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Calcium phosphate coatings
for fixation of bone implants.
Evaluated mechanically and
histologically by stereological
methods.
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BONIT® wurde erstmalig im Jahre 1995
im medizinischen Markt angewandt.
Seit dieser Zeit sind ca. 700.000 ortho-
padische und dentale Implantate mit
BONIT® erfolgreich implantiert worden.

Tierexperimentelle Studien sowie
Berichte aus klinischer Praxis belegen
die Wirksamkeit der BONIT®-Beschich-
tung eindrucksvoll. So konnte insbeson-
dere in friihen Phasen nach der Implan-
tation eine beschleunigte Implantatein-
heilung, mehr Knochenanlagerung und
verbesserte mechanische Verankerung
der Implantate nachgewiesen werden,
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was zu einer friihzeitigen Belastbarkeit
des Implantates fiihrt.

BONIT®-Beschichtungen werden voll-
stindig kontrolliert resorbiert (sechs bis
zwolf Wochen nach der Implantation)
und simultan durch Knochen ersetzt.

BONIT®-Beschichtungen sind gut ver-
traglich. Entziindungsprozesse oder
Fremdkdrperreaktionen wurden nicht
festgestellt.
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medical implant solutions

DOT gehort zu den fiihrenden europdischen Anbietern im Bereich der medizinischen
Beschichtungstechnologien fiir orthopéddische und dentale Implantate sowie
Instrumente einschlieBlich deren Reinraumverpackung.

Dariiber hinaus werden in der DOT-Gruppe moderne Implantate sowie Produkte der
regenerativen Medizin flir den dentalen und orthopédischen Einsatz entwickelt und

gefertigt.

Mit seinem umfassenden Supply-Chain-Konzept ist DOT ein idealer Industriepartner
der Medizintechnik. Wir ermdglichen mit unserer Tatigkeit die Wiederherstellung
der Gesundheit von Patienten weltweit und leisten damit einen nachhaltigen Beitrag

zur Verbesserung der Lebensqualitat.
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Schnelleres Einheilen durch die elektrochemische
Calciumphosphat-Beschichtung BONIT®
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Dauerhafte Osteointegration par excellence

Grundlagen

Technologie

Schnelle Einheilung, optimale Belastbar-
keit sowie langfristige Vertraglichkeit
sind die Kriterien, an denen man den
Erfolg einer Implantation messen kann.
Dabei tragt neben Design und Werkstoff-
wahl auch die Gestaltung der Implantat-
oberfliche wesentlich zu einer schnellen
und dauerhaften Osteointegration bei.
In diesem Sinne wurde in den vergan-
genen Jahren nicht nur der Topographie,
sondern auch der Chemie der Oberfldche
groBe Aufmerksamkeit geschenkt.

Heute wird eine Oberfldche als optimal
angesehen, wenn sie sowohl strukturiert
(makroporés) als auch biokompatibel
zum Knochenmetabolimus ist.

Bei den ersten, in den 80iger Jahren ent-
wickelten CaP-Beschichtungen handelte
es sich um dicke (=50um), kompakte
Hydroxylapatit (HA)-Schichten, die im
Plasmasprayverfahren auf die Implantat-
oberflache aufgebracht wurden.

Dieser Produktionsprozess bringt es je-
doch mit sich, dass thermische Einfliisse

die Schichtqualitdt beeintrachtigen
konnen. Zudem ist der sogenannte
Line-of-sight-Prozess ungeeignet fiir
pordse Oberflachen und komplexe
Implantatformen.

Diinne, bioaktive Calciumphosphat
(CaP)-Beschichtungen erfiillen diese
Anforderungen. Sie imitieren die anor-
ganische Komponente des Knochenge-
webes und gliedern sich somit nahtlos
in dessen Umbauvorgange ein. Als
Grenzflache zwischen Knochen und
Implantat sind sie insbesondere bei der
Uberbriickung von Spalten oder z.B.
beim Einheilprozess im osteoporoti-
schen Knochen von entscheidendem
Einfluss. Sie verbessern das Einwachs-
verhalten auch bei geringer Knochen-
qualitdt und ermdglichen eine hohere
Toleranz von Implantaten gegeniiber
Mikrobewegungen. Mit diesen Eigen-
schaften ist eine Calciumphosphat-
Beschichtung als Bindeglied zwischen
dem lebenden Organismus und dem
Implantat anzusehen.

Diese Tatsachen sowie die eingeschrankte
Haftung und ungleichméaBige Loslichkeit
flihrten zu einem Umdenken hinsichtlich
der Notwendigkeit der Lanzeitstabilitat
von CaP-Schichten. Nach heutiger
Erkenntnis missen bioaktive Beschich-
tungen auf Implantatoberflachen nur
solange vorhanden sein, bis die Osteo-

integration des Implantates erreicht ist.
Danach haben sie ihre Aufgabe erfiillt,
konnen abgebaut und durch jungen
Knochen ersetzt werden.

Eigenschaften

Vorteile im Uberblick

Diinne, vollstandig abbaubare, elektro-
chemisch abgeschiedene CaP-Beschich-
tungen kdénnen als eine Weiterentwick-
lung plasmagespritzter HA-Beschich-
tungen angesehen werden, welche
unter Beibehaltung der guten bioakti-
ven Eigenschaften die bisher noch vor-
handenen Langzeitrisiken ausschlieBen.
Der Beschichtungsprozess aus einer
fliissigen Phase heraus ermdglicht bei
geringen Schichtdicken (ca.20um) eine
absolut gleichméaBige und vollstandige
Bedeckung strukturierter Oberflachen
und komplexer Implantatgeometrien.

BONIT® ist ein Komposit zweier diinner,
feinkristalliner CaP-Phasen mit unter-
schiedlichen Loslichkeiten. Die leichter
I6sliche duBere CaP-Phase (Bruschit)
regt den Kdrper kurzfristig zur eigenen
Knochensynthese an. Die innere CaP-
Phase (feinkristallines Hydroxylapatit)
wird langsamer resorbiert und gibt liber
einen ldngeren Zeitraum lonen ab, wel-
che die Knochenbildung férdern. Durch
die koordinierte Bioaktivitit beider

REM-Aufnahmen einer BONIT®-coating Oberflache

Mit der Aufbringung von BONIT®-
Beschichtungen erfolgt eine Modifizie-
rung der Oberflacheneigenschaften von
Implantaten, ohne dass dadurch deren

Schichtdicke 20 =10 um

Ca/P-Verhiltnis 1,1+0,1
Phasenzusammensetzung

Ermiidungsfestigkeit

Biokompatibilitat

® Hervorragende Biokompatibilitat
geringe Schichtdicke

Feinkristalline Struktur, groBe freie
Oberflache

Erhohte Loslichkeit und kontrollierte
Resorptionsfront

Bruschit + HA
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Die elektrochemische Abscheidung er-
zeugt eine mikropordse Struktur, woraus
sich eine hdhere Loslichkeit und
Resorbierbarkeit ergibt. Die Herstellung
der elektrochemisch abgeschiedenen
Beschichtung BONIT® erfolgt bei
Raumtemperatur. Im Unterschied zu
den hochkristallinen, schwerloslichen
HA-Beschichtungen beim Plasmaspray-
Verfahren ergibt sich mit der elektroly-
tischen Beschichtungstechnik eine fein-
kristalline Struktur. Hartpartikel- bzw.
flachige Schichtabplatzungen sind

bei dieser Technik nicht mehr moglich.

Phasen lassen sich Einheilprozess und
langfristige Vertrdglichkeit deutlich ver-
bessern.

Die nahezu senkrecht nebeneinander
stehenden CaP-Kristalle und die damit
verbundene groBe freie Oberflache
verleihen der Implantatoberflache eine
hohe Kapillarwirkung auf Blut und somit
auch auf alle relevanten Wachstums-
faktoren bzw. Knochenzellen.

Materialeigenschaften und die bio-
mechanische Funktionalitidt verdndert
werden.

Kein Einfluss durch BONIT® messbar

Konzentration an Schwermetallen unter den Anforderungen der
ASTM F 1185 und ASTM F 1609

® 100%ige und gleichmaBige
Bedeckung pordser Oberflachen und
komplexer Implantatgeometrien

e _Non-line-of-sight"-Prozess

e Kein Partikel- und Schichtabplatzen
maglich



