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Исследовано влияния состояния поверхности крепежных накостных титановых 
пластин и крепежных шурупов на рост костной ткани на их поверхностях в процессе 
хирургического лечения нижних конечностей кроликов. На развитой наноструктури�
рованной пористой поверхности оксида титана наблюдался более интенсивный рост 
костной ткани в сравнении с поверхностью непористого оксида титана. Для контроли�
рования процесса регенерации костной ткани на поверхности титановых имплантатов 
предложен метод электрохимической обработки их поверхности.
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The growth of bone tissue on titanium plates and mounting screws during surgical 
treatment of rabbit bones was studied. The growth of bone tissue was more intensive on 
the developed nanostructured porous titania surface in comparison with the planar titania 
surface. The methods of electrochemical treatment of a titanium surface in order to control 
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the regeneration process of bone tissue on the titanium constructions were proposed.
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Роль поверхности титановых конструкций, используемых при хирургическом ле-
чении повреждений костей, на ответную реакцию со стороны костной ткани активно 
исследуется последние 10 лет. На результат процесса остеоинтеграции металличе-
ских имплантатов с костной тканью влияет структура поверхности имплантатов. Разви-
тый рельеф поверхности микро и нанометрового диапазона способствует сцеплению 
между новообразованной костной тканью и  поверхностью самого имплантата [1,  2]. 
Также немаловажным фактором является биосовместимость материала имплантата, 
определяемый элементным составом его поверхности [3]. Следует отметить, что в не-
которых случаях в  процессе хирургического лечения с  использованием титановых 
крепежных элементов требуется максимальная интеграция их с костной тканью, в дру-
гих — наоборот, эта реакция является нежелательной. В частности, когда титановые 
пластины и  шурупы используются для временной фиксации отломавшихся костных 
фрагментов и  впоследствии подлежат удалению, то продуктивная реакция костной 
ткани на титановой поверхности должна быть минимизирована. В данной работе на по-
верхности титановых имплантатов электрохимическим методом формировались био-
совместимые покрытия на основе диоксида титана с разным типом структуры (плотный 
беспористый и насноструктурированный пористый) и проводилось сравнительное ис-
следование влияния морфологии поверхности оксидированных титановых конструк-
ций на реакцию со стороны костной ткани.

Методика исследований
В проведенных экспериментах в  качестве исходных образцов использова-

лись накостные пластины и крепежные шурупы из Ti6Al4V сплава, предоставленные 
НП ООО «Медбиотех». Титановые крепежные пластины не подвергались обработке. 
Одна часть крепежных шурупов была подвергнута электрохимическому анодирова-
нию в  10  мас.  % растворе ортофосфорной кислоты, в  процессе которого на их по-  мас.  % растворе ортофосфорной кислоты, в  процессе которого на их по-мас.  % растворе ортофосфорной кислоты, в  процессе которого на их по-
верхности был сформирован слой барьерного оксида титана толщиной 180 нм. Вто- нм. Вто-нм. Вто-
рая часть крепежных шурупов была подвергнута электрохимическому анодированию 
в 0,3 мас. % растворе фторида аммония в этиленгликоле с добавлением 2 мас. % воды 
при плотности тока 2 мА / см2. В результате на их поверхности был сформирован нано-
структурированный анодный оксид титана толщиной порядка 1,5 мкм. Затем титановые 
накостные пластины и крепежные шурупы в результате хирургического вмешатель-
ства были установлены кроликам. По прошествии года все титановые конструкции 
были извлечены, а их поверхность исследована при помощи электронной микроско-
пии (электронный микроскоп Hitachi JSM-6700).

Экспериментальные данные и их обсуждение
На рис. 1 представлена РЭМ-фотография пленки оксида титана, полученной ме- 1 представлена РЭМ-фотография пленки оксида титана, полученной ме-1 представлена РЭМ-фотография пленки оксида титана, полученной ме-

тодом электрохимического анодирования титана в органическом электролите. Пленка 
оксида титана представляет собой наноструктурированное пористое покрытие. Тол-
щина полученной пленки составила 1,5 мкм, диаметр пор — 50 нм, среднее расстояние 
межу порами — 150 нм. Как видно из рисунка пленка состоит из массива нанотрубок, 
которые растут перпендикулярно поверхности подложки и располагаются равномер-
но по всей поверхности образца. Сами нанотрубки соединены между собой кольце-
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выми перемычками, ориентированными параллельно плоскости подложки. При этом 
верхний слой нанотрубок сращивается в сплошной пористый слой [4]. 

Рис. 1. РЭМ-фотография поперечного 
сечения пленки пористого 

наноструктурированного оксида титана, 
полученной на поверхности титанового 

крепежного шурупа

Рис. 2. РЭМ-фотография поверхности 
исходного титана и оксидированного 

в 10 мас. % растворе H3PO4

Анодирование титановой поверхности в электролите на основе ортофосфорной 
кислоты позволяет получить однородную пленку барьерного оксида толщиной поряд-
ка 180 нм (рис. 2). Из рисунка видно, что в процессе оксидирования макрорельеф по-
верхности металла практически не изменяется, а на микроуровне происходит некото-
рое увеличение шероховатости поверхности, поры отсутствуют. Следует отметить, что 
площадь активной поверхности пористых пленок оксида титана гораздо больше, чем 
у оксидных пленок барьерного типа.

На рис. 3 представлены РЭМ-фотографии титановых накостных пластин и кре-
пежных шурупов после их использования для фиксации элементов костей нижних 
конечностей кроликов в  процессе хирургического лечения. Титановые накостные 
пластины не были подвержены предварительной электрохимической обработке. 
В то время как крепежные шурупы подверглись электрохимическому анодированию 
с целью формирования на их поверхности пленок пористого наноструктурированно-
го оксида титана (рис. 3  а,  б,  в) и  оксида титана барьерного типа (рис. 3  г,  д,  е). На 
фотографиях видно, что в случае с пористым оксидом титана наросты костной ткани 
наблюдаются и на верхней сферической части крепежного шурупа и на его нижней 
конической части с резьбой. Причем удалить наросты костной ткани с таких шурупов 
можно только с помощью специальной механической обработки. Пористый оксид ти-
тана способствует росту костной ткани на его поверхности [5].

С поверхности имплантатов, покрытых оксидом титана барьерного типа, костная 
ткань может быть удалена без специального механического воздействия (рис. 3 г, д, е). 
Отличие между непористой и наноструктурированной пористой поверхностью имплан-
татов можно увидеть на РЭМ-фотографиях высокого разрешения (рис. 3 в, е). Граница 
между пористым оксидом титана и костной тканью является шероховатой, коме того, 
на поверхности оксидной пленки заметны остатки (фрагменты) костной ткани. В то же 
время с поверхности оксида титана барьерного типа (непористого) костная ткань уда-
ляется полностью, поверхность остается гладкой. Это можно объяснить тем, что в слу-
чае с  наноструктурированной поверхностью оксида костная ткань проникает в  его 
поры и интегрируется в поверхность имплантата.
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Таким образом, на основании полученных результатов рекомендовано исполь-
зовать барьерный диоксид титана на поверхности медицинских имплантатов для вре-
менной фиксации фрагментов кости во время хирургического лечения вследствие 
его биоинертности [6, 7]. Если титановые конструкции используются для постоянной 
фиксации костных фрагментов, рекомендуется покрывать их поверхность нанострук-
турированным оксидом титана.

Заключение
Обработка поверхности медицинских титановых имплантатов методом электро-

химического анодирования позволяет формировать на их поверхности как пористые 
наноструктурированные, так и  непористые пленки оксида титана. Данные покрытия 
могут использоваться для управления процессом регенерации костной ткани на по-
верхности медицинских титановых конструкций в  процессе хирургического вмеша-
тельства. Непористый оксид титана является биоинертным материалом, в то время как 
наноструктурированный оксид титана способствует активному росту костной ткани.
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