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OZET

Iki farkls tip dental implantin hiyomekanik yonlerini
araghirmak  amaciyla 5 adel model  olugturulmugtur,
Modellerin Finite Element Method (FEM)'u e yapilan iki
boyutiu inceleme sonveunda, fibroossedz integrasyonunun
yansitldign  modellerde, periimplantiumun dogal  dig
cevresindeki periyodonsiyum benzeri bir yastik girevi
yaplifh ortava gikmugtir. Implantlana boyun bélgesinde
yiksek gerilme ytfilmalanniz  clmast bu  bélgenin
tasatiminm onemli oldugunu ottaya koymustur. Ossedz
integrasyonunun yansitdigi modellerde implant ¢evresinde
diger modellere gbre daha fazla gerilme vidimalarimun
olusmas: kemikte zararli etkilere yol agabilecefi olasilig
agisindan dikkate dedfer bulunmuogtur.

Dr.Dt.Nihat TUNCER*+#
Yiik.Mith Mehmet KARABAY**+%*

BIOMECHANICAL EVALUATION OF THE
TWO DIFFERENT TYPE DENTAL IMPLANTS
WITH FINITE ELEMENT METHOD (FEM)

SUMMARY

Five modeis were constructed and studied by FEM
to investigate biomechanical aspects of the two different
type dental implants. Periimplantium, in  constructed
models of the fibroosseous itegration showed cushion Lype
function similar to nalural periodontium. In all the implant
models, high tension accumulation around the neck of the
tmplant revealed need for proteciion in this region.

In the modeis of ossecintegration, more tension
accumaliton was observed than the fibroosseous and
control models.

In conclusion, we can assume that osseointegration
may cause bone damage.

Anahtar Kelimeler: Scnlu  elemanlar metodu, Key Waords: Finite clement Method, Dental
Dental implant. implanl. .
GIRIS ve GENEL BILGILER
Dis tmplantlarmda FEM  uygulanarak
Canli  dokularla, dental implantlar yapilan  biyomekanik gcaligmalar  oldukga
arasindaki biyolojik etkilesmeyi inceleven ¢ok smichdir. llk olarak 1973 wyihinda Tesk ve
sayida ¢alisma  olmasma  karsin  dental Widera,” 1974 yilinda Buch, Crose ve Bechtol?

tmplantlarm biyomekanik yonleri ile ilgili az

sayida calisma vardir.
Methad (FEM):

Finite Element Ingaat

miihendisliZi uygulamalarina voénelik  olarak
hazilanmmg, daha  sonra  bilgisayarfarm
yayginlasmas:  sonucu  kullamm  kolaylifi

saglanarak uygulama alanlari genisletilmis bir
metoddur. Ozellikle son yillarda biyvomekamik
alaninda da kullamilmaya baslanmistir. FEM'de
temel kavram, herhangi bir sistemi  basit
geometrik  sekifler  kullanarak  pargalara
ayirmakiacdir. Her bir parga, metodda eleman
olarak tammlantr ve elemanlar belli bir diizende
diger elemanlarla  birlegtirtlir.  Elemanlan
olusturan kenarlarin  kesigme vetlerine nokta
denir. FEM'de uygulanan kuvvet ve zorlamalarin
neden oldufu gerilmeler ve deformasyonlar,
matematiksel olarak tammianmus olan denk-
lemlerin bilgisavarla ¢bziimlenmesi sonucunda
hesaplanir. FEM sistemlerin iki boyutlu ¢dzii-
miinde kullamldigr gibi, iic boyutlu ¢bziimlerde
de kullamlabilir 2591340

1975 yilimda Privitzer, Widera ve Tesk!? 1988
yilmda Kitch, Matsushita, Yamaue, lkedo ve
Suetsugu, * 1978 yilinda Takahashi, Kitagami ve
Komori,'” 1983 'te Borchers ve Reichard,! 1989
vilinda ise Rieger, Fareed, Adams ve Tanguist ¢
degisik tipteki dental implantlarm farkh
plantanmalarda gisterdigt biyomekanik
ozellikleri incelemiglerdir.

Implantlar iizerine gelen kuvvetler, bu
kuvvetlerin ara yizeylere taginmast ve ara
ylizeylerin fizyolojik cevabi arasindaki kargilekii
iligkilerin anlagilmast arastirmaiarin en Gnemli
cdagmi olusturur. Implanttan alvecler kemide
iletilen yik dagiliminin kemigin fonksivonunu ve
hayatiyetini etkilevebilecegl ileri siiriilmiistiir.?
Dis implanti yapuninda Snemli olan diger bir
husus da kullamian materyallerin  elastisite
modiillerinin -~ uygun  olmasidir®  Dental
implantarda bivomekanik planlamanin uygun ve
ideal olmamasinin; hem implantta hem de destek
dokularda yiiksek basing yofunlufuna sebep

* Agiz, Dis. Cene Hast.ve Cerr.(Stomatolojiy Dernegi 2.Uluslararast Kongresinde Teblig edilmiglir, 1990, Anwadya.
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Lt

Ank.Univ.Dighek.Fak. ADiz, Dig, Cene Hastaliklan ve Cerrahisi Anabilirn Dah Aragtrmsa Goirevlisi.

##x% Ank [Iniv.Dighek Fak. Afiz, Dis, Cene Hastaliklari ve Cerrahisi Anabilim Dali Ogretim Uyesi.
*xk5 Ank Univ Dighek Fak. Afz. Dig, Cene Hastaliklar: ve Cerrahisi Arabilim Dali Dvretun Uyesi.
#xd%0nzi Univ.Mimarlik Mithendislik Fak.Ing.Miih.B5I. Aragtirma Gorevlist.



Atattirk Univ.Diy Hek Fak.Derg.
Cilt:6 Sayi:1 Sayfa: 1.8 1996

olabilecegi ve sonugta mekanik travma ile
hastada adr:, kemik rezorbsiyonu ve bagarisiz bir
tedavi ortaya gikabilecegi bildirilmisgtir.2

Bu bilgilerin 151§  altinda  implantin
-bagansim etkileyen materyalin  dzelligi, tipi,
uygulamig sekli gibi faktorlerin yaninda kuvvetin
kemige iletimi ve kemikteki kuvvet dagiliminmn
implantin saglif1 yoniinden son dersce Snemi:
oldugu  mubakkaktr. Bu  nedenie bun
calismamizda iki farkhh tip demtal implantm
hiyomekanik davramiglarimi karsrlagtirmal olarak
incelemeyi amagiadik.

MATERYAL VE METOD

Arastirmamiz Gazi Universitesi Mimarlik

Miihendislik Fakiiltesi Ingsaat Miihendisligi
Boliimii Bilgisayar laboratuvarinda
ger¢eklestirilmigtir. Caligmada "AMS."

titanyum mini blade impland ile titanyum disk
implantmm (*) ydnlerinin arastinimas: i¢in 5 adet
model clugturulmugiur, Modellerde kullamilan
diglerin boyutlari ve periyodonsiyumun kalimlhig
temel dis anatomisi ile ilgili kaynakian temin
edilmigtir.® [mplanttanin  boyutlart ise, Sl¢iim
laboratuvarinda  optik  okuyucularla  tespit
edilmigtir. Aynca kullamlan materyallerin
mekanik  ozeilikleri bu  konudaki  &nceki
caligmalardan %7 ve malzemelerin mekanik

ozelliklerini  veren temel kaynaktan ¢lde
ediimisgtir.?
Medellerde dogal diglerin

periyodonsiyumun kalmlig: servikalde 0.4 mm.
orta kisimda 0.2 min., apikalde 0.3 mm. olarak
alimmigtir, 7 Disk ve blade implanlann
cevresinde, dogal disteki perivodonsiyuma
benzer bir yvapimn {periimplantium) var oldugu
kabul edilerek, kalmlif: 04 mm. alihmagtir.
Biiylece fibroossetiz iniegrasyon 2 maodelde
yansitilmaya calistimistir. Ossedz integrasyonu
yansitmak icin de, blade ve disk implant
gevresinin tamamen kemik yapiyla gevrili oldufu
var sayllarak 2 model daha olugturulmugtur. Bu
gercevede olusturulan ve 2 boyutlu incelenen 5
modelin zellikleri asagida verilmigtir,

1 )Model A: Allt 1. premolar ve 2. molar
dojfal dis destek, 2. premolar ve l.molar dig
gbvde olacak sekilde olusturulmugtur. Bu
sistemin FEM ile ¢oziimii i¢in 307 noktadan ve
252 elemandan olusar bir model hazirlanmigtir
(Sekil 1). Bu model kondrol amaciyla
kullaniimuagtir.

(*) Ambitec: 18 quai belgia, P.O. on—Case Postole 196
CH- 1BOOVEVEY 1, Switzerland.

2
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2) Model B: 2.nolar yerine blade implant
ve ait 1.premolar destek, 2.premolar ve 1. molar
dis gévde olacak gekilde olugtumimugtur. Bu
modelde periimplantium var kabul edilmistir. Bu
mexlel 463 nokta, 400 eleman icermekredir (Sekil

3) Model BZ: Model B'den farkh olarak
blade implantin tamamen kemikle gevril: eldugu
bu modelde, 463 nokta, 400 eleman kullanilmistir
(Sekil 3).
- 4y Medel C: 2.molar dis destegi yerine disk
implant destek, 2.premelar ve 1.molar dig govde
olarak haztlanmigtir, Periimplantium var kabul
edilen bu model 293 nokta ve 238 elemandan
olusturutmustur (Sekil 4).
5) Model C 2: Model C'den farkl: olarak,

“disk implantin tamamen kemikle gevrili oldugu

bu modelde de yine 293 nokta ve 238 eleman
kullanilmgtir (Sekil 5).

Yukarnida aciklanan  biiin - modellerde
kuvvet, Z.premolarla I.molarin degim halinde
oldugu noktadan dikey olarak uygulanmigte
{119, nokta). Uwgulanan kuvvet &nceki
caligmalara paralel olarak 1 kg. alinmigur.”?
Modelleri olusturan malzemelerin homojen ve
isotropik (iic boyutta da mekanik dzellikleri
depismeven) oldugu varsayilarak ele alinan
mekanik Ozelliklert Tablo I'de verilmistir.
Modellerde kuvvet  uygyulandiktan  sonra
meydana gelen deformasyon ve gerilmeleri
rakamsal olarak kargilagurabilmek amaciyla her

bir modelde belli noktalar ve elemanlar
segilmigtir.
Tablo 1. Kutiptary Materyallarin Kekanit Challikte
Malerad Young Sabiti Poisson Oran™
(Elastishe Mo} ﬂ(mm?l
Imparit materyah (Tilamyum) 1SRG 0.32%
Kemik 20000 0.230
Pariimplantium 1,000 0450
Periyodonsiyum 1.003 Q450
Denlin 12000 300
Kdoru metal (s 7600.0 0440 .

"roung Sabiti; Birim Defoymasyonun ohugmasina neden olan garime
~Poisson Ovan Yisin uygulandid) yere gliee, yatay yindeki birim deformasyonun digey
yhrdeKi bifn deformagyona e,

Hazirlanan modelerdeki kuvvet

uygulanmast  sonucu  olusan  degisiklikleri
rakamsal olarak gérmek igin "SAP 80" bilgisayar

program:  kullanidmigtir.®  Analiz  senuglan
elemanlarda gerilme (birim alam etkileyen
kuvvet), noktalarda ise deformasyon

{verdegigtirme) cinsinden elde edilmistir.!’
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Sekil 3. Model B Z'de ! e alinan eleman ve noktalar.
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Sekil 4. Sekil C'de cle alinan eleman ve noktalat,
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Sekil 5. Model C 2'de ele alinan eleman ve noktalar.

BULGULAR

Hazirlanan modellerin FEM'le analizlerinin
sonucunda elde edilen gerilmeler model gizimleri
lizerinde gdsterilmigtir  (Sekii  6,7,8.9.10).
Modellerin  belli noktalardaki deformasyonlan
Tablo 2, gerilmeleri ise Tablo 3'de veriimistir.
Deformasyonlarda 0.000049 mm. ve daha az
olan dederler g&zbniine almmamigtirHer bir
model i¢in hazirlanan ve kivaslama imkam veren
¢izimler Sekil 11,12,13,14,15'e verilmistir.

Ban Almclact ety g

]

Jekil 6. Model A'da gerilmelerin yoguniaghifn bilgeler,
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Tatdo 2. Incelensn Nokialarda Deformasyon Defierieri (4 x 107 mm.)

incelenen Noktale: Model A Modcl B Model B2 Model C Model C2
1. Premolar Apcksi —2.3 —12.8 =107 —i12 —I118
1. Prcmolar Tuberkil Tepesi  —110 —14.5 —1z3. —1ia —138
2 Premctann 1. Mokarda '
Birdetigi Nokia ~HA 145 06 )55 —I19
Postesior Desiefin Kronunun
Diszad Tilberkill Tepesi —14 —48 +is —52 +05
Posterio: Destegin
Mesiyal Apelsi 13 - e 51—l
Towerior Desizdin
Datnd Apcksi =25 +0,05 +0.01 —4.8 0102
Tabto 3. incelencn Bolgelerde Gerilme Degerlori {l’-gﬂmmzj
(—Basme, + Cekme)
incelencn Balpckr Model A Model B Modcl B2 Mol C Modei C2
1. Premolar Kokdwiin Distal
Yerwam Oria Nokirs —0129 —0I78  —Did 01w —0140
1. Premadar Kroaunaon
Mezipo—Scrikali +0.165 +0.157 +0.042 #0162 a2l
1. Premolar Kronumun
Disto—Servikali —040T 0428 D352 0453 0393
Kuwvetin Uygulanig ’
Bolge —L12T 1232 =126 —1302 —1203
1. Premodar Apcksi —0J0l 0l AN =013 0
Xdprinin Oria Balgesi +1016 +1.166 +1.000 +1.269 1,109
Poslerior Destefin
Disto—Servikali HITZ +i454 42777 +0BRC +100
Pustorior Datcgin
Meztyo—Servikali —051p —2155 3688 —1732 21
Pntcrior Duategit
Meziyal Apelal —0M8  —DOI0  —ODd3 A646 00
Pmlﬁlk.}rDmlnEJ'n
Dietal Apckai a0 0012 00N 0657 00X
TARTISMA
Dis implantlariyla ilglili daha dnce

vapilmig olan biyomekanik ¢alismalann pek
¢opunda, modeller iist yapisiz olarak ele
alinmigtir.  *%15%  Bu calismada Takahashi,
Kitagami ve  Komori'™nin  caligmasmn
paralelinde olmakla birlikte ondan farkh olarak
modeller, doZal dis destegi yerine farkli dizayna
sahip blade implantm yamsira disk seklindeki
implanti da yerlestinip iizerine sabit parsiyel
protez planlanarak ele alinmigtir.

incelenen biitin bolgelerde en fazla
deplasman, C modelinde gozlenmigtir. Diskin
taban ve yiizey alaniun diger modellere oranla
daha az olmasi, disk yiizeyindeki siirtinme ve
tabandaki direnim destefinin diisik olmasina

KESKIN, TUNCER, GUVEN, KARABAY

neden olmaktadir. Boylece sistem, yiik
uygulamem  sonucu daha fazla deplasman
yapmaktadir(Sekil 14).

Osseéz  integrasyon  varsaymu  ile

olugturulan B2 ve C2 modellerinin, implantlann
kemik iginde kalan kisminda olusan deplasmanlar
ihmal edilebilecek miktardadir (Seldl 13,15).
implantlann gevreleyen kemik yapi, bilgede
deplasmaniarn olusurnunu simrlangtir,
Fibroossoz integrasyon varsaymyla olugturulan
B ve Cmodellerinin, implant bolgesinde olugan
deplasman miktarlan, periimplantiumun  bir
yastik gorevi yapugim gostermektedir. Bu sonug
Borchers ve Reichard!in anchor tipi Al,O, dig
implantimn ii¢ boyutiu FEM analizini yaparak
elde ettigi sonugla paralellik gdstermektedir.

Fibroosséz integrasyon varsayildign B ve C
modetlerinin - incelenen  bolgelerdeki  diigey
deformasyonlarin  tiimii, ossedz integrasycnun
varsayildit B2 ve C2 modellerinde olusan
miktarlardan daha az olarak gerceklegtirilmigtir.
Implantin etrafinda kemikten olugan cergeve,
sisternin diger bolgelerini etkileyecek bir sertlife
neden olmustur. Bu sertlik diisey deformasyonu
engellerken, kuvvetin neden oldugu zorlamalar,
ossetz integrasyonun varsayilldifi medellerde
digerlerine gore daha fazla yatay deformasyona
naden olmustur.

Inceledigimiz tim modellerde, kopril
govdesinin alveole bakan alt 3/4 kisminda, ¢ekme
gerilmeleri basing gerilmelerine gore daha
etkindir. Buna kargitk kuvvetin uyguladif
hitlgede etkili bir basing gerilmeleri gtizienmigtir
(Sekil 6.7.8.9,10). Tim modellerde posteriyor
destegin apikal bélgesine gidiidikge geriime
siddeti diismektedir. Bu bulgumuz, Takahashi,
Kitagami ve Komori 'nin elde ettifi sonuglarla
paralellik gostermektedir. Yine biitiin modellerde
posteriyor deste@in meziyal servikalinde basing,
distal = servikalinde ise ¢ekme gerilmeleri
olusmustur. Modellerin  sekli ve  kuvvetin
uygulama yerinin bu farkls gerilme tiplerinin
ghzlenmesine neden olmugtur (Tablo II).

Ossedz integrasyonun varsaylldifn B2 ve
2 modellerinde, blade ve disk implantn boyun
bolgesinde olugan gerilmelerin siddetleri, B ve C
modellerinde goriilen gerilmelere gore basingta 2,
gekme gerilmesinde ise 3-5 kat daha fazla
bulunmugtur (Table 1. Ciinkii yiiklenme, st
yapi tarafindan implanta aktanlerken, kemik
tarafmdan gevrelenerek bir anlamda fikse edilen
implantta fazla bir deplasman olmayinca,
zorlamalarin  sonucu gerilmelerin  yogunlastifi
blge boyun kismu olmugtur. Bu géziemimiz,
implanttann ~ boyun  bolgesinin  tasariminin
bnemini ortaya koymustur.

5
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Takahashi, Kitagami ve Komori, 7 2.
premolar dig ve 2. molar yerine blade implant
destefi lizerine koprii planlayarak yaptifi
galismada, dikey kuvvet uyguladify modellerde,
en fazia basing konsantrasyonlannin  koprii
givdesinde, implant boynunda ve premolar
destefin meziyal ve distalinde gbrdiigiini
belirtmigtir. Bizim tim modellerden elde
ettigimiz sonuglar genel anlamda Takahashi ve
arkadaglan "nin buldugu sonuglar ile benzerlik
gostermektedir. Yine ayni ¢alismada premolar
destegindeki basing konsantrasyonunun
posterivor destekten daha fazla oldufu, bupun
posteriyor  destegin yiizey genigliginin
premolardan daha fazla clmasindan
kaynaklandigy  bildirilmigtir. Rieger, Fareed,
Adams ve Tanquist ¥ kemik iizerine gelecek
basincin  dagiittlmasy  icin  implantn - miimkiin
oldugunca genig yizeyli olmast gerektigini,
ancak implant apeksi ile kret tepesinde kemik
rezorpsiyonuna neden olabilecek gok fazla basing
konsantrasyonunun  engellenmesi  gerektigin
bildirmiglerdir.Bizim ¢aligmamizda da Rieger ve
arkadaslar: '*'min sonuglarina benzer sekilde disk
implant gibi yiizeyi dar implantlarn daha fazla
basmg ve cekme gerilmelerine maruz kaldif,
bunun  yaminda yiizeyin genig ofan blade
implantlarin daha faz basmg ve ¢ekme gerilmele-
ring martuz kaldif tespit edilmistir.

Calismanuzda tiim modellerde anteriyor
destek ve koprii givdesindeki gerilme ve
deformasyon degerlerinde modeller arasmda
belirgin farkliliklar bulunmarmgtir. Buna kargilik
posteriyor destek ve bunun kronun bulundugu
bolglede modeller arasinda, deferler  biiyik
farkidiklar gostermigtir.

% Bamang gerileelert I Gewme gecziacient

Sekil 7. Model B'de perilimelerin yoBuntagugi bl geler.
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Masing gecileelexi H Gelme gerilmelerd

Q@

Sekil 8. Model B'de gerilmelerin yogunlastigi bdlgeler.

=3 noamng periinetect [ goome ertimeter:

Sekil 9. Maodel C'de gerilmelerin yogunlaghid bbigeler.

E Dasin; gerilmeleci []Im Gelme gerileelecl

Sekil 10, Model C 2'de gerilmelerin yogunlagt g bblgeler.
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TYUKLEXME [nCESe
= = — TUKLENHE SCRAS

Sekil 11. Madel Amin yik uygulandikian sonra gsterdigi
deformasyon

Sekil 12. Model B'nin yiik uygulandiktan sonra gdsterdigi
deformasyon

----- YUELCHHE QLLCS!
= = = URLIHUE SOURAE

Sekil 13, Model B2'nin yiik uygulandikian sonm gisterdiJi
deformasyon
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= = = TURLEWME SORRAR

Sekil 14. Model C'mn yiik uygulandiktan sonra gosterdi§i
deformasyon

Sekil 15. Model C 2'nin yilk uygulandiktan sonra gsterdigi
deformasyon

SONUC OLARAK

I. Ossebz integrasyonda  giizdniine
almmayan periimplantium, implant ile kemik
arasinda bir yastik girevi gOrmiistiir. Ancak bu
sonug mekaniksel bir sonug olup, biyolojik
verilerle birlikte deferlendirilmesinde  yarar
vardir,

2. Implantin bovun bdlglesinde, diger
bilgelere oranla yiksek gerilme yifimalart
olmaktadir, Bu sonug, implant tasaniminda boyun
kismina ayri bir dnemin verilmesi gerektifini
vurgulamaktadir,
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3. Olustwrvlan  modellerin kuvvet
uygulamasi sonucu meydana gelen deformasyon
miktan, kuvvetin uygelama nokiasina, implantin
sekline ve materyallerin fiziksel oOzelliklerine
baglidir.

4. Ossetz integrasyonun yansitildif
modellerde implantin  kemik tarafindan  bir
anlamda tespit edilmesi sonucu defermasyon
smilanmistir.  Bu  bdlgede,  fibroossetz
integrasyonun yansitiidifl modellere gore daha
fazia gerilme yifilmalarni gizlenmigti. Bu
gerilme yigilmalannin da implanta komsu kemik
iizerinde zamanla rezorbsiyon gibi istenmeyen
etkilerc yol acabilecefi dislincesini  akla
getirebilir.
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