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ВВЕДЕНИЕ

Краниопластика – это хирургическое вмеша-
тельство, цель которого устранение дефектов че-
репа, возникающих в результате травмы головы. 
Краниопластика проводится также для норма-
лизации или улучшения контуров неповрежден-
ного черепа, обычно лобной области, и, следова-
тельно, внешнего вида верхней трети лица.

Наиболее подходящим материалом для из-
готовления имплантатов в реконструктивной 
хирургии является титан - прочный, легкий, 
не поддающийся коррозии, биосовместимый 
металл, демонстрирующий минимальные ин-
фекционные осложнения по сравнению с про-
чими металлическими имплантатами [1]. Ча-
сто имплантаты, в том числе из титановых 
сплавов, изготавливают непосредственно во 
время операции, что значительно увеличивает 
трудоемкость и время операционного вмеша-
тельства. Дополнительно ситуация усложняет-
ся тем, что контур свода черепа имеет индиви-
дуальные особенности и сложную рельефную 
анатомию, повторить которую можно только 
с помощью 3D-моделирования и персонифи-
цированного подхода. Поэтому имеется острая 
необходимость в использовании современных 
технологий совместно с системами автомати-
зированного проектирования. Это позволит из-
готавливать индивидуальные имплантаты для 
краниопластики заблаговременно, тем самым 
улучшая клинический результат и сокращая 
время операции.

Наиболее широко в настоящее время при-
меняется технология селективного лазерного 
спекания титанового порошка для изготовле-
ния имплантатов костей свода черепа [2]. Не-
достатком данного способа является высокая 
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стоимость оборудования, для обслуживания ко-
торого требуются высококвалифицированные 
специалисты, что делает нерентабельным его 
приобретение и использование непосредствен-
но в лечебно-профилактическом учреждении. 
В связи с этим, требуется использование более 
гибкой технологии в краниопластике, позволяю-
щей изготавливать персонифицированные им-
плантаты с меньшей себестоимостью и большей 
оперативностью, сделав их таким образом более 
доступными. Одним из перспективных направ-
лений является использование технологии ин-
крементального формообразования (ИФ), суть 
которого заключается в локальном поэтапном 
деформировании отдельных частей листовой за-
готовки по заданной программе [3]. Применение 
технологии ИФ позволяет не только быстро и с 
меньшей трудоемкостью подготовить производ-
ство и изготовить имплантат, но и снизить его 
себестоимость, так как используются более де-
шевые листовые заготовки (стоимость порошка 
из сплава ВТ-6 в 7-8 раз выше стоимости листов). 

Анализ литературы показал, что технологии 
ИФ широко изучаются за рубежом и успешно 
внедряются в производство. Перспектива ис-
пользования этого процесса для производства 
персонифицированных имплантатов напрямую 
связанна с успехами достигнутыми в области 
компьютерной томографии, а также в области 
автоматизированного проектирования [4]. В 
настоящее время все больше работ направлено 
на изучение особенностей процесса ИФ листо-
вых заготовок из титановых сплавов [5, 6]. Уже 
имеются попытки использования имплантатов 
из титановых сплавов, полученных инкремен-
тальным формообразованием для замещения 
дефектов костей свода черепа [7]. Однако, вне-
дрение этой технологии затруднено из-за не-
высокой точности получаемых изделий. Это 
является следствием влияния ряда факторов, к 
которым относятся свойства материалов, точ-
ность позиционирования инструмента, не оп-
тимальный выбор технологических параметров 
(шаг, траектория, диаметр деформирующего 
инструмента). Существует несколько основных 
методов повышения точности изделия, среди 
которых можно выделить: использование до-
полнительного инструмента для поддержки [8], 
нагрев заготовки в процессе ИФ [9]. Кроме того, 
большое количество исследований направлено 

на определение оптимальной траектории дви-
жения деформирующего инструмента [10, 11]. 

В данной работе представлены результаты 
компьютерного моделирования комплексного 
влияния параметров процесса ИФ на точность 
получаемой геометрии персонифицированных 
имплантатов.

МЕТОДИКА ЧИСЛЕННОГО ЭКСПЕРИМЕНТА

Для комплексного исследования влияния 
параметров процесса ИФ на точность получае-
мого изделия применялся некомпозиционный 
трехуровневый план второго порядка Бокса-
Бенкина. В качестве переменных факторов мо-
дели использовались такие параметры процес-
са ИФ как шаг перемещения деформирующего 
инструмента, диаметр пуансона, коэффициент 
трения (таблица 1). План эксперимента состоял 
из 27 сочетаний факторов.

На основании магнитно-резонансной то-
мографии черепа больного (рисунок 1, а) в про-
грамме SimensNX 8.5 была разработана трехмер-
ная модель имплантата для закрытия дефекта 
костей свода черепа (рисунок 1, б). Затем геоме-
трия имплантата достраивалась для того, чтобы 
контур заготовки находился в одной плоскости 
(рисунок 1, в). 

Компьютерная модель разрабатывалась в 
программном продукте LS-Dyna. На первом эта-
пе моделирования в LS-Dyna была подготовлена 
конечно-элементная модель заготовки, пуан-
сона и матрицы с помощью примитивов (рису-
нок 2). Диаметр пуансона варьировался от 8 мм 
до 16 мм. 

В качестве заготовки использовался лист раз-
мерами 200x200 мм толщиной 0,8 мм из титано-
вого сплава ВТ-6. В качестве модели материала 
заготовки использовалась трехпараметрическая 
модель Барлата, учитывающая анизотропию 
свойств листа. Для описания анизотропии ис-
пользовались коэффициенты Лэнкфорда [12]. 
Упрочнение материала при пластической де-
формации задавалось через кривую (рисунок 3) 
[13]. Остальные необходимые для моделирова-
ния свойства приведены в таблице 2.

Для разработки траектории движения пу-
ансона при ИФ, использовался программный 
комплекс SprutCAM. При этом задавалось, что 
формообразование происходит послойно, рас-

   s,  0,2 0,4 0,8

  d,  8 12 16

  f 0,12 0,15 0,18

Таблица 1 – Уровни варьирования факторов
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стояние между слоями вдоль образующей варьи-
ровалось в диапазоне 0,2-0,8 мм. Перемещение 
инструмента в LS-Dyna задавалось с помощью 
специально разработанной программы для экс-
порта траектории движения деформирующего 
инструмента из CAM в CAE систему [14]. Ско-
рость перемещения пуансона задавалась равной 
50 мм/с. Перемещение узлов кромки заготовки 
фиксировалось, обеспечивая тем самым необхо-
димую схему ИФ. Трение на контактной поверх-
ности «деформирующий инструмент-заготов-
ка» подчинялось закону Кулона. Коэффициент 
трения варьировался от 0,12 до 0,18.

В качестве отклика для статистического ана-
лиза использовалась величина отклонения по-
лучаемой геометрии имплантата в программ-
ном комплексе LS-Dyna от исходной геометрии, 
которое оценивалось с помощью программного 
продукта СloudCompare (рисунок 4). Для анали-
за отклонения использовались два параметра: 
доля поверхности имплантата, для которой от-
клонение не превышает 1 мм; среднее значение 
величины отклонения.

Необходимо отметить, что для анализа не 
использовались значения отклонений участков 

оболочки, находящихся на скруглении матрицы 
(часть оболочки, лежащая ниже пунктирной ли-
нии, рисунок 4).

РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

После моделирования всех вариантов ИФ 
имплантата был проведен статистический ана-
лиз результатов и определены коэффициенты 
математической модели. На основании стати-
стического анализа разработана усеченная ре-
грессионная модель зависимости доли поверх-
ности имплантата, для которой отклонение не 
превышает 1 мм, от параметров процесса: 

                 (1)

где s, d, f – значения переменных факторов (та-
блица 1).

В модели (1) не учитываются статистиче-
ски незначимые коэффициенты регрессии, то 
есть те у которых вероятность ошибки больше 
0,1. Так из линейных эффектов значимы только 
шаг и диаметр, из квадратичных – диаметр, а из 
парных – только шаг и диаметр.

Рисунок 1 – 3D модели для изготовления имплантата с помощью ИФ:
а - череп с дефектом; б - имплантат; в - модель заготовки имплантата

Рисунок 2 – Конечно-элементная модель процесса ИФ:
1 - пуансон; 2 - заготовка; 3 - подпор
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По данной модели была построена эпюра 
распределения величины отклонения геометрии 
от исходной при сочетании различных параме-
тров процесса (рисунок 5). Анализируя получен-
ные зависимости, можно отметить, что наиболь-
шее влияние на точность геометрии получаемых 
имплантатов оказывает диаметр и шаг переме-
щения пуансона в отличие от коэффициента тре-
ния. Это также подтверждается статистической 
значимостью коэффициентов модели (1). 

Из анализа результатов видно, что наимень-
шее отклонение геометрии модели, полученной 
при конечно-элементном моделировании, от 
исходной модели имплантата наблюдается при 
инкрементальном формообразовании с шагом 
перемещения 0,2 мм и диаметром пуансона 8 
мм. При таком сочетании параметров около 85% 
поверхности имеет отклонение от исходной мо-
дели не более 1 мм. 

Аналогичная регрессионная модель 
была разработана для анализа влияния па-
раметров процесса ИФ на среднее значение 
величины отклонения. Вследствие того, что 
некоторые регрессионные коэффициен-
ты не являются статистически значимыми, 
была составлена усеченная регрессионная 
модель: 

     (2)

На основании этой модели построены эпю-
ры распределения средней величины откло-
нения в зависимости от параметров процесса 
(рисунок 6). Наименьшее значение средней 
величины отклонения составляет 0,81 мм и на-
блюдается при инкрементальном формообразо-
вании с шагом 0,2 мм и диаметром деформиру-
ющего инструмента 8 мм. Зависимость среднего 
отклонения от параметров процесса ИФ согла-

Рисунок 3 – Кривая упрочнения титанового сплава ВТ-6

Таблица 2 – Свойства титанового сплава ВТ-6
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Рисунок 4 – К определению величины отклонения геометрии:
1– исходная модель имплантата; 2 – модель, полученная в LS-Dyna



12

Известия Самарского научного центра Российской академии наук, т. 24, № 6, 2022

суется с предыдущими результатами: точность 
увеличивается с уменьшением шага и диаметра 
пуансона, а влияние коэффициента трения не 
значительно.

Изменение коэффициентов трения в диапа-
зоне 0,12-0,18 не зависимо от значения прочих 
факторов приводит к изменению доли поверх-
ности с отклонением не менее 1 мм не более 
чем на 4%, а среднего отклонения – на 0,06 мм, 
что по сравнению с другими факторами не зна-
чительно (рисунок 7).

Стоит отметить, что в целом точность полу-
чаемых имплантатов увеличивается с умень-
шением шага перемещения и диаметра де-
формирующего инструмента. Данный вывод 
подтверждается результатами эксперименталь-
ной работы [15], в которой было установлено 
влияние шага перемещения деформирующего 
инструмента на точность получаемых имплан-
татов. С другой стороны, уменьшение шага при-
водит к значительному увеличению времени 
затрачиваемого на изготовление одного им-
плантата.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

В результате проведенной работы были най-
дены оптимальные значения параметров про-
цесса инкрементального формообразования для 
увеличения точности имплантатов свода черепа 
из титанового сплава ВТ-6. Определено, что точ-
ность получаемых имплантатов увеличивается 
с уменьшением шага перемещения и диаметра 
деформирующего инструмента, а также практи-
чески не зависит от трения на контактной по-
верхности «пуансон-заготовка».
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Рисунок 6 – Эпюра распределения средней величины отклонения в зависимости от диаметра
и шага перемещения пуансона при f = 0,12 (а), 0,15(б) и 0,18 (в) 

  

  

Рисунок 7 – Зависимость доли поверхности с отклонением менее 1 мм (а) 
и среднего отклонения (б) от коэффициента трения при ИФ
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