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Introduction

The treatment of choice in the tracheal stenosis is re-
section of lesion with “end to end” reconstruction. Tracheal 
reconstruction of large defect with synthetic material is con-
nected with high risk of complications. These complications 
resulted from complex tracheal structure, high loading during 
breathing process, head moving, coughing and sneezing. 
Tracheal surgery is burdened with a risk of complicated and 
prolonged healing. An inß ammatory reaction with necrosis 
became potential calciÞ cation foci. The implantation of the 
ß exible biomaterial may promote an additional calciÞ ca-
tion factor [2,5]. The calciÞ cation process may reduce the 
bioprosthesis durability, diminishing its ß exibility by calcium 
deposits. Deposits of calcium ions are directly connected 
with the structure of collagen that promotes absorption 
cations.  

The aim of the study is an evaluation of carbon prosthesis 
calciÞ cation (mineralization), as well as tracheal wall dur-
ing healing process after 6, 8, 24, 38 weeks implantation in 
experimental animals. 

Material and methods 

In the experimental studies 15 sheeps were implanted 
by cylindrical tracheal prosthesis 3 cm long made by carbon 
Þ bers and resin (FIG.1).  

After 1,2,3,4,6,8,24 and 38 weeks, the animals were 
sacriÞ ced and the trachea with implant fragments was 
diagnosed histologically. For the detection of calcium salts 
the alizarin red staining of histological slides was performed 
(reacting stechiometrically with calcium ions). The calciÞ ed 
atherosclerotic plaque sections served as the positive stain-
ing control. All sections were stained 10 min simultaneously 
(FIG.2). 

Results and discussion

During the healing process inß ammatory inÞ ltration, focal 
necrosis was present. The formation of young granulation 
tissue was pronounced. No dehiscence of suture connecting 
an implant with trachea was observed in all cases. In the 3rd 
week, a proliferation of Þ brous connective tissue with the 
decrease of inß ammation, but persisting perivascular inß am-
matory inÞ ltrations consisting mainly of plasmatic cells was 
noticed. Only small foci of necrotic tissue were seen at the 
distal edge of the implant. No damages or calciÞ cation of 
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Wst p

Leczeniem z wyboru w zw eniach tchawicy jest resekcja 
uszkodzonego segmentu z rekonstrukcj  typu „koniec do 
ko ca”. Operacje rekonstrukcyjne du ych ubytków tchawicy 
z zastosowaniem materia ów syntetycznych zwi zane s  
wysokim odsetkiem niepowodze . Wynikaj  one z niezwykle 
skomplikowanej budowy tchawicy, du ym obci eniom, ja-
kim jest ona poddawana w czasie oddychania, ruchów g owy, 
kaszlu i kichania oraz faktu, i  proteza implantowana jest w 
rodowisku kontaktuj cym si  z jednej strony z organizmem 

a z drugiej ze rodowiskiem zewn trznym. Rekonstrukcje 
tchawicy zwi zane s  ryzykiem powik anego i d ugiego go-
jenia. Odczyn zapalny przebiegaj cy z powstaniem tkanek 
martwiczych staje si  potencjalnym ogniskiem zwapnie . 
Wszczepienie biomateria u pracuj cego elastycznie mo e 
by  dodatkowym czynnikiem sprzyjaj cym odk adaniu si  
soli wapnia - mineralizacji [2, 5]. Mineralizacja samego 
implantu jak i fragmentów tchawicy bezpo rednio do niego 
przylegaj cych mo e by  czynnikiem w powa nym stop-
niu upo ledzaj cym jego funkcje. Mineralizacja prowadzi 
do powstawania nierówno ci i guzków w obr bie protezy, 
przyczyniaj c si  do jej zdeformowania, usztywnienia a rów-
nocze nie gorszego funkcjonowania. Zjawisko odk adania 
si  soli wapnia zwi zane jest bezpo rednio z obecno ci  
kolagenu, a w szczególno ci z jego specyÞ czn  budow , 
sprzyjaj c  absorpcji kationów [4].

Celem pracy jest ocena wapnienia (mineralizacji) w ókien 
w glowych implantu tchawicy w okresie obserwacji do 38 ty-
godni po jego wszczepieniu zwierz tom do wiadczalnym.

 

Materia  i metodyka

Badania do wiadczalne przeprowadzono na grupie 15 
owiec, którym implantowano cylindryczny odcinek tchawicy 
d ugo ci 3 cm wykonany z w ókien w glowych nasyconych 
ywic  polisulfonow  (RYS.1). 

W implancie wykorzystano ró ne formy w ókien w glo-
wych pod postaci  w ókniny, tkaniny i w ókien w formie 
rovingu. Owce poddawano eutanazji po okresie obser-
wacji 1, 2, 3, 4, 6, 8, 24 i 38 tygodniach. Z fragmentów 
tchawicy i implantu wykonywano preparaty histologiczne, 
które oceniano pod k tem zmian patologicznych. Celem 
wykrycia soli wapnia w materiale histologicznym preparaty 
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the tracheal cartilages were observed during all observation 
periods up to 38 weeks. 

Carbon Þ bers visible in preparations were uniformly black, 
calcium deposits were absent in all surrounding tissues, 
also at the surface of the biomaterial in all analyzed speci-
mens from 1 to 38 weeks after implantation. The necrotic 
tissue also exhibited the lack of positive Ca++ reaction on 
all specimens (FIG.3). 

Mineralization process of biomaterials occurs especially 
frequent within the urinary and vascular system. It depends 
on the calcium ions concentration and biomaterial’s char-

acteristics. Mineralization studies of cardiac valves showed 

that this process starts in the ß exion point and facilitates ad-

hesion of bacteria. Wide using in medicine biomaterials such 

as silicon, polyurethane and Dacron undergo calciÞ cation 

[3]. Our study showed lack of carbon implant mineralization 

in experimental animal model. 

Moreover, the lack of the calciÞ cation in the surrounding 

tissue as in the bioprosthesis may suggest two signiÞ cant 

positives of carbon biomaterials. In variety of conditioned 

animal and human tissues the calciÞ cations occupies the 

interstitial – interÞ bre space. The diminution of the space 

by means of preparative methods reduces this potentially 

nociceptive compartment. The electrical properties of the 

carbon Þ ber should also be taken on account. The analysis 

of the calciÞ cation processes showed, that during ß exions 

collagen Þ bers and plastic material, polyurethane is loaded 

electrostatically, and this process intensiÞ es with the Þ ber 

degradation, and in electrostatically disturbed site the calciÞ -

cation occurs [1]. Good electric conductibility of carbon may 

prevent the accumulation of electrostatic charge, preventing 

the calciÞ cation not only at the biomaterial surface, but also 

in the surrounding tissues, additionally the lack of the im-

munogenity prevents the focal inß ammatory reaction. 
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dodatkowo zabarwiono czerwieni  alizarynow , reaguj c  

stechiometrycznie z solami wapnia. Jako dodatni  kontrol  

wykorzystano skrawki zwapnia ej blaszki mia d ycowej. 

Wszystkie badane oraz kontrolne skrawki barwiono czer-

wieni  alizarynow  jednocze nie 10 minut (RYS.2).

Wyniki i ich omówienie

W trakcie przebiegu procesu gojenia obserwowano na-

cieki zapalne, obecno  tkanek martwiczych na obrze ach 

implantu oraz m od  tkank  ziarninow . Nie obserwowano 

uszkodzenia czy wapnienia chrz stek tchawicy. W tygo-

dniu trzecim stwierdzono rozrost tkanki cznej w óknistej, 

zmniejszenie si  nacieku zapalnego, lecz utrzymywanie si  

oko onaczyniowych nacieków zawieraj cych komórki pla-

zmatyczne. Chrz stki tchawicy pozostawa y niezmienione 

przez ca y okres obserwacji a  do 38 tygodnia nie wykazuj c 

uszkodzenia czy zwapnienia. 

W ókna w glowe widoczne by y w preparatach w po-

staci jednorodnie czarnych pasm. Nie wykazano z ogów 

soli wapnia tak w s siaduj cych tkankach jak równie  na 

powierzchni w ókien badanego biomateria u we wszystkich 

okresach poimplantacyjnych. Równie  tkanka martwicza nie 

ujawnia a ognisk zwapnie  (RYS.3). 

Zjawisko mineralizacji (uwapnienia) biomateria u wyst pu-

je szczególnie cz sto w uk adzie krwiono nym i moczowym. 

Zale y ono od koncentracji jonów wapnia i w a ciwo ci same-

go biomateria u. Jest zjawiskiem niekorzystnym i polega na 

odk adaniu si  w obr bie biomateria u jonów wapnia. Badania 

mineralizacji wszczepionych zastawek serca wykaza y, e 

proces ten rozpoczyna si  w punkcie zginania i u atwia ad-

hezj  m. in. bakterii. Powszechnie stosowane w medycynie 

biomateria y, takie jak silikon, poliuretan, hydro ele i dakron 

ulegaj  mineralizacji [3]. Przeprowadzone przez nas badania 

nie wykaza y tendencji do mineralizacji protezy tchawicy 

wykonanej z w ókien w glowych. Brak mineralizacji w ókien 

w glowych mo e wynika  z ich odpowiednich w a ciwo ci 

elektrycznych. Analiza procesów wapnienia wykaza a, e 

podczas zgi  w ókna kolagenowe jak i materia  plastyczny, 

poliuretan uzyskuj  adunek elektrostatyczny, a proces ten 

nasila si  wraz z fragmentacj  w ókien, za  w miejscu za-

burzonym elektrostatycznie zachodzi wapnienie [1]. Dobre 

przewodnictwo elektryczne w gla mo e zapobiega  groma-

dzeniu adunku elektrostatycznego, zapobiegaj c wapnieniu 

nie tylko na powierzchni biomateria u, lecz tak e w tkankach 

otaczaj cych, ponadto brak immunogenno ci zapobiega 

miejscowej reakcji zapalnej.

RYS.1. Rekonstrukcja 
ubytku tchawicy o 
d ugo ci 3 cm prote-
z  w glow .
FIG.1. Reconstruction 
of 3 cm long trache-
al defect by carbon 
prosthesis. RYS.3. W ókno w -

glowe w 38 tygodniu 
obserwacji bez cech 
wapnienia.
FIG.3. Carbon fiber 
without features of 
calciÞ cation in 38 ob-
servation.

RYS.2. Dodatnia kon-
trola z czerwieni  ali-
zarynow  (zwapnia a 
blaszka mia d yco-
wa). 
F I G . 2 .  P o s i t i v e 
staining control - cal-
ciÞ ed atherosclerotic 
plaque sections.
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