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A three-dimensional finite element study on the effect of hydroxyapatite coating thickness on the
stress distribution of the surrounding dental implant-bone interface
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Background and Aims: Hydroxyapatite coating has allocated a special place in dentistry due to its
biocompatibility and bioactivity. The purpose of this study was to evaluate the relation between the
hydroxyapatite thickness and stress distribution by using finite element method.
Materials and Methods: In this paper, the effect of hydroxyapatite coating thickness on dental implants was
studied using finite element method in the range between 0 to 200 microns. A 3D model including one section of
mandible bone was modeled by a thick layer of cortical surrounding dense cancellous and a Nobel Biocare
commercial brand dental implant was simulated and analyzed under static load in the Abaqus software.
Results The diagram of maximum von Mises stress versus coating thickness was plotted for the cancellous and
cortical bones in the range between 0 to 200 microns. The obtained results showed that the magnitude of
maximum von Mises stress of bone decreased as the hydroxyapatite coating thickness increased. Also, the
thickness of coating exhibited smoother stress distribution and milder variations of maximum von Mises stress in
a range between 60 to 120 microns.
Conclusion: In present study, the stress was decreased in the mandible bone where hydroxyapatite coating was
used. This stress reduction leads to a faster stabilization and fixation of implant in the mandible bone. Using
hydroxyapatite coating as a biocompatible and bioactive material could play an important role in bone formation
of implant- bone interface.
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چکیده
ی بـه خـود   دندانپزشـک اي در هاي دندانی به دلیل زیست سازگاري و زیست فعالی جایگاه ویـژه هاي هیدروکسی آپاتیت بر روي ایمپلنتپوشش:زمینه و هدف

.محدود بودهدف از این مطالعه، بررسی اثر ضخامت پوشش هیدروکسی آپاتیت بر توزیع تنش استخوان فک به روش آنالیز المان. ندااختصاص داده
میکرون بر روي ایمپلنت دندانی به روش المان محدود مورد بررسی قرار 200تا 0در این مقاله، اثر ضخامت پوشش هیدروکسی آپاتیت در بازه :روش بررسی

ایمپلنت دندانی از نوع تجـاري  مدل سه بعدي شامل یک قطاع از استخوان فک پایین، متشکل از یک لایه ضخیم کورتیکال در اطراف چگال اسفنجی، و . گرفت
Nobel biocare سازي و تحت بارگذاري استاتیکی آنالیز گردیدیهشبآباکوس افزارنرمدر.

نتایج به دسـت آمـده   . هاي اسفنجی و کورتیکال رسم گردیدمیکرون براي استخوان200تا 0ضخامت پوشش در بازه -مایززنمودار بیشینه تنش فون:هایافته
120تـا  60همچنین ضخامت پوشش در بـازه  . یابدکه با افزایش ضخامت پوشش هیدروکسی آپاتیت بیشینه تنش فون مایزز استخوان فک کاهش مینشان داد

.مایزز به نمایش گذاشتتري در بیشینه تنش فونو تغییرات ملایمترنرممیکرون توزیع تنش 
تر یعسراین مطالعه، تنش در استخوان فک کاهش یافت که این کاهش تنش باعث پایداري و تثبیت آپاتیت دربا استفاده از پوشش هیدروکسی:گیريیجهنت

تواند نقش مهمی را در فعال میسازگار و زیستآپاتیت به عنوان ماده زیستاستفاده از پوشش هیدروکسی،شودگیري مینتیجه. گرددایمپلنت در استخوان فک می
.استخوان ایفا کند-لنتي سطح تماس ایمپسازاستخوان

ایمپلنت دندانی، هیدروکسی آپاتیت، استخوان:هاکلید واژه

15/04/93: تأیید چاپ05/04/93: اصلاح نهایی25/09/92: وصول

مقدمه
ي از هـا ایمپلنت دندانی به عنوان جایگزینی مناسـب بـراي دنـدان   

است و بـا  اي برخوردار از اهمیت ویژهیدندانپزشکدست رفته در زمینه 
بـا ایـن   . کنـد قرارگیري در استخوان فک نقش ریشه دندان را ایفا مـی 

در . ي دنـدانی وجـود دارد  هـا وجود مشکلاتی نیز در استفاده از ایمپلنت
ي دندانی به دلیل فقدان لیگامان پریودنتال نیروهاي حاصـل  هاایمپلنت

بـه  .یابـد از جویدن به طور مستقیم به استخوان اطراف آن انتقـال مـی  
هاي دندانی نظر پژوهشگران همین دلیل بررسی توزیع تنش در ایمپلنت

، هندسـه و نـوع رزوه  )1(جـنس . و محققان را به خود جلب کرده است
استخوان و نیـز کیفیـت اسـتخوان و    -، سطح تماس بین ایمپلنت)3،2(

از پارامترهــاي ) 8(و نــوع بارگــذاري ) 4-7(ي اطــراف فــکهــابافــت
باشد کـه باعـث انجـام مطالعـات     زیع تنش استخوان میتأثیرگذار بر تو

ي هـا بسیاري در یافتن اثرات این پارامترها بر توزیع تـنش در ایمپلنـت  
.دندانی گردیده است

و غیرمخـرب بـراي   ینههزکمآنالیز المان محدود یک روش آسان، 
. باشـد ي اطراف ایمپلنت میهاو استخوانهایافتن توزیع تنش در بافت

ي پیچیده، پوشش، هااثر جنس، هندسهتوانیماده از این روش با استف
ي مختلف و شـرایط مـرزي گونـاگون را کـه انجـام آن در      هابارگذاري

البته . شرایط آزمایشگاهی دشوار و پرهزینه است را مورد مطالعه قرار داد
و فرضـیاتی همـراه   هـا شایان به ذکر است که این روش با محـدودیت 

تـوان بـه   از جمله این فرضیات می. توجه قرار گیرنداست که باید مورد
، هندسه و شرایط )10،9،2(همسانگرد و همگن درنظر گرفتن استخوان

. استخوان اشاره کـرد -مرزي تقریبی و فرض تماس کامل بین ایمپلنت
نیـز روش آنـالیز المـان محـدود بـه عنـوان       هـا با وجود این محدودیت

ي اطراف آن شناخته هاایمپلنت و بافتترین راهکار براي تحلیل مناسب
.شودمی

آپاتیت روي ایمپلنت دنـدانی کـاربرد کلینیکـی    پوشش هیدروکسی
دنـدان و  دهندهیلتشکت، ماده سخت یآپاتهیدروکسی. اي داردگسترده

کـه بـه دو روش سـنتز معـدنی     باشـد مـی استخوان حیوانات و انسان
ایـن مـاده   .بل تهیـه اسـت  قا) 13(و استخراج از منابع طبیعی ) 12،11(

ي سازنده بدن انسان به عنوان هازیستی به دلیل سازگاري زیاد با بافت
ي دندانی و استخوانی و نیز بـراي سـاخت   هاپوشش پروتزها و ایمپلنت

اسـتفاده  هـا ي مورد استفاده در ایـن پروتزهـا و ایمپلنـت   هابیوسرامیک
شـود و  نمـی آپاتیت استخوان دوست است، جذبهیدروکسی.شودمی

شود کـه  کند و باعث میسازي را تحریک میرود، استخوانتحلیل نمی
همچنـین پیونـد   . ي موجـود رشـد کنـد   هـا استخوان به درون تخلخـل 

کنـد و چسـبندگی مطلـوبی حاصـل     مستقیمی با استخوان ایجـاد مـی  
.)14(شودمی

ي هیدروکسـی هـا این مطالعه، تحلیل اثر ضخامت پوششهدف از
، 100، 80، 60، 0هـاي  میکرون براي ضخامت200تا 0بازه آپاتیت در
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میکرون بر توزیع تنش استخوان فـک بـا اسـتفاده از    200و180، 120
. بودروش المان محدود 

روش بررسی

يمدلساز
ABAQUS 6.10افـزار  براي تحلیل به روش المان محدود از نرم

(SIMULIA Corporation, Providence, RI, USA)فاده اســت
ي هـا به دلیل اینکه توزیـع تـنش اسـتخوان فـک در ضـخامت     .گردید

اسـتخوان هـدف  -مختلف پوشش ایمپلنت و همچنین تمـاس ایمپلنـت  
ــاري     ــوع تجـ ــدانی نـ ــت دنـ ــود، ایمپلنـ ــه بـ ــن مطالعـ ــلی ایـ اصـ

(Nobel Biocare, Branemark, Gothenburg, Sweden)  با قطـر
-ن تمـاس ایمپلنـت  متر مورد اسـتفاده قـرار گرفـت کـه در آ    میلی9/3

پروفیل رزوه مـورد  . نظر گرفته شده استرت یکپارچه دراباتمنت به صو
8/0متر و گـام  میلی3/0با ارتفاع دندانه V-3ياذوزنقهاستفاده از نوع 

داراي ) 2(و همکـاران  Kongتوسـط  شدهانجاممتر که در تحقیق میلی
هندسـه و  1کل ش. بهترین توزیع تنش در مقاله مذکور بود، انتخاب شد

مـدل  . دهـد کـار بـرده شـده در مطالعـه را نشـان مـی      ه ابعاد ایمپلنت ب
استخوان فک نیز به صـورت بخشـی از فـک پـایین شـامل اسـتخوان       

در اطـراف اسـتخوان اسـفنجی    متـر  میلی5/1-2کورتیکال با ضخامت 
.گردیدسازيیهشباسکن CTي هابراساس داده

ایمپلنتهندسه و ابعاد - 1شکل 

خواص مکانیکی مواد
تمامی مواد به کار گرفته شده در این تحقیق به صـورت الاسـتیک   

خواص مکانیکی 1جدول . خطی، همسانگرد و همگن فرض شده است
.دهدیممواد را نشان 

) 14،2(خواص مکانیکی مواد-1جدول 

مدول یانگ ماده
(GPa)

ضریب پواسان

11035/0تیتانیوم

143/0رتیکالاستخوان کو

37/131/0استخوان اسفنجی

%80بلورین  HA9528/0

شرایط تماسی
استخوان فـرض بـر ایـن مبنـا قـرار      -براي تعریف تماس ایمپلنت

کامـل صـورت پذیرفتـه    % 100گرفت که اسئواینتگراسیون به صـورت  
باند شـده درنظـر گرفتـه    کاملاًافزار تماس به صورت است، لذا در نرم

نــین بــراي تمــاس ســطحی روي اســتخوان فــک، تمــاس  همچ. شــد
.اعمال گردید3/0اصطکاکی با ضریب اصطکاك 

بارگذاري و شرایط مرزي
جایی سطح پایینی استخوان فک در همه جهات مقیـد فـرض   جابه

دو سطح کناري مدل فک نیز به دلیل محـدودیت ناشـی از   . شده است
ود بـر سـطح صـفر    جایی در جهت عمي کناري به صورت جابههادندان

برروي پروتز N113بارگذاري به صورت یک نیروي .درنظر گرفته شد
درجه نسبت به محور اصـلی درنظـر   11لینگوال و زاویه ودر صفحه باک

. شـود این نیرو به مرکـز سـطح اباتمنـت منتقـل مـی     . گرفته شده است
N، یک نیـروي جـانبی   N9/110بنابراین یک نیروي عمودي فشاري 

). 15(بر اباتمنت اعمال گردید N.mm90یک گشتاور معادل و 56/21
و الـف  -2در شـکل  نیروي اعمال بر پروتـز  (نحوه بارگذاري استاتیکی

نشـان داده شـده   )ب-2در شکل نیروع معادل منتقل شده به اباتمنت
.است
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نیروي اعمال بر پروتز) الف

باتمنتنیروع معادل منتقل شده به ا) ب

نحوه بارگذاري استاتیکی- 2شکل 

المان بندي
المـان چهـاروجهی   155847نقطـه و  33286بندي از براي المان

-خطی استاندارد استفاده گردید که اطراف محل اتصال تماسی ایمپلنت
شایان به ذکر است که این . تري تنظیم گردیدي دقیقهااستخوان مش

.همگرایـی جـواب تعیـین گشـت    -نتعداد المان براساس تحلیـل المـا  
مقدار تنش در قطعات سیستم ایمپلنت دندانی بدون پوشش را 2جدول 

.دهدنشان میهابا توجه به تغییر تعداد المان

ها المانتعدادتغییربهتوجهبامایززتنش فونبیشینهمقادیر-2جدول 
در حالت ایمپلنت بدون پوشش

94430قطعه
المان

155847
المان

240968
المان

3/2642/2718/275ایمپلنت
4/3827/413/43استخوان فک

و بحثهایافته
ي مختلـف پوشـش هیدروکسـی   هـا در مطالعه حاضر، اثر ضخامت

نتـایج نشـان   . آپاتیت برروي ایمپلنت دندانی مورد بررسی قـرار گرفـت  
ي آپاتیـت بـر رو  ه با افـزایش ضـخامت پوشـش هیدروکسـی    دهد کمی

هـاي کورتیکـال و   مایزز در اسـتخوان نت دندانی بیشینه تنش فونایمپل
مایزز استخوان بـراي  توزیع تنش فون3شکل . یابداسفنجی کاهش می
میکرومتـر 200و ) الـف -3شـکل  (میکرومتـر  180ضخامت پوشـش  

دهـد کـه   همچنـین نتـایج نشـان مـی    . دهدرا نشان می)ب-3شکل (
بـه  MPa72/2و MPa27/41مـایزز بـا مقـادیر    بیشترین تنش فـون 

افتـد  هاي کورتیکال و اسفنجی، زمانی اتفاق مـی ترتیب براي استخوان
. باشدکه ایمپلنت بدون پوشش می

میکرون180ضخامت ) الف

میکرون200ضخامت ) ب

هاي اسفنجی و کورتیکالمایزز استخوانکانتور تنش فون-3شکل 
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مایزز در شود بیشینه تنش فونمشاهده می3همانطور که در شکل
دهـد کـه بـا گزارشـات     سطح استخوان فک در نزدیکی گلوگاه رخ مـی 

همچنین از توزیـع تـنش نشـان    ). 17،16،2(باشد یمگذشته در تطابق 
توان نتیجه گرفت که بیشترین مقـدار نیـروي اعمـالی بـر     داده شده می

گردد که رزوه اول نیز بار هاي اولیه وارد میهاي دندانی به رزوهایمپلنت
رزوه سـوم بـه بعـد    . کندهاي دیگر تحمل میبیشتري را نسبت به رزوه

هـاي ابتـدایی بـه نمـایش     ي را نسبت بـه رزوه ترنرمتوزیع تنش بسیار 
تـرین منطقـه بـراي    باشد که بحرانیگذارد که بیانگر این مطلب میمی

هـاي اولیـه ایمپلنـت و سـطح     رزوهتحلیل و طراحـی ایمپلنـت دنـدانی    
.باشداستخوان در تماس با آن می

دو خاصیت زبري سطحی و تخلخل از پارامترهاي مهم و تأثیرگذار 
حضور تخلخل به دلیل اثر بر سطح . رودبر عملکرد پوشش به شمار می

ویژه در تماس با محیط بدن و همچنین برهمکنش فیزیکوشـیمیایی در  
).18(اي برخوردار است استخوان از اهمیت ویژه-مرز مشترك ایمپلنت

آپاتیـت  دهـد کـه پوشـش هیدروکسـی    تحقیقات گذشته نشان مـی 
آل براي ایمپلنت باید داراي تخلخل پایین، استحکام پیوستگی بالا، ایده

اتصال مناسب با زیرلایه، میزان بلورینگی و پایداري فـازي و شـیمیایی   
ي دیگري نیـز همچـون میـزان زبـري     پارامترها). 20،19(بالایی باشد 

سطحی پوشش و حضور فاز آمورف در سطح پوشش در کارایی پوشش 
آپاتیـت و نـوع   حائز اهمیت است که وابسته به روش تولید هیدروکسـی 

از سـوي دیگـر، پوشـش بـر روي     . باشددهی آن بر ایمپلنت میپوشش
هـا آنباشـند کـه از جملـه   هاي دندانی داراي مشکلاتی نیز میایمپلنت

آپاتیـت بـه زیرلایـه    توان به استحکام چسبندگی پایین هیدروکسییم
).21(ایمپلنـت اشـاره کـرد    -فلزي و ایجاد میکروترك در مرز پوشـش 

توان به عنوان یکی آپاتیت را نیز میتغییر ضخامت پوشش هیدروکسی
بیشـینه  4شـکل  . بیان کـرد ذکرشدهاز پارامترهاي تأثیرگذار بر عوامل 

میکـرون را  200تـا  0هـاي پوشـش از   مایزز براي ضـخامت نتنش فو
.دهدنمایش می

مشـخص اسـت پوشـش ایمپلنـت دنـدانی      4همانطور که از شکل 
مـایزز در اسـتخوان کورتیکـال و    باعث کاهش در بیشـینه تـنش فـون   

120تـا  60همچنـین ضـخامت در بـازه    . گـردد استخوان اسفنجی می
. دهـد تري را نمایش مییزز ملایممامیکرون تغییرات بیشینه تنش فون
مایزز برحسـب ضـخامت پوشـش در    پروفیل تغییرات بیشینه تنش فون

و همکـاران Jiangآمـده در گزارشـات   دسـت ه این مطالعه با پروفیل ب
. شتتطابق مناسبی دا) 16(

آپاتیـت  براساس نتایج بـا افـزایش ضـخامت پوشـش هیدروکسـی     
یابـد کـه کمتـرین مقـدار     مـی مایزز استخوان کاهش بیشینه تنش فون
هاي کورتیکال و اسفنجی در این مایزز براي استخوانبیشینه تنش فون

در ضـخامت پوشـش   MPa896/1و MPa27/36مطالعه به ترتیـب  
بـه ترتیـب بـراي    % 30و % 12دست آمد که کـاهش  ه میکرون ب200

از سـوي دیگـر در   . دهدهاي کورتیکال و اسفنجی را نشان میاستخوان
تري مشاهده شـد  مایزز ملایمتغییرات بیشینه تنش فون120تا 60زه با

رسـد کـه انتخـاب    دهـی بـه نظـر مـی    که با توجه به تکنولوژي پوشش
). 17،16(تر باشد ضخامت پوشش در این بازه بهتر و مناسب

استخوان اسفنجی) الف

استخوان کورتیکال) ب
ضخامت پوشش-مایززنه تنش فونمنحنی بیشی-4شکل 
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گیرينتیجه
هـاي دنـدانی بـا پوشـش     مقایسه ایمپلنت بدون پوشش و ایمپلنت

آپاتیـت  دهـد کـه پوشـش هیدروکسـی    آپاتیت نشـان مـی  هیدروکسی
. دهدپایداري ایمپلنت را افزایش و تنش در استخوان فک را کاهش می

ن اطـراف آن  تر ایمپلنت در استخوااین کاهش تنش باعث تثبیت سریع
. گـردد تر شدن زمان التیام و بهبود عملکرد ایمپلنت میو درنتیجه کوتاه

فعـالی و شـباهت   آپاتیـت بـه دلیـل زیسـت    علاوه بر این، هیدروکسـی 
هـا، تحریـک و رشـد    هـا و دنـدان  ساختاري با بخش معدنی اسـتخوان 

در . دهـد افـزایش مـی  اسـتخوان را -استخوان در سطح تماس ایمپلنت
آپاتیــت بــر تــوان اســتنباط کــرد کــه پوشــش هیدروکســیینتیجــه مــ

.هاي دندانی نقش مهمی در طراحی و کاربردهاي کلینیکی داردایمپلنت
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