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Abstract

The most important problems to injured articular

cartilage is the tissue reconstruction. Detailed analy-

sis of problem associted with articular cartilage, its

structure, properties and methods of reconstruction

were reviewed in this work. Specifically, different ma-

terials used in tissue engineering as scaffolds for car-

tilage regeneration were discused. The ideal scaffold

for cartilage has not yet been identified. Polymeric

hydrogels and elastomer materials are particularly

interesting materials for artificial cartilage and these

were also reviewed.

Key words: hydrogels, multiblock copolymers,

cartilage

[Engineering of Biomaterials, 54-55,(2006),27-35]

Introduction

Articular degeneracy or injury is an important medical
problem. It is estimated, that 40 millions of Americans suf-
fer for articular degenerative diseases or injuries [1]. The
replacement of the whole joints is one of the most frequent
therapeutic methods within the cartilage repair. Another
treatment method of the local damage of cartilage includes
also transplantation of osteochondral allografts or
chondrocytes [1]. Alternative approach which can poten-
tially reduce the illness and recovery time is an arthroscopic
replacement of damaged cartilage by synthetic biomaterials
which stimulate the natural behaviour of tissue [2].

The most frequently used biomaterials are polymeric
hydrogels. They belong to the most quickly developing poly-
meric materials. Similar dynamics is observed with respect
to thermoplastic elastomers. Great variety of possible
shapes and forms as well as physical-chemical proprieties
in a wide composition range is characteristic feature for both
groups of materials (they can be "tailor-made").

Development of hydrogels is dated for 1960, when
Wichterle and Lim [3] proposed for the first time the use of
hydrophilic net of poly(2-hydroxyethyl-methacrylate)
(PHEMA) for contact lenses. From that time, significant in-
terest on hydrogels and their utilization in biomedical and
pharmaceutical applications has been observed [4].

Natural and synthetic hydrogels entrap water in a three-
dimensional polymer net [2]. The latest studies of new syn-
thetic hydrogels and hydrogel composites have originated
from the great interest on unique combination of properties
such as permeability, biocompatibility, hydrophilicity and
small friction coefficient [5]. In comparison to other synthetic
biomaterials, hydrogels have relatively high water content,
softness and plasticity, possess physical proprieties similar
to living tissue. The low interfacial tension inflicts that they
show the minimum tendency to adsorption of proteins from
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Streszczenie

Wa¿nym problemem zwi¹zanym z uszkodzeniami

chrz¹stki stawowej jest jej rekonstrukcja. W pracy

dokonano analizy problemów zwi¹zanych z chrz¹st-

k¹ stawow¹, jej budow¹, w³a�ciwo�ciami oraz meto-

dami rekonstrukcji. W pracy zostan¹ omówione ma-

teria³y wykorzystywane w in¿ynierii tkankowej jako

rusztowania dla regeneracji tkanki chrzêstnej. Jak

dot¹d jednak, idealne rusztowanie dla chrz¹stki nie

zosta³o jeszcze zidentyfikowane. Dokonano przegl¹-

du polimerowych materia³ów hydro¿elowych i elasto-

merowych rozwijanych i proponowanych jako mate-

ria³y na sztuczn¹ chrz¹stkê.

S³owa kluczowe: hydro¿ele, kopolimery multiblo-

kowe, chrz¹stka

[Engineering of Biomaterials, 54-55,(2006),27-35]

Wprowadzenie

Degeneracja lub uszkodzenia stawów stanowi¹ powa¿-
ny problem medyczny. Szacuje siê, ¿e ok. 40 milionów Ame-
rykanów cierpi z powodu chorób zwyrodnieniowych stawów
lub urazów powypadkowych [1]. Obecnie jednym z najczêst-
szych sposobów terapii przy dolegliwo�ciach od³amywania
siê chrz¹stek jest zastêpowanie ca³ych stawów. Inne meto-
dy leczenia ogniskowego uszkodzenia chrz¹stki obejmuj¹
zarówno usuwanie martwych tkanek, jak i transplantacje
osteochondrycznych allograftów albo chondrocytów [1]. Al-
ternatywnym podej�ciem, które potencjalnie mo¿e zredu-
kowaæ zachorowanie i czas wyzdrowienia jest artroskopo-
we zastêpowanie uszkodzonej chrz¹stki syntetycznymi bio-
materia³ami, które stymuluj¹ naturalne zachowanie tkanki
[2]. Do najczê�ciej stosowanych biomateria³ów nale¿¹ hy-
dro¿ele polimerowe, które nale¿¹ do najszybciej rozwijaj¹-
cych siê materia³ów polimerowych. Podobn¹ dynamikê ob-
serwuje siê w odniesieniu do elastomerów termoplastycz-
nych, a cech¹ ³¹cz¹c¹ te obydwie grupy materia³ów jest
ogromna ró¿norodno�æ postaci i form oraz mo¿liwo�æ zmian
w³a�ciwo�ci fizykochemicznych w szerokich granicach (po-
limery te mog¹ byæ projektowane "na miarê").

Pojawienie siê hydro¿eli datowane jest na rok 1960, kie-
dy Wichterle i Lim [3] po raz pierwszy zaproponowali u¿y-
cie sieci hydrofilowych z poli(2-hydroksyetylometakrylanu)
(PHEMA) do otrzymania soczewek kontaktowych. Od tego
czasu wzros³o zainteresowanie hydro¿elami i ich wykorzy-
stanie w zastosowaniach biomedycznych i farmaceutycz-
nych stale ro�nie [4].

Naturalne i syntetyczne hydro¿ele zatrzymuj¹ wodê w
trójwymiarowej sieci ³añcuchów polimerowych [2]. Ostatnie
zainteresowania opracowaniem nowych syntetycznych hy-
dro¿eli i kompozytów hydro¿elowych mo¿na przypisaæ ich
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unikalnej kombinacji takich w³a�ciwo�ci jak przenikalno�æ,
biokompatybilno�æ, hydrofilowo�æ, oraz ma³y wspó³czynnik
tarcia [5]. W porównaniu do innych syntetycznych biomate-
ria³ów, hydro¿ele dziêki relatywnie wysokiej zawarto�ci
wody, miêkko�ci i plastyczno�ci, posiadaj¹ zbli¿one do ¿y-
wej tkanki w³a�ciwo�ci fizyczne. Niskie napiêcie miêdzyfa-
zowe sprawia, i¿ wykazuj¹ one minimaln¹ tendencjê do
adsorpcji protein z p³ynów fizjologicznych [6].
Biomateria³y hydro¿elowe znalaz³y szerokie biomedyczne
zastosowanie np. do transportu leków, jako soczewki kon-
taktowe, implanty rogówkowe i sk³adniki skóry, �ciêgna,
wi¹zad³a, chrz¹stki i ko�ci [6].

Krytyczn¹ barier¹ ograniczaj¹c¹ ich u¿ycie do zastoso-
wañ gdzie przenoszone s¹ obci¹¿enia, takich jak zastêpo-
wanie zniszczonych tkanek chondrotycznych, jest brak wy-
starczaj¹cych w³a�ciwo�ci mechanicznych powierzchni sta-
wów (ma³a wytrzyma³o�æ) w narzuconych warunkach ob-
ci¹¿eñ [2,5,7]. Naturalne ³¹czenia stawów s¹ poddawane
�ciskaniu i si³om �cinaj¹cym kilkakrotnie wiêkszym od wagi
cia³a przy milionach cykli odkszta³ceñ w trakcie ich "¿ycia".

W³a�ciwo�ci hydro¿eli s¹ okre�lane przez rodzaj mono-
merów w kompozycie, gêsto�æ usieciowania i warunki poli-
meryzacji [8]. Próbuj¹c udoskonaliæ w³a�ciwo�ci hydro¿eli
nadaj¹cych siê do zastosowañ biomedycznych jako mate-
ria³y przenosz¹ce obci¹¿enia, wprowadzono materia³y kom-
pozytowe, stosuj¹c jako dodatki gumê czy szk³o, u¿yto
zwi¹zki sieciuj¹ce takie jak aldehyd glutarowy oraz proce-
durê zamra¿anie - topnienie w celu zainicjowania czê�cio-
wej krystalizacji [9].

Natomiast wci¹¿ wzrastaj¹ce zainteresowanie, pocz¹w-
szy od lat 60-tych, elastomerami termoplastycznymi (TPE)
zwi¹zane jest z tym, ¿e charakteryzuj¹ siê one dobrymi w³a-
�ciwo�ciami mechanicznymi oraz mo¿liwo�ci¹ wielokrotne-
go, ³atwego i ekonomicznego przetwórstwa [8]. Elastomery
termoplastyczne stosunkowo niedawno wyodrêbni³y siê jako
nowa grupa polimerów konstrukcyjnych, a ocena ich w³a-
�ciwo�ci jest przedmiotem intensywnych badañ wielu ze-
spo³ów naukowych na �wiecie [8].

Elastomery termoplastyczne posiadaj¹ w³a�ciwo�ci gumy
[8,9], ale materia³y te mog¹ byæ przetwarzane tradycyjn¹
technik¹, jak¹ stosuje siê do tworzyw termoplastycznych.
Ich przetwórstwo mo¿na prowadziæ metod¹ prasowania lub
wyt³aczania w temperaturach wy¿szych od temperatury
zeszklenia lub temperatury topnienia krystalicznych domen
segmentów sztywnych, co stwarza mo¿liwo�æ wielokrotne-
go przetwórstwa elastomerów termoplastycznych [8]. Przez
dobór odpowiedniego rodzaju surowców i ich stosunków
ilo�ciowych, mo¿na otrzymaæ wyroby o ró¿nej twardo�ci i
elastyczno�ci, bez potrzeby stosowania dodatku plastyfi-
katorów [9].

Wiele wyrobów produkowanych dotychczas z gumy
mo¿na z powodzeniem wytwarzaæ z TPE ze wzglêdu na
proste przetwórstwo i recykling odpadów bez zmian w³a�ci-
wo�ci materia³u [8,9]. Rozwój m.in. sprzêtu medycznego
spowodowa³, ¿e TPE o specyficznych w³a�ciwo�ciach s¹
materia³ami coraz bardziej poszukiwanymi przez konstruk-
torów jak i odbiorców (pacjentów) [8]. Jest to grupa polime-
rów, która znalaz³a szereg zastosowañ praktycznych, z
medycznymi w³¹cznie np.: polimery do rekonstrukcji tka-
nek miêkkich czy systemy kontrolowanego uwalniania le-
ków [9].

Budowa i w³a�ciwo�ci chrz¹stki.

Powierzchnie stawowe s¹ to idealnie g³adkie zakoñcze-
nia ko�ci pokryte chrz¹stk¹ stawow¹, bêd¹c¹ rodzajem
amortyzatora w stawie [10]. Chrz¹stka stawowa jest zwart¹
tkank¹ ³¹czn¹, równocze�nie sztywn¹ i elastyczn¹, która

physiological liquids [6].
Hydrogel biomaterials found wide biomedical applications
as drug carriers, contact lenses, corneal implants and com-
ponents of skin, tendon, ligament, cartilage and bone [6].
The critical barrier which restricted their application as ma-
terials for load transfer in tissue replacement is the lack of
sufficient mechanical proprieties of joint surfaces (small stiff-
ness) during physiological loading [2,5,7]. The natural joints
are subjected to loads several times larger from the body
weight at million cycles of deformations in their "life".

Hydrogel proprieties are determined by monomers com-
position, the cross-linking density and polymerization con-
ditions [8]. Trying to improve hydrogel proprieties resulting
as useful materials for load transfer, such additives as glu-
taraldehyde are added as cross-linking agents and proce-
dure of freezing/thawing process for initiating the partial crys-
tallization is used [9].

Increasing from the 60-ies, an interest on thermoplasic
elastomers (TPE) is arising from their good mechanical pro-
prieties and possibility of multiple, easy and economic
processing [8]. Thermoplastic elastomers are categorized
as new group of engineering polymers, and evaluation of
their properties is an object of intensive investigations of
many groups worldwide [8].

Thermoplastic elastomers possess proprieties of rub-
ber-like materials (rubber-like elasticity) [8,9], but they can
be processed by traditional processing techniques as ther-
moplastics. Their processing can be carried out in tempera-
tures higher than glass temperature or melting-point, which
creates the possibility of multiple processing of thermoplas-
tic elastomers [8]. By selection of suitable monomers and
their concentration, various products of different hardness
and elasticity, without the need of usage of addition plasti-
cizers can be prepared [9].

Many goods produced traditionally from rubber can be
successfully produced from TPE with regard to simple
processing and recycling of wastes without change in the
material proprieties [8,9]. Development of medical equip-
ment resulted in great demand for TPEs of specific proper-
ties coming out from designers and customers (patients)
[9]. It is the group of polymers which already has found many
practical applications in medicine including e.g.: polymers
for soft tissues reconstruction or drug delivery systems [9].

Structure and propriety of cartilage

The articular surfaces are ideally smooth bone finishing
coated with articular cartilage, being a kind of damper in
joint [10]. Articular cartilage is compact connective tissue,
simultaneously stiff and elastic, without nerves [10,11]. It is
feed by diffusion of nutritious substances from the blood-
vessels of perichondrium surrounding the cartilage. It shows
the small intensity of metabolism.

Articular cartilage behaviour is determined by physical
proprieties of tissue [10]. Physico-chemically, articular car-
tilage behaves as stiff biological hydrogel [12]. The behavior
of articular cartilage is determined by physical properties of
the tissue. Cartilage is a biphasic material consisting of a
solid phase (about 15% - 32%) and a fluid phase (about
68% - 85%). The solid phase is mainly composed of colla-
gen and proteoglycans. Collagen fibrils are responsible for
the tensile and shear stiffness of cartilage. Proteoglycans
are responsible for biomechanical properties of cartilage in
compression. The fluid phase is mainly composed of water.
Exudation of the fluid and the movements of the water
through cartilage are dominant mechanisms controlling the
compressibility of the tissue. The general proprieties of car-
tilage were shown in TABLE 1.
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When cartilage is compressed, the water moves aside,
cartilage thickness decreases, and fluid leaks out of the
matrix. Water is moving until stress equilibrium is obtained.
When loading is removed, water is drawn back into the car-
tilage.

From another point of view, articular cartilage is struc-
turally inhomogeneous and a multilayered tissue with a fiber-
reinforced composite structure. This composite is composed
of three structural zones: superficial, middle and deep. In
each of these zones the collagen fibrils are oriented differ-
ently (FIG. 1).

Cartilage reconstruction

When the possibility of the load transfer by cartilage be-
comes crossed over, the severe injury and degeneracy can
occur [10]. Defected articular cartilage is a main problem in
orthopaedic surgery because injured cartilage has limited
ability to self-aggregation because of absence of vasculari-
zation and peripheral nerves in the tissue [13,14]. Conse-
quences of these damages are huge in term of social and
economic impact [15].

Surgical intervention depends from patient symptoms,
the age, the activity level, the size of damage and comprise
classical arthroscopic removal of dead cells from damaged
tissue as well as the most desirable biological approach of
procedure utilizing the autologous transplantation of  cells
[15].

Traditional therapies to repair damaged cartilage include
alloplastic and allogenic implants and more recently autolo-
gous chondrocyte transplantation. The former therapies are
limited by donor tissue availability and donor site morbidity,
while the latter therapy requires surgical removal of healthy
cartilage and is limited by the size of the defect. As an alter-
native to these current therapies, efforts in tissue engineer-
ing of cartilage have led to the development of biocompatible,
biodegradable scaffolds onto which cells are seeded.

Polymer materials in cartilage
reconstruction

Polymer hydrogels
The polymer hydrogels are interesting materials in car-

tilage reconstruction. These substances consist of solid and
liquid phase. Hydrophilic polymer is a solid phase, embed-
ded in a liquid phase containing water molecules. Hydrogels
are hydrophilic, three-dimensional nets which absorb large
amount of water (it can even make up 95% mass) or bio-

nie posiada naczyñ i zakoñczeñ nerwowych [10,11]. Od¿y-
wiana jest drog¹ dyfuzji substancji od¿ywczych z naczyñ
krwiono�nych ochrzêstnej otaczaj¹cej chrz¹stkê. Wykazu-
je ma³¹ intensywno�æ przemiany materii.

Zachowanie siê chrz¹stki stawowej determinowane jest
przez fizyczne w³a�ciwo�ci tkanki [10]. Fizykochemicznie,
chrz¹stka stawowa zachowuje siê jak sztywny biologiczny
hydro¿el [12]. Matryca chrz¹stki jest zbudowana z w³ókien
kolagenowych (50 - 60% ciê¿aru w stanie suchym tkanki),
proteoglikanów (30 - 50% ciê¿aru w stanie suchym tkanki)
oraz bia³ka kolagenowego i glikoproteidów [10]. Chrz¹stka
jest dwufazowym materia³em sk³adaj¹cym siê z fazy sta³ej
(oko³o 15 - 32%) i fazy p³ynnej (oko³o 68 - 85%). Faza sta³a
jest przewa¿nie kompozytem kolagenu i proteoglikanów.
W³ókna kolagenowe s¹ odpowiedzialne za rozci¹ganie i
�cinanie sztywnej chrz¹stki. Proteoglikany s¹ odpowiedzial-
ne za w³a�ciwo�ci biomechaniczne chrz¹stki przy �ciska-
niu. Faza p³ynna stanowi przede wszystkim wodê i dominu-
j¹ tu mechanizmy kontrolne �ci�liwo�ci tkanki [10]. Ogólne
w³a�ciwo�ci chrz¹stki zestawiono w TABELI 1.

Kiedy chrz¹stka jest �ciskana, woda jest z niej wyciska-
na, grubo�æ chrz¹stki zmniejsza siê i p³yn przecieka na ze-
wn¹trz matrycy. Woda wyciskana jest tak d³ugo, a¿ zosta-
nie osi¹gniêta równowaga naprê¿enia. Kiedy obci¹¿enie
usuwa siê, woda jest wci¹gana z powrotem do chrz¹stki.

Z innego punktu widzenia chrz¹stka stawowa jest struk-
turalnie niejednorodn¹ i wielowarstwow¹ tkank¹ z w³ókna-
mi wzmacniaj¹cymi strukturê kompozytu. Ten kompozyt
zbudowany jest z trzech warstw: powierzchniowej, �rodko-
wej i g³êbokiej. W ka¿dej z trzech warstw w³ókna kolageno-
we maj¹ inn¹ orientacje [10], co przedstawia RYS. 1.

Przyczyny i sposoby rekonstrukcji
chrz¹stki

Gdy mo¿liwo�ci przenoszenia obci¹¿eñ przez chrz¹st-
kê zostaj¹ przekroczone dochodzi do jej uszkodzenia i zwy-
rodnienia [10]. Wady stawowe chrz¹stki s¹ g³ównym pro-
blemem w chirurgii ortopedycznej, poniewa¿ uszkodzona
chrz¹stka ma ograniczon¹ zdolno�æ do samoregeneracji z
powodu nieobecno�ci unaczynienia i zakoñczeñ nerwowych
w tkance [13,14]. Konsekwencje tych uszkodzeñ maj¹
ogromne znaczenie spo³eczne i ekonomiczne [15].

Operacyjna interwencja zale¿y od objawów u pacjenta,
wieku, poziomu aktywno�ci, wielko�ci uszkodzenia i obej-
muje ona od klasycznego artroskopowego usuniêcia mar-
twych komórek z uszkodzonej tkanki do najbardziej po¿¹-
danego biologicznego podej�cia procedury autologicznej
transplantacji komórki [15].

Cecha 

Property 

Warto�æ 

Value 

Grubo�æ 
Thickness 

0,5 � 7,1 mm 

Uwodnienie kompozytu 

Water content 
do 80% 

Wytrzyma³o�æ na �ciskanie  

Compression strength 
0,1 � 2,0 MPa 

Wspó³czynnik Poissona 
Poisson coefficient 

0,2 

Przepuszczalno�æ  
Permeability 

5,0 x 10
- 15

 m
4
/Ns 

Wytrzyma³o�æ na rozci¹ganie  
Tensile strength 

14 � 25 MPa 

Wytrzyma³o�æ na sztywno�æ poprzeczn¹ 

Transverse Stiffness 
6 � 130 MPa 

 
TABELA 1. W³a�ciwo�ci chrz¹stki.
TABLE 1. Properties of cartilage.

RYS. 1. Budowa wewnêtrzna chrz¹stki stawowej.
FIG. 1. Internal structure of articular cartilage.
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Tradycyjne leczenie, maj¹ce na celu naprawienie uszko-
dzonej chrz¹stki obejmuje techniki alloplastyki i obcego
pochodzenia implanty oraz bardziej po¿¹dan¹ autologicz-
n¹ transplantacjê chondrocytów. Ten pierwszy sposób le-
czenia ograniczony jest dostêpno�ci¹ tkanki dawcy i za-
chorowalno�ci¹ miejsca dawcy, natomiast druga terapia
wymaga chirurgicznego usuniêcia zdrowej chrz¹stki i jest
ograniczona wielko�ci¹ uszkodzenia. Alternatyw¹ dla wy-
¿ej wymienionych metod leczenia jest d¹¿enie do rozwoju
biokompatybilnych, biodegraduj¹cych rusztowañ, na których
namna¿a siê komórki [13].

Materia³y polimerowe w rekonstrukcji
chrz¹stki

Hydro¿ele polimerowe
Interesuj¹cymi materia³ami do zastosowañ w rekonstruk-

cji chrz¹stki s¹ hydro¿ele polimerowe. Substancje te sk³a-
daj¹ siê z fazy sta³ej i p³ynnej. Faza sta³a, któr¹ s¹ polimery
hydrofilowe, stanowi rusztowanie dla fazy p³ynnej, któr¹ s¹
cz¹steczki wody. Hydro¿ele s¹ hydrofilnymi, trójwymiaro-
wymi sieciami, które wch³aniaj¹ du¿e ilo�ci wody (mo¿e
nawet stanowiæ 95% masy) lub biologicznych p³ynów
(RYS.2). Jest to cecha porównuj¹ca je do biologicznych tka-
nek ¿ywych [16]. Zdolno�æ wch³aniania p³ynów, bez trwa³ej
utraty kszta³tu i w³a�ciwo�ci mechanicznych, jest bardzo
istotn¹ cech¹ hydro¿eli spotykan¹ równie¿ w wielu orga-
nach naturalnych takich jak np.: miê�nie, �ciêgna, chrz¹st-
ki, jelita. Sorpcja wody przez hydro¿ele spowodowana jest
ich hydratacj¹. Brak rozpuszczalno�ci hydro¿elu wynika naj-
czê�ciej z istnienia wi¹zañ kowalencyjnych pomiêdzy po-
szczególnymi makrocz¹steczkami (hydro¿ele chemiczne),
choæ mog¹ to byæ równie¿ wi¹zania wodorowe lub oddzia-
³ywania elektrostatyczne (hydro¿ele fizyczne, pseudo¿ele).
Poniewa¿ woda i polimer wzajemnie siê przenikaj¹, nie mo¿-
na w spêcznianych hydro¿elach wyró¿niæ fazy zdyspergo-
wanej, w takim sensie, jak ma to miejsce w przypadku za-
wiesin czy emulsji [17].

Hydro¿ele s¹ hydrofilowymi sieciami polimerowymi mo-
g¹cymi zaabsorbowaæ wodê w ilo�ci tysi¹ckrotnie przewy¿-
szaj¹cej ich such¹ masê. Mog¹ byæ stabilne chemicznie,
ale tak¿e biodegradowaæ oraz rozpadaæ siê. Mog¹ one tak-
¿e przybieraæ rozmaite fizyczne formy tj.: uformowane sta-

logical liquids (FIG. 2). This feature is comparing hydrogels
to biological alive tissues [16]. Absorption ability of liquid,
meringues of durable loss of shape and mechanical propri-
ety is the very essential feature of hydrogels occurring also
in many natural organs such as e. g.: muscles, tendon, liga-
ment, intestine. In hydrogels, sorption of water is due by
their hydration. The lack of dissolubility of hydrogel results
more often from the existence of covalent bonds between
individual macromolecules (chemical hydrogels), though
they can be also hydrogen bonds or electrostatic interac-
tions (physical hydrogels, pseudogel). Because water and
polymer forms interpenetrating network, it is not possible to
distinguish dispersed phase, in that sense as in suspen-
sions or emulsions [17].

Hydrogels are hydrophilic polymer nets liable to absorb
water in amount multiplied by thousands as compared to
dry mass. They can be chemically stable, but also biode-
gradable as well as breaking up. They can also form vari-
ous physical shapes i.e.: formed solid shapes (contact
lenses), matrices from compressed powder (tablets or oral
capsules), microbeads (bioadhesion carriers), backings (for
implants or tablet capsules), membranes ("path" for drug
transportation), capsule for liquids (heating- or cooling-sen-
sitive gels) [18].
Poly(vinyl alcohol) PVA

One of the hydrogels is poly(vinyl alcohol) (PVA). PVA
is a synthetic resin produced by polymerisation of vinyl ac-
etate followed by hydrolysis of the poly(vinyl acetate) poly-
mer. The degree of polymerisation determines the molecu-
lar weight and viscosity in solution. The degree of hydroly-
sis reflects the extent of conversion of the poly(vinyl ac-
etate) to the poly(vinyl alcohol) [19].

PVA hydrogel possesses a three dimensional open cell
structure. The material will withstand the action of dilute
acids, strong alkalis and solution of common detergents [19],
but excellent solubility in water. Although PVA-hydrogel has
the above advantages, its strength is rather low. The me-
chanical properties of PVA-hydrogel can be improved from
PVA solution by the procedure of repeated freezing-thaw-
ing and form so-called cryogels.

PVA cryogel can be prepared by the process of repeated
freezing-thawing and dehydration in vacuum, and its elas-
tic modulus is close to that of natural cartilage. PVA cryogel
have low elastic modulus, good biocompatibility, excellent
transparency. PVA molecules exist as a continuous phase
and water molecules are dispersed in the continuous phase.

They possess high compatibility to blood. They are in-
vestigated for applications as artificial cartilage as well as
special intervertebral discs. They make possible the diffu-
sion and exchange of internal liquids, they are supportive
and resistant to stresses. They can be used for patients
with spine defects and pain discomfort [20].
Poly(ethylene glycol) - hydrogel

Poly(ethylene glycol)(PEG) is characterized by low mo-
lecular weight compared to poly(ethylene oxide)(PEO). PEG
is used as hydrophilic copolymers component. Poly(ethylene
glycol) is widely used in many biomedical applications be-
cause of its set of outstanding physico-chemical and bio-
logical properties such as hydrophilicity, lack of toxicity,
antigenocity and immunogenocity [21].

High molecular weight poly(ethylene oxide) possesses
a long history in biomedical uses [18]. It is non-toxic, water-
soluble polymer, widely and mainly used in pharmaceutical
industry. PEO hydrogel found use as dressings and drug
delivery systems. The copolymers of ethylene oxide and
propylene oxide can be used as injectable matrices for
chondrocytes transplantation [21].

RYS. 2. Sieæ hydro¿elowa.
FIG. 2. Hydrogel network.
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Copolymers of poly(ethylene oxide) and poly(propylene

oxide)

Pluronic and Poloksamer are trade names of three block
copolymers of ABA type. They are composed of
poly(ethylene oxide)(PEG) and poly(propylene oxide)(PPO)
of high molecular weight. The pluronics-water interaction
can be controlled by their composition and temperature [22].

Water solutions of these copolymers show the interest-
ing phenomenon of aggregation upon temperature change,
as result of hydrophobic nature of PPO blocks. At low tem-
perature and concentration, block copolymers based on
PEO and PPO forms solutions of dissolved monomers.
However, under increased temperature and concentration
they can get organized in micells composed from copoly-
meric blocks.

The solutions of copolymers possess very good
thermogelation and bioadhesion proprieties and are poten-
tially good materials for use in medical and dental applica-
tions, e.g: as adhesive lining, or injectable drug carriers for
mucous membrane surface [22].

The gelation time and their properties can depend from
molecular weight, functional groups and degree of cross-
linking during their synthesis. The kinetics of gelation can
be controlled by monomers concentration, monomer type,
concentration and type of initiator, pH and temperature.
Some forms are hard and significantly swelled water and
stable by longer time [22].

The three block copolymers PEO-PPO-PEO are widely
used in different fields of industry such as: biotechnology or
pharmaceutical industry due to their unique superficial pro-
prieties, low toxicity and minimum immunological host re-
sponse [23].

Bioresobable polymers
The tissue engineering methods are based mainly on

cells and growth factors manipulation as well as usage of
different substrata being scaffold for new tissue formation
or these methods are used for grafting of remodeled tissue
[11].

Tissue cartilage can also be produced using tissue en-
gineering approach, but ideal scaffold for cartilage has not
been identified yet. Such scaffolds can be produced from
biodegradable elastomeric polyurethanes, which were evi-
denced as materials of high cell and tissue compatibility
[16]. The biodegradable porous polyurethane scaffolds are
characterized by high stimulation of seeded cells, their
growth and biosynthetic activity of joint chondrocytes and
the maintenance the varied phenotypes. This is due to prof-
itable mechanical proprieties, durability, elasticity, and the
controlled surface hydrophobicity of polyurethane scaffolds.
In addition, the biodegradable polyurethane shows the rela-
tively low in vitro degradation rate, which follows the low
rate of changes within chondral tissue [16]. Current research
shows [16] that three-dimensional scaffolds prepared from
linear, biodegradable polyurethanes can be used as
chondrocytes carrier, however this is not an ideal scaffold.

The most frequently used biodegradable and resorbable
synthetic polymers are poly(glycolic acid) (PGA), poly(lactic
acid) (PLLA), their copolymers, such as poly(D,L-lactic-co-
glycolic acid) (PLGA), and naturally derived biodegradable
polymers such as collagen. Mechanical proprieties of these
polymers, such as their compression properties are similar
to normal beef cartilage. PLLA is more water-repellent than
PGA and this material is less crystalline as well as more
slowly degrades. However, similarly to cartilage which is
glassy, it is characterized by high crystallinity [16].

Hyaluronic acid (hyaluronan, HA) was immobilized onto
the surface of macroporous biodegradable poly(D,L-lactic-
co-glycolic acid) [PLGA] scaffolds to enhance the attach-

³e kszta³ty (soczewki kontaktowe), matryce ze sprasowa-
nego proszku (tabletki lub kapsu³ki doustne), mikrocz¹stki
(bioadhezyjne no�niki), pokrycia (na implanty lub pow³oki
na kapsu³ki i tabletki), membrany ("�cie¿ka", przez któr¹
nastêpuje transport leków), kapsu³ki dla p³ynów (¿ele wra¿-
liwe na podgrzewanie lub ch³odzenie) [18].
Poli(alkohol winylowy) PVA

Jednym z przedstawicieli hydro¿eli jest poli(alkohol wi-
nylowy) (PVA) otrzymywany w wyniku hydrolizy poli(octa-
nu winylu). W³a�ciwo�ci fizyczne i chemiczne poli(alkoholu
winylowego) zale¿¹ w znacznym stopniu od struktury wyj-
�ciowego poli(octanu winylu) oraz stopnia i warunków hy-
drolizy [19].

Hydro¿ele PVA posiadaj¹ trójwymiarow¹ otwart¹ struk-
turê cz¹steczkow¹. S¹ odporne na dzia³anie rozcieñczo-
nych kwasów, mocnych zasad i roztworów powszechnych
detergentów [19], doskonale za� rozpuszczaj¹ siê w wo-
dzie. Sieciowane chemicznie (g³ównie aldehydem glutaro-
wym) nie s¹ zbyt wytrzyma³e. Jedn¹ z metod poprawy w³a-
�ciwo�ci mechanicznych PVA jest ich sieciowanie fizyczne
i tworzenie tzw. krio¿eli (cryogels).

Krio¿ele z PVA przygotowuje siê przez wielokrotne po-
wtarzanie procesu zamra¿ania - topnienia i dehydratacjê w
pró¿ni. Modu³ elastyczno�ci tak przygotowanych materia-
³ów jest bliski warto�ci naturalnej chrz¹stki. Krio¿ele PVA
maj¹ niski modu³ elastyczno�ci, dobr¹ zgodno�æ biologicz-
n¹, doskona³¹ przezroczysto�æ. W hydro¿elach z PVA, cz¹-
steczki polimerowe stanowi¹ fazê ci¹g³¹, a cz¹steczki wody
s¹ w niej rozproszone [7].

Posiadaj¹ wysok¹ kompatybilno�æ do krwi. Stosowane
s¹ w badaniach nad rozwojem sztucznych chrz¹stek oraz
jako specjalne dyski miêdzykrêgowe. Umo¿liwiaj¹ one dy-
fuzjê i wymianê p³ynów wewn¹trzustrojowych, s¹ odporne
na obci¹¿enia, dobrze podtrzymuj¹ ciê¿ar. Stosowane s¹ u
pacjentów z wadami krêgos³upa i dolegliwo�ciami bólowy-
mi [20].
Hydro¿ele na bazie poli(glikolu etylenowego) PEG

Poli(glikol etylenowy)(PEG) charakteryzuje siê ni¿szym
ciê¿arem cz¹steczkowym w porównaniu do poli(tlenku ety-
lenu) (PEO). PEG tworzy kopolimery, w których ma cha-
rakter hydrofilowy. Jest szeroko stosowany w wielu biome-
dycznych aplikacjach z powodu jego sta³ych, wyró¿niaj¹-
cych siê fizyko-chemicznych i biologicznych w³a�ciwo�ci
takich jak hydrofilowo�æ, brak toksyczno�ci, antygeniczno�æ
i immunogeniczno�æ [21].

Poli(tlenek etylenu) o wysokich ciê¿arach cz¹steczko-
wych posiada ju¿ dosyæ d³ug¹ historiê w zastosowaniach
biomedycznych [18]. Jest nietoksycznym, rozpuszczalnym
w wodzie polimerem szeroko stosowanym g³ównie w prze-
my�le farmaceutycznym. Hydro¿elowy PEO znalaz³ zasto-
sowanie jako opatrunki i systemy dozowania leków. Kopo-
limery tlenku etylenu i tlenku propylenu, mog¹ byæ stoso-
wane jako wstrzykiwalne matryce w transplantacji chondro-
cytów [21].
Kopolimery poli(tlenku etylenu) i poli(tlenku propyle-

nu)

Pluronic i Poloksamer s¹ to nazwy handlowe trójbloko-
wych kopolimerów typu ABA zbudowanych z poli(tlenku
etylenu) (PEO) oraz poli(tlenku propylenu) (PPO) o wyso-
kich ciê¿arach cz¹steczkowych. S¹ to materia³y, których
interakcja z wod¹ mo¿e byæ kontrolowana przez ich sk³ad
oraz temperaturê [22].

Wodne roztwory tych kopolimerów wykazuj¹ interesu-
j¹cy fenomen agregacji pod wp³ywem temperatury, jako re-
zultat hydrofobowej natury bloków PPO. Przy niskiej tem-
peraturze i stê¿eniu kopolimery blokowe na bazie PEO i
PPO wystêpuj¹ w roztworze w postaci rozpuszczonych mo-
nomerów. Mog¹ one jednak pod wp³ywem zwiêkszonej tem-
peratury i ich stê¿enia organizowaæ siê w micele zbudowa-
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ne z bloków kopolimerowych.
Roztwory kopolimerów posiadaj¹ bardzo dobre w³a�ci-

wo�ci termo¿eluj¹ce i bioadhezyjne i s¹ potencjalnie do-
brymi materia³ami w zastosowaniach medycznych i denty-
stycznych, np.: jako tkanka adhezyjna, czy wstrzykiwany
no�nik leków do powierzchni �luzówki [22].

Czas ¿elowania i w³a�ciwo�ci ¿eli mog¹ zale¿eæ od ciê-
¿aru cz¹steczkowego, grup funkcyjnych i stopnia usiecio-
wania podczas ich syntezy. Kinetyka ¿elowania mo¿e byæ
kontrolowana przez stê¿enie monomerów, typy monome-
rów, koncentracjê i typy inicjatorów, pH i temperaturê. Nie-
które formy s¹ twarde i silnie spêcznione w obecno�ci wody
oraz stabilne przez d³u¿szy czas [22].

Trójblokowe kopolimery PEO-PPO-PEO s¹ szeroko sto-
sowane w ró¿nych dziedzinach przemys³u takich jak np.
biotechnologiczny czy farmaceutyczny z powodu ich uni-
kalnych w³a�ciwo�ci powierzchniowych, niskiej toksyczno-
�ci i minimalnej odpowiedzi immunologicznej organizmu
[22].

Polimery bioresorbowalne
Metody in¿ynierii tkankowej opieraj¹ siê g³ównie na ma-

nipulacji komórkami, czynnikami wzrostowymi oraz pod³o-
¿ami bêd¹cymi rusztowaniem dla nowopowstaj¹cej tkanki
lub sposobem na ich wszczepienie w miejsce odtwarzanej
tkanki [11].

Tkanka chrzêstna mo¿e byæ równie¿ otrzymywana przy
zastosowaniu technik in¿ynierii tkankowej, ale idealne rusz-
towanie dla chrz¹stki nie zosta³o jeszcze zidentyfikowane.
Potencjalnie, takie rusztowania mo¿na produkowaæ z bio-
degraduj¹cych elastomerowych poliuretanów, których kom-
patybilno�æ z ró¿nymi tkankami i komórkami szeroko udo-
kumentowano [16]. Biodegraduj¹ce porowate rusztowania
poliuretanowe charakteryzuj¹ siê wysok¹ stymulacj¹ osa-
dzania siê komórek na pod³o¿u, ich wzrostu i biosyntetycz-
nej aktywno�ci stawowych chondrocytów i utrzymaniem
ró¿norodnych fenotypów. Jest to spowodowane korzystny-
mi w³a�ciwo�ciami mechanicznymi, trwa³o�ci¹, elastyczno-
�ci¹, i skontrolowan¹ hydrofobowo�ci¹ powierzchni poliure-
tanowego rusztowania. W dodatku, biodegradowalny poli-
uretan wykazuje stosunkowo niskie tempo degradacji in vi-
tro, które mo¿e byæ zgodne z niskim tempem zmian tkanki
chrzêstnej [16].

Obecne badania dowodz¹, ¿e trójwymiarowe, porowa-
te rusztowania przygotowane z liniowych, biodegraduj¹cych
poliuretanów mog¹ mieæ zastosowanie jako no�nik w
chrz¹stkowej in¿ynierii tkankowej, chocia¿ nie jest to ideal-
ne rusztowanie [16].

Wiele aktualnych badañ skupia siê na wspó³dzia³aniu
chondrocytów z biodegraduj¹cymi i resorbowalnymi poli-
merami, takimi jak poli(kwas glikolowy) (PGA), poli(L-kwas
mlekowy) (PLLA) i ich kopolimery, np. poli(D,L-kwas mle-
kowy-co-kwas glikolowy) (PLGA). Mechaniczne w³a�ciwo-
�ci tych polimerów, takie jak zdolno�æ do �ciskania s¹ po-
dobne do normalnej wo³owej chrz¹stki. PLLA jest bardziej
hydrofobowy ni¿ PGA i materia³ ten jest mniej krystaliczny
oraz wolniej degraduje. Jednak podobnie do chrz¹stki, któ-
ra jest szklista, charakteryzuje siê wysok¹ krystaliczno�ci¹
[23].

Z doniesieñ literaturowych wynika, ¿e kwas hialurono-
wy (HA) mo¿e byæ immobilizowany na powierzchni makro-
porów rusztowania PLGA. Unieruchomienie HA stwarza nie
tylko optymalne �rodowisko dla wzrostu chondrocytów, ale
te¿ zapobiega odró¿nicowaniu chondrocytów [24].

Opisano równie¿ charakterystykê materia³ów, w których
zastosowano mikrosfery PLGA. Charakterystyki chrzêstno-
podobnej tkanki na bazie uk³adu mikrosfery PLGA-chon-
drocyt in vitro wykazuj¹ w³a�ciwo�ci bardzo zbli¿one do
naturalnej tkanki i mog¹ znale�æ zastosowanie w in¿ynierii

ment, proliferation, and differentiation of chondrocytes for
cartilage tissue engineering [24].

Application of PLGA microspheres was also described.
The characteristics of cartilage-like tissue being a result of
PLG-microspheres-chondrocyte arrangement showed to be
very similar in vitro to proprieties of natural tissue and they
can find applications in tissue engineering for different types
of tissues [25].

Thermoplastic elastomers
Thermoplastic elastomers (TPE) are interesting group

of materials with unique proprieties. This name defines the
polymers of specific proprieties being a consequence of the
lack of miscibility between segments constituting hard phase
and soft phase. The hard phase is responsible for good
material properties like high mechanical strength and influ-
ences the processing conditions. The soft phase is respon-
sible for elasticity and ability to large strains characteristic
for elastomers [9].

The elastic proprieties and simultaneously thermoplas-
tic character of TPE result from their molecular and
submolecular structure, including morphology [26]. Due to
the possibility of control the hard and soft phase concentra-
tion on the synthesis stage, it is possible to produce TPE
changing in their properties from hard thermoplastics to rub-
ber-like materials [9].

The characteristic feature of TPE copolymers is the ability
of hard blocks to create the so-called "physical crosslinks"
being a result of different intermolecular interactions [27,
28]. The scheme of phase structure of block copolymer with
crystallizing hard segments is presented in FIG.3. The three
block copolymers have linear or star (radial) structure. As
the component of elastothermoplastic systems, grafted co-
polymers can be used. Multiblock cpolymers can to have
linear or random structure.

Depending from the chemical nature of blocks, two amor-
phous phases, amorphous phase and crystalline
(semicrystalline) or amorphous and pseudocrystalline
phases can be present [29]. Hard blocks are crystallisable
(PBT) or glassy (PS). Soft blocks impart to polymer an elastic
character and are often amorphous [30].

RYS. 3. Schemat budowy fazowej kopolimeru
blokowego o w³a�ciwo�ciach elastotermoplasty-
cznych.
FIG. 3. The schematic structure of block copolymer
with properties of thermoplastic elastomer.
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The most often used components of soft segments are
aliphatic: polyethers, polyesters, polycarbonates, oligomers
of dimerized fatty acids, polyolefines and polydienes. The
most often used components of hard segments are aro-
matic polyesters (PBT), polystyrene (PS), polyurethane
(PU), polyamide (PA), etc. [30, 31].
 Medical polyurethanes

The use of polymeric materials for soft tissues recon-
struction and repair attracts considerable attention because
of wide range of structure and properties within such poly-
mers as poly(tetrafluoroethylene), multiblock polyurethanes
or poly(siloxanes). Synthetic polymers constitute the most
extensive and diverse class of accessible biomaterials. Many
factors are arguing for their usage in medicine.

The most well described representatives of TPE are
multiblock polyurethanes, which already found wide medi-
cal applications. Polyurethane TPEs are prepared by
polyaddition reaction. They are materials of perfect com-
patibility to tissues and blood. They are characterized by
good elasticity, durability and endurance fatigue. They are
suitable for implants which can be stable in body for several
years [9].
Multiblock poly(aliphatic/aromatic-esters)(PED)

PED copolymers are thermoplastic elastomers com-
posed from hard segments of PBT and soft segment cre-
ated by dimeryzed fatty acid DFA, namely dilinoleic acid
[8]. These segments are randomly arranged as shown in
FIG.4.

These polyesters are "physically crosslinked" and they
can be "tailor-made" within the wide compositional range
(from 26% to 74 wt % of hard segments) leading to materi-
als from semi-hard plastics to rubber-like materials (74 wt
% of soft segment).

In the solid state, PED copolymers are composed of
two phases: crystalline and amorphous. Hard segments con-
stitute a (semi)crystalline phase. Soft segments are exclu-
sively amorphous areas responsible for elastic proprieties.

Poly(aliphatic/aromatic-esters) are synthesised in two-
stage process of transestrifiction and polycondensation from
the melt [8, 9, 32].

PED belong to thermoplastic polyester elastomers of
good thermal resistance because of the use of DFA and
they are hydrophobic. The newest investigations show that
they are biocompatible to living tissues, and appropriately
modified they also show bioactivity [9].

tkankowej do innych typów tkanek [25].

Elastomery termoplastyczne
Interesuj¹c¹ grup¹ materia³ów o ciekawych w³a�ciwo-

�ciach s¹ elastomery termoplastyczne (TPE). Nazw¹ t¹
okre�la siê polimery o specyficznych w³a�ciwo�ciach wyni-
kaj¹cych z braku wspó³mieszalno�ci pomiêdzy segmenta-
mi buduj¹cymi fazê sztywn¹ i fazê giêtk¹. Faza sztywna
nadaje materia³owi du¿¹ wytrzyma³o�æ mechaniczn¹ i wp³y-
wa na jego warunki przetwórcze, faza giêtka natomiast
wp³ywa na elastyczno�æ i zdolno�æ do du¿ych odkszta³ceñ
wzglêdnych charakterystycznych dla elastomerów [9].

W³a�ciwo�ci elastyczne i jednocze�nie termoplastycz-
ne TPE wynikaj¹ z ich budowy molekularnej i specyficznej
struktury nadmolekularnej, w tym morfologicznej [26]. Dziêki
mo¿liwo�ciom regulacji udzia³u fazy sztywnej i giêtkiej na
etapie syntezy, polimery TPE mo¿na otrzymywaæ o w³a�ci-
wo�ciach od sztywnych termoplastów do materia³ów kau-
czuko-podobnych [9].

Charakterystyczn¹ cech¹ budowy kopolimerów jest zdol-
no�æ do tworzenia przez bloki sztywne, w wyniku ró¿nego
rodzaju oddzia³ywañ miêdzycz¹steczkowych, tzw. "fizycz-
nych wêz³ów sieci" [27, 28]. Schemat budowy fazowej ko-
polimeru blokowego o zdolno�ciach do krystalizacji segmen-
tów sztywnych przedstawia na RYS. 3. Kopolimery triblo-
kowe maj¹ budowê liniow¹ lub gwia�dzist¹ (radialn¹). Jako
sk³adniki uk³adów elastotermoplastycznych stosowane s¹
czêsto kopolimery szczepione. Kopolimery multiblokowe
mog¹ mieæ równie¿ budowê liniow¹ lub rozga³êzion¹.

W zale¿no�ci od chemicznej natury bloków, w struktu-
rze elastomerów blokowych mog¹ wystêpowaæ dwie fazy
amorficzne, faza amorficzna i krystaliczna (semikrystalicz-
na) lub amorficzna i pseudokrystaliczna [29]. Bloki sztywne
s¹ zdolne do krystalizacji (PBT) lub s¹ szkliste (PS). Nato-
miast bloki giêtkie nadaj¹ polimerowi charakter elastyczny i
s¹ czêsto bezpostaciowe (amorficzne) [30].

Jako segmenty giêtkie, najczê�ciej stosuje siê alifatycz-
ne: polietery, poliestry, poliwêglany, oligomery dimeryzo-
wanych kwasów t³uszczowych, poliolefiny i polidieny. Seg-
mentami twardymi s¹ najczê�ciej bloki aromatycznych po-
liestrów (PBT), polistyrenowe (PS), poliuretanowe (PU), po-
liamidowe (PA), itp. [30, 31].
Medyczne poliuretany

Zastosowanie materia³ów polimerowych do rekonstruk-
cji i zastêpowania tkanek miêkkich przyci¹ga znaczn¹ uwa-
gê spowodowan¹ szerok¹ rozpiêto�ci¹ zmian struktury i
budowy w polimerach takich jak poli(tetrafluoroetylen), mul-
tiblokowe poliuretany lub poli(siloksany). Syntetyczne poli-
mery stanowi¹ najobszerniejsz¹ i najbardziej zró¿nicowa-
n¹ klasê dostêpnych biomateria³ów. Wiele czynników prze-
mawia za stosowaniem ich w medycynie.

Najstarszymi opisanymi przedstawicielami TPE s¹ mul-
tiblokowe poliuretany, które znalaz³y szereg zastosowañ w
medycynie. Otrzymuje siê je w wyniku prostej reakcji po-
liaddycji. S¹ materia³ami o doskona³ej zgodno�ci do tkanek
i krwi. Charakteryzuj¹ siê dobr¹ elastyczno�ci¹, trwa³o�ci¹
i wytrzyma³o�ci¹ zmêczeniow¹. Nadaj¹ siê na implanty, któ-
re mog¹ przebywaæ w ciele przez kilka lat [9].
Multiblokowe poli(alifatyczno/aromatyczne-estry) (PED)

Kopolimery PED s¹ elastomerami termoplastycznymi,
w których sk³ad wchodzi segment sztywny zbudowany z
PBT oraz segment giêtki tworzony przez dimeryzowany
kwas t³uszczowy (DFA), jakim jest kwas dilinoleinowy [8].
Segmenty te s¹ u³o¿one naprzemiennie tak jak ilustruje to
RYS. 4.

Poliestry te s¹ "fizycznie usieciowane" i mog¹ byæ pro-
jektowane "na miarê" dziêki mo¿liwo�æ zmiany zawarto�ci
segmentów giêtkich i sztywnych (od 26 do 74 % wag.) pro-

RYS. 4. Schemat budowy kopolimerów di- (AB), tri-
(ABA) i multiblokowych (AB)n;
1 - makrocz¹steczki liniowe, 2 - gwia�dziste, 3 -
szczepione i 4 - rozga³êzione
FIG. 4. Schematic  structure of di-(AB), tri-(ABA)
and multioblock (AB)n  copolymers
1 - linear, 2 - star-shape, 3 - grafted, 4 - branched
macromolecules.
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 Conclusions

Currently used tissues reconstruction methods, utilizing
mainly the surgery of mature cells in process of cartilage
reconstruction, demanding the usage of dedifferentiation and
then renewed differentiation of cells, can meet many limita-
tions and does not assure the always ideal reconstruction
of natural tissue.

The mechanical proprieties of hydrogels are generally
weak. Their properties were compared to biological tissues
and critical parameters for modification of mechanical pro-
prieties were defined. Thermoplastic elastomers are inter-
esting group of materials used in biomedical application.
The possibility to "tailor-made" their proprieties at the syn-
thesis stage is their great advantage.

Material which could fully replace damaged cartilage was
not found so far. Another problem is associated with mate-
rial's adhesion to bone and cartilage. It is believed that in-
vestigation of the architecture of modified surface at cell
adhesion and integration with living tissue will play an im-
portant role. The natural chondral tissue is composed of
three layers therefore the future investigations should go
into direction of layered composites.

wadz¹c do otrzymywania materia³ów od pó³sztywnych do
kauczuko-podobnych (74% wag. segmentu giêtkiego).

W stanie sta³ym kopolimery PED zbudowane s¹ z dwu
faz: krystalicznej i amorficznej. Segmenty sztywne s¹ zbu-
dowane przede wszystkim z fazy semikrystalicznej. Giêtkie
segmenty s¹ wy³¹cznie obszarami amorficznymi odpowie-
dzialnymi za w³a�ciwo�ci elastyczne.

Poli(alifatyczno/aromatyczne - estry) otrzymuje siê na
drodze dwuetapowego procesu transestryfikacji i polikon-
densacji w fazie stopionej [8, 9, 32].

PED nale¿¹ do termoplastycznych elastomerów polie-
strowych o wysokiej odporno�ci termicznej dziêki zastoso-
waniu DFA i s¹ hydrofobowe. Najnowsze badania wykaza³y,
¿e s¹ to materia³y biozgodne z ¿ywymi tkankami, a odpo-
wiednio modyfikowane wykazuj¹ równie¿ bioaktywno�æ [9].

Podsumowanie

Stosowane obecnie metody rekonstrukcji tkanek, opar-
te g³ównie na przeszczepianiu dojrza³ych komórek w pro-
cesie rekonstrukcji chrz¹stki stawowej, wymagaj¹ce stoso-
wania odró¿nicowania i nastêpnie ponownego ró¿nicowa-
nia komórek, wi¹¿¹ siê z wieloma ograniczeniami i nie za-
pewniaj¹ zawsze idealnej odbudowy naturalnej tkanki.

Mechaniczne w³a�ciwo�ci hydro¿eli s¹ generalnie s³a-
be. W kilku pracach porównywano hydro¿ele do tkanek bio-
logicznych i okre�lano parametry krytyczne dla modyfikacji
w³a�ciwo�ci mechanicznych. Ciekaw¹ grup¹ materia³ów wy-
korzystywan¹ w biomedycznych zastosowaniach s¹ elasto-
mery. Ich zalet¹ jest mo¿liwo�æ projektowania w³a�ciwo�ci
ju¿ na etapie syntezy.

Jak dot¹d nie znaleziono materia³u, który móg³by w pe³ni
zast¹piæ chrz¹stkê stawow¹. Problem stanowi równie¿ przy-
czepno�æ tych materia³ów. Przyczepno�æ materia³u do ko�ci
i tkanek chrz¹stki bêdzie prze³omow¹ kwesti¹ i daleko id¹ce
badania odkrywaj¹ce architekturalny efekt modyfikacji po-
wierzchni na adhezjê komórek i integracjê z ¿yw¹ tkank¹
mog¹ siê staæ prze³omowe. Naturalna tkanka chrzêstna jest
trójwarstwowa dlatego kolejne badania powinny i�æ w kie-
runku utworzenia sztucznej chrz¹stki o takiej budowie.

RYS. 5. Schemat budowy kopolimerów PED.
FIG. 5. Schematic structure of PED copolymers.
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Streszczenie

Mimo stosowania wielu materia³ów pochodzenia

naturalnego i syntetycznego  w rekonstrukcji �ciêgna,

¿aden ze sposobów leczenie nie prowadzi do pe³ne-

go odtworzenia jego funkcji. Celem badania by³a oce-

na wybranych parametrów lokomocyjnych i efektów

fizjoterapeutycznych pacjenta po rekonstrukcji uszko-

dzonego �ciêgna Achillesa za pomoc¹ nici wêglowych.

Pacjent po rekonstrukcji zerwanego �ciêgna Achille-

sa niæmi wêglowymi. Przeprowadzono analizê trójwy-

miarow¹ stosuj¹c system Vicon 250. Badania zosta³y

wykonane bezpo�rednio po usuniêciu opatrunku gip-

sowego i w okresie po intensywnej fizjoterapii. Anali-

zowano zmiany k¹towe g³ównych stawów koñczyn

dolnych. Parametry normalizowano wzglêdem poje-

dynczego cyklu krokowego i odnoszono do fizjologicz-

nych parametrów fizjologicznego chodu osób zdro-

wych. Obserwowano znacz¹c¹ dysfunkcjê uk³adu

kostno-miê�niowego w okresie bezpo�rednio po usu-

niêciu opatrunku i wyra�n¹ poprawê lokomocji po in-
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Abstract

Despite the variety of natural and synthetic materi-

als used in tendon reconstruction, no treatment re-

stores its functions to normal conditions. The purpose

of this study was to assess selected  locomotion pa-

rameters and physiotherapy effects of patient  follow-

ing reconstruction of injured Achilles tendon with car-

bon prosthesis. A patient after reconstruction of rup-

tured Achilles tendon with the use of carbon - based

surgical sutures. The three-dimensional analysis was

carried out in a patient  using Vicon 250 system. Ex-

aminations were performed directly after removing a

plaster dressing and later after a period of intensive

physiotherapy. Angular changes of main lower limbs

joints were analyzed. All this was normalised per gait

cycle and showed at the background of physiological

gait parameters in healthy people. Significant dysfunc-

tion of musculoskeletal system was observed in a
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