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Streszczenie

W pracy przedstawiono zarys rozwoju biomaterialéw dla endoprotezoplastyki stawow.
Omowiono aktualnie stosowane materialy do produkcji endoprotez. Przedstawiono
determinanty i kierunki rozwoju nowych biomaterialdow. Omdwione zostaty przyczyny
niepowodzen w endoprotezoplastyce. Zwrdocono szczegdlng uwage na znaczenie procesow
tarcia oraz rozwo6j biomateriatéw na wezly kinematyczne endoprotez. W koncowej czesci
pracy zaprezentowano wlasna propozycje materiatowa w konstrukcji catkowitej protezy
stawu biodrowego.
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Abstract

This is a report on the development of biomaterials used in joint arthroplasty.The latest
materials in the manufacture of endoprostheses are described. The problems and methods in
the development of new biomaterials as well as the reasons of failure in arthoplasty are
described. The causes of friction processes and development of new biomaterials for friction
pairs of endoprostheses are treated with special attention. The own materials construction of
artificial hip joint is shown in this paper.
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Streszczenie

Celem pracy jest przedstawienie mozliwos$ci leczenia niektorych schorzen stawu kolanowego
z zastosowaniem biomateriatow weglowych. Biomaterialy te stosowane sa najczegsciej w
postaci nici weglowych, wtokniny weglowej, blaszek oraz roznego rodzaju $rub. Biomatreiaty
te sa opracowane 1 produkowane przez zespoty Katedry Ceramiki Specjalnej AGH w
Krakowie 1 Instytutu Widkien Chemicznych w Lodzi. W leczeniu rozlegltych ubytkow
chrzastki stawowej stosujemy wtokning weglowa. W leczeniu Osteochonrdrosis dissecans do
stabilizacji fragmentu chrzgstnego jak i chrzestno-kostnego stosujemy inny rodzaj kompozytu
weglowego jakim sa $ruby. Nieco inne $ruby weglowe stosujemy przy stabilizacji
obwodowego konca wolnego przeszczepu BPTB przy rekonstrukcji ACL. Nici weglowe
moga by¢ stosowane we wszystkich rodzajach wymienionych operacji jak 1 wy-tacznie przy
szyciu troczkow.



Materiat i metoda. W latach od 1989 roku do chwili obecnej wykonali$my 35 zabiegéw z
zastosowaniem biomaterialdow weglowych. W tym 28 podczas rekonstrukcji powierzchni
stawowej z zastosowaniem wtokniny weglowej. Wskazaniem do zastosowania widkniny
weglowej (u 28 chorych) byly a) duzy ubytek w powierzchni stawowej chrzastki, b)brak innej
mozliwosci leczenia oraz ¢) mtody wiek pacjenta. Wskazaniem do zastosowania $ruby
weglowej byly 2 przypadki osteochondrosis dissecans z niepetnym oddzieleniem fragmentu
chrzestnego. Wska-zaniem do zastosowania $ruby podobnej do interferencyjnej (u 5 chorych)
byta stabilizacja obwodowych koncéw wolnego przeszczepu BPTB podczas rekonstrukcji
ACL

Okres obserwacji wynosi 1,5 roku do 10 lat.

Omowienie. W oparciu o doswiadczenia wiasne jak 1 opracowania spostrzegane w literaturze
mozna stwierdzi¢, ze stosowane implanty weglowe w r6znej, aktualnie dostgpnej postaci sa
bardzo przydatne i co najwazniejsze nie wywotuja alergicznych reakcji odczynowych
ograniczajacych wskazania do ich stosowania. Postgp technik operacyjnych powinien
stanowi¢ przyczynek do dalszych badan na mozliwosciami zastosowania nowych implantow
weglowych spehniajacych wymagania mechaniczne i1 biologiczne.

Whioski. 1) Wraz z rozwojem technik operacyjnych w chirurgii kolana mozliwe jest coraz
szersze stosowanie bioametrialow weglowych. Dalsze badania nad zastapieniem ich
kompozytami weglowymi powinny by¢ dalej prowadzone.

2) Sruby weglowe sa dobrym materiatem zespalajacym, nie wywotuja odczynu na ciato obce i
elimi-nuja dodatkowe operacje usuwania tacznikow metalowych. 3)Widknina weglowa jest
dobrym implantem do wypetniania ubytkow chrzgstno-kostnych, natychmiast eliminuje bol,
jednak powoli ulega przerastaniu tkanka taczna chrzgstnopodobna i wlasciwa twardo$¢
uzyskuje srednio ok. 1 roku po zabiegu operacyjnym. 4)Stosujac biomateriaty weglowe nie
obserwuje si¢ masywnych reakcji odczynowych na ciato obce a stwierdzone odczyny
maziowe w postaci przekrwienia (spostrzegane artroskopowo) sa klinicznie nieme i nie
powoduja reakcji wysigkowych.

[Inzynieria Biomaterialow, 22, (2002), 16-22]
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Abstract

Aim of the study is the valuation of the possibility in the treatment of the defects of the knee
to apply of the carbon biomaterials. The biomaterials are in the form of the carbon filaments,
screws, rafts, fibres and others. The biomaterials are the results of laboratory work of the team
of the Chair of Special Ceramics AGH in Krakéw, as well as of the team from Institute of
Chemical Fibres in £.6dz. Carbon fibre we use of the treatment of the cartilage damage
specially. Carbon screws are mainly used in case of: stabilisation of the BPTB transplant of
the ACL reconstruction (interference screws) and for stabilisation of the free osteochondral
fragments and of the fragments of the fractures of the knee region. Carbon filaments to apply
of all types operation with used carbon biomaterials and others without biomaterials too.
Materials and methods. In our department in the years 1989 - 2000 we performed 39
operation with used carbon bioamterials. In 28 one we performed reconstruction of the joint
surface using carbon fibre. Indications to use carbon fibre were: a)-big loss of chondral
defects, b)-lack of other treatment possibilities and c¢)-young age of the patient. In our analysis
we discuss only patients with defects above 2 cm?2.. Indication for usage carbon screw were 2
cases of osteochondrosis dissecans with incomplete separation of cartilage fragment.
Indications to use interferens screw (5 cases) was stabilisation of the ends of the BPTB
grafting used to the ACL reconstruction. Arthroscopy was performed before every operation.



Carbon rafts was use of the treatment colleteral ligament lesions with two patients and with
two patients also of the treatment patella tendon rupture. All the patients were exactly
informed about the methods of treatment with carbon fibres and agreed for suggested
treatment. The time of observation is 1,5 to 11 years.

Discussion. Our experience and of the results in the literature oft he treatment of the cases
with the pathological problems of the knee to apply carbon biomaterials are very positive. The
pathological and allergic reaction are not observed. The use carbon fibre is not discussion, bat
the problem is about carbon plates in the treatment of the fractures of the knee, because the
modelling of these is not possible. Carbon rafts are used of the best in the treatment collateral
ligament injury and as well as of the revision reconstruction anterior crucial ligament. The
good results are too of the treatment extensor aparat of the knee - patella ligament specially.
The new scientific search of the carbon biomaterials are indicated.

Conclusions. 1)The scientific evolution of the biomaterials and progress of the surgical
procedures of the knee contribute to the carbon biomaterials apply. 2) Carbon screws are very
good of the material in the stabilisation, du not provocated allergic reaction. 3) Carbon fibre is
a very good implant for the treatment cartilage defects, completely deterioration of the pain,
but the operation overgrown by fibroses tissue is very slowly and reaches the exact hardness
by more or less 1 year after operation. 4)After operation with used carbon biobaterial do not
observed of the mass allergic reactions to corpus alienum and synovial reactions occurred in
the form of the arthroscopy view are clinically negative and do not result in exhudation.
[Engineering of Biomaterials, 22, (2002), 16-22]
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Streszczenie

Badano proces degradacji kwasu poli(L-mlekowgo) w obecnosci makrofagow (Mf) oraz
biozgodnos¢ uktadu PLLA+MT{. Postep degradacji oceniano na podstawie pomiarow lepkosci
polimeru, analizy widm w zakresie podczerwieni oraz oznaczenia ilo$ci uwalnianego kwasu
mlekowego. Porownano zywotno$¢ makrofagdw oraz sekrecje cytokin w hodowlach
makrofagéw w nieobecno$ci biomateriatu oraz w uktadach zawierajacych filmy PLLA i
makrofagi. Stwierdzono wzrost szybkosci degradacji PLLA w obecnos$ci makrofagdéw oraz
zadowalajaca biozgodnos¢ poli(kwasu L-mlekowego) 1 komorek linii makrofagowe;.
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Abstract

The process of degradation of poly(L-lactic acid) (PLLA) in the presence of macrophages
(M) and the biocompatibility of the system PLLA+Mf was studied. The progress of the
degradation was monitored by the measurements of polymer viscosity and IR spectra of the
films as well as the concentration of the released lactic acid. The viability of macrophages and
the secretion of cytokines were compared for the systems containing PLLA films immersed in
macrophage suspension and macrophages cultured without the polymer. The results confirm



the increase in the rate of PLLA degradation in the presence of macrophages as well as the
satisfactory biocompatibility of poly(L-lactic acid) and macrophage cells.
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