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Absztakt. Napjainkban a leggyakrabban implantditum a fogdszatban jelenik meg, ez lehet a fog egy részének, pl.:
korona vagy a teljes fog pétidsa. Manapsdg szdmos gydrté kindl a legkiilénfélébb anyagokbdl és kialakitdssal késziilt
implantdtumokat. Ezeknek a pétldsoknak szigort eléirdsoknak kell megfelelniiik, azegyik legszigoriibb kdvetelmény
a feliileti érdességre vonatkozik. Mivel a megfelelé csont- implantdtum kapcsolat csak megfelelé feliileti érdesség
esetén kovetkezik be, {gy tobbféle médszerrel érik el a megfelelé értéket. T6bb kutatécsoport dltal elvégzett kisérletek
eredményeit dttekintve azt a kdvetkeztetést vontuk le, hogy a feliileti érdesség, az implantdtum régzité csavarjanak
alakja, menetének alakja és a menetemelkedés a kivdnt érdesség eléréséhez alkalmazott feliilet médosito kezelés
egyiittesen hatdrozza meg a beéplilés sikerét. Az osseointegrdcidhoz sziikséges dtlagos feliileti érdesség 1-100 um
kézotti érték esetén tekinthetd optimdlisnak. A kereskedelmi forgalomban kaphaté fogdszati protézisek feliileti
érdessége a legtobb esetben Ra 1-2 um, azonban ez a kiilbnbéz4é szemcsefiivdsi, savas maratdsi és polirozdsi
eljdrdsokkal mddosithatd a felhaszndldsi teriiletekhez igazitva. Az érdesség csékkentésének egyik elterjedt
technoldgidja a savas maratds, amely a fogdszati pétldsok anyagai (t6bbnyire titdn dtvizetek) esetén a legnagyobb
mértékben képes csokkenteni a feliileti érdességet, ezdltal a kivdnt tartomdnyba keriil az érdesség. A savas maratds
eredményét befolydsolja a sav koncentrdcidja, a savas fiirdé h6mérséklete és a savban eltoltétt id6. Fontos a feliilet
kezeléshez haszndlt sav, amely a leggyakrabban a kénsav, sésav, illetve hidrogén-fluorid (HF), valamint ezek
kombindciéi. A tanulmdnybdl kidertil, hogy optimdlis eredményt a HF esetén lehet elérni. A pétidsok manapsdg
nagyrészt additiv gydrtdssal késziilnek, igy biztosithaté a személyre szabott pdétlds, illetve a méretpontossdg miatt
kisebb az utdmunkdra forditott idd és kéltség, vagyis a feliiletkezeléssel a kivdnt feliileti érdesség és méret egyszerre
biztosithaté. Ezdltal egyre ujabb anyagokbdl késziilt protézisek keriilnek Kklinikai alkalmazdsba, igy a
feliiletkezelésnek minden anyag esetében alkalmazhaténak kell lennie. Erre optimdlis megoldds a szemcseszords és
savasmaratds kombindcidja. Ezen technoldgidval a feliileti érdesség minden anyag esetén az optimdlis 1-100 um
kézotti értéket éri el esetenként 1-2 um, de polirozdssal ez tovdbb csékkenthetd 1 um ald. A tanulmdny a feliileti
érdesség szerepét vizsgdlja, a feliileti érdességet csak egy bizonyos értékig érdemes csokkenteni, ez hozzdvetdlegesen

0,5 um, mivel a sima feliilet nem, vagy csak korldtozottan alkalmas az osseointegrdcié kialakuldsdra.

Kulcsszavak: implantdtum, fogdszat, feliileti érdesség, feliilet médositds
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Abstract. Nowadays, the most common type ofimplant in dentistry isa partial tooth replacement, such as a crown, or
a complete tooth replacement. Today, many manufacturers offer implants made of a wide variety of materials and
designs. These restorations must meet strict standards, one of the most stringent being surface roughness. Since
proper bone-to-implant contact only occurs with adequate surface roughness, several methods are used to achieve
the correct value. After reviewing the results of experiments carried out by several research groups, it is concluded
that the surface roughness, the shape of the implant fixation screw, the shape of the thread and the thread elevation
used to achieve the desired roughness together determine the success of the implantation. The average surface
roughness required for osseointegration is considered to be optimal for values between 1 and 100 um. In most cases,
the surface roughness of commercially available dental prostheses is Ra 1-2 um, but this can be modified by various
grinding, acid etching and polishing processes to suit the application. Acid etching is a common technique for
roughness reduction, which is the most effective in reducing surface roughness of dental restorative materials (mostly
titanium alloys), thus bringing the roughness within the desired range. The result of acid etching is influenced by the
concentration of acid, the temperature of the acid bath and the time spent in the acid. The acid used for the surface
treatment is important and is most commonly sulphuric acid, hydrochloric acid or hydrogen fluoride (HF) and
combinations of these. The study shows that the most optimal results are obtained with HF. Replacements are
nowadays largely made by additive manufacturing, which allows for customised replacements and, due to
dimensional accuracy, reduces the time and cost of post-processing, i.e. the surface treatment can be used to achieve
the desired surface roughness and size at the same time. As a result, newer materials are being used for clinical
prostheses and surface treatment should be applicable to all materials. The most optimal solution is a combination of
gritblasting and acid etching. With this technology, the surface roughness for all materials reaches the optimum value
of 1-100 um, sometimes 1-2 um, but can be further reduced below 1 um by polishing. The study investigates the role
of surface roughness, the surface roughness should only be reduced up to a certain value, approximately 0.5 um, as
smooth surfaces have limited or no potential for osseointegration.

Keywords: Implant, Dentistry, Surface Roughness, Surface Modification

1. Bevezetés

Napjainkban az egyik legdinamikusabban fejl6d6 kutatasi tertilet az additiv gyartas tertilete. Szamos
elénye koziil a legfontosabb, hogy tobbféle anyag esetén alkalmazhaté technoldgia, igy a munkadarabok
késziilhetnek fémporbol, mianyag szalbdl vagy hére keményedd miianyagbdl. Tovabba az additiv
gyartds masik nagy elénye a hagyomanyos megmunkalasi technolégidkhoz képest, a feliileti mindség,
illetve az egyedi gyartas lehet6sége. Az iparban mar elterjed6ben van a technoldgia az emlitett
szamtalan el6nye miatt. Mivel a legtobb anyag alkalmas az additiv technol6giadhoz, igy kovetkezik, hogy
egyre tobb alkatrész gyarthat6 a technolégiaval. Ezt felismerte az egészségiligy is, igy manapsag
szerveket, szOveteket vagy épp csontpdtlasokat képesek eldallitani. A fogaszati protézisek a
legelterjedtebb implantatum tipusok kozé tartoznak. Tobbféle potlasra lehetséges az AM (additiv
gyartas) technoldgia elterjedésével, ezért alkalmas a korona pétlasara vagy a teljes fog potlasara is. Mig
kezdetben csupan néhany tipus volt elérhetd, ez napjainkra jelentés mértékben béviilt, igy a potlas
teljesen személyre szabhat6 a paciens egészségi allapotanak és igényeinek megfelel6en. A protéziseket
leggyakrabban LPBF, EBM, SLA technolégiaval, vagy a hagyomanyos marassal allitjak el6 [28]. Szamos
lehet6ség kinalkozik az implantdtum beiiltetésére, azonban a legelfogadottabb mdédszer a csavaros
rogzités. Ez azt jelenti, hogy a paciens allkapcsaba mintegy becsavarozzak a betiltetni kivant potlast. A
megfelel6 csont- implantatum kapcsolat kialakitasahoz sziikséges az implantatum csonttal érintkezd
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felliletének megfelel6 feliileti érdessége, amelynek a kapcsolat kialakitdsaban fontos szerepe lesz. Az
emlitett implantatumok tobbnyire additiv gyartassal késziilnek, igy a kész termék elérésére sziikséges
feliilet utélagos megmunkalasa csokkenthetd. Erre a 1épésre manapsag szamos lehetdség kinalkozik a
jol bevalt szemcseszorastol a legmodernebb elektrokémiai technolégiakon at. A feliileti érdességet a
kiilonb6zé technolégidk kiillonbozé mértékben modositjdk, igy a felhaszndldshoz igazithaté az
utdomegmunkalas, ezzel is javitvaaz implantatum beépiilésének sikerét.

2. A fogaszati implantatumok

A feltileti érdesség értékét tobbek kozott Ra értékkel lehet jellemezni, ez az atlagos feltileti érdesség,
vagyis a profil pontjainak atlagos abszolut értéke a kozépvonaltdl szamitva [9]. Kiilonb6z6 additivan
gyartott feliiletek feliileti érdessége egymastol eltérd, igy a feliileti minGség fiigg a feliilet jellegétdl (a
réteges épités miatt 1épcsdk alakulnak ki), valamint a feliilet utokezelésétdl. A gyartasi és utdémunkalasi
technologidk soran legel6szor az alkalmazasi teriiletet, illetve a felhaszndldsra vonatkozo
kovetelményeket, esetleg szabvanyokatkell figyelembe venni. Ezen tényezdk figyelembevételével lehet
kivalasztani a legalkalmasabb gyartasi technoloégiat [6, 7, 10, 11, 13, 15, 16, 19]. Ahhoz, hogy az
implantatum és a csontszovet kozott megfeleld kapcsolat alakulhasson ki, tehat a potlando szerv vagy
szovetképes legyen bedgyazddni a csontszovetbe, a protézis feliileti érdességének idealis értékét 1-100
um kozotti Ra értéket kell elérnie. A jelenleg kereskedelmi forgalomban kaphat6é potlasok feliileti

érdessége 1-2 pm kozotti [9]. Az 1. dbra egy fogaszati implantdtumot mutat be.
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1. dbra: Fogdszati implantdtum az dllkapocscsontban [20]

A feliiletek osztalyozhatok a feliileti érdesség értéke alapjan, igy durva, finom és kozepesen érdes
feltiletek kiillonboztethet6k meg. A feliilet durva, ha Ra> 2 um, koézepes, ha 1 pum <Ra<2 pm és finom, ha

Ra<1 pm. A kézepesen érdes feliileti érdessége kozelitéleg Ra~1,5 pm [9].
3. Mdédszertan
A kutatds soran arra kerestiink valaszt, hogy milyen tényez6k befolyasoljak az implantatum-csont

kapcsolatot. Az osseointegraciot befolyasolja a protézis alakja, a csavaros rogzitéelemek esetén a
csavarmenet alakja és emelkedése, de a legf6bb befolyasold tényez6 a porusméret és a feliileti érdesség
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értéke. Afeliileti érdesség szamos modszerrel alakithato, igy atovabbi vizsgalatainkat a feliileti érdesség
modositasanak lehetdségeinek vizsgalataval folytattuk. A protézisek esetén a feliileti érdességre
hatassal van a gyartds technol6gidja, azonban a feliiletmo6dositds szempontjabdl ezt nem vettiik
figyelembe. Az egyes implantatumok esetén a leggyakoribb mddszer a szemcseszoras, a polirozas és a
savas maratas. A tanulmanyban ezen technikdk hatasait vizsgaljuk a kiilénb6z6 gyartmanyu
implantatumok feliileti érdességének tekintetében. A vizsgalatokat széleskorli irodalomkutatas el6zte
meg, ahol szamos irodalmat attekintettink mind a fogaszati implantatumok, mind pedig a
csontbeépiilés kovetelményeit tekintve. A csont- implantatum kapcsolat kialakulasa és befolyasold
tényez0linek feltdrasadra hozzavet6legesen 60 tanulmanyt vizsgaltunk, majd miutdn a mechanizmust
megértettiik, attértiink a fogaszati implantatumok vizsgalatara. A tanulmanyokat tovabb sziikitve az
implantatumok témakorben koriilbeliil 30 tanulmanyt vizsgaltunk, azonban ezek koziill nem
hasznaltunk fel minden irodalmat, mivel taldltunk ko6zottiik az eredményekben atfedést, tehat tobb
kutatécsoport egymastdl fiiggetleniil kapott hasonlé eredményeket, illetve olyan tanulmanyokkal is
taldlkoztunk, amelyek eredménye jelen tanulmany esetén nem relevans. Az eredményeket ezen
irodalmak ismeretében fogalmaztuk meg az Osszefoglalas fejezetben.

4. Eredmények

A fogészati implantatumoknak manapsag szamtalan tipusa elérhetd kereskedelmi forgalomban. Egyre
tobb gyarté kinal kiilonféle potlasokhoz elengedhetetlen alkatrészeket, melyek kialakitasa és feliileti
mindsége is eltérd. A paciens szamara legmegfelel6bb megoldast az egészségiigyi személyzet valasztja
ki alapos mérlegelés utan. A tanulmanyokat attekintve vontuk le a kovetkeztetéseket, miszerint a csont-
implantatum kapcsolat 1étrejottéhez szamos tényezé hatdssal van, igy befolyasolja az implantatum
porusossaganak mértéke és a pérusok mérete, alakja, az implantatum anyaga, az épités rétegvastagsaga,
illetve az egyik legmeghatarozobb tényezd a feliileti érdesség [1, 2, 3,4, 5, 6,7,10, 11,12, 13, 14, 15, 16,
17, 18, 20, 22, 23]. Az aldbbiakban néhany gyarté altal forgalmazott rogzit6 elem feliileti érdességét
tekintjik at, illetve a kiilonb6z6 utokezelések hatasat a feliileti érdesség valtozasara. Kiilonb6zd
gyartétol szarmazo impantatumokat vizsgalt Nicolas- Silvente és kutatocsoportja [9], melyeket az 1.
szamu tablazat foglal 6ssze, amelyeket egymastdl eltérd modszerekkel feltiletkezeltek, majd a kezelések
utan a feltileteket az alabbiak alapjan értékelték:

. Ra: szamtani atlagos érdesség

. Rq: négyzetes kozepes eltérés

. Rt: a profil teljes magassaga

. Rz: a profil legnagyobb magassaga.

A feltiletek kezelését altalaban csiszolassal vagy homokfuvassal kezdik, ez mar 6nmagaban csokkenti a
feltileti érdességet, mivel a gyartas soran visszamaradd meg nem olvadt vagy részben megolvadt és a
fellilethez tapadé részecskéket eltavolitja. Egyes nem orvosi alkalmazasokra szant alkatrészek esetében
ez a kezelés is elegendd lehet. EztkovetSen az egyes feliileteketkiilonféle kezeléseknek vetették ala, pl.:
savas maratas, kiilonleges bevonatok, elektropolirozas, stb... Akiilonboz6 kezelések hatasara Ra értéke
0,79 és 2,89 pm kozottalakult [9].
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Az implantatumok feliileti érdességeinek értékét mutatja be az 1. szamu tablazat a feliiletkezeléseket
kovetden. A 2. abra a kiilonboz6 feliileti érdesség értékeket szemlélteti, melyek az Analizis fejezetben
részletesen kifejtésre keriilnek. Az 1. és 2. tdblazatban emlitett implantatumok gyartasi technoldgiaja
nem ismert, azonban ennek ismerete a fellileti érdességek dsszehasonlitdsdhoz nem lényeges.

Implantdtum | Kezelés modja Ra Rq Rt Rz Feliileti
neve [um] [um] [pm] [pum] érdesség
mindsége
1 Straumann® | SLA®  feliilettel (nagy | 2,49 3,16 22,86 | 25,49 | magas
szemcseméretii csiszolassal érdesség
készilt, homokfuvassal,
majd savas maratassal
2 Microdent® Abraziv kezelési mod 1,07 1,37 15,01 | 28,09 | kozepes
érdesség
3 Astra Tech® | OsseoSpeed® feliilettel, | 1,97 2,51 24,71 | 35,05 | kozepes
amelyet titdniumbol késziilt érdesség
magas nyomason végzett
homokfuvassal, majd
fluorid nanoszerkezet(
kezelés
4 Avinent® Biomimetic® feliilettel, | 2,39 3,07 27,58 | 35,95 [ magas
homokfuvassal magas érdesség
nyomdason kezelve, majd
kalcium és foszfor
adagolassal
5 Biomet 3i® Osseotite® feliilettel, dupla | 0,79 0,99 17,07 | 29,74 | minimalis
savas marassal érdesség
6 Klockner® Vega® feliilettel, amelyet 3,74 29,32 | 34,52 | magas
aluminium-oxid 2,89 érdesség
részecskékkel kezelve, majd
termokémiai kezelést
7 Mozograu- RBM TC® felilettel, | 1,31 1,73 36,71 | 59,30 | kozepes
Ticare® homokfuvassal kezelt, érdesség
kettds savas maratassal
8 Nobel TiUnite® feliilet | 1,10 1,50 | 24,21 | 32,12 | kozepes
Biocare® hozzaadasaval érdesség
9 Galimplant® | Nanoblast® felilettel, | 1,45 1,94 104,9 | 16,38 | kozepes
abrazivan kezelt 8 érdesség
nagynyomasu
homokftivassal, majd
harmas savas maratassal

1. Tabldzat: A kiilénb6zd tipusu implantdtumok feliileti kezelése és kezelés hatdsdra kialakult feliileti érdesség
értékei [9]
El Hassain és tarsai [21] az aldbbi gyartoktol szarmazé rogzité elemek feliileti érdességeit vizsgalta az

egyes feliilletkezelések utdn. Az egyes gyartékat betlijelzésekkel lattdk el, melyek a kovetkezd
Osszetételd rogzitd elemeket takarjak.

A: Global D
B: Sweden & Martina
C: Globalwin
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D: Straumann

Az implatatumok f6 méretei, illetve az egyes implantatumok 0sszetétele a 2. Tablazatban lathato.

Implantatum Osszetétel Feltiletkezelés Implantatum Implantatum
betlijele modja rogzitéelem rogzitéelem
hossza [um] atméroje [um]

A CP Ti Homokszoras + 8,5 4.5

dupla maratas
B Ti6Al4V Homokszoras + 8,5 3,8

maratas
C Ti6Al4V Homokszoras + 11,5 3,75

maratas
D Ti-Zr 6tvozet Homokszoras + 12 3,3

maratas

2. Tabldzat: A régzitd elemek Osszetétele és méretei [21]

Lathato, hogy minden rogzit6 elem utélagos feliiletkezelését azonos mddon végezték el, homokszorassal
és savas maratassal, azonban a feliileti érdesség mégis eltérd. Ennek oka a rogzitd elemek anyaga, mint
a 2. Tablazatban lathato, a vizsgalatot tiszta titan, illetve 6tvozetei esetén is elvégezték [21]. Novaes és
munkatarsai [24] 4 eltér§ gyartotdl szarmazdé implantitumot vizsgaltak SEM-felvételek és

fényinterferométer segitségével. A vizsgalathoz minden gyarté termékébdl 3-3 darabot hasznaltak fel.
A 4 gyartd cég a kovetkezo:

e Brazilia Biomet 3i (Sdo Paulo, SP, Brazilia)

e Neodent (Curitiba, PR, Brazilia)

o Titaniumfix (Sdo José dos Campos, SP, Brazilia)
e Koreai Oneplant Company (Szoul, Korea)

A kisérlet részeként a fogaszati implantatumok feliileti érdességét 3 tartomanyba soroltak: mm, pm és
nm skalan valtoznak az értékek. A feliileti érdesség a mikrométer skalan beliil valtozik. A feliileti
érdesség méréseket minden minta esetén a feliilet 3 kiilonb6z6 pontjan végezték el. Az elsé mérések
magassaga atlagosan 80 pm- 100 pm kozott valtozott.

Sa afeliiletre vonatkoztatott feliileti érdesség, vagyis a referencia siktél valé atlagos eltérés a feliileten.

A feliileti érdességeket a mérés soran 4 kategoriaba soroltak:

e sima (Sa<0,5 pm)

e minimalisan érdes (Sa 0,5-1,0 um kozott)

o kozepesen érdes (Sa 1,0-2,0 um kozott)

e durva (Sa>2,0 um) [24]

A kapott eredményeket az Analizis fejezetben részletesen is kifejtjiik.

F.M. de Souza Soarez és munkatarsai Ti6Al4V fogaszati implantatumok feliileti érdességét vizsgaltak
kiillonbozo felliletkezeléseket kovetGen. A kezelésekre az érdesség és ezzel a beépiilési feltételek javitasa

miatt van sziikség, mivel az additiv gyartas 6nmagaban nem biztositja a sziikséges feliileti érdességet. A
protéziseket SLM és hagyomanyos technolégiaval (tobbnyire maras) allitottak eld.
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A kezeléseket tekintve vizsgaltdk a mart, a kezeletlen és a savas maratds hatasat. A savas maratast
hidrogén-fluorid (HF) és kénsav- s6sav elegyében is vizsgaltak, HF esetén 10, 20, illetve 30 perces, a
kénsav-s6sav oldatban 30 perces kezelési id6 hatasat vizsgaltak [29].
C. F. Ramel és kutatdcsoportjaa kisérlethez 42 implantatumot hasznalt fel, amelyek 4,8 mm atméroével
és 10 mm hosszusaggal rendelkeznek. A feliiletet tekintve a kontroll minta esetén a nyaki rész a gyarto
altal polirozott (pozitiv kontroll), illetve kezeletlen, dupla homokfuvott és savmaratott (SLA) feliilet a
negativ kontroll.
A vizsgalathoz 4 kiillonb6z6 tipusu polirozdt alkalmaztak:

e 2kiilonb6z6 alakd gyémant, eltéré szemcsemérettel és sebességgel

e aluminium-oxid

e abraziv impregnalt szilikon polirozék

A vizsgilatot az eszkozok kiilonféle kombinaciojaként végezték el, amely roviditések az alabbi
vizsgalatokat jelentik:

BG = Gyémant polirozék, Brownie és Greenie polirozok

AS = Gyémant polirozok 106-, 40- és 15-pm szemcseméret, Arkansas ko

SD = Gyémant polirozok 106-, 40- és 4-um szemcseméret

SDG = Gyémant polirozék 106-, 40- és 4-pm szemcseméret, Greenie polirozo
CD = Gyémant polirozék 106-, 40-, 15-, 8- és 4-um szemcseméret

CDG = Teljes sorrend Greenie polirozéval

A kisérlet soran Ra értékét vizsgaltak a kiilonbozd feliillet médositasokat kovetden [30].
5. Analizis

Az 1. Tablazatban ismertetett gyartok implantatumai esetén a feliiletkezelések hatasait szemlélteti a 2.
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2. dbra: Az implantdtumok feliileti érdessége a feliilet kezelések utdn [sajdt dbra]
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A 2. dbrabdl lathat6, hogy Ra érték az alkalmasan megvalasztott utémunkaldsok hatisara alacsony
értéket vesz fel, ez a csontbeépiilés szempontjabdl igen elényds, mivel a sikeres beiiltetésnek egy
bizonyostartomanyba (1-100 pum) kell esnie az implantaci6 sikeréhez. Ehhez hozzavetblegesen 1-2 um
Ra értéket kell elérni, ez alapjan kijelenthetjlik, hogy a széras és savas maratas megfelel6 utokezelés az
additivan gyartott alkatrészek esetében. Egyes esetekben kiilonleges bevonatokat is alkalmaztak a
fellileteken, mint pl.: Nanoblast®, TiUnite®, Osseotite®, stb... A feliiletkezelés hatasara a feliileti
érdesség (Ra) értéke 0,79 és 2,89 um kozott alakult, a kereskedelmi forgalomban kaphat6 fogaszati
implantatumok feliileti érdessége Ra = 1-2 um. Ez az érdességi tartomany optimalis a csontképzédés
szempontjabol. Az idedlisnak tartott érdességi tartomanyt (Ra = 1-2 pm) 5 minta érte el. Tovabbi 3
protézis feliileti érdessége 2 pm felett alakult, ebbdl kett§ homokszodrassal kezelt feliilet volt. Két darab
elérte az idedlis Ra értéket (~1,5 um), ezek a Ticare® és a Galimplant®, ezek a feliiletek homokftivassal,
majd kétszeres, illetve haromszoros savas maratassal kezeltek. A homokfuvas és az azt kévet6 savas
maratis kombinacidja széles korben alkalmazott technoldgia. Hatdsdra a nagy feliileti érdességek
kisimulnak, azonban a savas maratassal a fellileten nano mérettartomanyba esd, nem kivanatos tiregek
is keletkezhetnek. Ez a hatas abbdl kovetkezik, hogy az 6tvozetben 1évé 6sszetevék maratdsa nem
azonos id6 alatt kovetkezik be. Igy a kisérlet alapjan a 2. abrabél lathat6, hogy a legkisebb feliileti
érdességet (Ra=0,79) a Biomet® érte el. A tanulmanyon keresztiil lathatd, hogy jelenleg tobb tipusu és
gyartmanyu fogimplantatum elérhet6, azonban ezek feliilleti mindsége a kiilonb6z6 utdkezelési
eljarasok hatasara jelent6sen megvaltozhat. Ez el6nyo6s lehet a csontbeépiilés szempontjabdl, hiszen a
teljes potlas személyre szabhat6 a paciens igényeinek, illetve egészségi allapotanak megfelel6en. Az
implantatum feliileti topografidja jelent6s mértékben hozzajarul az osseointegracios folyamatok
kialakuldshoz. Az alkalmazas altal megkivant feliileti min6ség elérhet6 tovabbi utdkezelésekkel, pl.:
szemcseszoras, elektropolirozas, stb,... Az eredményekbdl kitlinik a 2. szamu rogzitd elem, amely esetén
nem alkalmaztak a feliileten bevonatokat, Ra és Rq értéke is igen alacsony a bevonattal rendelkezé
implantatumok ezen adataihoz képest. A kisérletben tobb érdességi profilt is vizsgaltak [9], melyek
kozil a szamunkra 1ényeges feliileti érdesség adat az Ra, amely minden esetben a kivant tartomanyba
esik.

Jelenleg szamos tipust taldlunk a fogaszati implantatumok teriiletén, melyek jellemz6en additiv
gyartassal késziilnek, igy a fogpotlas teljesen személyre szabhatd és a gyartdsi paraméterek idedlis
megvalasztasaval kevesebb utdémunka sziikséges a kivant felilleti mindség elérésére. Jelenleg
kereskedelmi forgalomban lév4 implantatumok feliileti érdessége 1-2 pm ko6zotti. A titdn plazma szoéras
(TPS) kivaléan alkalmas az alacsony csontsliriiség esetén, mivel a TPS a feliileti érdességet a kiindulé
érték kozel hatszorosara novelheti. Napjainkban a legtobb kereskedelmi forgalomban 1évé protézis
feliiletét savas maratadssal kezelik, ez az eljaras a feliileti topografidt modositja. A szemcseszorast
kovetSen a savmaratast rendszerint hidrogén-fluorid, salétromsav és kénsav kiilonboz6 6sszetételd
koncentracidja, illetve a maratasi idé. A legfontosabb tényezd az id§, mivel a tdlmaratott részek
mechanikai tulajdonsagai romlanak. Ennek kikiisz6bolésére alkalmas az RBM (Resorbable Blast Media)
eljaras, melynek soran a polirozast savak nélkiil, felszivodé biokeramia részecskékkel végzik; A
fogaszati implantatumok feliileti topografia modositdsanak célja minden esetben a csontintegracio
idejének csokkentése, ezzel a gydgyulasi id6szak leroviditése [8]. Az utdkezelés jelentdsen befolyasolja
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a feliileti érdességet, ezt mas implantatumok esetében is vizsgaltdk. A 3. abran kiilonbo6zd
implantatumok feliiletének SEM felvételei lathatok 1500x nagyitasban kiilonféle utokezelések utan.

3. dbra: Implantdtumok feliiletének SEM felvétele kiilinbézd feliiletkezelések hatdsdra [8]

Altalanosan igaz, hogy az implantatumok feliileti érdességét befolyasolja a megmunkalas tipusa, és a
megmunkalas eszkoze, illetve a miivelet paraméterei, igy a feliileti érdesség esztergalas utan altaldban
Ra 0,4-0,8 um. Az orvosi implantdtumok esetén el6irhatnak ennél kisebb feliileti érdességet, ezt
felliletmoddosito eljarasokkal lehet elérni. Fogaszati implantatumok esetén kereskedelmi forgalomban
1-2 pm a feliileti érdesség értéke. A feliiletmddositds napjainkban szamos modszerrel hozhaté létre,
ennek egyik lehet6sége a plazmaszoéras, mellyel a feliileti érdesség értéke nagyobb, mint 2 pm, ez
megnoveli a felilletet, ami elényds az alacsonyabb csontslirliséggel rendelkezé teriileteken, pl.
alapanyag por szemcseméretétdl, a gyartas technol6giajatol, illetve mas tényezbktol is. A fajlagos feliilet
novekedése a feliileti érdesség eredményeként jon létre, mely novekedés elénydsen befolyasolja az
osseointegraciot, vagyis a csont és az implantatumok kozotti kapcsolatot. Az ilyen Osszekottetés
létrejottéhez 50 mikrométernél nagyobb teriiletekre van sziikség. Leggyakrabban a feliiletet savas
maratasnak és szemcseszorasnak / savas maratdsnak teszik ki, ezzel a feliileti érdesség eltér6
mértékben valtoztathat6. A 3. dbran savas maratas utani feliilet (a), illetve szemcseszoras / savas
maratassal 1étrehozott feliiletek (b, c, d, e, g) lathatok. Szemcseszoras esetén a feliiletet szilicium- dioxid,
titan-dioxid vagy éppen biokeramia (RBM-eljaras) szemcsékkel fujjak néhany bar nyomason. A
szemcseszOras utan altalaban savas maratds kovetkezik, ez lehet egyszeres, vagy akar tobb oblités is
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kovetheti egymast. A maratast altaldban hidrogén-fluorid-, salétroms, kénsavas vagy ezen mardszerek
korilmények kozott alkalmazhaté technoldgia. A maratas érzékeny a behatas idejére, mivel tilmaratas
felléphet, ez pedig csokkenti a feliileti topografiat, a mechanikai tulajdonsagokat, illetve ebbdl ad6ddan
karos hatdssal van az osseointegraciora. A kezelések utdn fontos mind a szemcsék, mind pedig a
savmaradvanyok megfelel6 eltavolitasa, mivel befolyasolhatja a beépiilést. Kettds savmaratasi és
szemcseszOras/savmaratasi eljaras esetén kiilonbozé feliiletek jonnek l1étre, eltérd feliileti érdességgel.
A kezelések hatasara Ra értéke 0,5 és 2 um kozé esik, amely a beiiltetés utdn megfelel6 mértéki csont-
implantatum kapcsolat létrejottét eredményezheti. A szemcseszdras/savmaratds technoldgiat
tovabbfejlesztve a maratast olyan anyagokkal végzik el, amelyek a feliileten fluoridot képeznek. Titan-
dioxid feliileten a fluor réteg megjelenése el6nyos az implantacié korai szakaszaban, mivel a feliileti
topografiat és a kémiai osszetételt is kedvez6en médositja, ezaltal javitja a kapcsolatot a protézis és a
csont kozott-a betiltetés korai szakaszaban. Egy ilyen kezeléssel 1étrehozott feliiletet mutat be a 'h’ kép.
Az ’f kép a Straumann tipus SLActive bevonataval kezelt feliiletet mutat be. Az el6dje az SLA volt, egy
homokfuvott/savmaratott feliilet, ehhez képest az SLActive implantatumokat s6oldatba meritik, igy a
fémek feliilete hidrofil allapotuva valik, ami el8segiti a hidrataciot. A b’ kép az SLA feliiletet mutatja be.
Az 'f" képpel 6sszehasonlitva lathato, hogy a két feliilet topografidja kozel azonos. A feliiletek fizikai és
kémiai elemzése kimutatta, hogy a hidratalt feliilet ellenére az oxidréteg vastagsaga kozel azonosa titan
otvozetekével. A fellilet nagyfoki nedvesség megkotést eredményez, ami a testfolyadékok és a protézis
felliletei kozoOtti kolcsonhatast elésegiti. Kisérletek alapjan Schwartz és tarsa, illetve Buser és
munkatarsai azt talaltak, hogy az SLActive feliilet el 6segitette a sebgydgyulast. Az 'i’ képen elektrokémiai
anodizalas eredménye lathato. Afeliilet topografiajat és kémiai jellemz6it is megvaltoztatjaa mddositas.
A kezelést nagy aramerdsség mellett, pontosan beallitott kémiai 6sszetétell erds savakban végzik. A
kezelés hatasara a titan-oxid réteg képz6dé és oldddo rétegei kozotti kolcsonhatas hatasara pordzus
mikrostruktura keletkezik. A porozitas novelia betiltetés sikerét [8].

Egyes additivan gyartott titdn alapt implantatumok esetében a hidrogén-fluorid savas maratds utan a
feliileten 1,5- 2 pm atmérdjl lyukak maradnak vissza, illetve a TPS technolégiaval 40 pm - 240 pm
kozotti feliileti érdesség érhet6 el. A mérsékelt érdességili implantatumbol nagyobb mennyiségi titan
oldédhat ki, mint a sima feliiletbdl, igy vizsgalat targyat képezte, hogy okoz- e szovédményt, pl.:
gyulladast [21]. Vizsgalat keretein beliill meghataroztak a kereskedelmi forgalomban kaphaté titan
otvozetek feliileti morfolégiajat és kémiai 0Osszetételét. Ezzel megbecsiilheté a Kkiilonb6z6
implantatumok kopasa és az emiatt felszabadul6 részecskék megjelenése. A vizsgalt implantatumok
alakja tronko- konikus, de kiilonboz6 gyartétol szarmazik, amint ez a 4. abran [7] és 5. dbran lathat6
[21]. A 4. és 5. abran bemutatott rogzitécsavarok kialakitdsanak fontos szerepe van a beliltetést
kovetden az implantatum stabilitasanak az allkapocsban, ezzel elésegitve a beépiilés, majd a gydgyulas
folyamatat., A 4. és 5. dbran lathaté rogzit6écsavarok esetén a gyartas technol6gidja nem ismert.
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Table 2 Several different types of implant designs and surface characteristics

IM2®

Branemark® Brinemark® Mk || Brdnemark® Mk 1l Brdnemark® Mk 11l Brdnemark® Mk IV Branemark® Mk IV Ankylos Plus® Astra® Astra®
Standard (Nobel Biocare, (Nobel Biocare, (Nobel Biocare, (Nobel Biocare, [Nobel Biocare, [Dentsply- Germany) | (Astra Tech, Sweden) | (Astra Tech, Sweden) | [Friedrichsfeld,
(Nobel Biocare, Sweden) Sweden) Sweden) Sweden) Sweden) Germany)
Sweden) Grit-blasted and TiO,-blast titanium | Ti0,-blast titanium
Turned titanium TiUnite oxidised Turned titanium Tinite oxidised etched titanium TPS titanium
Turned titanium Turned titanium titanium titanium
NobelActive® NobieReplace® Nobel Speedy NobelReplace® Implantium® SLA Straumann® BL Straumann® TL Straumann® TL MegaGen EZ Plus
(Nobel Biocare, Select Groovy (Dentium, Korea) (Straumann, (Straumann, {Straumann, (MegaGen, South
Sweden) (Nobel O'IOWQ. slNobel 'lbun (Nobel Biocare, Switzerland) Switzerland) Switzerland) Korea)
TiUnite oxidised TiUnite oxidised TiUnite oxidised Tinite oxidised Titanium SlActive titanium SLA/ SlActive Roxolid StActive Titanium
titanium titanium titanium titanium
i Sl
| f

-

-

2

2
SPI® Element Neoss Seven Southern® Southern® (Southern | Straumann® PURE, | CeraRoot® 11 ICE SwissPlus® WINSIX® implant WINSIX® implant
(Thommen Medical, | (Neoss, UK) (Sweden & Martina, | (Southern Implants, | Implants, South W (Oral lceberg, Spain) | (Zimmer, USA) (Winsix, UK) (Winsix, UK)
Switzerland) Itaty) South Africa) Aftica) (Straumann,

Switzerland)
Sand-blasted acid-
etched titanium Sand-blasted, TPS titanium Sand-blasted Sand-blasted Acid-etched ceramic | Acid-etched Sand-blasted acid- Sand-blasted acid- Sand-blasted acid-
acid-etched titanium titanium zZirconium etched titanium etched titanium etched titanium

4. dbra: A fogdszati implantdtumok régzitd elemének kiilonb6zd tipusai [7]
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F A"' B

5 mm 5 mm

5. dbra: Kiilénbézd gydrték fogdszati implantdtumainak régzits elemei [21]

Abetiijelekkel jelolt rogzité elemek Osszetételét kordbban a 2. tablazatban mar ismertettiik. A, B, C ésD

rogzitéelemek homokfuivassal és metszett feliiletkezeléssel, az A jell homokfuvott és dupla maratott

felliletkezeléssel késziiltek. Az érdességi profil kiértékelése az [SO 4287 szabvany szerint tortént:

atlagos aritmetikai magassag (Ra)
maximalis csucs-volgy tavolsag (Rz)
maximalis csiucsmagassag (Rp)
maximalis volgymélység (Rv)

profil ferdeség (Rsk)

profil kurtézis (Rku)

A menetosztas A, B és C jell rogzitéelem esetén 1 mm, D jeld esetén 0,8 mm, valamint a

menetgeometridk is eltérnek: C és D jel(i esetén haromszogletes, B esetén négyszogletes, A esetén dupla

négyzet és egyszer(i trapéz. A legkisebb érdességi értéke a B jelli implantatumnak volt, ezzel szemben a

legmagasabb értékei a D jellinek voltak. A, B és D jelii értékeket a 6. dbra mutatja be [21].
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6. dbra: B és D jelil régzit6 elemek feliileti érdességei [sajdt dbra]
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Az A és C jelzésli implantatumok ko6zott szamottevd eltérés nem mutatkozik. A 7. dbra bemutatja a
rogzitd elemek feliiletét (A-D), illetve lathato a feliiletkezelések hatasara a kivalas is (E).

S0 pm

50 um

7. dbra: A feliilet kezelések hatdsa a régzité elemek esetén (A-D), kivdlds a feliilet kezelés hatdsdra (E) [21]

Az beiiltetett protézis kopasa Osszefiiggésbe hozhaté a csont- implantatum illeszkedéssel. Az A jeli
minta kopdasallésdga alacsony, B és C esetén jobbak a mechanikai tulajdonsagok, igy kevésbé
deformalodik a behelyezés soran. Az implantatum feliilete a csavarmenet d6lésszogével novekszik, az
optimalis menetemelkedés értéke 0,8 mm (D jelzésii). C és D esetében a menet négyzet alaky, ez kopas
szempontjabol kevésbé el6nyds, mivel nagyobb az érintkezési feliilet, igy a kopas hamarabb kezd6dhet
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meg ezaltal a részecskék felszabadulasa is az eszkdzbdl. A tanulmanybdl az alabbi kisérleti eredmények
vonhatokle:

e szamos befolyasolo6 tényezd alakitja az implantatum behelyezésének sikerességét

o a feliileti kopas és a fém mikrorészecskék felszabaduldsa a gyartds pontossagatol
nagymértékben fligg [21]

A 8. abra 4 gyarto6 altal forgalmazottimplantatum feltileti érdességét mutatja be. Szemcseszdras és savas
maratas utan a kovetkez6 feliileti érdesség értékek (Sa) adddtak [24]:

1,2
1,01
1 0,9
g 0,8
& 0,67
g
E 0,6 0,53
B
E 0,4
()
-
0,2
0
OnePlant Titaniumfix Neodent Biomer 3i
Bonelike

8. dbra: A kiilonbozé gydrtok dltal forgalmazott implantdtumok feliileti érdessége [sajdt dbra]

A Oneplant esetén 1,01 pm, a Titaniumfix esetén 0,90 pm, a Neodent esetén 0,67 pum és a Biomet 3i
Bonelike: 0,53 pm adddott a feliileti érdességre a homokszdéras és savas maratast kovetden. A
vizsgalathoz a felsorolt gyartoktol szereztek be 3-3 vizsgalati darabot [24].

Az osseointegracid a csont és implantatum kozotti érintkezésnek tekinthet6. A feliiletkezelés a feliileti
tulajdonsagok javitasara iranyul. Legfébb célja a feliileti érdesség kedvezd iranyba valé mddositasa,
mellyel gyorsabb regeneraci6 és jobb beépiilés érhet6 el. Igy az érintett testrész hamarabb terhelhets.
Az implantatum morfolégidja befolyasolja a csont anyagcseréjét, tehat a nagyobb feliileti érdesség
eldsegiti a sejtnovekedést és fokozza a mineralizaciét. Az implantatum feliilete sima vagy érdes lehet.
Szakirodalmak alapjan a titan feliileti érdessége a megfelel6 csontnovekedés tekintetében 1-2 pm
tartomanyban kedvez6 a fogaszati implantdtumok tekintetében. A titdn implantatumok érdessége
hatassal van a csontbeéplilés sebességére és acsontszovet képzddésének mennyiségére ahatarfeliileten
képz6dott csontszovetet figyelembe véve. Savas maratas esetén a leggyakrabban alkalmazott mard
szerek hidrogén-fluorid, salétromsav, kénsav és ezek kombinacidi. Feliiletek vizsgalatakor azt talaltak,
hogy a feliileti érdesség 2,75 um és szabalytalan mikropérusok jelennek meg a feliileten, amelyek
atméroje kozelitbleg 3-5 um, a pérusok mélysége pedig 2-3 pm mélységii. A mikropoérusokon beliil is
megfigyeltek ennél kisebb atmér6jli és mélységli pérusokat is [24]. Az implantatumok beépiilésének
feltétele a csont és a protézis kozotti kontaktus kialakulasa. Az implantatum feliileti érdessége
befolyasolja a kotés létesitést és az 0sszekottetés szilardsagat. Az idedlis feliileti érdesség értéke: 1 és
1,5 um kozott biztositja az optimalis felliletet a csontintegracié biztositasahoz [25]. Fogaszati potlasok
esetén a legtobb esetben Ra és Sa értéket tekintik mérvadonak. Ra a feliileti érdesség értéke

25



International Journal of Engineering and Management Sciences (IJEMS) Vol. 10. (2025). No. 1.
DOI: 10.21791/1JEMS.2025.02

kétdimenzidban, illetve hdromdimenziéban Sa. Ra, és Sa a szdmtani atlag, az Ra a vizsgalandé feliilet
profiljan adott hosszon egyenl6 id6kozonként mért csicsok és mélyedések eldjel fliggetlen szamtani
kozepe, Sa az Ra 3D-s kiterjesztése [9, 24]. Kisérletek szerint a feliileti érdesség novekedésével a csont
és implantatum kozotti kapcsolat értéke novekszik. Fogaszati implantatumokat tekintve a titan 6tvozet
alegmegfelel6bb valasztas. A feliileti érdesség fontos tényezd az implantdtum beépiilés sikerességének
tekintetében, azonban a csiszolassal kialakitott feliileti érdesség rontja a szilardsagot. A feliileti
érdességet tobbféleképpen lehet mddositani, illetve a kiilonb6z6 feliiletmo6dosito technolégidk eltérd
mértékii feliileti érdességet hoznaklétre. A homokfuvas enyhén érdes feliiletet eredményez (Ra <1 pum),
a mérsékelten érdes titan feliileteken (Ra ~ 1 um és 2 pm kozott) hatékony az implantatum beépiilése a

csontba [10, 26].

A titan protézisek feliileti érdessége altaldban mikrométeres tartomanyba esik, ez pedig eldsegiti a
csontsejtek novekedését a feliileten, ezaltal a potlas képes a szervezetbe beépiilni. Az orvosi
alkalmazasokat tekintve egyes esetekben keramia anyagokat alkalmaznak, igy ebben az esetben is létre
kell hozni a megfelel6 feliileti érdességet. Strickstrock és tarsai Y-TZP (ittriastabilizalt tetragonalis
cirkonium-dioxid polikristaly) feliiletét vizsgaltak kiilonboz6 feliiletkezelések utan. A feliileti érdesség

csiszolas utan Ra< 0,6 um.

Y-TZP mart és fivas nélkiili, 3 bar nyomason kis szemcseméretii cirkdniummal fuvott, 5 bar nyomdason
nagy szemcsemeéretdi cirkéniummal favott, illetve nagy szemcseméretli korund részecskékkel fuvott és
sav maratott titan sik lemezek feliileti érdességeinek Sa értékeit vizsgaltak, az eredményeket a 9. dbra
mutatja be [28].
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9. dbra: Sa értéke kiilonbézo feliileteken [sajdt dbra]

A feliileti érdesség erdsen befolyasolja a sejtndvekedés sebességét, a csontszovet novekedésének
topografia az implantatum egyik legjelentésebb tulajdonsaga, mivel szamos esetben szigora el6irasok
vonatkoznak az implantatumok feliileti min6ségére. A feliileti minGség befolyasolja az implantacio
sikerét. A beliltetésre hatassal van az implantatum anyaga, a kialakitas, tovabba a csont allapota, ahova
az eszkozt beitiltetni kivanjak, de donté szempont a terhelés is. In-vivo kisérletek elvégzéséhez sima,
érdes és pordzus bevonatu titdnkorongokon tenyésztett csontsejteket vizsgaltak. A mineralizaci6 és
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kollagéntermelés sebessége az érdes és porozus korongokon gyorsabb, mint a sima feliileten. SEM
felvételek alapjan pedig Hiiner és munkatarsai azt talaltdk, hogy a titan feliileteken a csontsejtek a
feliileti érdességgel parhuzamosan kezdtek el novekedni. Sima feliileten ez a novekedés, illetve az
orientacio véletlenszer volt[15].

F.M. de Souza Soares és kutatdcsoportja az atlagos feliileti érdességet vizsgaltak a 3. Eredmények
fejezetben ismertetett feliilet kezelések esetén. Ra, RMS és Rz értékét megmérték a kezelések
megkezdése el6tt, illetve a felilletmoédositasokat kovetden is. A savas maratas utan a feliileteket
desztillalt vizzel és ultrahangos tisztitassal kezelték a savmaradvanyok eltavolitdsa érdekében. Az
eredményeket a 10. 4bra mutatja be.
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10. dbra: A feliileti érdességek alakuldsa a feliiletkezelés hatdsdra [sajdt dbra]

Ahogyan az a 10. abran is jol lathatd, a polirozas a feliileti érdességeket jelentds mértékben képes
csokkenteni, dm ez a médositas id6 és koltségigényes, emellett a polirozasra alkalmazott szemcsék és a
polirozottanyagbdl részecskék maradhatnak vissza, amelyek a kés6bbiekben komplikaciot okozhatnak,
illetve a gyogyulasi folyamatotis késleltetik. A savas maratds esetén a legkedvez6bb Ra és RMS értéket
20 perc HF (hidrogén-fluorid) savban valé maratassal érték el. Azis lathato, hogy az ennél kevesebb id6
esetén magasabb Ra és RMS érték mérhetd, mivel még nem toltott elegend6 id6t a darab a savban, hogy
az optimalis feliilet kialakulhasson, azonban 30 perc elteltével ismét 20 percesnél magasabb értékek
lathaték. Ez azzal magyarazhat6, hogy a sav nemcsak a feliileten 1év6 részben vagy teljesen meg nem
olvadt szemcséket tavolitjael a feliiletrdl, hanem magat az alapanyagot is oldja, ezzel a feliileti érdesség
novekedését okozva. A kénsav és sosav elegye 30 perc alatt nagyobb érdességgel rendelkez6 feliiletet
alakitott ki, a 10 perces HF maratasnal nagyobb, de a kezeletlen feliilethez képest kisebb érdességgel

rendelkez6 feliilet maradt hatra a kezelés hatasara [29].

Kiilonb6z6 technolégiakat alkalmazva a feliileti érdesség (Ra) minden esetben 0,5 pm felettinek
bizonyult, emiatt alkalmaznak polirozokat (Brownies és Greenies), melynek haszndalataval a feliileti
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érdesség tovabb csokkenthetd. Kutatécsoportok (Romeo és mtarsai, Schwarz és mtarsai, Meier és
mtarsai, illetve Matarasso és mtarsai) is vizsgaltdk a polirozok hatasait a feliileti topologiara. Ezen
tanulmanyokban a gyémant és Arkansas polirozék utdn Brownies és Greenies polirozékat hasznaltak.
Ramel és tarsai a kialakulé feliileti topolégiakat szuperfinom kisérleti gyémant polirozékkal (8 és 4 pm)
és egy Arkansas kiilonleges kialakitasu aluminium-oxid poliroz6 alkalmazasaval vizsgaltak a kisérletek
soran. Gyémant polirozdék hasznalataval Ra értéke 0,983 pm, Arkansas polirozo esetén pedig 0,394 pm,
ezen értékek a Brownies és Greenies altal elérhetd 0,318 um felett vannak. A kisérlet eredményeit a 11.
abra foglalja 6ssze. A negativ kontrollhoz (NC) viszonyitva a feliilet kezelések jelentds mértékben
csokkentették mind Ra, mind pedig Rz értékét. A feliiletmddositas hatdsara Ra minden kezelés hatasara
1 um alatt van, illetve Rz értéke is NC érték kozel fele. A feliileti érdességek bar megkozelitik, de nem
érik el a gyarté altal polirozott (PC) minta Ra és Rz értékeit. Ebbdl az kovetkezik, hogy a polirozas nem
elhagyhat6 miivelet, ezenfelll a feliileti érdességet befolyasolja a szemcsék nagysaga a szerszam

geometria is [30].
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11. dbra: A feliileti érdesség a feliiletmédositds hatdsdra [sajdt dbra]
Osszefoglalas

A részletes irodalomkutatds soran tobb tanulmanyt figyelembe vettiink. Ezaltal képet kaptunk arrdl,
hogy manapsag szamos gyarto kinal fogaszati implantatum alkatrészeket. Mivel minden orszagban mas
és mas szabvanyokat alkalmaznak, igy valdsziniisithetd, hogy a kiilonboz6 gyarték eltéré szabvany
szerint gyartjak az alkatrészeket. Azonban kijelenthetd, hogy minden alkatrésznek meg kell felelnie az
ISO 4287 szabvanynak, amely az egészségiigyi alkatrészekre és implantatumokra vonatkozik, igy
biztosithatd, hogy barmely gyarté altal forgalmazott alkatrészt is valasztjak, az a legmagasabb
kovetelményeknek is eleget tesz. A feliiletek utdékezelését tekintve azt talaltuk, hogy majdnem minden

esetben csiszolassal vagy homokftvassal kezdédik a feliiletkezelés. Ezt kovet6en savas maratas
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kovetkezik. Ezek egyiittes hatdsara vonatkozdlag megallapithatd, hogy Ra értéke kozel azonos minden
alkatrész esetében 1-3 um, amely idedlis a csontbeépiiléshez. A szakirodalmak attekintése soran
betekintést kaptunk az egyes gyarték altal a rogzité csavarok feliiletén megjelend bevonatok
alkalmazasaba. Kijelenthetd, hogy a kiilonféle bevonatok ellenére is azonos a feliiletkezelések hatasa,
mivel kozel azonos értéki fellileti érdességeket kaptak az egyes kutatécsoportok a kiillonb6z6 rogzitd
elemeken. Az eredmények alapjan elmondhatd, hogy bar az utékezelések javitjak a feltileti érdességet,
azonban ezek iddigényes és koltséges folyamatok. Ezért az implantatumokat célszerdi olyan
technologiaval el6allitani, amely képes a kozel végleges érdességi értékkel gyartani az elemeket. Erre
kivalo technolédgia fémek esetében, vagyis a fogaszati pétlasok esetében az SLS és az EBM technoldgia.
A feltilet végs6 megmunkalasanak ideje, igy a koltsége is a felhasznalashoz sziikséges feliileti érdesség
értékétdl fligg, azonban fontos kiemelni, hogy akar egy teljes potlast, akar egy rogzité elemet kivanunk
gyartani a gyartas iranyatdl fliggben kisebb- nagyobb mennyiségii support-tal szamolnunk kell. Ez anyag
tobbletként jelentkezik, amelyet sziikséges eltavolitani. A rogzité elemek alakja és a menetprofilok
alakja befolyasolja az implantatum stabilitasat akés6bbiekben. A négyzet menet geometria kopasall6sag
szempontjabodl kevésbé el6nyos a nagy érintkezési feltilet miatt, igy az implantatum idével meglazulhat
az allkapocsban, illetve a surl6das miatt részecskék szabadulhatnak fel, amelyek mellékhatdsokat
okozhatnak a behelyezés utan évekkel is. A menetemelkedés szoge is befolyasolja a beliltetés sikerét,
illetve a mar korabban emlitett feliiletkezelések is. Ezaltal kijelenthetd, hogy a beiiltetés sikere szamos
tényez6tdl fligg, mind az implantatum, mind pedig a paciens befolyasol6 tényezd, mivel a csontsiir(iség,
illetve az allkapocs allapota is szamit az implantacié soran.
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