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IMPLANTATEN MET PLASMASPRAY- 
COATINGS VAN HYDROXYLAPATIET 

Eerste experimentele ervaringen in alveolair bot 

SAMENVATTING 
Gesinterd hydroxylapatietkeramiek kan door middel van een plasmaspray-procédé in een dunne laag 
op een titanium kern worden aangebracht. De biologische reacties van alveolair bot op een implantaat 
met een dergelijke coating zijn in een dierexperimenteel onderzoek geëvalueerd. De resultaten wijzen 
uit dat het corticale alveolaire bot een directe binding met de plasmaspray-coating aangaat en dat de 
biologische eigenschappen van een plasmaspray-coating van hydroxylapatiet overeenkomen met de 
eigenschappen van gesinterd bulk hydroxylapatiet. 
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1. INLEIDING 

Hydroxylapatiet-implantatiemateriaal in 
de vorm van conussen van gesinterd `bulk 

Mb. 1. Boven: Gesinterd Bulk-HA-keramiek 
dat vermalen wordt tot deeltjes van 5-10 micron. 
De deeltjes worden op de titanium kern van de 
implantaten aangebracht door middel van het 
plasmaspray-procédé. 
Onder: De twee dierexperimentele PS-HA-im-
plantaten (Dyna Dental Engineering BV). Het 
linker implantaat heeft een oppervlak met win-
dingen terwijl het rechter implantaat cilindrisch 
is met een afgeronde bodem. 

hydroxylapatiet' (Bulk-HA), werd jaren-
lang in dierexperimenteel en klinisch on-
derzoek beproefd.1-4  De stevige hechting 
van alveolair bot aan Bulk-HA en de uitste-
kende biologische eigenschappen gaven 
aanleiding om implantaten te construeren 
die belast zouden kunnen worden. Het 
Bulk-HA dat op zichzelf een bros en dus 
gemakkelijk breekbaar materiaal is, maakt 
versteviging door een metalen kern nood-
zakelijk. Deze versteviging werd oorspron-
kelijk op twee manieren gezocht. De ene 
manier was het cementeren van een 'tita-
nium' (TI) kern in een holle cilinder van 
Bulk-HA.5  Een andere manier was het 
voorspannen van een holle cilinder van 
Bulk-HA.6  Het eerstgenoemde implantaat 
leed aan cementbreuk. Het voorgespannen 
implantaat was te groot voor geatrofieerde 
onderkaken en had een apicale metalen 
schroef die door een dikke bindweefsellaag 
werd afgekapseld.7  Deze nadelen worden 
ondervangen door het hydroxylapatiet di-
rect in een dunne laag op de titanium kern 
te sprayen. 

Dit artikel beschrijft dierexperimenteel 
onderzoek met `plasmaspray-hydroxylapa-
tiet' (PS-HA)-implantaten die volgens dit 
principe zijn vervaardigd. Het doel van het 
onderzoek is de biologische eigenschappen 
van de PS-HA-coating en de hechting van 
alveolair bot aan de PS-HA-coating te ver-
gelijken met die aan Bulk-Ha-implantaten. 

2. MATERIAAL EN METHODE 

2.1. Het plasmaspray-procédé 

Het principe van het plasmaspray-procédé is be-
schreven door Bunshah en de Groot." ' Kort 
samengevat komt het er op neer dat een geïoni- 

seerd gas, dat een plasma wordt genoemd, op 
een temperatuur van 30.000° C wordt gebracht 
en daarbij een snelheid bereikt die gelijk kan zijn 
aan die van het geluid. In genoemd plasma wor-
den Bulk-HA-keramische deeltjes gebracht. 
Door de hoge temperatuur van het plasma bar-
sten de Bulk-HA-deeltjes uit elkaar en vormen 
partikels van 1-5 micron die aan het oppervlak 
beginnen te smelten. De partikels worden dan op 
het opgeruwde oppervlak van de TI-kern van het 
implantaat gesprayed. Er ontstaat een chemi-
sche verbinding tussen de HA-partikels enerzijds 
ende titaniumoxyde (TiO2) laag van het metalen 
substraat anderzijds. Een dergelijke chemische 
verbinding kan zijn CaTiO3. 

Voor de dierexperimentele evaluatie is het 
belangrijk te weten dat de coating wordt aange-
bracht in opeenvolgende lagen van 5-10 micron 
waarbij elke nieuw aangebrachte laag de opper-
vlakteporiën van de vorige laag dicht maakt. 
Derhalve ontstaat een binnenste laag, direct op 
het TI-oppervlak van 30-35 micron die uit dicht 
HA bestaat, terwijl de buitenste laag (10-15 mi-
cron) die in contact zal staan met alveolair bot in 
geringe mate poreus en korrelig van struktuur is. 
Verdere belangrijke eigenschappen zijn: 
1. De HA-coating bestaat voor 90% uit puur 
HA en voor 10% uit calciumfosfaten zonder 
apatietstructuur. Dit komt overeen met de sa-
menstelling van gesinterd Bulk-HA.10  
2. Vermoeidheidsbreuk van de coating treedt 
zelfs niet op bij 10 miljoen keer belasten met 100-
6000 Newton.' 
3. De sterkte en andere eigenschappen van de 
HA-coating worden niet nadelig beïnvloed door 
sterilisatie met ethyleenoxyde of gammastralen .'  

De twee typen PS-HA-implantaten die in het 
dierexperimenteel onderzoek werden gebruikt, 
hadden een zuiver cilindrische vorm of een cilin-
drische vorm met daarin aangebracht windingen 
(afb. 1). 
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Onderzoek 

2.2. Het dierexperimenteel onderzoek 

2.2.1. Chirurgische procedures 
Voor het onderzoek werden twee Beagle honden 
gebruikt van ongeveer 10 jaar oud met een ge-
wicht van 13 en 15 kg. De dieren werden gehuis-
vest onder normale laboratoriumcondities in het 
Centraal Dierenlaboratorium van de Katholieke 
Universiteit te Nijmegen. 

Voor de operatie werden de dieren gepreme-
diceerd met 0.5 mg Atropine-sulfaat en 1 ml 
Thalamonalim. Daarna werden ze onder narcose 
gebracht met 15 mg/kg Pentothal® i.v. De dieren 
werden geïntubeerd en de narcose werd onder-
houden met een mengsel van lachgas, ethaan en 
zuurstof. 

De derde en vierde premolaren in de mandi-
bula, die elk een mesiale en een distale wortel 
bezitten, werden geëxtraheerd. Het apicale deel 
van de aveolen werd ruimer gemaakt met behulp 
van een intern gekoelde cilindrische boor met 
een diameter van 33 mm, hetgeen overeenkomt 
met de standaarddiameter van de PS-HA-im-
plantaten. Het operatiegebied werd steeds ge-
spoeld met fysiologisch zout. De gingiva werd 
gemobiliseerd en scherpe botkammen werden 
verwijderd. Vervolgens werden de implantaten 
in de alveolen geplaatst, zonder hameren of 
schroeven. De gingiva werd over de implantaten 
gesloten met Vicryl 4.0. Op deze wijze werden 16 
cilindrische implantaten en tien implantaten met 
windingen in willekeurige volgorde in de kaak 
geplaatst. De eerste week na de operatie kregen 
de dieren zacht voedsel. 

2.2.2. Röntgenologische procedures 
Extra-orale röntgenopnamen werden op gestan-
daardiseerde wijze gemaakt met behulp van een 
speciale cefalostaat voor proefdieren.11  Voor in-
tra-orale röntgenopnamen werd gebruik ge-
maakt van een individuele spalkconstructie met 
een röntgenfotohouder die op een kaakhelft ge-
plaatst kon worden.10  Hierdoor was een stabiele 
oriëntatie ten opzichte van de premolaarstreek 
van de onderkaak mogelijk. De opnamen wer-
den direct na implanteren gemaakt en op de 
tijdstippen drie, zes en negen maanden na im-
planteren. 

AM. 2. Een zaagsnede door het midden van een 

gebied in de onderkaak van de hond waar een 
PS-HA-implantaat met windingen is geëxtra-
heerd. Botingroei volgt nauwkeurig de groeven 
van het implantaatoppervlak (pijlen). De HA-
coating is achtergebleven in het implantaatbed 
(*). Het histologische beeld is weergegeven in 
afbeelding 6. 

2.2.3. Morfologische procedures 
Na een experimentele periode van negen maan-
den werden de proefdieren opgeofferd met een 
overdosis Nembutal®. De dieren werden geper-
fundeerd met fysiologisch zout, gevolgd door 
10% gebufferde formaline. Delen van de mandi-
bula die de implantaten bevatten werden uitge-
prepareerd en verder gefixeerd in 10% gebuffer-
de formaline. 

Een deel van de weefselblokjes die ongeveer 
een afmeting hadden van 5 x 5 x 5 mm werd ont-
kalkt in 20% mierenzuur en 5% Na-citraat. Na 
de ontkalking werden de implantaten verwij-
derd, de blokjes werden ingebed in paraffine. 
Seriecoupes werden gesneden van 10 micron dik. 
De coupes werden gekleurd met hematoxyline 
en eosine. 

Een ander deel van de weefselblokjes werd on-
ontkalkt ingebed in polymethylmethacrylaat. 
Van deze blokjes werden coupes gezaagd met 
een dikte van 50 micron. Deze coupes werden 
gekleurd volgens Van Gieson. 

3. RESULTATEN 

3.1. Macroscopische waarnemingen 

Twee van de 16 implantaten vertoonden na twee 
weken een dehiscentie van de mucosa over de 
implantaten. Besloten werd deze twee implanta-
ten te verwijderen. 

Alle PS-HA-implantaten bleken in het alveo-
laire bot geïncorporeerd te zijn en zaten, macro-
scopisch, vast in het bot. De bevestiging in het 
bot deed sterk denken aan de bevestiging van 
Bulk-HA-implantaten in alveolair bot.; 12  Bij het 
doorzagen met een diamantschijf van implan-
taat/botbiopten in twee helften bleek dat alle 
implantaten stevig in het bot waren verankerd. 
Het was niet mogelijk het implantaat met de HA-
coating nog intact te verwijderen. Op het grens-
vlak HA/TI trad breuk op, de hechtingslaag bot/ 
HA bleef intact (afb. 2). Deze waarnemingen 
duiden erop dat het alveolaire bot zeer nauw en 
hecht bevestigd is aan de hydroxylapatietcoa-
ting. 

3.2. Röntgenologische bevindingen 

Uit röntgenfoto's die zijn genomen direct na 
implanteren, blijkt dat de implantaten omgeven 
zijn door grote radiolucenties (afb. 3). De rönt-
genfoto's genomen vlak voor het opofferen van 
de dieren geven een heel ander beeld (afb. 4). 
Alle radiolucenties zijn verdwenen en de implan-
taten zijn onafhankelijk van de vorm volledig 
omgeven door bot. 

Afhankelijk van de implantatieplaats in relatie 
tot de kam van de processul alveolaris zijn de 
implantaatbovenvlakken, geheel, gedeeltelijk of 
helemaal niet bedekt door bot. 

3.3. Microscopische waarnemingen 

De weefsels rond de beide typen implantaten 
vertoonden grote mate van overeenkomst. In de 
experimentele periode was bot afgezet in de 
extractie-alveole. Een groot deel van het HA-
gecoate oppervlak van het implantaat was in 
direct contact gekomen met dit bot. Het bot was 

Afb. 3. Röntgenfoto direct na plaatsen van PS-HA-implantaten van beide 
typen in de alveolen van de derde en vierde premolaar. Radiolucenties zijn 
aanwezig rond de implantaten ten gevolge van de slechte pasvorm in de 
extractie-alveolen. 
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Afb. 4. Röntgenfoto negen maanden na implanteren. De implantaten 
worden, ongeacht hun vorm, geheel door bot omgeven en worden goed 
geaccepteerd. 
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Afb. 5. Langs een cilindervormig HA-gecoat implantaat (A) dat negen 

maanden geïmplanteerd is geweest, ziet men een uitstekende aansluiting 
bot (B) en implantaat. Er is een directe verbinding tussen het lamellair bot 
en de HA-coating, Clusters HA-partikels (pijlen) zijn aanwezig in het 
beenmerg. (Zaagcoupe, van Gieson kleuring; 200x) 

Afb. 6. Na verwijdering van het implantaat blijven restanten van de HA 
coating (pijlen) gehecht aan het alveolaire bot. (Paraffinecoupe, H. en E. 
kleuring; 500x) 

lamelleus afgezet, voornamelijk in de vorm van 
secundaire osteonen, maar ook vlakke afzettin-
gen tegen het HA kwamen voor (afb. 5 en 6). 

Op de plaatsen waar geen direct contact was 
tussen het bot en de coating van het implantaat 
bevond zich vetrijk beenmerg. Dit vertoonde 
geen tekenen van ontsteking. Aan de `apicale' 
zijde van het implantaat was geen of slechts een 
zeer dun laagje lamelleus bot aanwezig. Meestal 
stak de `apex' vrij uit het vetrijke beenmerg. 

Aan de occlusale, ongecoate, kant was in de 
onderzochte implantaten geen bot afgezet; het 
implantaat werd daar afgekapseld door fibreus 
bindweefsel. 

Er waren vrij grote gebieden waar, door de 
microscopische preparatietechnieken, de HA-
coating van het implantaat los was komen te 
liggen van de TI-kern. Soms liep ook de breuk 
door de HA-coating heen. De buitenste laag van 
de HA-coating bleek onder de gegeven omstan-
digheden niet stabiel te zijn. Groepjes van kleine 
HA-korreltjes kwamen veelvuldig voor in het 
beenmerg. Meestal lag zo'n groepje tegen een 
celkern aan. Dit suggereert dat ze wellicht zijn 
gefagocyteerd door macrofagen. Door het mas-
kerend effect van de korreltjes is dit echter niet 

Afb. 7. Clusters HA-partikels (pijlen) zijn geas-
socieerd met celkernen, hetgeen een indicatie 
lijkt te zijn voor fagocytose van deze partikels. 
(Paraffinecoupe, H. en E. kleuring; 500x) 

met zekerheid vast te stellen (afb. 7). De vrijge-
komen HA-partikeltjes lagen hier en daar ook 
tegen botoppervlakken, maar nergens werden ze 
geïncorporeerd in de botmatrix aangetroffen. 

4. DISCUSSIE 

De extracties waren, gezien de leeftijd van 
de dieren zeer moeilijk. Veel rondomlig-
gend bot moest worden verwijderd om de 
wortels of gedeelten daarvan te extraheren. 
Van enige pasvorm van de implantaten, 
behalve in het apicale gedeelte van de al-
veole kon geen sprake zijn. Daarom was 
het meest opmerkelijke bij de PS-HA-im-
plantaten de röntgenologische en macro-
scopische bevinding dat de implantaten 
volledig door nieuwgevormd bot waren 
omgeven en niet meer verwijderd konden 
worden zonder dat de HA-coating van de 
TI-kern afbrak. De betrouwbaarheid van 
extractieproeven of push-out tests zijn ech-
ter discutabel omdat de uitkomsten afhan-
kelijk zijn van verschillende factoren zoals 
de experimentele opstelling, de aanwezig-
heid van hetzij corticaal, hetzij spongieus 
bot etc. Toch vormen de bevindingen een 
indicatie over de hechting van het alveolai-
re bot aan de PS-HA-coating. 

Uit het feit dat na pogingen tot extractie 
het bot en HA afbreekt van het TI, blijkt 
dat de hechting bot — HA groter is dan de 
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hechting HA/TI. De bevinding dat bij ver-
wijdering van de door midden gezaagde 
metalen kern uit het alveolaire bot, de HA-
coating in het bot blijft vastzitten, komt 
overeen met in de literatuur beschreven 
resultaten met PS-HA-implantaten in het 
femur van honden.13-t6  De oorzaak van de 
sterke hechting van bot aan de HA-coating 
moet onder andere worden gezocht in fac-
toren als de leeftijd, en de moeilijkheids-
graad van de extracties (in fragmenten) bij 
deze specifieke proefdieren. 

Het lijkt niet noodzakelijk dat er direct 
na implanteren een nauw contact is tussen 
HA-coating en bot. Dit brengt met zich 
mee dat de implantatietechniek eenvoudig 
is omdat er geen schroefdraad behoeft te 
worden aangebracht in de implantaatholte. 

Bij experimenteren met PS-HA-implan-
taten in het femur is door sommige onder-
zoekers geen vermindering van de dikte 
van de HA-coating gevonden.13  Andere 
onderzoekers constateerden dat na twee 
jaar de coating op femur implantaten welis-
waar nog aanwezig was, maar sloten niet uit 
dat er wat van de coating verdwenen kan 
zijn.14  De resultaten van het huidige onder-
zoek tonen aan dat inderdaad HA-partikels 
vrij in het vetrijk beenmerg voorkomen. 
Bovendien lijkt het er op dat deze partikels 
kunnen worden gefagocyteerd door macro-
fagen. Het is echter niet vast te stellen of dit 
een continu proces is, waardoor eventueel 

SUMMARY 

IMPLANTS WITH PLASMA SPRAY COATINGS OF HYDROXYAPATITE: AN EXPERI-
MENTAL STUDY IN ALVEOLAR BONE 

Sintered hydroxyapatite ceramic can be coated to a titanium core by means of a high temperature 
plasma spray procedure. The biological response of alveolar bone to an implant with such a coating of 
hydroxyapatite was evaluated in an animal experimental study. The results indicated that the plasma 
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op langere termijn de gehele coating zal 
verdwijnen, of dat het beperkt is tot de 
oorspronkelijke buitenste laag van de coa-
ting. De binding van het bot aan de coating 
lijkt niet afhankelijk van de oppervlakte-
structuur en zal mogelijk ook aan de meer 
compacte, diepere lagen van de coating tot 
stand komen. 

5. CONCLUSIES 

Uit het dieronderzoek kan worden gecon-
cludeerd dat PS-HA-implantaten in extrac-
tie-alveolen zeer stevig worden verankerd 
door aangroei van alveolair bot. 

Een initiële nauwkeurige adaptatie van 
HA-coating aan de wanden van de implan-
taatholte is niet nodig. Het principe van 
chemische hechting van alveolair bot aan 
een PS-coating van HA is een groot voor-
deel ten opzichte van andere implantaat-
systemen die van mechanisch houvast door 
osseo-integratie afhankelijk zijn. 

Verder dierexperimenteel onderzoek in 
alveolair bot is noodzakelijk om de stabili-
teit van de HA-coating op de langere ter-
mijn te evalueren. Aangezien de HA-laag 
slechts 50 micron dik is, zou bij verdere 
desintegratie van de coating contact kun-
nen ontstaan tussen bot en TI, waardoor 
alle voordelen zouden komen te vervallen. 

Onderzoek 

spray coating gave a very strong and direct bonding to cortical alveolar bone. The shear strength 
between bone and ceramic was greater than the shear strength between ceramic and titanium. 

From a radiological, macroscopic and microscopic point of view the conclusion could be drawn that 
the biological properties of a plasma spray coating of hydroxyapatite are the same as the properties of 
bulk hydroxyapatite ceramic. The outermost layer of the hydroxyapatite coating appeared to be 
unstable under the experimental conditions. 
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