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Streszczenie. W pracy przedstawiono wstgpne wyniki analizy wariantowej
ksztattu endoprotezy. Ustalenie optymalnego ksztattu ma zasadniczy wplyw na
rozklad odksztalcen 1 naprezen, jak rOwniez na sztywno$¢ calego uktadu
endoproteza-kos¢ udowa. Modele kosci udowych 1 endoprotez zostaly stworzone
z wykorzystaniem oprogramowania do obrazowania medycznego oraz
oprogramowania do modelowania CAD. Endoproteza zostala zaprojektowana
jako anatomiczna bezcementowa ze wzgledu na silng krzywizne osobnicza
badanej kosci udowej oraz jako model parametryczny ze wzgledu na zapewnienie
fatwego sterowania ksztaltem endoprotezy. Uktady endoproteza-kos¢ udowa, jak
rowniez ko$¢ udowa przed zabiegiem alloplastyki, zostaly obciazone sila
mig$niowa pochodzaca od mig$nia gluteusmedius [7]oraz sita odpowiadajacej
masie gornej cz¢sci ciala, tj.600N. Zadania byly rozwiazywane w zakresie
liniowo-sprezystym metoda elementow skonczonych. Ze wzgledu na okreslenie
wplywu sposobu modelowania materiatu struktur anatomicznych na otrzymane
wyniki odksztalcen 1 naprezen przyjeto rozklad materialowy jednorodny
1 niejednorodny.

1. WSTEP

Zabieg calkowitej alloplastyki stosowany jest przy uszkodzeniach stawu biodrowego
zarOwno w nastepstwie wypadkow, jak i zuzycia tribologicznego. Operacja sktada si¢ z etapu
zabiegu implantacji protezy panewki stawu biodrowego oraz z etapu implantacji endoprotezy
do kosci udowej. Endoproteza uzyta w tych etapach moze by¢ cementowa lub bezcementowa.
Powodzenie zabiegu implantacji protezy bezcementowej, bedacej przedmiotem niniejszych
rozwazan, jest Scisle zwigzane z brakiem mozliwosci wystgpowania mikroruchow pomigdzy
endoproteza a koscia gabczasta. Sytuacja taka jest bowiem wskazana do zaistnienia procesu
osteointegracji, czyli wrastania koSci gabczastej w porowata strukture endoprotezy [1].
Relatywnie duze przemieszczenia na styku endoproteza-ko$¢ gabczasta moga rowniez
powodowac¢ bodl [2]. Minimalizacja mikroruchow w poczatkowej fazie przebudowy jest scisle
zwiazana z odksztalceniami kos$ci gabczaste] w obrebie endoprotezy. Przez endoproteze sa
bowiem przekazywane sily pochodzace od gornej czgs$ci ciata bezposrednio na tkanke
gabczasta, a w miejscach szczegolnych zaleznych od ksztattu endoprotezy nastepuje
koncentracja odksztalcen. Ograniczajac przemieszczenia, jednoczesnie ogranicza si¢
odksztalcenia kos$ci gabczastej. Jest zatem mozliwe wnioskowanie o ograniczeniu
przemieszczen na styku endoproteza — ko$¢ gabczasta na podstawie wartosci 1 rozkladu
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odksztatcen. Identyfikacja miejsc koncentracji odksztalcen jest bardzo istotna ze wzgledu na
proces przebudowy kosci. Miejsca te ulegaja bowiem w pierwszej kolejnosci przebudowie,
czego rezultatem jest umocnienie materiatu kosci gabczastej w danym rejonie. W kosci
anatomicznie prawidlowej sity dzialaja bezposrednio na kos¢ korowa oraz posrednio na kos¢
gabczasta. Jednakze miejsca podlegajace najwigkszym odksztalceniom 1 naprezeniom
roOwniez ulegaja naturalnej przebudowie 1 umocnieniu. Powoduje to powstanie tzw. tukow
gotyckich wg Bombellego, ktére odzwierciedlaja dystrybucj¢ sit w kosci udowej.[3]Ten
proces zostaje zaburzony przez wprowadzenie ciata obcego, jakim jest endoproteza. Ma to
bezposredni wptyw na pozniejszy rozklad odksztalcen oraz naprezen $cisle zwiazanych ze
sztywnoscia calego uktadu endoproteza-ko$¢ udowa. Zmieniajac zatem ksztatt endoprotezy,
mozna bezposrednio kontrolowa¢ miejsca przebudowy tkanki gabczaste;].

Do procesu wnioskowania o kierunku przebudowy kosci wykorzystano analize
wariantowa ksztattu endoprotezy. Ksztalt endoprotezy opisano najmniejsza potrzebna liczba
wymiarOw pozwalajacych na sterowanie tym ksztaltem. Modele endoprotezy i kosci
wykonano z zastosowaniem programu do obrazowania medycznego 1 modelowania CAD. W
etapie projektowania anatomicznego ksztaltu endoprotezy wykorzystano metodyke
zaproponowang przez Yongtae 1 Kuiwoon[4]. Symulacj¢ resekcji glowy kosci udowej oraz
wilasciwe umieszczenie endoprotezy przeprowadzono w Srodowisku CAD, bazujac na
wytycznych zawartych w literaturze[5].

Mozna przypuszczaé, ze dystrybucja odksztalcen w pierwszych dniach po implantacji,
czyli we wczesnej fazie przebudowy kosci, bedzie zwiazana ze sztywnoscia catego ukladu
endoproteza-kos¢ udowa, a wigc ze sposobem osadzenia endoprotezy w kosci udowej. W tym
celu jednym z wymiaro6w parametrycznych byt kat opisujacy wymiar trzpienia, a wigc
dopasowanie do kanatu szpikowego kosci udowej. Przy idealnym dopasowaniu ksztattu
endoprotezy do ksztaltu kanalu szpikowego oraz przy maksymalnych innych wymiarach
zwigkszajacych objgtos¢ endoprotezy, a wigc wypetnienie przez jej ciatlo kosci udowej,
sztywno$¢ ukfadu bedzie najwigksza. Jednak powstato pytanie, czy taki uklad nie jest
przesztywniony. Elastycznos$¢ kosci udowej po zabiegu endoprotezoplastyki powinna by¢
taka sama lub maksymalnie zblizona do zachowania ko$ci anatomicznie prawidlowe;j. Jest to
zwiazane z reakcjami w glowie kosci udowej przekazywanymi na krggostup. Przesztywnienie
uktadu endoproteza-ko$¢ udowa moze zatem by¢ bardzo niekorzystne. W celu
przestudiowania niniejszego problemu wykonano symulacje numeryczne metoda elementéw
skonczonych dla kosci udowej przed zabiegiem alloplastyki, a nastgpnie pordwnano wyniki
przemieszczen w kierunku osi wertykalnej z wynikami dla kosci po implantacji endoprotezy.
Oba uklady obciazono sila pionowa symulujaca warto$¢ masy gornej czgsci ciata (60kg). Taki
schemat obciazenia w pozniejszym etapie badan pozwoli na walidacje zadan rozwiazanych
numerycznie. Podobne podejscie zaprezentowat Trabelsi [6].Dodatkowo zadano wartos¢
reakcji migsnia gluteusmedius zgodnie z wartos$cia dla fazy pelnego obciazenia wystepujaca
w modelu Pouwellsa [7].Dane materialowe zaczerpnigto z literatury [7,8,9,10]oraz ze zdjeé
tomograficznych przy uzyciu odpowiednich rownan konwertujacych skalg szarosci do
warto$ci modutu Younga E [11,12,12]. Dwa sposoby modelowania dystrybucji materiatu —
jednorodny oraz niejednorodny —sa bardzo czgsto spotykane w literaturze
[np.1,7,8,14,15].Rozklad materialu niejednorodny jest zwiazany z przekazywaniem sit przez
kos¢ [3]. Jest zatem zasadne pytanie: czy uproszczenie dystrybucji materiatu do modelu
jednorodnego nie jest zbyt duzym uproszczeniem w przypadku modelowania uktadow
anatomicznych z protezami, takich jak endoproteza-ko$¢ udowa. Jak wykazano w niniejszej
pracy, takie uproszczenie moze prowadzi¢ do zasadniczych btedow, w szczegolnosci wtedy,
gdy informacjami poszukiwanymi sa obszary koncentracji odksztalcen oraz sztywnos¢
uktadu.



WPLYW KSZTALTU ENDOPROTEZY NA STAN WYTEZENIA I ODKSZTALCENIA ... 119

2. METODYKA

2.1. Budowa modeli numerycznych

Do budowy modeli geometrycznych standardowo wykorzystuje sie specjalistyczne programy
do obrazowania medycznego. Ze wzgledu na skomplikowanie geometrii struktur anatomicznych
budowa modeli geometrycznych jest procesem czasochtonnym. Dokladnos¢ wykonania modeli 3D
przektada sig czesto na doktadno$¢ modeli numerycznych wykorzystywanych do obliczen metoda
elementéw skonczonych stosowana do analizy
uktadéw biomechanicznych.

Do utworzenia modeli
geometrycznych W niniejszych o @
badaniach wykorzystano dane
tomograficzne. Na ich podstawie
utworzono modele powierzchniowe,
ktére nastgpnie przetworzono je na
modele brytowe z uzyciem programow
do modelowania CAD. Takie podejscie o
bylo pozadane ze wzgledu na potrzebg
symulacji procesu resekcji gtowy kosci
udowej oraz implantacji endoprotezy.

Na podstawie danych z TK Rys 1. Model geometryczny analizowanego uktadu.
utworzono endoproteze¢ o ksztalcie W sklad modelu wchodza: A — ko$¢ korowa, B- ko$§c
parabolicznym. Kat inklinacji oraz gabczasta, C — trzpien endoprotezy, D — glowka endoprotezy
antetorsji  odwzorowywal naturalne pracujaca w panewce stawu biodrowego.
katy kosci udowej przed resekcja.

Proteza  zostala  dopasowana  do Tabela 1. Wartosci parametréw endoprotezy.
krzywizny ko$ci reprezentowanej przez

krzywa powstala poprzez potaczenie /\y

punktow znajdujacych si¢ w $rodku , f /
obryséw  kolejnych przekroi koSci | / /

korowej. Podobne podejscie
zaprezentowali Yongtae , Kuiwoon[4].
Ksztalt  endoprotezy  anatomicznej
opisano wymiarami (tabela 1): katem
rozwarcia trzpienia (A), dlugoscia
szyjki (D) i promieniem zaokraglenia
szyjki endoprotezy (R). Proces resekcji

glowy kosci udowej i umiejscowienie Typ A B

protezy w kosci przeprowad;ono na R [mm| 100 60 130

podstawie danych zaczerpnigtych z

literatury [5]. D [mm] 12 25 25
Al 4.8 4.8 33

Ostatecznie utworzono trzy modele uktadéw endoproteza-kos¢ udowa (rys. 1), ktére podzielono
na elementy skonczone 4-weztowe. Caltkowita liczba elementow zawierala si¢ w zakresie 1-1.3mln dla
modeli po zabiegu alloplastyki oraz 1.5mln dla modeli przed zabiegiem. Liczba stopni swobody

wynosita odpowiednio 570-590 tys. 1 630tys.
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2.2. Okreslenie warto$ci materialowych

Model osrodka (materiatu) kosci korowej 1 gabczastej przyjeto jako liniowo-sprezysty
izotropowy, jednorodny i niejednorodny. Dla modelu jednorodnego przyjgto wartosci
materialowe na podstawie literatury [8,10] . Wartosci te wynosity odpowiednio dla kosci
korowej E=12GPa,v=0.32, a dla kosci gabczastej E=600MPa,v=0.33.

Niejednorodna dystrybucje materialu okreslono na podstawie konwersji skali szarosci
na moduly Younga E za pomoca odpowiednich rownan. Zar6wno niejednorodnos¢ kosci
korowej, jak 1 beleczkowej, zostata wyrazona przez 15 r6znych materiatlow dla kazdej z nich.
Zakres warto$ci parametrow materialowych umieszczono w tabeli 2. Srednia wartos¢ dla
kosci korowej modutu Younga E wynosita 12.92GPa, a dla kosci gabczastej SI0MPa.

Uzyskana dystrybucja materialowa jednoznacznie korespondowata ze schematem
przekazywania sit poprzez kos¢ udowa zaproponowana przez Bombellego [3]. Dodatkowo
utworzono model kosci udowej przed zabiegiem endoprotezoplastyki z modelem materiatu
jednorodnym o warto$ciach modutu Younga E dla poszczegdlnych struktur kostnych rownym
srednim wartosciom dla modelu niejednorodnego. Wartosci materialowe 1 wspotczynniki
Poissona dla endoprotezy 1 glowki endoprotezy zaczerpnigto z literatury [14,16].

Tabela 2. Rownania uzyte do konwersji skali szaro$ci oraz wynikowe parametry

Struktura Rownanie Modut Younga E[GPa]
p=-0.134+1.017GV [11] Min, 0.208
Kos¢ gabcezasta 3 4 1o Max. 0.937
E=29738¢"p [12] | “Srednia 0.510
p=-0.134+1.017GV [11] Min. 5.82
Kos$¢ korowa Max. 20.0
E=-6.087+0.01p [12] | Srednia 12.92
Wspoélczynnik Poissona Modul Younga E [GPa]
Endoproteza 0.3 105.00 [14]
Glowka 0.3 180.00 [16]
endoprotezy

2.3. Warunki brzegowe

Dla otrzymanych modeli anatomicznie prawidlowych  p
oraz po zabiegu alloplastyki przeprowadzono obliczenia FG
numeryczne. Analizy zostaty przeprowadzone z tymi samymi
warunkami brzegowymi. Modele(rys. 2) obciazono sita
odpowiadajaca masie gornej czgsci ciata, tj. 60kg.
Dodatkowo zasymulowano reakcje migsnia gluteusmedius
(FG) zgodnie z modelem Pouwellsa [7]. Obciazenie na glowe
(P) kosci udowej przekazano poprzez cylinder dopasowany
do geometrii glowy. Material cylindra stanowita stal
(E=200GPa, v=0.3). Warunek brzegowy dla modelu z
zaimplantowang proteza stanowila sita przylozona weztowo
do modelu numerycznego gtdowki endoprotezy pracujacej w Ay
stawie biodrowym. Oba modele utwierdzono na brzegu A,.

Rys. 2. Warunki brzegowe.
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3. WYNIKI
3.1. Analiza modeli anatomicznie prawidlowych

Zestawienie tabelaryczne (tabela 3) wynikéw symulacji pokazuje, ze rozklad materiatu
jednorodny ma wplyw na przemieszczenia pionowe kosci, a wiec na jej sztywnos$¢. Na
sztywnos$¢ kosci wplywa przede wszystkim warto§¢ modutu Younga E kosci korowej. Wraz
ze wzrostem elastycznos$ci kosci (tabela 3, analiza nr 3) wzrastaja rOwniez naprezenia (wg
hipotezy wytezeniowej Hubera-Misesa) w materiale kosci korowej w porownaniu do modeli
jednorodnych (tabela 3, analiza nrl oraz nr 2), ale zmniejszaja si¢ w obregbie kosci gabczaste;.
Wazrastaja rowniez odksztalcenia obu kosci, a kosci gabczastej nawet dwukrotnie. Mapy
napre¢zen 1 odksztalcen sa $ciSle zwiazane z miejscami wystgpowania warunkow brzegowych.
Najwigksze odksztalcenia pojawiaja si¢ w obregbie dziatania migsnia gluteusmedius oraz
wynikaja z rozciggania gornej czgsci szyjki koSci udowej. Natomiast dolna czg$¢ jest
$ciskana, tak samo jak goéra kosci udowej, co wynika z wystgpowania w tym miejscu warunku
sitowego.

Tabela 3. Wyniki symulacji dla modeli anatomicznie prawidtowych. Oznaczenia: G — kos¢
gabczasta, K — ko$¢ korowa

Material Jednorodny Jednorodny Niejednorodny
Nr analizy 1 2 3
Wartos¢ E. =600 MPa E.=510 MPa Sredni modut E:
modutu E~12.000 GPa E,~12.92 GPa E~510 MPa
Younga E E=12.92 GPa
Struktura G K G K G K
Emax 3.718e-3 6.651e-3 3.720e-3 6.362¢-3 6.200e-3 7.800e-3
ou [K/[Pa] 2.952¢l 1.240¢2 2.968¢1 1.260¢e2 2.845¢1 1.288¢2
u, [mm] 1.059 0.982 0.792

Obszary koncentracji odksztatlcen dla wszystkich modeli sa podobne (modele 1,2,3
widoczne na rys. 3), ale dla modelu z dystrybucja materialu niejednorodna obszary
zasadniczo si¢ rozniq — sa zdecydowanie wigksze 1 bardziej odpowiadaja wspomnianemu
wczesniej modelowi dystrybucji sit w postaci tukow gotyckich. Jest zatem zasadne, aby do
wiasciwej oceny przyjmowac niejednorodna dystrybucj¢ materiatu.

3.2. Analiza modeli po zabiegu alloplastyki

Badania numeryczne obejmowaty analizy modeli z rozktadem materiatu jednorodnym
(tabela 4, analiza 4,5,6) oraz niejednorodnym (tabela 4, analiza 7,8,9) dotyczacym réznych
typow endoprotez: typ A — analiza 4 1 7, typ B — analiza 5 1 8 oraz typ C — analiza 6 1 9.
Przeprowadzone symulacje pokazuja zasadnicze rozbieznosci w wynikach pomigdzy
modelami z tymi samymi typami endoprotez, ale z innym rozkladem materialowym.
Porownujac wyniki zestawione w tabeli 4, mozna zauwazy¢, iz w przypadku modeli
z dystrybucja materiatu jednorodng analiza nr 6 wykazala w poréwnaniu do analizy nr 4
mniejsze wartosci przemieszczen w przeciwienstwie do modeli z niejednorodna dystrybucja
materiatu (odpowiednio analiza nr 9 oraz nr 7). Wartosci odksztalcen i1 napr¢zen nie
wykazuja tej tendencji. Bazujac tylko na analizie modeli z rozkladem materiatu
jednorodnym, mozna wyciagna¢ odmienne wnioski niz analizujac modele z rozkladem
materiatu niejednorodnym. Zgodnie z przypuszczeniami (patrz punkt 1: Wstep) dystrybucja
odksztalcen jest Scisle zwiazana ze sztywnoS$cia calego ukladu (rozklady na rys. 3).Przy
maksymalnym dopasowaniu ksztattu endoprotezy do kanatu szpikowego, czyli
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maksymalnego dopuszczalnego wymiaru kata A, przemieszczenia ukladu sa najmniejsze
(analiza nr 5 dla rozkladu materialu jednorodnego oraz analiza nr 8 dla rozkladu
niejednorodnego na rys. 3).

Rys 3. Przykladowe przekroje poprzez modele kosci gabczastej przedstawiajace mapy
koncentracji odksztatcen dla poszczegdlnych analiz (wartosci przedstawiono w tabeli 3 oraz
tabeli 4) - kolory jasne oznaczaja obszary maksymalne odksztatcen

Sterujac jednoczes$nie promieniem zaokraglenia R oraz dlugoscia szyjki D, mozna
zblizy¢ sig¢ do sztywnos$ci porownywalnej z anatomiczng, minimalizujac wartosci odksztatcen.
Odksztalcenia dla wszystkich typow endoprotez sa znaczne, co jest zwigzane z kontaktem
dwoéch cial o duzej réznicy modutu Younga E, ale sa na bardzo podobnym poziomie.
Naprezenia oy oraz przemieszczenie wertykalne u,, jakie powstaja w ukladzie po implantacji
protezy A, sa bardzo zblizone do poziomu uzyskanego dla modelu przed zabiegiem
alloplastyki z modelem materiatu niejednorodnym, traktowanym tutaj jako wzorcowy (tabela
nr 3, analiza nr 3).Jednak najmniejsze odksztalcenia w obregbie kosci gabczastej uzyskano
przy zastosowaniu endoprotezy typu B, czyli z maksymalnym dopasowaniem trzpienia do
kanalu szpikowego. Warto$ci przemieszczen sa natomiast 3.4 razy mniejsze niz dla modelu
wzorcowego przed zabiegiem endoprotezoplastyki.

Tabela 4. Wyniki symulacji dla modeli po zabiegu alloplastyki. Oznaczenia: G — ko$¢
gabczasta, K — kos¢ korowa, E — endoproteza

Material Jednorodny
Nr analizy 4 5 6
Struktura G K E G K E G K E

Emax 2.035e-2]1.046e-2| 7.299e-3 | 1.202e-2 | 1.901e-3 | 0.977e-3 | 1.503e-2 | 6.733e-3 ] 1.708e-3
oy [MPa] | 3.032el | 2.177e2 | 2.213e2 | 1.024el | 5.421el | 1.203e2 | 3.097el | 1.112e2 | 1.102e2

uy [mm] 1.373 0.276 1.074

Material Niejednorodny

Nr analizy 7 8 9

Struktura G K E G K E G K E
Emax 3.217e-216.248e-3| 9.608e-4 | 1.543e-2 | 1.225e-3 | 1.063e-3 | 2.805e-2 | 6.036e-3 | 2.907e-3

ou [K/[Pa] 2.811el | 1.557¢2 | 1.597e2 | 9.139¢0 | 4.978el | 1.281e2 | 2.889¢l | 1.103e2 | 1.110e2

uy, [mm] 0.798 0.232 0.950
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4. DYSKUSJA

Przeprowadzone badania pozwalaja jednoznacznie stwierdzi¢, iz modelowanie
niejednorodnej dystrybucji materialu ma zasadnicze znaczenie. Jak pokazuja wyniki
symulacji $ciskania nr 1,2,3 dla kosci udowej przed zabiegiem resekcji jej glowy 1 implantacji
endoprotezy, dystrybucja odksztalcen przebiega w inny sposob. Ocena stanu odksztalcenia
kosci udowej na podstawie symulacji numerycznych z wykorzystaniem modelu materiatu
jednorodnego jest niewystarczajaca 1 moze prowadzi¢ do biednych wnioskdéw. Jest to
zwiazane z rozktadem materiatu korespondujacym z dystrybucja sit wg Bombellego. Zostato
to potwierdzone przede wszystkim wynikami symulacji nr 4,6 oraz 7,9.

Otrzymane wyniki pozwolity réwniez okresli¢c wpltyw poszczegdlnych parametrow na
sztywno$¢ ukfadu. Cho¢ ostateczne zachowanie calego uktadu endoproteza-kos¢ udowa
zalezy od wszystkich wytypowanych trzech parametrow A, D, R, to wykazano, ze
dopasowanie trzpienia do kanatu endoprotezy ma zasadnicze znaczenie dla sztywnosci catego
uktadu. Symulacja dotyczaca typu endoprotezy A, czyli analiza nr4 (materiat jednorodny)
oraz 7 (materiat niejednorodny) pokazala, Ze, sterujac promieniem zaokraglenia szyjki R oraz
dtugosci szyjki D, mozna sterowac sztywnoscia endoprotezy. W ten sposdb mozna rowniez
tak optymalizowa¢ ksztalt endoprotezy, by zachowanie kosci udowej po zabiegu alloplastyki
bylo zblizone do naturalnego. Stan taki jest pozadany ze wzgledu na wilasciwy przebieg
procesu osteointegracji, minimalizacj¢ ewentualnych dolegliwosci bolowych 1 ograniczenie
naprezen mogacych prowadzi¢ do mikropgknig¢ kosci.

Dystrybucja odksztalcen pokazana w postaci map odksztalcen pozwala ustali¢
potencjalne obszary mogace ulec przebudowie, tj. umocnieniu kosci gabczastej. Nalezy
jednak pamigtaé, ze schemat obciazenia przyjety do obliczen nie jest schematem
anatomicznie prawidlowym. Ustalenie ksztaltu endoprotezy, a tym samym okreslenie
obszarow przebudowy, powinno by¢ przeprowadzone dla modeli, jak ustalono, z
niejednorodnym rozkladem materialu, z maksymalnym dopasowaniem ksztaltu trzpienia
endoprotezy do kanalu szpikowego oraz z anatomicznym ukladem obciazenia. Badania
powinny zosta¢ poszerzone o wykonanie prototypu wytypowanego optymalnego ksztattu
endoprotezy, jego implantacji i symulacji procesu obcigzenia w celu walidacji wynikow.

Praca jest czgscia projektu N N518290140 finansowanego przez Narodowe Centrum Nauki.
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THE INFLUANCE OF SHAPE ENDOPROSTHESIS
ON STATE OF STRESS AND STRAIN OF FEMUR

Summary.In this paper the preliminary analysis of shape of endoprosthesis on
effort state of femur after alloplasty has been shown. Creating the prosthesis the
control of bone’s remodelling is possible by appropriate distribution of forces,
especially in contact area. The important problem is to determine to what extent
the shape of endoprosthesis influences bones’ state. The parametric model of
endoprosthesis was implanted into femur. In the next step FEM models were
created and the analyses were conducted. The prosthesis was loaded by force
corresponding to upper body’s weight. The isotropic homogenous and
heterogeneous material was used in model in order to specify the influence of the
material properties on distributions of forces in contact area. The different values
of materials data for the heterogeneous material (Young’s modulus E) were
establish by conversion of gray values of tomographic images



