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Аннотация
Введение. Изучение прочностных свойств трабекулярной кости области вертлужной впадины в зависимости от возраста и пола пациентов 
позволяет создать теоретическую основу для разработки костнозамещающих конструкций. Цель. Определить механические характеристики 
костной ткани надацетабулярной области у пациентов разного пола и разных возрастных групп. Материалы и методы. Исследовался 
кадаверный материал 60 лиц обоего пола: 20 – молодого возраста (от 18 до 44 лет), 20 – среднего возраста (от 45 до 59 лет) и 20 пожилого 
возраста (от 60 до 74 лет). Из надацетабулярной области при помощи остеотома извлекались фрагменты костной ткани размером 3 × 3 × 1,5 см. 
Из данных фрагментов при помощи корончатой фрезы изготавливались образцы цилиндрической формы диаметром 6 мм и высотой 9 мм. 
Все образцы подвергались одноосному сжатию со скоростью нагружения 1 мм/мин. Результаты. Сравнение исследуемого материала лиц 
мужского пола по максимальному напряжению, модулю упругости и упругой деформации не выявило возрастных различий (р > 0,05). В 
образцах лиц женского пола разного возраста статистически значимо отличалась величина упругой деформации как при множественном 
анализе, так и при попарном сравнении групп (р < 0,05). По максимальному напряжению и модулю упругости у женщин статистически 
значимой разницы также не выявлено (р > 0,05). Обсуждение. Полученные данные о механическом поведении трабекулярной кости и 
значения параметров прочности объясняются расположением в пространстве волокон структурных белков, профилем сшивки коллагена, 
степенью минерализации матрикса, структурой гидроксиапатита и количеством связанной воды. Заключение. В исследованных образцах 
лиц мужского пола механические характеристики трабекулярной кости надацетабулярной области значимо не изменялись в зависимости от 
возраста. У женщин с возрастом статистически значимо увеличивалась величина упругой деформации. Максимальное напряжение и упругий 
модуль у женщин разного возраста изменений не показали.
Ключевые слова: трабекулярная костная ткань, надацетабулярная область, механические свойства, одноосное сжатие, эндопротезирование 
тазобедренного сустава
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Abstract
Introduction The investigation of the trabecular bone strength in the acetabular area and its dependence on age and gender may provide a theoretical 
basis for the development of implants for bone replacement. The purpose of this study was to determine the mechanical characteristics of the bone 
tissue in the supra-acetabular region in patients of different age groups. Materials and methods The cadaveric material of 60 patients was studied and 
included 20 young patients (age range, 18 to 44), 20 middle-aged patients (age range 45 to 59) and 20 elderly patients (age range, 60 to 74). Fragments 
of bone tissue 3 × 3 × 1.5 cm in size were removed from the supra-acetabular region using an osteotome. Cylindrical specimens, 6 mm in diameter and 
9 mm high, were produced from these fragments using a crown cutter. All samples were subjected to uniaxial compression at a loading rate of 1 mm/
min. Results Comparison of male patients for each of the mechanical parameters did not reveal age differences (p > 0.05). In women of different age 
groups, the magnitude of elastic deformation was significantly different both by multiple analysis and in pairwise comparison of groups (p < 0.05). 
There was also no statistically significant difference in the maximum stress and modulus of elasticity in women (p > 0.05). Discussion The data obtained 
on the mechanical behavior of the trabecular bone and the values of the strength parameters are explained by the spatial arrangement of the fibers of 
structural proteins, the cross-linking profile of collagen, the degree of matrix mineralization, the structure of hydroxyapatite, and the amount of bound 
water. Conclusion In male patients, mechanical characteristics of the bone tissue in the supra-acetabular region do not change significantly with age. In 
women, the value of elastic deformation increases significantly with age. The maximum tensile strength and modulus of elasticity in women of different 
ages did not show any changes.
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ВВЕДЕНИЕ

При хирургических вмешательствах на тазобедрен-
ном суставе актуальной является проблема восстанов-
ления дефектов костной ткани в области вертлужной 
впадины для обеспечения стабильной фиксации тазо-
вого компонента эндопротеза и адекватного остеосин-
теза при травме [1–4].

Проблема возрастного остеопороза, а также сниже-
ние качества кости в результате тяжелых соматических 
и системных заболеваний соединительной ткани оста-
ется актуальной для травматологов-ортопедов. Низкий 
модуль упругости костной ткани существенно ограни-
чивает врача в выборе остеозамещающих материалов, 
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эндопротезов, фиксаторов для остеосинтеза [5–7]. Из-
учение усредненных механических показателей проч-
ности кости пациентов в зависимости от возраста и пола 
позволяет создать теоретическую основу для разработки 
как индивидуальных костнозамещающих конструкций, 
так и для проектирования производства таких медицин-
ских изделий в промышленных масштабах [8, 9].

Точка максимального напряжения является харак-
теристикой, определяющей максимальную нагрузку, 
которую кость способна выдержать без разрушения. 
Модуль Юнга характеризует жесткость материала при 
упругой деформации. Чем образец жестче, тем боль-
шую нагрузку нужно приложить к нему, чтобы его 

деформировать. Величина упругой деформации опре-
деляет, насколько можно деформировать образец без 
необратимых изменений в его микроструктуре [10]. 
Все перечисленные характеристики следует учитывать 
при разработке материалов (титан, керамика) для за-
мещения дефектов трабекулярной (губчатой) костной 
ткани с целью недопущения перифокальной резорбции 
кости по причине более высоких значений механиче-
ских свойств искусственных материалов в сравнении с 
костью пациента [11–14].

Цель настоящего исследования – определить ме-
ханические характеристики костной ткани надацетабу-
лярной области у лиц разных возрастных групп.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Набор материала осуществлялся на базе патологоа-
натомического отделения МАУ ЦГКБ № 24 г. Екатерин-
бурга. Исследование одобрено локальным этическим 
комитетом Уральского государственного медицинского 
университета (протокол № 9 от 22.10.21). Критерием 
включения являлся соответствующий задачам иссле-
дования возраст, критерием исключения – наличие 
тяжелой патологии тазобедренного сустава (коксар-
троз 3–4 стадии). Исследовался кадаверный материал 
60 лиц обоего пола: 20 – молодого возраста (от 18 до 
44 лет), 20 – среднего возраста (от 45 до 59 лет) и 20  – 
пожилого возраста (от 60 до 74 лет). Разделение по воз-
расту проводилось по классификации ВОЗ. В исследо-
вание был включен материал 13 мужчин и 7 женщин 
молодого возраста, 11 мужчин и 9 женщин среднего 
возраста, 9 мужчин и 11 женщин пожилого возраста.

Из надацетабулярной области при помощи остео-
тома извлекались фрагменты костной ткани размером 
примерно 3 × 3 × 1,5 см. Из данных фрагментов при 
помощи корончатой фрезы изготавливались по три 
образца цилиндрической формы диаметром 6 мм и 
высотой 9 мм. Фрезу ориентировали перпендикуляр-
но суставному хрящу. Поверхности сжатия заготовок 
шлифовали алмазным диском до достижения их пло-
скопараллельности. Размеры костных цилиндров из-

меряли микрометром (погрешность 0,01 мм). Процесс 
подготовки образцов представлен на рисунке 1.

Все образцы подвергались одноосному сжатию со 
скоростью нагружения 1мм/мин. Направление при-
ложения силы соответствовало физиологической на-
грузке кости данной локализации. Эксперимент осу-
ществлялся с помощью разрывной/испытательной 
машины Shimadzu AG-X50kN (Япония). При проведе-
нии исследований нижняя площадка испытательной 
машины остается неподвижной, напряжение создает-
ся движением верхней плиты с заданной постоянной 
скоростью.

Статистический анализ данных проводился в про-
грамме Statistica 8.0. Нормальность распределения 
признаков оценивалась с помощью критерия Колмо-
горова-Смирнова. Проверка результатов определения 
модуля упругости, максимального напряжения и упру-
гой деформации с использованием данного критерия 
выявила отсутствие нормальности распределения 
полученных данных как при изучении материала лиц 
мужского пола, так и женского. В связи с этим исполь-
зовались непараметрические критерии: для определе-
ния значимости различий между группами применя-
ли критерий Краскела-Уоллиса, попарное сравнение 
групп проводили с помощью критерия Манна-Уитни.

Рис. 1. Этапы подготовки образцов для механических испытаний: а – фрагмент костной ткани надацетабулярной области; б – фраг-
мент костной ткани после рассверливания; в – цилиндрическая заготовка с фрагментом суставного хряща; г – готовый образец для 
механических испытаний

РЕЗУЛЬТАТЫ

Данные, полученные при определении механиче-
ских свойств костной ткани надацетабулярной области 

лиц мужского и женского пола различных возрастных 
групп, представлены в таблице 1.
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Таблица 1
Механические свойства костной ткани надацетабулярной области в образцах, полученных из материала лиц мужского и 

женского пола, в зависимости от возрастной группы (по классификации ВОЗ)

Возрастная группа Пол Молодой возраст (18–44 лет) Средний возраст (45–59 лет) Пожилой возраст (60–74 года) p1

Упругий модуль, ГПа
мужчины 0,10 [0,05; 0,27] 0,11 [0,09; 0,16] 0,13 [0,11; 0,18] 0,619
женщины 0,13 [0,09; 0,23] 0,17 [0,05; 0,22] 0,07 [0,04; 0,12] 0,172

p2 0,445 0,668 0,016

Максимальное напряжение, 
МПа

мужчины 3,08 [1,97; 4,98] 2,98 [1,97; 4,14] 3,49 [2,77; 5,09] 0,770
женщины 3,06 [2,67; 5,70] 3,84 [1,92; 7,13] 3,23 [1,86; 3,66] 0,886

p2 0,744 0,646 0,681

Упругая деформация, %
мужчины 3,57 [3,15; 4,30] 4,14 [3,38; 5,16] 3,55 [2,82; 5,64] 0,568
женщины 3,36 [2,96; 4,08] 4,45 [4,11; 6,52] 9,98 [5,93; 12,44] 0,003

p2 0,326 0,330 0,007
Парные сравнения между группами выявили различия в образцах молодых и пожилых женщин, р = 0,002.
Примечание: данные представлены в виде: медиана [интерквартильный размах]: p1 – критерий Краскела-Уоллиса (сравнение между возраст-
ными группами); p2 – критерий Манна-Уитни (сравнение между мужчинами и женщинами).

Сравнение образцов лиц мужского пола молодого, 
среднего и пожилого возраста по величине упругого 
модуля, максимального напряжения и упругой дефор-
мации не выявило возрастных различий ни по одному 
из механических показателей.

В материале женщин разных возрастных групп не 
выявлено значимых различий при определении мак-
симального напряжения и модуля упругости. В то же 
время при множественном сравнении групп были об-
наружены существенные различия по величине упру-
гой деформации. Проведение дальнейшего парного 
сравнения групп показало наличие статистически зна-
чимых различий по данному показателю в образцах 
женщин молодого и пожилого возраста.

Под воздействием сжимающих нагрузок не наблю-
далось разрушения образца на отдельные фрагменты. 
Происходило его постепенное расплющивание с умень-
шением высоты и увеличением диаметра. При этом 
снижение высоты происходило неравномерно по всему 
объему: наиболее значимые изменения произошли в 
верхней части образца, ближе к поверхности (рис. 2, 3).

В молодой и средней возрастной группе различия 
между мужской и женской костью по механическим 
свойствам не выявлены. В пожилом возрасте мужская 
кость значительно превосходит женскую по жесткости 
(упругий модуль значимо выше). Костная ткань жен-
щин пожилого возраста легче деформируется, но обла-
дает большей способностью к восстановлению своей 
первоначальной формы, чем мужская костная ткань 
(величина упругой деформации значимо выше).

Рис. 2. Исходный обра-
зец

Рис. 3. Образец после ме-
ханических испытаний на 
одноосное сжатие

Рис. 4. Графики деформационного поведения костной ткани образцов от лиц мужского пола разных возрастных групп: а – молодого 
возраста; б – среднего возраста; в – пожилого возраста

Деформационная кривая показывает зависимость 
напряжения в костной ткани от величины деформации. 
На данном графике, составленном для трабекулярной 
костной ткани надацетабулярной области при одноос-
ном сжатии, наблюдается участок, характеризующий 
упругие свойства кости (линейный участок). Далее 
следует значительный участок, где деформация носит 
необратимый характер. При этом на данном участке 
происходят незначительные периодические колебания 
напряжения в кости (рис. 4, 5).

Приведенные выше закономерности в механиче-
ском поведении образцов характерны как для мужской 
кости, так и для женской.
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Рис. 5. Графики деформационного поведения костной ткани образцов от лиц женского пола разных возрастных групп: а – молодого 
возраста; б – среднего возраста; в – пожилого возраста

ОБСУЖДЕНИЕ

Поскольку костная ткань неоднородна по своим 
основным компонентам (органический матрикс и ми-
нералы), взаимосвязь между механическими свойства-
ми на местном тканевом уровне и общей стойкостью 
к разрушению трудно поддается количественной оцен-
ке [15, 16]. Предполагаемые детерминанты механиче-
ского поведения костной ткани включают ориентацию 
коллагена, профиль сшивки коллагена, степень мине-
рализации или соотношение минералов к матрице, свя-
занную воду и минеральную структуру. Однако такие 
свойства как прочность и ударная вязкость, по данным 
Hart N.H., Nimphius S., Rantalainen T., Ireland A. et al. 
(2017), зависят от объемных характеристик пористости 
и способа соединения органических и неорганических 
компонентов костной ткани между собой [17].

Механические свойства кости на тканевом 
уровне, по результатам исследований Nyman J.S., 
Granke M., Singleton R.C. et al. (2016) и Morgan E.F., 
Unnikrisnan G.U., Hussein A.I. (2018), зависят от уль-
траструктурной организации коллагеновых фибрилл 
типа I, наполненных полукристаллическим карбони-
зированным гидроксиапатитом, а не от микроскопиче-
ской пористости (каналы Гаверса) [18, 19]. Kokot G., 
Makuch A., Skalski K. et al. (2018) высказали интерес-
ную гипотезу о том, что модуль упругости кости на 
тканевом уровне и некоторые другие механические 
параметры определяются генетически и практически 
не изменяются с возрастом или при остеопорозе [20].

Таким образом, биомеханическое взаимодействие 
(напряженно-деформированное состояние) костной 
ткани и имплантата зависит как от структурных пара-
метров кости, определяемых возрастом, состоянием 
здоровья и генетическими особенностями пациента, 
так и от характеристик материала имплантата, в част-
ности, от его модуля упругости. Напряжения в костной 
ткани нелинейно возрастают при увеличении толщи-
ны кортикального слоя, его минеральной плотности и 
при уменьшении модуля упругости имплантата. Де-
формационная способность биомеханической системы 
«кость – имплантат» возрастает при уменьшении тол-
щины и минеральной насыщенности кортикального 
слоя, модуля упругости имплантата [21, 22, 23]. Инди-

видуальный подбор упругого модуля остеозамещаю-
щего материала для пациента должен осуществляться 
в зависимости от анатомической локализации дефекта 
кости.

При одинаковых параметрах образцов нативной 
кости механические параметры существенно различа-
ются в различных участках как одной и той же кости, 
например, бедренной, так и в разных сегментах ске-
лета [24, 25]. В работах М.В. Гилева и соавторов по-
казано, что при механическом воздействии на костные 
участки плато большеберцовой кости, дистального 
эпиметафиза лучевой кости и суставных поверхно-
стей пяточной кости происходят изменения на всех 
структурных уровнях ее организации. Различные по 
интенсивности и вектору приложения силы нагрузки, 
согласно закону Вольфа, формируют уникальный хи-
мический состав и взаимоотношение элементов белко-
вой матрицы и кристаллов минералов в составе кости. 
Микроархитектоника кости в конкретном сегменте 
опорно-двигательного аппарата определяет характер 
перелома и вероятность возникновения дефекта кост-
ной ткани [26, 27].

При проектировании и отборе остеозамещающих 
материалов рекомендуется использовать следующие 
характеристики: модуль упругости, размер пор, предел 
прочности [28, 29, 30]. Пористая структура импланта-
тов с градиентной плотностью позволяет кости вра-
стать в него. При использовании материала с похожим 
на костную ткань человека градиентом структуры, 
обеспечивающим близкие к параметрам кости механи-
ческие свойства, вероятность успешной остеоинтегра-
ции повышается. Это объясняется более интенсивным 
механическим воздействием градиентного имплантата 
на окружающую кость, чем воздействие однородного 
материала. При этом механическое напряжение в си-
стеме «кость – градиентный имплантат» не превышает 
физиологические значения, которые возникают в не-
поврежденной кости. При описанных выше условиях 
снижается вероятность возникновения явления экра-
нирования напряжения на стыке материала и кости, 
что способствует предупреждению асептической не-
стабильности имплантата [31, 32].
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Оригинальные статьиЭкспериментальные исследования

ВЫВОДЫ

1. Механические характеристики костной ткани на-
дацетабулярной области колеблются в небольшом диа-
пазоне значений.

2. У лиц мужского пола механические характери-
стики значимо не изменяются в зависимости от воз-
раста. У женщин с возрастом статистически значимо 
увеличивается величина упругой деформации. Макси-
мальное напряжение и упругий модуль у женщин раз-
ного возраста изменений не показали.

3. В молодом и среднем возрасте костная ткань 
мужчин и женщин не отличается по механическим 
свойствам. В пожилом возрасте у мужчин костная 
ткань более жесткая, у женщин в пожилом возрасте 

кость лучше восстанавливает свою форму после на-
грузки.

4. Костная ткань надацетабулярной области при 
сжимающих нагрузках способна к частичному восста-
новлению формы после снятия нагрузки. Высокая по-
ристость кости обусловливает необратимое изменение 
ее формы путем послойного уплотнения и разрушения 
микроструктуры без распада на отдельные фрагменты.

5. Установленные значения модуля упругости, макси-
мального напряжения и упругой деформации могут служить 
ориентирами при подборе остеозамещающих материалов 
для замещения дефектов костной ткани надацетабулярной 
области пациентам различных возрастных групп.
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