii 3D tisku. Je zde vySetfovana presnost implantatu z materialu PMMA.
Konkrétné cilem této studie je posouzeni nepiesnosti na rozhrani kost-implantat spojené
s vyrobou. Hodnoceni je provedeno pomoci vypoctové simulace, kde je porovnavan
implantat s dokonalym rozhranim ,,idealnim® a implantat s nedokonalym rozhranim
,,skute¢nym*. U implantatu s nedokonalym rozhranim nedochézi k presnému dolehnuti
ploch okraji implantatu, defektu, a to zapficinuje zvEtSeni napéti.

Prace ukazuje rozdil v napét'ové analyze pii feSeni dokonalého a nedokonalého
rozhrani. Tento aspekt je dalezité zohlednit pfi navrhu a vyrobé€ implantatu. Jedna se o
cenny zdroj zabyvajici se konkrétnim problémem.



FEM assisted evaluation of PMMA and Ti6Al4V as materials for cranioplasty
resulting mechanical behaviour and the neurocranial protection [13]
TSOUKNIDAS, A., S. MAROPOULOS, S. SAVVAKIS a N. MICHAILIDIS
Bio-medical materials and engineering, vol. 21, no. 3, pp. 139-147, 2011

Clanek se zaméfuje se na posouzeni mechanické pevnosti, odolnosti proti narazim a
kritickému prahybu implantatu, vyrobeného z dvou riznych materialti pouzivanych
v kranioplastice, PMMA a slitiny titanu. Zde se ukézalo, ze 1 ptes lepsi pevnostni
vlastnosti slitiny titanu, existuje nékolik aspektil pisobicich v prospéch PMMA (napf.
rozdilnost modulu pruznosti kosti a slitiny titanu muZze vést k resorpci kosti a tim
uvolnit fixaci). Vytvofeny model implantatu a fixace je pro oba materialy shodny, diky
¢emuz je umoznéno piimé srovnani vysledka. K feseni je pouzita MKP.

Clanek fesi na konkrétnim lebenim implantatu deformaéné napé&fovou analyzou
vhodnost pouziti riiznych materialt a zduraziuje jejich klady a zapory.

3.3.Shrnuti reSerse

Uvedené prace zaméfené na analytické feSeni obsahuji dikladné popsani zptisobu
vypoctu napétové analyzy Castecné sférické skotrepiny. V ramci reSerSe byla vybrana
dvé mozna feSeni napjatosti a deformace aplikovatelna na model lebe¢niho implantatu.
Prvnim je feSeni membranové skofepiny a druhym feSeni ¢astecné sférické skofepiny
zatizené tlakem pusobicim na malou kruhovou oblast se stfedem na polu.

Prace zabyvajici se ptimo lebe¢nimi implantaty ukazuji rizné typy feSenych
problému na vyssi urovni modelu: rozhrani implantat-lebka, volba materialu,
nepiesnosti implantatu. Pro vypocet napét'ové analyzy byl vzdy pouzit software Ansys.
Dle data vzniku praci je patrna aktualnost tohoto tématu.



4 Anatomie

4.1.Lebka

Lebka je komplikovanym souborem 22 kosti. Pfedstavuje ochranu pro mozek a jsou
v ni ulozeny nejdilezit€j§i smyslové organy téla [14]. Sklada se z dvou hlavnich ¢asti:
casti mozkové (neurocranium) a ¢asti oblicejové (viscerocranium) [15].

4.2.Mozkova ¢ast

Mozkova €ast (neurocranium) je schranka mozku. Zahrnuje 7 plochych kosti, které
obklopuji dutinu lebecni (cavitas cranii), ve které je ulozen mozek, a kost ¢ichovou
(ossis ethmoidalis). Ploché kosti neurocrania jsou kosti klinové (os sphenoidale), kosti
spankové (ossa temporalia), kost tylni (os occipitale), kosti temenni (ossa parietalia) a
kost ¢elni (os frontale) [15].

Tyto lebecni kosti jsou spojeny §vy, coz jsou pevné vazivove spoje, které
predstavuji zvlastni typ spojeni. Kosti jsou v nich svymi vybézky vzajemné do sebe
zaklinény, coz brani jejich pohybu. Hlavni $vy jsou Sev véncity (satura coronalis)
probiha napfic lebni klenbou a Sev Sipovy (satura sagittalis) spojujici vzajemneé kosti
temenni [16].

Neurocranium

os frontale

os parietale

os sphenoidale

os temporale

Viscerocranium os occipitale

Obr. 4.1: Neurocranium a viscerocranium (editovano) [17]

4.3.0blicejova Cast
Oblicejova ¢ast (viscerocranium) se nachazi v predni ¢asti lebky a zahrnuje oblice;,
Celisti a stfed lebky [15].



4.4.Kostni tkan

Kostni tkar je tvrda kompaktni mineralizovana pojivova tkan, ktera se sklada z 3
slozek: organické hmoty, mineralu hydroxyapatitu a vody. Na makroskopické urovni
rozliSujeme hustou kompaktni kost a porézni houbovitou kost. Ploché kosti lebecni se
skladaji ze dvou tenkych vrstev kompaktni kosti obklopujicich stfedni vrstvu kosti
houbovité (diploe) [16; 18]. Tento typ trojvrstvého uspotradani se nazyva sendvicoveé
usporadani, jak je ukazano na obrazku 4.2 [15].

Kompaktni kost

Obr. 4.2: Diploe (editovano) [19]

Kompaktni kostni tkarn (kompakta) obsahuje Haversovy, intersticialni a povrchové
lamely (obrazek 3.3). Porozita je velmi mala, tvofi ji Haversovy kanalky, jez obklopuji
cévy [15; 18].

Houbovita kostni tkan (spongioza) je tvorena lamelarné upravenymi tramecky kosti.
Ty vytvarteji prostorovou sit. Objemové procento téchto tramecku Cini asi 25-30 %
objemu celkové spongiozy a jejich tloustka se pohybuje okolo 200 um [18]. Wolftuv
zakon popisuje chovani kosti, kdy dochazi v dusledku funkénich naroka v kosti
k pfestavbé vnitini kostni struktury [20]. V kostech jsou tramecky spongidzy
orientovany tak, ze prevazujici sméry jejich orientace odpovidaji sméram hlavnich
napéti [18].

intersticialni lamely

Haversovy lamely

houbovita kost

povrchové lamely

kompaktni kost

Obr. 4.3: Kompakta (editovdano) [21]



4.5.Mechanické vlastnosti ploché kosti lebecni

Mechanické vlastnosti kosti jsou ovlivnény mnoha faktory. Mezi nejdualezitéjsi patii
objemovy podil kosti, geometrie a materialové vlastnosti.

Objemovy podil kosti, je sledovan prevazné u houbovité kosti, kterd ma porézni
strukturu. Pro jeho urceni jsou zavedeny veli¢iny jako, objemovy zlomek kostni tkané
(BV/TV) a zdanliva hustota mineralizované kosti (aBMD?). BV/TV udava podil objemu
kostni tkané ku objemu ostatnich tkdni a aBMD je hustota samotné kosti v ramci
objemu dané oblasti.

Geometrii je mySleno dané rozmisténi kostni tkané na urovni makrostruktury.

V kosti, jako zivé tkani, probiha proces remodelace, pii které dochazi k zesilovani a
tvorbé tramciny, dle sméru zat€zovani. Proto se makrostruktura jednotlivych casti
ploché kosti mize znacné lisit.

Materialové vlastnosti kostni tkané popisuje termin tissue quality, ktery odrazi
chemické a fyzikalni vlastnosti kosti nezavisle na hmotnosti a vyskytu. Jedna se o
nanostrukturu (107 az 10® m), kde je kost uvazovana, jako dvoufizovy kompozitni
material skladajici se z relativné ohebného kolagenu protkaného a obklopeného tuhym
odolnym hydroxyapatitem.

Kolagen tvoii hmotnostné 20 az 25 % kostni tkané€, kde je charakterizovan pevnosti
v tahu a taznosti. Hydroxyapatit vytvairi hmotnostné 65 % kostni tkané a zptusobuje
tlakovou pevnost a tuhost. Castena absence nékteré z t&chto slozek miize vést ke
kiehkému chovani kosti (deproteinizace) nebo naopak k ztraté pevnosti
(demineralizace) viz obrazek 4.4 [18].

300

==Normal bone

250 ==Demineralized bone

=Deproteinated bone

Stress (MPa)
- - N
o ($)] [ ]
o o o

50

Strain (%)

Obr. 4.4: Zavislost mechanického chovani kosti na obsahu kolagenu a minerdli [18]

U lebecnich plochych kosti ma velky vliv na mechanické vlastnosti vnitini
usporadani a velikost zastoupeni raznych typa kostni tkané (kost v trojvrstvém
usporadani muze byt az tfikrat pevn€jsi nez kost ve §vu [22]. Hodnoty modulu pruznosti
u dospélého ¢loveka byly zjistovany experimentalné a pohybuji se kolem 15 GPa.
Ovsem tato hodnota se muze znacné liit v zavislosti na misté odbéru vzorku, typu
experimentu, rychlosti a sméru zatézovani a stavu kosti [23].

2 aBMD - apparent bone mineral density (en)
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4.6.Intrakranialni tlak

Intrakranialni tlak (ICP ?) je termin, kterym je oznaGovan tlak uvnitt dutiny lebe&ni
a v neurochirurgii sehrava vyznamnou ulohu pfi sekundarnim poskozeni mozku [24].
Sekundarnim poranénim jsou myS$lena poranéni vznikajici v navaznosti na Graz [25].

Intrakranialni prostor je ohranieny pevnym skeletem lebky, ktery zaujima objem
pfiblizn€ 1700 ml. Tento objem je dle Monreova-Kellieho doktriny tvofeny mozkovou
tkani (80 %), krvi v mozkovych cévach (10 %), mozkomisnim mokem (10 %) [25].
Objem je v disledku charakteru lebky neménny a z divodu velkého obsahu vody také
nestlacitelny. Proto musi pii jakémkoliv zvétSeni objemu nekteré z vyymenovanych
slozek dojit ke kompenzaci, tedy zmenSeni objemu ostatnich slozek. Tyto kompenzacéni
schopnosti jsou vSak omezené asi na 100 ml objemu. Pokud dojde k vyCerpani
kompenzacniho objemu, dochazi k zvyseni ICP, coz miize vést k bolestem hlavy,
bezvédomim a mize vést az k smrti pacienta [25]. Je tieba provést dekompresivni
kranioektomii (DK), coz je typ neurochirurgické operace, ktera se provadi za ucelem
radikalniho snizeni ICP. Jedno z indikacnich kritérii k provedeni DK je vzestup ICP nad
25 mm Hg na déle nez 60 minut (obrazek 4.5) [26].

Normalni hodnoty ICP v leze se u dospélych pohybuji v pasmu od 7-15 mm Hg
(0,9-2 kPa). Ve vzpiimené poloze muze ICP klesnout az pod hodnotu atmosférického
tlaku [24]. Tato hodnota pro stojiciho dospé€lého Eloveka se pohybuje kolem -10 mm Hg
(-1,3 kPa), ale ne méné nez -15 mm Hg [27]. Také béhem kychani nebo smrkani mutze
ICP kratkodobé stoupnout az na hodnotu 60 mm Hg (8 kPa) [24].

55_ ........................................................................................................................................................................................
50_ ........................................................................................................................................................................................
45_ ..................................................................................................................................................................................
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35 -
30-
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ICP mmHg

O I I I I I I I T I I I I I I
1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23

n -cislo pacienta

pred DK w7 hOd po DK 24 hod po DK

Obr. 4.5: Hodnoty ICP v mm Hg u 23 pacientii v perspektivnim souboru [26]

3 intracranial pressure (en)
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S Lebecni implantat

Pro zakryti vétsich lebecnich defektt, se pouziva v prvni fadé autonomni kost, avSak
Casto se voli feSeni pouziti implantatu. Tyto implantaty mohou byt bud’ predem
ptipravené a vyrobené pro dany defekt (takzvané patient specific implants) nebo
univerzalni ne-pfedpfipravené implantaty. U pfedem piipravovanych implantatu neboli
personifikovanych implantatt, je mozné pouziti riznych materialt, jako PMMA, PEEK
nebo titan.

U ne-pifedempfipravovanych implantatd se standardné jedna o PMMA desky, nebo
titanové miizky riizného designu, které jsou upravovany a tvarovany intraoperativng 4
[28].

_

Obr. 5.1: Priklad personalifikovaného implantdtu ze slitiny titanu [28]

V dnesni dobé& vstupuji do poptedi personifikované implantaty. Ty vyzaduji
slozit€jsi pripravu, ale znacné zkracuji samotny zakrok oproti zpisobu tvarovani ptimo
na operacnim sale, a tim snizuji riziko neaspéchu. Tato pfiprava se sklada z nékolika
stadii: ziskani dat z medicinskych zafizeni, vytvofeni modelu implantatu pomoci
CAD/CAM a vyroba implantatu. Je tfeba i volba vhodného materialu a po vyrobé
nasleduje opracovani, sterilizace a aplikace [5].

Ale je tfeba si uvédomit, ze v tomto novém piistupu pro tvorbu implantatd je mozné
v kazdém stadiu pripravy vytvorit geometrickou chybu, ktera mize mit za nasledek
$patnou konektivitu implantatu s lebkou [5]. Tato chyba miiZe byt dana formatovanim
dat z formatu DICOM (Digital Imaging and Communications in Medicine), ktera jsou
vytvorena na medicinském zafizeni, do formatu STL, ve kterém je vytvafen a
navrhovan implantat, nebo samotnou vyrobou [29].

4 Intraoperativné — v priib&éhu operace
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S5.1.Materialy pro vyrobu implantatu

Vhodny material v kranioplastice by mél spliiovat tyto podminky [30]:
e Radiolucence

Odolnost vuci infekcim

Nizkou tepelnou roztaznost

Odolnost vuci biomechanickym procesim

Lehkou tvarovatelnost

PMMA (polymethyl-methacrylat)

Polymethylmethakrylat (PMMA), bézné€ znamy jako plexisklo nebo akrylatové sklo
je prahledny synteticky polymer s vlastnostmi termoplastu [31].

Methyl-methacrylate zacal byt vyuzivany v kranioplastice béhem 2. svétové valky.
Vyhody akrylu nad kovovymi materialy spociva v jeho jednoduché tvarovatelnosti,
nizké hmotnosti, nizké cené a prusvitnosti pro rentgenové zateni. Akryl ve formé
methyl-methacrylatu (PMMA) je mozné tvarovat pfimo na opera¢nim sale. Proto je
nejrozsifenéjsi material pouzivany pro vyrobu kranialnich implantata [30]. Material ma
modul pruznosti 3000 MPa a Poissoniv pomér 0,38 [32].

Titan

V soucasné dob¢ je titan jediny kov vyuzivany v kranioplastice [4]. Vedle kovovych
biomaterialti, jako jsou nerezové oceli a Co-Cr slitiny, patii slitiny titanu
k nejvhodnéj$im materialim vyuzivanym pro medicinské tiely. Titan je vysoce
biokompatibilni, bez mozného rizika vzniku alergické reakce, ma dobrou pevnost, a
odolny vuci korozi [33; 4]. Slitiny titanu mtuzeme rozdélit dle prekrystalisace na typ
slitiny: a, B, nebo a+f. Mezi nejpouzivangjsi titanové slitiny pouzivané v mediciné
k vyrobé implantatt patii CP Ti (ASTM F67) a Ti-6Al1-4V ELI slitina (ASTM F136).

CP Ti je slitina a. Sklada se z 98,9-99,6 % z titanu a v zavislosti na obsahu kysliku
se méni materialové vlastnosti. S jeho rostoucim obsahem se zvySuje mez kluzu v tahu.
Pti 0,18 % kysliku je mez kluzu v tahu 170 MPa a pii 0,40 % 485 MPa. Tato slitina je
rozdelena na 4 stupné praveé dle obsahu kysliku, je také vyuzivana pfevazné na dentalni
implantaty [34].

Slitina Ti-6Al1-4V ELI je dvoufazova slitina (o+f), jejiz mikrostruktura zavisi na
tepelném zpracovani. Obsah titanu se pohybuje mezi 88,3-90,8 % [34]. Ti-6Al-4V ELI
ma modul pruznosti roven 110 GPa, mez pevnosti v rozmezi 860-965 MPa, mez kluzu
795-875 MPa a Poissontiv pomér 0,3 [35].

PEEK (Polyether ether keton)

Polyether ether keton je semikrystalicky termoplast, ktery je radiolucentni a tvrdy
[36]. Navic PEEK je nealergenni, inertni material s vysokou teplotni toleranci, diky
¢emu je mozna dukladngjsi sterilizace. PEEK je mozné tvarovat béhem operace dle
potieby [37]. Material ma modul pruznosti 3,2 GPa a Poissoniv pomér 0,4 [38].

Tab. 5.1: Mechanické vlastnosti materialu

Material: | Kost | PMMA | PEEK | Ti-6Al-4V ELI

E [MPa] | 15000 | 3000 | 3200 110000

v [-] 0,3 0,38 0.4 0,3
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5.2.Ziskavani a zpracovani dat

Pted operaci je tfeba ziskat 3D data pomoci 1ékarské zobrazovaci metody.
Vzhledem k vybornému kontrastu tvrdé tkané (kosti) a prostorovému rozliseni, je
z pocitacového tomografu (CT) mozné ziskat nejlepsi 3D data o kosténych strukturach.
Data ziskana pomoci lékarského zobrazeni jsou ve formatu DICOM a jsou pievadény
do formatu STL (Standart Tessellation Language) [6]. Ke zméné formatu dat je
pouzivan specialni algoritmus nazyvany segmentace, ktery vytvoti z jednotlivych
snimkt 3D model zajmové struktury (kosti, tkané) [39].

5.3.Vytvoieni modelu

Model implantatu je navrhovan tak, aby zakryl cely defekt a splnil bezpecnostni
pozadavky. Navrhovani implantatu je mozné napiiklad pomoci 3Matic-softwaru
(3Matic, Mimics, Pro-Engineer, Freeform) [28]. Existuji 2 metody navrhu tvaru
implantatu, aby vypadal esteticky dobie a zaroven chranil pod nim lezici mozek [40].

Prvni metoda se nazyva metoda zrcadleni, kdy je implantat navrhovan pomoci
symetrie z protilehlé ¢asti lebky.

Druha metoda je pomoci matematickych algoritmu, které slouzi k vypliiovani
defektt a tvorbé zakftiveni. Neni zde pouzito zrcadleni. [40; 41].

Pti tvorbé modelu je tfeba zvazovat umisténi a pocet Sroubt, tloustku implantatu
vzhledem k velikosti a estetiku.

5.4.Zpusob vyroby

Implantat je vyrabén pomoci technologii Additive manufacturing (AM) nebo rapid
prototyping (RP). Vzhledem k volbé materialu je mozné volit riizné techniky AM, jako
napfiiklad 3D tisk, selective laser sintering nebo direct metal laser sintering, v zavislosti
na volbé materialu [39]. Po AM nasleduje sterilizace a doruc¢eni do nemocnice [28].

5.5.Fixace

Spravné zajisténi a stabilita lebe¢niho implantatu je zprostfedkovana pomoci
fixa¢niho systému. Ten by ma zajistovat stabilitu a nepohyblivost implantatu, dale by
mél byt biokompatibilni, lehce pouzitelny, rozlozitelny a kompatibilni s CT
zobrazovanim.

V soucasnosti je nejvice pouzivan fixacni systém Sroub-deska, kdy mezi lebkou a
implantatem je fixator (deska) upevnény pomoci Sroubti. VSechny prvky tohoto systému
jsou vyrabény z titanu nebo jeho slitin. Je tedy vysoka biokompatibilita celého systému.

Existuje velkém mnozstvi raznych tvart fixatora volenych pro pouziti dle
charakteru defektu. Fixatory jsou pii operaci tvarovany, aby rysovaly povrch lebky. Pro
pfipevnéni jsou pouzivany samotezné Srouby, pro které neni tfeba predvrtavat diru.
Pramér téchto Sroubi je 1 nebo 1,5 mm s délkou odvijejici se od typu vyrobce [42].

Obr. 4.2: Mikro Sroub a fixdtor (1 mm) vyrobce KLS Martin Group [43; 44]
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6 Analytické reSeni

Pro analytické feSeni deformace a napjatosti implantatu je tfeba z divodu
resitelnosti zjednodusit jeho geometrii. Skotfepina je téleso plosného charakteru
zakifivené v jednom nebo obou hlavnich smérech. Definuje se stfednici a tloustkou,
pfiCemz stfednice je urena, jako geometrické misto bodu, které puli tloustku skofepiny
[45]. Vypoctovy model implantatu je uvazovan, jako rotaéné symetricka ¢asteCna
kulové skofepina konstantni tloustky, jejiz geometrie je definovana zakladnimi
parametry: Polomérem koule R, polomérem kruznice vymezujici hranu kulové vysece r
a tloustkou skotepiny t.

Analytické feSeni je provedeno dvéma zpusoby. Prvni pomoci teorie membranovych
skofepin [8]. V tomto pfipade ptsobi na skofepinu zatizeni na celé vnitini strané
intrakranialnim tlakem pn a z vnéjsku tlakem py, ktery se rovna sile F vyvolané vahou
hlavy v gravitacnim poli rozlozené na vnéjsi povrch skofepiny. Druhy zptsob je fesenti,
jako Castecna sféricka skofepina zatizena tlakem, vyvolanym silou F, ptisobicim na
malou kruhovou oblast se sttedem na polu skotepiny [10].

U obou feseni je souradny systém nasledujici: osy x a z jsou v kazdém bode¢ télesa
v te¢ném sméru ke stfednici, osa y lezi ve sméru normaly stfednice.

6.1.Vstupni hodnoty rozméru implantatu a zatizeni

Mezi parametry, které budou dale potiebné pro vypocty, je tieba znat polomér
lebky, hmotnost hlavy, zatézujici silu, polomér implantatu a tloustku implantatu.
Geometrické hodnoty jsou uréeny z referencniho modelu lebky s defektem.

Polomér lebky R

Hodnota poloméru lebky, geometricky zjednodusené na kulové téleso, je urCena
z referenéniho modelu, ktery je ve formatu STL a na némz je pomoci softwaru GOM
Correlate vytvoreno neékolik pomocnych kruznic, které jsou definovany tfemi body
leZicimi na daném modelu (Obr. 6.1). Z aritmetického priméru poloméra téchto
pomocnych kruznic je ziskan kone¢ny polomér R=84 mm.

Obr. 6 .1: Urceni poloméru koule aproximujici lebku, vlevo pomocné kruznice, napravo
koule o poloméru R=84 mm
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Hmotnost hlavy

Pro urceni hmotnosti lidské hlavy dosp€lého ¢loveka byla sesbirana data ze studii
zabyvajicich se urCovanim hmotnosti hlavy u pacientt. Jedna se o studie vzniklé
v poloving 20. stoleti az do roku 2005. Shrnutim jejich vysledka byl zjistén rozsah dané
hmotnosti od 2,5 kg az po 5,5 kg. Pfi¢emz hodnoty se zna¢né li§i v zavislosti na
individualité pacienta, jeho pohlavi a véku. V této praci je hodnota hmotnosti hlavy
brana jako 5 kg [18].

Zatézovaci sila F

Sila pasobici na vné€jsi povrch implantatu je rovna puasobici sile hmotnosti hlavy
v gravitaénim poli Zemé, kde je za gravita¢ni zrychleni uvazovano g=10 ms™. SilaF je
tedy rovna 50 N.

Polomér implantatu r

Na modelu implantatu, jako castecné sférické skotrepiny by se jednalo o hodnotu
poloméru podstavy kulového vrchliku. U vypoctového modelu lebky s aplikovanym
implantatem nepravidelného tvaru (Obr. 6.2) byl implantat uvazovan, jako 2D obrazec.
Byla zanedbana jeho vyska a tloustka. Na obrazci byly méfeny vzdalenosti protilehlych
rovna poloving aritmetického priméru stanoveného ze vzdalenosti téchto usecek a je
rovna 30 mm.

Lebka

Implantat

Obr. 6.2: Referencni model lebky s aplikovanym lebecnim implantdatem, na kterém je
zndzornéna kruznice o poloméru r=30 mm

Tloust'’ka t
Tloustka implantatu je proménna, na které zavisi velikost napéti a deformace.
Referencni hodnota pro nasledujici zpusoby feseni je t=3 mm.
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6.2.ReSeni membranové (bezmomentové) skorepiny

Skofepina je uvazovana jako bezmomentova. To znamend, Ze ohybové napéti
vzniklé zatizenim je zanedbatelné oproti celkovému normalovému napéti, a tedy jej
povazujeme za nulové.

Pro takové feseni je potreba splnit podminky membranové napjatosti: skotepina je
zatizena tlakem pusobicim na vnéjsi 1 vnitini plochu, ma konstantni tloustku t a okraj je
vazan podporou ve smeru stfednice. Je uvazovano zjednoduseni okrajovych podminek,
aby bylo vyhovéno membranové teorii. Odvozeni vztaht a postup feseni je popsan ve
skriptech Pruznost pevnost II [8].

Vstupni hodnoty geometrie
télesa viz predchozi podkapitola
6.1. Vngjsi tlak p; se rovna sile
F rozlozené na plochu skofepiny
S. Vngjsi plocha implantatu S je
ziskana z geometrie
vypoctového modelu Castecné
sférické skofepiny v programu
Ansys a ma hodnotu 2920,24
mm?. Tedy p= 0,017 MPa a
intrakranialni tlak uvazovan za
normalnich podminek je pn=
0,002 MPa. Materialem je
PMMA.

Obr. 6.3: Geometrie a zatiZeni skorepiny

Tab. 6.1: Vstupni hodnoty

R 84 mm

r 30 mm

t 3 mm
Pn 0,002 MPa
pt 0,017 MPa
E 3000 MPa
v 0,38

Kontrola podminky tenkosténné skorepiny:
Podminka stanovuje, zda mizeme téleso uvazovat, jako tenkosténnou skofepinu.
R
—>10
t

podminka

Dosazeni: 28 > 10 N
splnéna
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Vypocet napéti:
Urceni napéti u membranovych skofepin 1ze pomoci Laplaceovy rovnice (6.1):
Om O
Pm 2 6.1
t 1 T
Velikost tlaku p je rovna rozdilu tlaka ps a p.
p =p, —p: = 0,002 —0,017 = —1,50%x1072 MPa

Jelikoz se jedna o rota¢né soumérnou kulovou skofepinu, jsou tecny r¢ a
merididnovy rm polomér rovny poloméru koule R.

m =7 =R =84mm
Dale tecné a meridianové napéti c;, om jsou stejné velka.
Om =0, =0

Za téchto predpoklada vyjadieni velikosti napéti 1ze rovnici (6.2):

PR
= — 6.2
7Tt
, —0,015x84
Dosazeni: 0=——=-0,21 MPa
2X%3

Vypocet deformace:

Deformace je odvozena z Hookova zédkona. Pro zmé&nu poloméru AR plati vztah
(6.3):

R
AR = E (or —voy) 6.3
Kde po dosazeni rovnice pro napéti (6.2) do je upraven vztah na (6.4):
R /R  pR\ pR?
AR =—=——v—)=—(1- 6.4
E(Zt th) 25 LY
Dosazeni: AR = —0015%84° x(1-0,38) = —3,65x1073
| ~ 2x3x3000 2= i

Pro tento piipad plati, Ze maximalni prihyb v misté osy rotace Ay je roven zméné
poloméru AR.

Sestaveni grafu zavislosti velikosti napéti o a deformace Ay (maximalni priuhyb) na
tloust’ce t pro ruzné materialy:

Aby byla vytvorena predstava o ovlivnéni tloustkou skotrepiny deformace Ay, byl
pomoci programu Matlab vytvoren graf zavislosti Ay-t a o-t. A to pro rizné
biokompatibilni materialy viz tabulka 5.1.
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Graf zavislosti o — t
0 T T T [

1 1 1 1
< e < <
P~ ('S (Y] —_

T
1

1
e
wn

velikost membranového napéti [MPa]

1 [ | |

' i
1.5 2 25 3 3.5 4 4.5 5

tloustka skofepiny t [mm]
Obr. 6.4: Graf zavislosti velikosti napéti na tloustce skorepiny
Graf zavislosti Ay - t, rizné materialy
0 T
-0.002
= -0.004}
g
>
5 -0.006 | T PMMA
£ kost
RS
< -0.008 | —— PEEK N
Ti-6A1-4V ELI
-0.01 : S
0012 i | | | | } |
B 1.5 2 2.5 3 35 4 4.5 5

tloustka skotfepiny t [mm]

Obr. 6.5: Graf zavislosti deformace ve sméru osy y na tloustce skorepiny, sestaveno pro
ruzné materidly
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6.3.ReSeni Castecné sférické skorepiny zatizené tlakem pusobicim na
malou kruhovou oblast se stifedem na pélu

Reseni astedné sférické skorepiny zatizené tlakem p na malou kruhovou oblast
o0 poloméru ro s centrem na polu vychazi ze vztahti odvozenych v praci E. Reissnera
[10]. V tomto pfipadé je uvazovano zatizeni pouze vnéj§im tlakem p, ktery je stejné
jako v predeslém feSeni popsany pusobenim sily F= 50 N, dale oznaCované P, na
oblast o poloméru ro=10 mm. Ostatni vstupni hodnoty jsou stejné jako v predeslém
feSeni. Pro spravné feSeni konecnych vztahti pro napéti a deformaci je nutné
dosazeni v jednotkach Angloamerické mérné soustavy. Tyto prevedené jednotky
jsou uvedeny v tabulce 6.2. Jako material pro referencni vypocet je opet uvazovano
PMMA.

Tab. 6.2: vstupni hodnoty + pfevod jednotek

Angloamericka P/TTry?
Parametry: SI merna soustava
(Imperial units)
R 84 mm 3,31 in
r 30 mm 1,18 in
t 3 mm 0,12 in
P S0N 11,24 Ibf
1o 10 mm 0,39 in
E 3000 MPa 435113 psi
v 0,38 0,38

Obr. 6.6: Geometrie a
zatizeni skorepiny

Kontrola podminek
Pro pouziti nasledujiciho feSeni je tfeba splnit tyto podminky:
1. Podminka tenkosténné skotepiny:

R
—>10
t

podminka

Dosazeni: 28 > 10 9
splnéna

2. Podminka ¢ > ¢y:

Nasledujici vzorce na vypocet napéti a prahybu jsou aplikovatelné i na zatizeni
mimo osu rotace. Podminka stanovuje minimalni velikost uhlu ¢, daného vztahem
(6.5). Pokud by napftiklad byl tihel poloviéni, doslo by k ovlivnéni vysledk vazbou na
okraji skofepiny a vysledek by byl znaéné nepiesny. Uhel ¢ je vypocitan dle rovnice
(6.6).

¢o = sin"1(1,65./t/R) 6.5
¢ =sin~1 (r/R) 6.6
Dosazeni: ¢o = sin™?! (1,6543/84) = 0,32rad
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¢ = sin"! (30/84) = 0,37 rad

podminka

0,37 > 0,32 .
splnéna

Urceni Koeficientu A, B, C
Tyto numerické koeficienty zavisi na parametru i, ktery je dan vztahem (6.7):
1

12(1 —v?)]* 6.7
H=To l R2t2 l ’
Dosazeni: 10X 12x(1 - 0,38%) v — 113
' 842 x 32 =131

Hodnoty téchto koeficientt jsou zapsany v tabulce 6.3. Pro jejich presné urceni byla
provedena aproximace tabulkovych dat pomoci exponencialni funkce (koeficient

A=f(p), B=f(w), C=t(w)).
Tyto funkce maji nasledujici tvar:

A =-0,0301p? — 0,0676u + 0,437
B = —0,0147u% — 0,0344u + 0,2185
C =1,3588xe-135u

Dosazeni: A=0,32; B=0,16; C=0,29;

Tab. 6.3: Hodnoty koeficientd A, B, C pomoci parametru p [9]
0 0,1 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0 1,2 14

n
A 0,433 0431 0425 0,408 0,386 0,362 0,337 0,311 0,286
B 0,217 0,215 0,212 0,204 0,193 0,181 0,168 0,155 0,143
C 0 1,394 1,064 0,739 0,554 0429 0,337 0,266 0,211

Vypocet priuhybu

Maximalni pruhyb, tedy deformace ve sméru osy y, se nachazi na ose symetrie
skofepiny a je popsan vztahem (6.8):

Ay = —A——— 5
y Et?

Pro spravny vypocet je tieba dosadit v jednotkach Angloamerické mérné soustavy.
11,24%3,31%4/1 — 0,382

Ay = —0,32X — —183%x1073
Y 435113 0,122 m

V jednotkach SI:
Ay = 1,83%x1073x25,4 = —4,64x10"2mm

PlIb]xR[in] (in]

3 Kontrola fyzikalnich rozméra: win] = W =
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Vypocet maximalniho membranového napéti lokalizovaného pod stifedem zatizeni
Om

ProtoZze se jedna o rota¢n€ symetrickou skofepinu jsou normalova napéti ptsobici
tecné na stfednici shodna, tedy dle souradného systému plati:

Onx = Opz = Oy

Vztah pro jeho vypocet je nasledujici (5.9):

PV1 —v?
6. ——B——— 6 6.9
m tz
Po dosazeni hodnot v jednotkach Angloamerického mérného systému:
11,24%xV1 — v? )
om = —0,16X 0122 = —111,01 psi

V jednotkach SI:
om = —111,01 % 0,0068948 = —0,77MPa

Vypocet maximalniho ohybového napéti pod stiredem zatizeni o
Stejna velikost ohybového napéti plati stejné jako u membranového napéti, tedy:

Opx = Opz = Op

Maximalni ohybové napéti je dano vztahem (6.10):
P(1+v
c ( . )
Po dosazeni hodnot v jednotkach Angloamerického mérného systému:
11,24%(1 + 0,38)
0,122

6.10

O =

0, = —0,29%

= —317,74 psi
V jednotkach SI:
o, = —317,74 x 0,0068948 = —2,19 MPa
Urceni maximalniho napéti

VysSetfovana nebezpecna mista s maximalnim napétim se nachazi na ose symetrie
skofepiny na vnéj§im bod A a vnitini bod B povrchu.

|
Obr. 6.7: Kontrolované body

® Kontrola fyzikalnich rozméri: o,,,[psi] = t’:[[ilsl] = [lb/in?] = [psi]
7 Kontrola fyzikalnich rozméri: o, [psi] = tI:[[ilZl] = [psi]
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Pro bod A plati, Ze jak membranové napéti, tak ohybové napéti pusobi tlakove.
Proto celkové napéti bude zaporné a jeho velikost v bodé A se rovna:

Op=—0p —0p = 0,77+ 2,19 = 2,96 MPa
Bod B je naméaham tlakem pfes membranové napéti a zaroven tahem od ohybového
napéti, a tedy velikost napéti v bodé B se rovna:

0p = —0p +0, = 0,77 — 2,19 = —1,42 MPa

Sestaveni grafu zavislosti velikosti deformace Ay a napéti om, opb na tloust'ce t

Materialové charakteristiky jsou v tabulce 5.1.
Interval tloustky t je dan od 1 mm do 3,9 mm, kde hodnota 3,9 je posledni hodnota

spliiujici druhou podminku ¢ > ¢,.

Graf Ay - t
005
O_ ...................................................................................................
0055 G S SN RO
=
= ‘ ‘ ‘
Q O 1F e b ol ! e —— R
g | | |
= | | |
D _015 .............. ................. ................ ............. _PMMA ......
| Ti-6Al-4V ELI
0.2 —
025 | | | | |
1 15 2 25 3 35 4

Tloustka t [mm]

Obr. 6.8: Graf zavislosti deformace ve sméru osy y na tloustce skorepiny pro riizné
materialy

23
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Obr. 6.9: Graf zavislosti membrdanového napéti na tloustce skorepiny

Grafop -t

Ti-6Al-4V ELI

Ohybové napéti [MPa]
i
T

——PMMA

— PEEK

|
1 1.5 2 2.5 3 3.5 4
Tloustka t [mm]

Obr. 6.10: Graf zavislosti maximdlniho ohybového napéti na tloustce skorepiny pro
ruzné materidly
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7 Numerické reseni metodou kone¢nych prvkii

Metoda kone¢nych prvki je jednou z nejpouzivanéjsich metod pro ziskani
deformacné-napétové analyzy. V soucasnosti existuje mnoho riaznych softwara
zabyvajicich se touto problematikou. V této praci je pouzit software
Ansys Workbench 18. Reseny jsou dva typy uloh na vypo&tovém modelu astetné
sférické skotfepiny se stejnymi podminkami jako v analytickém feseni. Implantat je
modelovan jako kulova vysec (Obr. 7.1). Prvni tloha je analogie bezmomentové
skofepiny: skofepina zatizena na celém vnéj§im i vnitinim povrchu. Druh4 tloha je
skofepina zatizena tlakem ptisobicim na malou kruhovou oblast se stfedem na poélu.
Treti typ feSeni (kapitola. 7.5) je obdoba druhé ulohy provedené na vypoctovém modelu
s nepravidelnym tvarem implantatu. Jedna se o vyssi uroven feSeni a bylo provedeno
vedoucim této prace, jelikoz spada nad ramec znalosti bakalarského studia.

Postup pfi feSeni na vypoctovém modelu Castecné sférické skotepiny: vytvoreni
modelu, nastaveni materialovych vlastnosti, vytvoreni sit€ kone¢nych prvkua, zadani
okrajovych podminek a feSeni.

Kazda z nasledujicich uloh na vypoctovém modelu castecné sférické skotrepiny bude
feSena tfemi zpusoby:

1. 2D tuloha osové symetricka
2. 3D uloha téleso
3. 3D uloha skotfepina

Modely skotepin budou vytvoreny s ohledem na symetrii, kdy je k feSeni 2D tloh
pouzita polovina prufezu v roviné symetrie a u 3D uloh je pouzita jedna Ctvrtina
castecné kulového skotfepiny. Materidlem implantatu je ve vSech ptipadech PMMA,
jehoz mechanické vlastnosti jsou popsany v tabulce 5.1.

Vypocty jsou provedeny pro modely o tloustkach 1, 2, 3 a 4 mm (3.9 mm).
Referencni feSeni je provedeno na modelu o tloust’ce 3 mm.

0,000 15,000 30,000 (mm)
I I
7.500 22,500
Obr. 7.1: V¥poctovy model lebecniho implantatu, referencni model s polomérem koule

R=84 mm, polomérem podstavy r=30 mm a tloustkou t=3 mm
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7.1.Skorepina zatizena na celém vnéjSim i vnitinim povrchu

Rozméry a materialové vlastnosti referenéniho modelu jsou stejné jako v
analytickém feSeni membranové skofepiny viz tabulka 6.1. Tedy geometrické

rozmeéry jsou: polomeér koule R=84 mm, polomér kruznice podstavy r=30 mm,
tloust’ka skofepiny t=3 mm (Obr. 6.3).

2D uloha

Pro feSeni rovinné 2D ulohy rota¢né symetrického télesa je nastaveno chovani osove
symetrické (axisymetrickeé).

Sit:
Osa rotace lezi na levé hrané obrazce.

...

Obr. 7.2: Sit vytvorend na 2D modelu z prvkii Plane 183 pro osovou symetrii

Okrajové podminky:

Okrajové podminky predpokladaji bezmomentovou skofepinu. Vnéjsi okraj modelu,
jeho prava hrana je zamezena v pohybu ve sméru na ni teCném (vazba D). Tlak A o
velikosti p=0,017MPa piisobi na horni kfivku a tlak B o velikosti p,=0,002 MPa pusobi

na spodni kiivku modelu. Misto osy symetrie ma dovoleny pohyb pouze ve svislém
smeéru (vazba C).

I

[ Pressure: 1,7e-002 MPa
. Intrakranialni tlak: 2,e-003 MPa
[C] Displacement 2

\R[ Displacement

Obr. 7.3: Okrajové podminky 2D modelu
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Deformace ve sméru osy y [mm]:

-0,0034 Max
-0,0035

-0,0035
-0,0036
-0,0036
-0,0037
-0,0037
-0,0038 Min

Obr. 7.4: Celkova deformace [mm]

Normalové napéti [MPa]:
-0,19 Max

-0.2
-0,2
-0,2
-0,21
-0,21
-0,22

-0,22 Min
Obr. 7.5: Normalové napéti ve skorepiné [MPa]

Prubéh normalového napéti po tloust’ce télesa na ose rotace:

-0,22 Max 1_
-0,22
-0,22
-0,22
-0,22
-0,22
-0,22 Min 2 k

Obr. 7.6: Linearizované normdalové napéti po tloustce skorepiny na ose rotace [MPa],
Jediné pusobici napéti je membrdanové
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3D tloha téleso

Caste¢na kulova skofepina je fesena, jako t&leso pomoci prvka SOLID. Pro feseni
deformace a napjatosti je vyuzito symetrie télesa.

Sit’:

Obr. 7.7: Sit vytvorend na 3D modelu z prvkii Solid186

Okrajové podminky:

Téleso je podepieno na plose vnéjsiho okraje a podpora piisobi v te€ném sméru
k této ploSe. Tento typ podpory pro télesa se zadava prikazem: compression only
support. Plochy fezu rovinami symetrie A a B jsou zamezeny v pohybu ve smérech na
nich te¢nych. Na vnéjsi plochu télesa pusobi tlak p=0,017 MPa a na vnitini plochu
télesa pusobi tlak pn=0,002 MPa (C a D).

Ly

@ Displacement 1
\ﬂ Displacement 2
€ Intrakraniini tlak: 2,e-003 MPa
. Pressure: 1,7e-002 MPa

B} Compression Only Support

Obr. 7.8: Okrajové podminky 3D modelu télesa
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Deformace v ose y [mm]:

-0,0034 Max
-0,0035
-0,0035
-0,0036
-0,0036
-0,0037
-0,0037
-0,0038 Min

Obr. 7.9: Deformace ve sméru osy y [mm]
Normalové napéti [MPa]:

-0,19 Max
. -0,19
— -0,2
= -0,2
1 -0,21
— -0.21

-0,22
g
-0,22 Min

Detail prubéhu normalového napéti po tloust’ce télesa na ose rotace [MPa]:

- 7.10: Normdlové napéti v télese ve sméru osy z [MPa]

-0,22 Max
-0,22
-0,22
-0,22
-0,22
-0,22 Min

Obr. 7.11: Linearizované normalové napéti po tloustce télesa na ose rotace [MPa]
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3D uloha skorepina

Pro vypocet skotepinového télesa je pouzit prvek typu SHELL. Téleso je
definovano strednici a tloustkou (3 mm).

Sit’:

Y

L

Obr. 7.12: Sit vytvorend na stirednici 3D modelu skorepiny

Okrajové podminky:

Hrana vnéj$iho okraje ma zamezeny pohyb ve vSech smérech vazbou G, ktera
predstavuje obecnou podporu. Déle jsou nastaveny podminky symetrie pro vnitini
hrany, kdy hrana vznikla fezem rovinou symetrie ma zamezeny pohyb ve sméru
tecnému k této rovine (vazba A a B) a nulové natoCeni kolem osy ve které hrana lezi
(vazby C osa z a D osa x). Na plochu pusobi kladny tlak p,=0,002 MPa (F) a zaporny
tlak p=-0,017 MPa (E).

m Displacement
Displacement 2

. Fixed Rotation: 0, °

[B] Fixed Rotation 2: 0, °
. Pressure: -1,7e-002 MPa
BB Intrakranidinf tlak: 2,e-003 MPa
. Simply Supported: 0, mm

Obr. 7.13: Okrajové podminky 3D modelu skorepiny
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Deformace ve sméru osy y (pruhyb) [mm]:

0 Max
. -0,00075
1 -0,0015
— -0,0022
1 -0,003
-0,0037

-0,0045
-0,0052
-0,006 Min

Obr. 7.14: Deformace skorepiny ve sméru osy y [mm]

Normalové napéti na stiednici [MPa]:

-0,068 Max
-0,088

-0,11

-0,13

-0,15

-0,17

-0,19

-0,21

-0,23 Min

Obr. 7.15: Normalové napéti na stiednici skorepiny [MPa]
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7.2.Vysledky FesSeni skorepiny zatizené na celém vnéjSim i vnitinim
povrchu

Grafy (obr. 7.16, 7.17) obsahuji vysledky deformace a membranového napéti
vypoctené z tii typu uloh (2D, 3D téleso, 3D skotepina) pro proménnou tloustku
vypoctového modelu Castecné sférické skotepiny, ktera nabirala hodnot 1, 2, 3 a 4 mm.
Hodnoty jsou uréeny na ose rotace vypoctového modelu. V grafu deformace Ay (obr.
7.16) jsou vysledky ziskané z 2D ulohy a 3D ulohy télesa témér shodné. Jejich
vzajemné odchylky jsou zptisobeny pouze nastavenim odli§né sité. AvSak vhodnéjsim
zpusobem feseni je 2D uloha, ve které je pouzito mensi mnozstvi prvka (viz obr. 7.2,
7.7) se ziskanim stejného vysledku a tim zkracena doba trvani vypoctu. 3D uloha
skofepiny ma rozdilné vysledky, které jsou zptisobeny nastavenim okrajovych
podminek. Hodnoty v grafu membranového napéti (obr. 7.17) se od sebe témé&f nelisi.

Deformace Ay

—e—2D ®— 3D téleso 3D skorepina

0,016
0,014

€ 0,012

0,01

§ 0,008 \

£ 0,006

o e —

% 0,004 —e

©
0,002

Ay [m

0 0,5 1 1,5 2 2,5 3 3,5 4 4,5

tloustka t [mm)]

Obr. 7.16: Graf zavislosti deformace Ay [mm] na tlouStce t [mm] pro tri 7eSené iulohy:
2D, 3D téleso a 3D skorepinu. Hodnoty jsou uvedeny v priloze tabulka 1.

Membranové napéti

—e—2D ®— 3D téleso 3D skorepina

0,7
0,6

0,5 )
0,4
O’ 3 \

0,2 T
0,1

membranové napéti [MPa]

0 0,5 1 1,5 2 2,5 3 3,5 4 4,5

tloustka t [mm]

Obr. 7.17: Graf zavislosti velikosti membranového napéti o, [MPa] na tloustce t [mm]
pro tri reSené ulohy: 2D, 3D téleso a 3D skorepinu. Hodnoty viz priloha tabulka 2
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7.3.Skorepina zatiZzena tlakem pusobicim na malou kruhovou oblast
se stiredem na pélu

Geometrické parametry referencniho modelu vychazeji z analytického feSeni
skofepiny zatizené tlakem pusobicim na malou kruhovou oblast se stfedem na polu
(tab. 6.2). Polomér koule R=84 mm, tloustka skofepiny t=3 mm, polomé&r kruhové
podstavy r=30 mm a polomér zatézované oblasti ro=10 mm. ZatiZeni tlakem p; se
rovna sile F=50 N pusobici na kruhovou oblast o poloméru ro. Vysledny tlak je

roven:
= F = >0 = 0,159 MP
Pe= sz " mx102 ¢
2D uloha
Sit’:

Obr. 7.18: Sit vytvorenda na 2D modelu z prvku Plane

Okrajové podminky:
Podminka A je zatizeni tlakem p; hrany o velikosti poloméru ro. T€leso je na vné&jsi
hrané vetknuté (vazba B).

- Pressure: 0,159 MPa
IBJ Fixed Support

Obr. 7.19: Okrajové podminky 2D modelu
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Deformace ve sméru osy y (priuhyb) [mm]:

8e-5 Max
E -0,0036
-0,0078

-0,012
-0,016
-0,02
-0,024
-0,029
-0,033 Min

Obr. 7.20: Deformace ve sméru osyy [mm]

Normalové napéti [MPa]:

1,2 Max
ol
0,23

-0,28
-0,79
-1.3

-1,8

-2,3

-2,8 Min

Obr. 7.21: Normdlové napéti ve sméru osy z [MPa]

Detail prubéh normalového napéti po tloust’ce télesa na ose rotace [MPa]:

1,2 Max

E 072
0,23
-0,28
-0,79
-1,3

-1,8
-2,3

-2,8 Min E!

Obr. 7.22: Linearizované normalové napéti po tloustce télesa na ose rotace [MPa]

Tab. 7.1: Celkové normalové napéti plisobici na ose rotace t€lesa a jeho slozky:

misto Membranové napéti Ohybové napéti Celkové napéti
[MPa] [MPa] [MPa]

Bod 1 -81,92x10 -2,03 -2,85

Bod 2 -81,92x1072 2,03 1,21




3D 1loha téleso

Sit’:
Y
® X
z
Obr. 7.23: Sit vytvorenda na 3D modelu z prvkit Solid186
Okrajové podminky:

Téleso je zatizeno tlakem p; na oblast o poloméru ro. Plochy fezu rovinami symetrie
B a C jsou zamezeny v pohybu ve smérech na né€ teCnych. Vnéj§i okraj télesa je
vetknuty (vazba D).

B Pressure: 0,159 MPa
B Displacement 2
c Displacement 3

. Fixed Support

Obr. 7.24: Okrajové podminky 3D modelu télesa
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Deformace ve sméru osy y (pruhyb) [mm]:

8,2e-5 Max
E -0,0041
-0,0083

-0,013
-0,017
-0,021
-0,025
-0,029
-0,033 Min

Obr. 7.25: Deformace ve sméru osy y [mm]

Normalové napéti [MPa]:
. 1,2 Max
0,73

o022
-0,3
-0,81
-1,3
-1,8

-24
-2,9 Min

Obr. 7.26: Normdlové napéti ve sméru osy z [MPa]

Detail prubéhu normalového napéti po tloust’ce télesa na ose rotace [MPa]:

1,2 Max
[] 0,73
022
-0,3
-0,81
-13
-18
24

-2,9 Min IZ/!

Obr. 7.27: Linearizované normalové napéti po tloustce télesa na ose rotace [MPa]

Tab. 7.2: Celkové normalové napéti puisobici na ose rotace télesa a jeho slozky

misto Membranové napéti Ohybové napéti Celkové napéti
[MPa] [MPa] [MPa]

Bod 1 -83,94x1072 -2,05 -2,89

Bod 2 -83,94x107 2,05 1,21




3D uloha skorepina

Sit’:

Obr. 7.28: Sit' vytvorenda na 3D modelu skorepiny s jednim prvkem po tloustce

Okrajové podminky:

Skotepinové téleso je vetknuté na obvodové hrané (vazba A). Déle jsou nastaveny
podminky symetrie, kdy hrana vznikla fezem rovinou symetrie ma zamezeny pohyb ve
smeéru tecnému k této roviné (vazba B a C) a nulové natoCeni kolem osy, ve které hrana
lezi (vazby D a E). Tlakové zatizeni o velikosti pi=-0,159 MPa piisobi na plochu o
polomeéru ro (F).

. Fixed Support

Displacement

@ Displacement 2

B Fixed Rotation: 0, °
. Fixed Rotation 2: 0, °
. Pressure: -0,159 MPa

Obr. 7.29: Okrajové podminky 3D modelu skorepiny

37



Deformace ve sméru osy y (pruhyb) [mm]:

3,1e-6 Max
E -0,0041
-0,0082

-0,012
-0,016
-0,02
-0,025
-0,029
-0,033 Min

Obr. 7.30: Deformace ve sméru osyy [mm]

Normalové napéti na strednici [MPa]:

-0,1 Max
E -0,21
-0,31

-041
-0,51
-0,62
-0,72
-0,82 Min

Obr. 7.31: Normdlové napéti na strednici ve sméru osy z [MPa]

Normalové napéti [MPa]:
1,2 Max
0,66
0,17
-0,33
-0,82
-1,3
-1,8
-2,3
-2,8 Min

Obr. 7.32: Normdlové napéti ve sméru osy z [MPa|
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7.4.Vysledky reSeni skofepiny zatizena tlakem pusobicim na malou
kruhovou oblast se stFredem na pélu

Vysledky deformace Ay, membranového a maximalniho ohybového napéti, pro
vypoctovy model Castecné sférické skofepiny o tloust’ce 1,2 ,3 a 3,9 mm, jsou uvedeny
v grafech (obr. 7.33, 7.34, 7.35). Jedna se o hodnoty ptsobiciho napéti a vzniklé
deformace v mist€ osy rotace vypoctového modelu. Uvedeny jsou 3 riizné zpusoby
feseni (2D, 3D téleso a 3D skorepina), které vykazuji témeét shodné hodnoty. Nikde
nedochazi k vyrazné rozdilnosti. Stejné jako u predeslého feseni je nejvhodnéjsi resit
ulohu jako 2D na zékladé osové symetrie.

Deformace Ay

—e—2D ®— 3D téleso 3D skorepina

o
N O
0w

o
)

0,15

deformace Ay [MPa]
(=)
=

o
o
G

o

0,5 1 1,5 2 2,5 3 3,5 4

tloustka t [mm]

Obr. 7.33: Graf zavislosti deformace Ay [mm] na tloustce t [mm] pro i reSeni: 2D, 3D
téleso a 3D skorepinu. Hodnoty jsou uvedeny v priloze tabulka 5.

Membranové napéti

——2D ®— 3D téleso 3D skorepina

6
g
E. 5
3 4
o
e
w 3
>
2
'® 2
S
1
£

0

0,5 1 1,5 2 2,5 3 3,5 4

tloustka t [mm)]

Obr. 7.34: Graf zavislosti velikosti membranového napéti o, [MPa] na tloustce t [mm]
pro triFeSeni: 2D, 3D téleso a 3D skorepinu. Hodnoty jsou uvedeny v priloze tabulka 6
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Maximalni ohybové napéti

—0—2D —@—3Dtéleso ®— 3D skorepina

9
— 8 ~
g 7
=
=6
>g 5
©
€4
‘% 3 S
EX: —~—
S, -

0

0,5 1 1,5 2 2,5 3 3,5 4

tloustka t [mm)]

Obr. 7.35: Graf zavislosti velikosti maximdlniho ohybového napéti o, [MPa] na
tloustce t [mm] pro tii reSeni: 2D, 3D téleso a 3D skorepinu. Hodnoty jsou uvedeny
v priloze tabulka 6
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7.5.Implantat zatiZeny tlakem pusobicim na kruhovou oblast o
poloméru ro

Vedoucim prace Ing. Petrem Marcianem, Ph.D. byl dodan vypoctovy model vcetné
feSeni. Model lebky je vytvoren na 3D urovni s defektem nepravidelného tvaru,
zahrnuje implantat a fixacni systém. Jde o model v¢etné kontaktd. Vytvoreni a feSeni
takového tohoto modelu ptesahuji ramec znalosti ziskanych za bakalarské studium,
tudiz jsou prezentovany pouze vysledky feseni pro tloustky implantatu 1, 2, 3 a 4 mm.
Hodnota tloustky referencniho modelu je 3 mm.

Materialy jsou nasleduyjici: lebka-kost, implantat-PMMA a fixacni systém (Srouby,
fixatory) je ze slitiny titanu. Mechanické vlastnosti pouzitych materialti jsou popsany v
tabulce 5.1.

Vysledky feseni deformace a napéti jsou uvedeny v grafech (obr. 8.3, 8.4 a 8.5)
kapitoly 8.2.

Okrajové podminky:

Implantat je zatizen z vnéjsi strany silou F=50 N ptsobici na oblast o poloméru ro
(podminka D) a vnitini strany intrakranialnim tlakem p,=0,002 MPa, ktery ptisobi
v celé duting lebeéni (podminky B a C).® Lebka je zafixovana ¢4sti spodni hrany
v mistech Celni a tylni kosti (vazba A).

Obr. 7.36: Okrajové podminky na vypoctovém modelu s nepravidelnym lebky
s aplikovanym implantdtem

8 Pozn. Sipky sméfujici vzhiiru puisobi na vnitini stranu, smétujici dolit na vn&jsi
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Deformace v ose z [mm]:

0,0096 Max
I 0,0011

-0,0075
-0,016

. -0,025
-0,033

-0,042

— -0,05

. -0,059
-0,067 Min

Obr. 7.37: Deformace implantatu ve sméru osy z

Normalové napéti v ose x [MPa]:
9,44 Max
717
4,91
2,64
037
1,9
-4,16
6,43
-8,7 Min

Obr. 7.38: Normdlové napéti implantdtu s oznacenym minimem a maximem

Detail prubéhu normalového napéti po tloust'ce implantatu ve stiedu oblasti
zatizené vnéjsi silou [MPa]:

. 0,94 Max .
0,53 E,1
0,11

— -03
-0,71 |

| 1,1

- "N
2 2

I 24
-2,8 Min

Obr. 7.39: Detail prithéhu normdlového napéti po tloustce implantdtu v centru oblasti
zatizené vnéjsi silou [MPal], jednotliva napéti v bodech 1 a 2 jsou popsany v tabulce 7.3

Tab. 7.3: Celkové napéti pisobici na ve stiedu oblasti zatizené vnéjsi silou F a jeho
slozky:

misto Membranové napéti Ohybové napéti Celkové napéti

[MPa] [MPa] [MPa]
Bod 1 -0,92 -1,86 -2,78
Bod 2 -0,92 1,86 0,94
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8 Porovnani vysledkii a vyhodnoceni

8.1.Porovnani numerického reSeni s analytickym (membrinova
skorfepina)
Pro porovnani numerického feseni jsou pouzity pouze reprezentativni hodnoty 2D
ulohy, tyto hodnoty budou v grafech znaceny zkratkou MKP 2D. Analytické feSeni bylo

vypocteno v programu Matlab. Vysledky jsou uvedeny v nasledujicich grafech
(obr. 8.1, 8.2).

Deformace Ay

—@— Analyticky ®— MKP 2D
0,012
0,01
0,008
0,006

0,004

deformace Ay [mm]

o
o
o
N

o
o
(2]
=
=
(2]

2 2,5 3 3,5

tloustka t [mm)]

H

4,5

Obr. 8.1: Graf porovndni deformace Ay [mm] v zavislosti na tloustce t [mm]
numerického (MKP 2D) a analytického (Analyticky) reSeni membrdnové skorepiny.
Hodnoty viz priloha tabulka 3.

Membranového napéti

—@— Analyticky ®— MKP 2D

mambranové napéti [MPa]
S 0 0 o o o ©
= N w H (0] [e)] ~

o
Ny

0,5 1 1,5 2 2,5 3 3,5

tloustka t [mm)]

4,5

Obr. 8.2: Graf porovndni membrdanového napéti o, [MPa] v zavislosti na tloustce t
[mm] numerického (MKP 2D) a analytického reSeni membrdanové skorepiny. Hodnoty
viz priloha tabulka 4.
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Z vysledk je patrna klesajici zavislost mezi deformaci nepifimo imeérné tloust'ce.
Tato nepiima imeéra plati rovnéz pro napéti a tloustku. V ramci deformace je maximalni
odchyleni numerického feseni vztazené k analytickému do 20 %. U membranového
napéti tato odchylka dosahuje 21 % pro tloustku 4 mm.

8.2.Porovnani numerického reSeni s analytickym (Castecna sféricka
skofepina zatiZena tlakem pusobicim na malou kruhovou oblast
se stiredem na pélu)

Porovnani tfech typu feSeni deformace a napéti implantatu se zatizenim na oblast o
polomeéru ro ziskané je uvedeno v grafech (obr. 8.3, 8.4, 8.5). Kazdy graf obsahuje
feSeni analytické (Analyticky), numerické metodou konecnych prvka na vypoctovém
modelu ¢astecné sférické skotfepiny (MKP cast. sf. sk.) a vypoctovém modelu
s nepravidelnym tvarem implantatu (MKP nepr. tv. imp.), pro které jsou kvili
prehlednosti hodnoty ziskané pro implantat o tloustce 4 mm pfifazeny k tloust'ce 3,9
mm. Jako reprezentant numerického feSeni na Caste¢né sférické skotrepiné je uvedeno
feseni 2D ulohy.

Vysledky deformace Ay (obr. 8.3) nejsou prili§ shodné. Odchylka vztahujici se
k analytickému feSeni se pohybuje pro numerické feSeni modelu castecné sférické
skotepiny v ramci 25 %. Pro numerické feSeni modelu s nepravidelnym tvarem
implantatu je odchylka az 75 %. Hodnoty membranového napéti (obr. 8.4) jsou si velice
blizka pro vSechna feSeni. Odchylka vztazena k analytickému feSeni nabyva hodnot do
10 %. U maximalniho ohybového napéti, je patrny rozdil numerického teSeni
implantatu nepravidelného tvaru oproti zbylym feSenim. Odchylka numerického feSeni
casteCné kulové skotepiny od analytického se pohybuje kolem 5 %. Odchylka
numerické feSeni implantatu nepravidelného tvaru od analytického feseni vykazuje
klesajici charakter s rostouci tloustkou. Pro tloustku 1 mm je odchylka 38 % a postupné
klesa k hodnoté 7 % pfi tloust’ce 4 mm.

Deformace Ay

®— Analyticky MKP cast. sf. sk. MKP nepr. tv. imp.

0,35

o
w

0,25

o
)

0,15

deformace Ay [mm]
(=)
=

0,05 a

0,5 1 1,5 2 2,5 3 3,5 4

tloustka t [mm]

Obr. 8.3: Graf deformace Ay implantdtu ve stredu zatiZzené oblasti. Obsahuje 3 zpiisoby
reSeni: analytické (Analyticky), numerické na vypoctovém modelu cdstecné sférické
skorepiny (MKP cast. sf. sk.) a numerické vypocetniho modelu s nepravidelnym tvarem
implantatu (MKP nepr. tv. imp.). Hodnoty viz priloha tabulka 7.
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Membranového napéti

—@— Analyticky ~ —@— MKP ¢ast. sf. sk. ®— MKP nepr. tv. imp.

membranové napéti [MPa]
w

. \
0,5 1 15 2 2,5 3 3,5 4

tloustka t [mm)]

Obr. 8.4: Graf zavislosti membrdanového napéti na tloustce implantdatu. Obsahuje 3
zpiisoby FeSent analytické (Analyticky), numerické na vypoctovém modelu castecné
sférické skorepiny (MKP cast. sf. sk.) a numerické vypocetniho modelu s nepravidelnym
tvarem implantatu (MKP nepr. tv. imp.). Hodnoty viz priloha tabulka 8.

Maximalni ohybového napéti

—@— Analyticky ~ —@— MKP ¢ast. sf. sk. ®— MKP nepr. tv. imp.

-9

e 8

27

%6

es

E!

8

= 3

o 2

c

Tu 1

Eo

x

g 0,5 1 1,5 2 2,5 3 3,5 4

tloustka t [mm)]

Obr. 8.5: Graf zavislosti maximalniho ohybového napéti na tloustce implantatu.
Obsahuje 3 zpiisoby reSeni: analytické (Analyticky), numerické na vypoctovém modelu
cdstecné sférické skorepiny (MKP cast. sf. sk.) a numerické vypocetniho modelu
s nepravidelnym tvarem implantdtu (MKP nepr. tv. imp.). Misto vzniku napéti je pod
centrem zatizené oblasti na implantatu. Hodnoty viz priloha tabulka 8.
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9 Zavér

Bakalarska prace se zabyva problematikou z oblasti kranialni biomechaniky.

V prvni ¢asti prace byla vypracovana resersni studie praci, které se zabyvaji deformacné
napé&tovou analyzou lebe¢niho implantatu. Reseni deformaci a napéti lebe&niho
implantatu bylo provedeno vyuzitim analytického a numerického feseni pomoci metody
kone¢nych prvki. Vypoctovy model lebecniho implantatu byl nejprve fesen jako
castecna kulova skotepina, ktera byla zatizena po celém vnéjSim i vnitinim povrchu.
Druha varianta fesSeni je pro implantat zatizeny silou pusobici na malou kruhovou oblast
o praméru ro v centru implantatu. Reseni této Glohy bylo také provedeno jak analyticky,
tak numericky na vypoctovém modelu castecné kulové skotfepiny. Poslednim feSenym
modelem je lebe¢ni implantat, jehoz model je vytvoren na lebce pomoci skute¢ného
tvaru defektu s nepravidelnym tvarem. Vysledky vSech téchto feSeni byly vzajemné
porovnany.

Bylo zjisténo, ze numericka feSeni ¢astecné sférické skofepiny a analyticka fesent
obou uloh maji vysledky s maximalni odchylkou kolem 20 %. Praveé tato odchylka je
zpusobena geometrii vypoctového modelu Castecné sférické skorepiny. Numerické
feSeni vypoctovém modelu s nepravidelnym tvarem implantatu dosahuje zdaleka
vétSich odchylek od analytického feSeni nez vypoctového modelu nizsi arovné. Tato
skuteCnost je zapti¢inéna samotnym charakterem vypoctového modelu, kde implantat
nema presny tvar ¢astecné kulové skotepiny. Z feSeni vypoctového modelu
s nepravidelnym tvarem implantatu bylo zji§téno, Ze maximalni napéti, které
predpoklada analytické feseni v centru zatizené oblasti, se nachazi v mistech uchyceni
fixatort (obr. 7.38) a nékolikanasobné prevysuje vySetiované napéti pod centrem
zatizeni. Vypoctovy model Castecné sférické skofepiny Ize tedy pouzit pouze k ziskani
orientacnich vysledkti deformace implantatu, ktery musi byt tomuto modelu tvaroveé
podobny s tloustkou v rozmezi 1 mm az 8 mm.

Dale z porovnani feSeni obou uloh je patrna velka zavislost napéti a deformace na
velikosti zatizené oblasti. Pokud je zatiZzeni koncentrovano na mensi oblast, jsou
vysledné hodnoty deformace a napéti mnohonasobné vyssi. Z toho divodu je dulezité
pfi feseni napét'ové analyzy vypoctového modelu brat v tivahu velikost zatézované
oblasti na implantatu.
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