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ВВЕДЕНИЕ

По данным ВОЗ ежегодный прирост тяже-
лых позвоночно-спинальных травм составля-
ет 1,7% [1]. Травмы позвоночника почти всегда 
приводят к очень серьезным последствиям (80-
95% случаев к инвалидности) [2, 3].

Лечение таких травм осуществляют опе-
ративным вмешательством [4-6]. При ослож-
ненной травме позвоночника после предва-
рительной декомпрессии нервных структур 
применяют реконструкцию поврежденного 
сегмента позвоночника. Сравнительный анализ 
оценки эффективности результатов лечения по-
страдавших с травмами позвоночника показал, 

что имплантаты - перспективное и достаточно 
эффективное средство реконструкции травми-
рованных позвонков. Имплантация в нейрохи-
рургии позвоночника применяется примерно в 
65-70% хирургических операций.

Выбор конструкции и материала импланта-
та зависит от многих факторов, которые могут 
быть взаимоисключающими.

Материал имплантата должен обладать сле-
дующими свойствами [7]:

- биосовместимость с окружающими анато-
мическими структурами;

- экологичность и гипоаллергенность;
- пористая структура;
- плотность должна соответствовать плотно-

сти здоровой костной ткани;
-  прочностные свойства должны соответ-

ствовать плотности здоровой костной ткани;
-  упругость, пластичность, вязкость, тепло-

проводность, электропроводность и магнитная 
проницаемость должны соответствовать плот-
ности здоровой костной ткани.

В идеале имплантат позвонка должен быть из-
готовлен из костного материала пациента, что при 
значительных утратах костной ткани невозмож-
но. По этой причине оптимальным материалом 
имплантата является костная ткань (ксеномате-
риал) сельскохозяйственных животных. Физико-
технические свойства материала имплантата во 
многом определяют его конструкцию.

Позвонок, как анатомический объект, может 
иметь одно или три отверстия (крестец (sacrum) 
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В статье предлагаются варианты конструкций имплантатов позвонка анатомической формы. 
Предполагается, что имплантат позвонка имеет позвоночное отверстие. По этой причине имплан-
таты сделаны разъёмными. Для обеспечения жёсткости конструкции имплантата в собранном виде 
исследованы два варианта крепления составляющих конструкции: крепление «ласточкин хвост» 
и с помощью несимметричных поверхностей. С учётом существующий медицинской практики, 
для крепления составляющих имплантата предложено сопряжение составляющих с помощью не-
симметричных поверхностей и крепёжного элемента. Предложенные крепления составляющих 
имплантатов позвонка могут быть использованы при протезировании других костей. Сформули-
рованы критерии оценки конструкции, включающие близость веса к весу естественного позвонка 
и возможность сопротивления внешним нагрузкам. Предложенные конструкции имплантата по-
звонка анатомической формы были проанализированы на основе сформулированных критериев 
оценки. Чтобы имплантат не отторгался иммунной системой и его составляющие могли срастаться, 
предполагается изготовление имплантатов из блоков аллогенного остеопластического материала. 
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имеет 8 отверстий). Через наибольшее из них - 
позвоночное отверстие (vertebrae foramen) про-
ходит спинной мозг. Через другие два отверстия 
в поперечном отростке (transverse foramen) про-
ходят кровеносные сосуды позвоночника. Травма 
спинного мозга при установке имплантата недо-
пустима. По этой причине конструкция имплан-
тата должна быть разъёмной. При этом элементы 
конструкции должны обеспечить установку им-
плантата без травмы спинного мозга, а конструк-
ция в собранном состоянии должна удовлетворять 
требованиям, которые мы сформулировали выше.

В статье предложено несколько конструкций 
разъёмных имплантатов позвонка и проведен 
анализ предложенных конструктивно-техноло-
гических решений.

1. ФОРМИРОВАНИЕ МАТЕМАТИЧЕСКОЙ 
МОДЕЛИ ПОЗВОНКА 

Для конструирования имплантата позвонка 
использовался позвонок телёнка (рис. 1 a, c, e).

Поверхность позвонка была аппроксимиро-
вана полиномами (рис.1 b, d, e) по точкам, коор-
динаты которых определялись на контрольно-
измерительной машине GLOBAL Performance 
(Manufacturer: HEXAGON MANUFACTURING 
INTELLIGENCE. Contact: 10617 Trenton Ave, St. 
Louis, MO 63132, USA). Для более точного опи-
сания формы позвонка можно использовать 
методы анализа статистической модели формы 
[8] и учитывать погрешности измерений [9] для 
определения размеров конкретного позвонка. 
Различные проекции полученной 3d модели по-
звонка приведены на рис. 1 b, d, f.

В дальнейшем для построения конструкции им-
плантата позвонка использовалась модель реально-
го позвонка, приведенная на рис. 1 d и на рис. 2.

 Для придания 3d модели имплантата разме-
ров и пропорций реального позвонка мы пред-
полагаем использовать, например, результаты 
МРТ позвонка. Отметим: на модели позвонка 
(рис. 2) отсутствуют отверстия в поперечном от-
ростке (transverse foramen). Мы считаем, что от-
сутствие дужки (transverse process) не является 
значительным отклонением формы имплантата 
от формы анатомического позвонка. На реаль-
ном позвонке (рис. 1) отсутствовала одна дужка 
остистого отростка. Отсутствие дужки на моде-
ли не вызвано технологическими ограничения-
ми современного станочного оборудования.

2. РЕЗУЛЬТАТЫ ПРОЕКТИРОВАНИЯ ИМ-
ПЛАНТАТА ПОЗВОНКА 

АНАТОМИЧЕСКОЙ ФОРМЫ

Способность конструкция имплантата в со-
бранном состоянии сопротивляться деформа-
циям (жёсткость) необходима для успешной 

реабилитации пациента после установки им-
плантата взамен разрушенного позвонка. При 
условии выполнения имплантата из костной 
ткани животного и при наличии высокой жест-
кости конструкции в собранном состоянии, вы-
сока вероятность регенерации (сращивания) 
элементов конструкции имплантата в мягких 
тканях больного. 

В машиностроении для крепления лопаток 
газотурбинного двигателя на диске турбины ис-
пользуют крепление «ласточкин хвост» [9]. Это 
крепление обладает высокой жёсткостью [10]. В 
травматологии также известна практика исполь-
зования крепления «ласточкин хвост» [11, 12].

Мы исследовали две конструкции имплан-
тата позвонка, у которого составляющие кон-
струкции сопрягались с помощью крепления 
«ласточкин хвост»: плоский «ласточкин хвост» и 
«ласточкин хвост», выполненный на цилиндри-
ческих поверхностях. Особенности конструк-
ции используемых нами креплений «ласточкин 
хвост» следующие (рис. 3):

-  охватываемая (станина) и охватывающая 
детали (салазки) выполняются на плоских или 
на цилиндрических поверхностях;

-  салазки имеют разъёмный характер. При 
этом поверхность сопряжения разъёмных ча-
стей салазок исключает их взаимные попереч-
ные перемещения;

- сопрягаемые поверхности паза на охваты-
ваемой детали и шипа на охватывающей детали 
выполнены с уклоном 2÷3° по длине паза.

На рис. 3 показаны две составляющих кон-
струкции крепежа «ласточкин хвост», которые 
сопрягаются между собой с помощью паза и 
шипа трапецеидальной формы в сечении. При 
этом поверхности шипа и паза состоят из фраг-
ментов плоских поверхностей. Конструкция 
имплантата на рис. 3 имеет цельный характер. 
Мы считаем, что внутренняя полость в модели 
позвонка может соответствовать губчатому со-
держимому тела позвонка. Отсутствие такой по-
лости приведёт к увеличению веса имплантата 
по сравнению с естественным позвонком. Кро-
ме того, отсутствие полости приведёт к увели-
чению жёсткости имплантата в отличие от его 
природного аналога.

Увеличенные вес и жёсткость имплантата не-
избежно приведут к деградации прилегающих 
анатомических структур. Для придания имплан-
тату позвонка физико-технических свойств, в 
наибольшей степени соответствующих природ-
ным позвонкам, мы разработали полую модель 
имплантата позвонка. В этом случае составляю-
щие модели имплантата соединялись с помощью 
крепления «ласточкин хвост», сформированного 
из фрагментов цилиндрических поверхностей. 
Такая конструкция крепления имеет большую 
площадь поверхностей сопряжения, поэтому об-
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ладает большей способностью сопротивляться 
деформациям. Боковые грани паза и шипа кре-
пления имеют форму «ласточкин хвост» с накло-
ном. Такая конструкция в собранном виде имеет 
дополнительную жёсткость. На рис. 4 показана 
такая модель имплантата позвонка.

Для придания наибольшей жесткости импланта-
ту в собранном состоянии на поверхности сопряже-
ния составляющих конструкции, соответствующих 
остистому отростку (processus spinosus) и правому 
поперечному отростку (neural spine), выполнен паз 
и шип с треугольным сечением (рис. 4 e, f).
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Рис. 1. Позвонок телёнка: 
a, c, e – фотографии различных видов реального позвонка телёнка;

b, d, f – аналогичные виды 3d модели позвонка телёнка
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Медицинская практика установки имплан-
татов позвонка показала, что соседние позвон-
ки между травмированным (или поражённым) 
позвонком можно раздвинуть не более чем на 
10  мм. Это обстоятельство указывает на огра-
ниченную применимость конструкций имплан-
тата позвонка на рис. 3-4. Однако мы считаем, 
что рассмотренные конструкции могут быть ис-
пользованы при лечении других сложных пере-
ломов. Предлагаемый нами метод проектиро-
вания имплантатов может использоваться для 
лечения переломов, например, шейки бедрен-
ной кости (collum ossis femoris). 

Для расширения возможности применения 
имплантата на рис. 3 и 4 мы предлагаем вы-
полнять на теле имплантата позвонка два паза 
для крепления «ласточкин хвост». Угол между 
пазами определяется планом операции по уста-
новке имплантата. На рис. 5 показаны два паза 

Рис. 2. 3d модель позвонок телёнка, 
используемая в дальнейшем 

для проектирования имплантата

Рис. 3. Имплантат позвонка, в котором составляющие соединены 
с помощью крепления «ласточкин хвост»: 

а – шип крепления «ласточкин хвост» в собранном и разобранном состоянии; 
b – установка шипа в паз крепления «ласточкин хвост»; 

с – модель имплантата позвонка (без губчатого содержимого) в разобранном виде; 
d – модель имплантата позвонка в собранном состоянии
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Рис. 4. Имплантат позвонка, в котором составляющие соединены 
с помощью крепления «ласточкин хвост»: 

а – шип крепления «ласточкин хвост» в собранном и разобранном состоянии; 
b – установка шипа в паз крепления «ласточкин хвост»; 

с – модель тела имплантата позвонка (без губчатого содержимого); 
d – вид сбоку модели тела имплантата позвонка в собранном состоянии; 

e –составляющая модели имплантата, которая соответствуют 
остистому отростку (processus spinosus) и правому поперечному отростку (neural spine); 

f – составляющая модели имплантата, соответствующая левому поперечному отростку (neural spine); 
g – сборка модели тела позвонка (corpus vertebrae) и составляющая модели имплантата, 

которая соответствуют остистому отростку (processus spinosus) и правому поперечному отростку (neural spine); 
h – сборка составляющих имплантата, формирующих позвоночное отверстие (foramen vertebrale)
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под трапецеидальные шипы на цилиндриче-
ской поверхности, которая соответствует телу 
позвонка (corpus vertebrae). Угол между обра-
зующими двух пазов в точке их пересечения 
на цилиндрической поверхности составлял 90°. 
Поверхности пазов и шипов образованы слож-
ными поверхностями свободных форм. На рис. 
5 e показана модель имплантата позвонка, со-
ставляющие которой крепятся с помощью двух 
пазов «ласточкин хвост». Угол между пазами 
составляет 130°. Такая конструкция импланта-
та при его установке не требует существенного 
перемещения соседних позвонков. Однако уста-
новка составляющих конструкции имплантата, 
соответствующих остистому (processus spinosus) 
и двум поперечным (neural spine) отросткам, 
требует значительного пространства. Это об-

стоятельство может привести к травмированию 
прилегающих анатомических структур. Кроме 
того, конструкция имплантата на рис. 5 e слож-
на при изготовлении, имеет большую и сложную 
поверхность сопряжения, что может привести к 
увеличению реабилитационного периода боль-
ного после операции.

С учетом выявленных при анализе предыду-
щих решений недостатков мы разработали кон-
струкцию имплантата позвонка (рис. 6), которая 
наиболее приемлема для установки имплантата 
взамен разрушенного (поражённого) позвонка. 
Предлагаемая конструкция имплантата может 
быть установлена с минимальным риском трав-
мировать спинной мозг (medulla spinalis). Мы 
считаем, что установка имплантата должна осу-
ществляться следующим образом [13-15]:

Рис. 5. Имплантат позвонка, в котором составляющие соединены 
с помощью двух креплений «ласточкин хвост»: 

а – два паза с трапецеидальным сечением на цилиндрической поверхности и два шипа 
с трапецеидальным сечением (один шип установлен в паз, другой шип подготовлен для установки в паз); 

b – рис. 5 a c указанием скрытых рёбер и граней; с – поперечное сечение рис. 5 а; 
d – два вида шипа с трапецеидальным сечением; 

e – 3d модель имплантата с двумя пазами в разобранном состоянии
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-  спинной мозг (medulla spinalis) помеща-
ется в отверстие (foramen vertebrale), формиру-
емое двумя составляющими конструкции с по-
перечными отростками (neural spine) (рис. 6);

-  затем устанавливается центральная часть 
имплантата, соответствующая телу позвонка 
(corpus vertebrae);

-  собранная конструкция фиксируется кре-
пёжным элементом, который может быть уда-
лён после завершения реабилитации больного 
(после срастания составляющих имплантата).

По нашему мнению, эта конструкция им-
плантата в сравнении с рассмотренными ранее 

конструкциями более технологична, обладает 
высокой жесткостью на сдвиг благодаря слож-
ным несимметричным поверхностям сопряже-
ния составляющих имплантата [16]. Конструкция 
имплантата на рис. 6 защищена патентом [17].

Недостатками конструкции являются от-
сутствие полости внутри имплантата, что уве-
личивает его вес в сравнении с естественным 
позвонком. Выполнение отверстия для крепёж-
ного элемента со смещением относительно оси 
составляющей имплантата, соответствующей 
телу позвонка (corpus vertebrae), ведёт к макси-
мальной жёсткости конструкции в собранном 

Рис. 6. Имплантат позвонка, в котором составляющие соединены 
с помощью несимметричных поверхностей: 

a, b - два ракурса разнесенных сборок имплантата позвонка; c, d – два ракурса сборки имплантата позвонка; 
е – два ракурса центральной составляющей имплантата с отверстием под крепёжный элемент; 
f – два ракурса одной из составляющих имплантата, соответствующей поперечному отростку
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состоянии. Вместе с этим отверстие снижает 
несущую способность конструкции имплантата 
(жёсткость на сжатие).

Следует отметить, что все составляющие 
рассмотренных конструкций имплантатов по-
звонка могут быть изготовлены на современном 
станочном оборудовании с ЧПУ. Выполнение со-
ставляющих имплантата лезвийным инструмен-
том позволяет регулировать уровень и характер 
шероховатости сформированных поверхностей. 
Это означает, что существует возможность способ-
ствовать регенерации костной ткани и прилегаю-
щих анатомических структур с помощью стратегии 
обработки и режимов работы станка с ЧПУ. Работу 
в этом направлении мы собираемся продолжить, 
используя оборудование и методы, позволяющие 
исследовать шероховатость поверхности [18-21].

Количество и форма составляющих конструк-
ции имплантата должны учитывать характер 
травмы (заболевания) позвонка, а также план 
проведения оперативного вмешательства. Со-
временные CAM-системы позволяют выполнять 
практически любое рассечение модели позвонка. 
Каждая модель имплантата должна быть опти-
мизирована с целью достижения максимальной 
жесткости конструкции, которая обеспечит необ-
ходимую несущую способность имплантата по-
сле периода реабилитации пациента. 

Разработанные конструкции и способы кре-
пления составляющих имплантата могут быть 
использованы для имплантатов других костей 
скелета человека, например, шейки бедренной 
кости (collum ossis femoris). Эти исследования 
станут предметом следующих публикаций.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

Существующие методы и программное обе-
спечение позволяют построить с необходимой 
точностью модель позвонка, которая позволяет 
спроектировать разъёмный имплантат анато-
мической формы. Форма каждой составляющей 
конструкции имплантата учитывает особенно-
сти травмы (заболевания) позвонка, а также план 
проведения оперативного вмешательства. Со-
пряжение составляющих конструкции по несим-
метричным поверхностям обеспечивает макси-
мальную жёсткость сопрягаемых составляющих.

Имплантат позвонка анатомической формы 
имеет следующие достоинства:

1. анатомическая форма имплантата позво-
ляет восстановить биомеханику здорового по-
звоночника;

2. выбор в качестве материала имплантата 
ксеноматериала позволяет исключить отторже-
ние имплантата иммунной системой пациента; 

3. снижение травматичности операции в 
сравнении с существующими методами опера-
тивного лечения позвоночника.

Рассмотренные конструкции имплантата 
имеют ряд недостатков:

1. не обладают весом природных позвонков;
2. не обладают жесткостью природного по-

звонка;
3. не могут адаптировать свою форму и вес 

с изменением гормонального фона, вызванного 
возрастными изменениями пациента;

4. рассмотренные конструкции имплантата 
не привязаны к конкретному плану проведения 
операции. 

Мы продолжим работу для устранения ука-
занных недостатков и результаты представим в 
следующих публикациях.
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CHOOSING THE DESIGN OF THE ANATOMICALLY SHAPED VERTEBRAL IMPLANT
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The article offers variants of designs of anatomically shaped vertebral implants. We assume that the 
vertebral implant has a foramen vertebrale. For this reason, we made the implants detachable. We have 
investigated two options for fi xing the components of the structure: the dovetail groove and using 
asymmetric surfaces. Taking into account the existing medical practice, for fi xing the components of the 
implant, we proposed the conjugation of the components with the help of asymmetric surfaces and the 
fastener. This is necessary to ensure the rigidity of the implant structure assembled. We have formulated 
criteria for the evaluation of the design, including the proximity of the weight to the weight of a natural 
vertebra and the possibility of resistance to the external loads. We analyzed the proposed design of the 
anatomically shaped vertebral implant on the basis of the formulated evaluation criteria. In order for the 
implant not to be rejected by the immune system and its components can grow together, it is supposed 
to make implants from blocks of allogenic osteoplastic material.
Keywords: Implant-vertebrae anatomical shape, the fastening components of the design of the implant, 
mounting dovetail, steel surface, split construction.

Nikolay Kazanskiy, Doctor of Physics and Mathematics, 
Head of IPSI RAS, Professor of Technical Cybernetics 
Department, Samara University. E-mail: kazansky@smr.ru 
Stanislav Abulkhanov, Candidate of Technical Sciences, 
Senior Researcher of IPSI RAS, Associate Professor, 
Department of Engine Production Technologies. 
E-mail: Abulhanov58@mail.ru 
Aleksandr Kondratyev, Engineer of the Department of 
Engine Production Technologies. E-mail: itcssau@mail.ru 
Mikhail Sazonov, Candidate of Technical Sciences, Associate 
Professor, Department of Engine Production Technologies. 
E-mail: Sazonov.mihail.56@yandex.com 
Oleg Surkov, Candidate of Technical Sciences, Associate 
Professor, Department of Engine Production Technologies. 
E-mail: ossvbm@mail.ru



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


