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Streszczenie

W pracy przedstawiono metode eliminacji czasu
cleptego niedokrwienia przez zastosowanie specjal-
nie skonstruowanego woreczka polietylenowego.
Woreczek zbudowany jest z folii polietylenowej HDPE
0 nisklef gestosci wytwarzanej pod wysokim cisnie-
niem. Wtasna konstrukcfa woreczka (trzy przestrze-
nie i polietylen) umozliwia przetrzymywanie przeszcze-
pianego narzadu w statej temperaturze +4 stopni Cel-
sjusza. Dzjgki zastosowanej metodzie eliminacji cza-
su ciepfego niedokrwienia mozna spodziewac sie fep-
szef wezesnef funkefi organu po przeszczepie.

Sfowa kiuczowe: czas cieplego niedokrwienia,
przeszczep narzadu, zbiornik polietylenowy

[InZynieria Biomaterialéw, 37, (2004), 30-33]

Wstep

Czas cieptego niedokrwienia dzieli sie na pierwszy czas
cieptego niedokrwienia obejmujacy okres od zatrzymania
krazenia dawcy do schlodzenia pobieranych narzaddw ply-
nem perfuzyjnym oraz czas drugiego cieptego niedokrwie-
nia [1-7]. Czas ten mierzony od wyciggniecia narzadu z lodu
do czasu odtworzenia przepltywu krwi przez naczynia i jest
zawsze zwigzany ze wzrostem temperatury przeszczepia-
nego | jednoczesnie niedokrwionego narzadu [1-3]. Niedo-
krwienie | wzrost temperatury sg czynnikami uszkadzaja-
cymi przeszczepiany narzad, co w konsekwencji moze pro-
wadzi¢ do jego opoznione] funkcji [3, 4, 8].

Opis metody

W Klinice opracowano wiasna metode eliminacji czasu
drugiego cieptego niedokrwienia przez zastosowanie spe-
cjalnie skonstruowanego polietylenowego woreczka, w kto-
rym umieszczany jest przeszczepiany narzad (np. nerka)
w czasie od wyciggniecia z lodu do odtworzenia przeptywu
naczyniowego. Woreczek zbudowany jest z folii polietyle-
nowej (-[CH,-CH2-],-) o niskiej gestosci wytwarzanej pod
wysokim cisnieniem (HDPE - High Density Polyethylene).
Zastosowano folie polietylenowa o grubosci 0,04 mm. Folie
cleto w edpowiednie formy a nastepnie taczona przy uzyciu
specjalne] zgrzewarki typu SMS-350 (Super Magnet Se-
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Summary

In this study a method of elimination of the warm
ischemia s shawn. The method is based on the appli-
cation of a specially constructed polyethylene bag. The
bag is built of polyethylene foil HDPE of low density
produced under high pressure. Own construction of
the bag (three spaces and polyethylene) enables the
storage of a transplanted organ at the stable tempera-
fure +4 Celsius degrees. Due to the applied method
of the elimination of the warm ischemia one can ex-
pect betier early organ function after transplantation.
 Key words: warm ischemia time, organ transplan-
tation, polyethylene receptacle

[Engineering of Biomaterials, 37, (2004), 30-33]

Introduction

The time of warm ischemia can be divided into the first
time of warm ischemia comprising the period from the cir-
culatory arrest of a donor to the cooling of the harvested

organs with perfusion fluid, and the time of the warm

ischemia. The latter is measured from the replacement of
the organ from ice to the time of the reconstruction of blood
flow through organ vessels, and is always associated with
the temperature rise of the transplanted and ischemic or-
gan. Ischemia and temperature rise are factors damaging
the transplanted organ, which as a result can lead to its
delayed function [3, 4, 8].

Method description

In our clinic we create the own method of time elimina-
tion of the warm ischemia through application of a specially
constructed polyethylene bag, in which the transplanted
organ (fe. kidney) is placed from the time of its removal
from ice to the reconstruction of vessel flow. The bag is
built of polyethylene foil (-[CH,-CH,-],-) of low density pro-
duced under high pressure (HDPE - High Density
Polyethylene). The applied foil was 0,04 mm thick. It was
cut in appropriate forms and connected using a special
sealer SMS-350 (Super Magnet Sealer). As a result a
polyethylene receptacle consisting of three compartments
was formed. The bags were sterilized with the use of ethyl-
ene oxide, taking advantage of low temperature of this gas
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aler). Wytwarzano w ten sposéb zbiornik polietylenowy zbu-
dowany z trzech kempartmentéw. Woreczki sterylizowano
za pomoca tlenku etylenu wykorzystujac niska temperatu-
re dzialania tego gazu, jego zdolnoscl przenikania i wnika-
nia w gigb sterylizowanego tworzywa oraz zjawisko adsorp-
cji. Sterylizacja trwa 6 godzin. Wysterylizowane zbiorniki
polietylenowe poddawano degazacji w temperaturze poko-
jowej przez 7 dni. Konstrukcja woreczka umozliwia prze-
trzymywanie przeszczepianego narzadu w stalej tempera-
turze +4 stopni Celsjusza dzieki mozliwosci otoczenia na-
rzadu roztworem soli fizjolagicznej z topniejacym lodem.
Warek do przechowywania nerki musi spetniac warunek
schiodzenia nerki do okreslonej temperatury i oddzielenia
przeszezepianego narzadu od topniejgcego lodu oraz swo-
bodne wykonywanie zespolen naczyniowych. Realizacja
tych zatozen byta mozliwa dzieki wydzieleniu w pojemniku
trzech przestrzeni: dwéch stuzgcych jako zbiorniki na top-
niejacy lod otaczajgcych trzeci, bez plynu, przeznaczony
do przechowywania nerki na czas zespolen naczyniowych
(RYS.1). Wydzielenie zbiornika na nerke umozliwiato wy-
godny dostep do naczyn nerkowych (tetnicy i zyly) dzieki
wycigciu dwoch otworéw w podstawie tego zbiornika. Do-
datkowo gaérne bieguny naczyn przeszczepianej nerki byty
zaznaczane szwami naczyniowymi w celu unikniecia ich
skrecania w czasie wykonywania zespolen. Zbiorniki na top-
niejacy lod pozostawaty w tym
czasie nienaruszone i dzieki

functioning, as well as its capability of penetrating into steri-
lized material, and adsorption phenomenon. Sterilization
lasted 6 hours. The sterilized polyethylene receptacles un-
derwent degassing at room temperature for 7 days. The
bag construction allows for the storage of a transplanted
organ at a stable temperature +4 Celsius degrees due to
opportunity of surrounding the organ with an isotenic salt
solution with melting ice. The bag for kidney storing has to
meet the requirements of cooling a kidney to the defined
temperature and separating the transplanted organ from
the melting ice, as well as an unrestrained performance of
the vessel anastomosis. Realization of these assumptions
was possible thanks to separating three spaces in the con-
tainer: two serving as reservoirs for melting ice, surround-
ing the third, without liquid, assigned for storing the kidney
during the time of vessel anastomosis (FIG.1). Separating
a special renal container enabled convenient access to re-
nal vessels (an artery and a vein) thanks to a cutting of two
openings at the basis of this container. Additionally, upper
poles of the vessels of the transplanted kidney were marked
by vascular sutures to avoid their twisting during perform-
ance of the anastomosis. At the same time the reservoirs
for melting ice remained untouched, which enabled them to
exert a cooling function for the kidney. After the reconstruc-
tion of the blood flow through the transplanted kidney, the
bag with the melting ice was re-
moved, thus allowing for the

temu mogty speinia¢ role re-
zerwuaru chiodzgcego nerke.
Fo odtworzeniu przeplywu
Krwi przez przeszczepiang
nerke worek z topniejacym lo-
dem usuwano umozliwiajac
wykonanie dalszych etapdw
transplantagji.

Omowienie

Najlepszym sposchem za-
bezpieczenia narzadow przed
uszkodzeniami powstajgcymi
W czasie cieptego niedokrwie-
nia jest obnizenie temperatu-

performance of the further
stages of transplantation.

Discussion

The bestway of protection of
organs against deleterious ef-
fects of warm ischemia is low-
ering the temperature to 4 Cel-
sius degrees. In such conditions
oxygen metabolism slows down
and oxygen demand decreases
to 5% in comparison to the re-
quirement at the temperature 37
Celsius degrees [3, 4, 8]. There-

ry do 4 stopni Celsjusza, w

ktorej zwolnieniu ulega proces
metabolizmu tlenowego, a zapo-
trzebowanie na tlen spada do
5% w porownaniu do zapotrze-
bowania w temperaturze 37
stopni Celsjusza [3, 4,8]. Czas
cieptego niedokrwienia obejmu-
je w praktyce tylko czas drugie-
go cieptego niedokrwienia, Re-
guta w procedurze pobierania
narzadow a w tym takze nerek
jest pozyskiwanie organdw do przeszczepu u dawcow z za-
chowanag akcja serca [9]. W te] sytuacji pierwszy czas cie-
ptego niedokrwienia nerek jest réwny zero, poniewaz zim-
na perfuzje rozpoczyna sie jeszcze w czasie pracy serca
[9]. Eliminacja czasu cieptego niedokrwienia byla mozliwa
przez umieszczanie przeszczepianej nerki w woreczku po-
lietylenowym HDPE wiasnej konstrukgiji [10]. Dzieki zasto-
sowaniu polietylenu HDPE o niskigj gestosci wytwarzany
zbiornik odznacza sie duza miskkoscia, co uatwia prze-
chowywanie nerki w czasie transplantacji. W konstruowa-
niu worka wykorzystano odpornosé mechaniczng polietyle-
nu oraz jego odpornosc na dziatanie czynnikow chemicz-
nych i niskich temperatur. Dzieki wydzieleniu zbiornikow na

przekroj poprzeczny.

section.

e 082 P00 O0 0800 EEEE 00 L0668 QS0 9SSR sasBTER S

RYS.1. Schemat worka polietylenowego z
topniejacym lodem i narzadem (N - zbiornik z
narzadem, L - zbiorniki z topniejgcym lodem) -

FIG.1. Scheme of polyethylene receptacle with
melting ice and with organ (N - the container with
organ, L - two container with melting ice) - cross

comprises practically only the
time of the second warm
ischemia. However, the rule in
organ harvesting procedure is tak-
ing organs for transplantation from
donors with heart action [9]. In
such a situation the first time of
warm renal ischemia is reduced
to zero, because cold perfusion
starts yet during heart work [9].
Elimination of the fime of warm
ischemia was possible through the
placement of the transplanted kidney in the polyethylene
bag of our own construction [10]. Kidney transplantation was
possible also through the usage soft polyethylene HDPE.
In the process of the bag construction mechanical resist-
ance of polyethylene HDPE was used, as well as its resist-
ance to chemical factors and low temperatures. Thanks to
the separation of containers for melting ice and for the kid-
ney, possible becomes unrestrained performance of both
venous and arterial anastomosis independently of existing
operative conditions. Thanks the separation of container for
kidney without liquid was eliminated of the diffusion of or-
ganic additives from polyethylene material into liquid and
renal [11.12]. The renal bag Application of the described

fore, the time of warm ischemia .
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wobodne wykonywanie
zych niezaleznie od za-

wanie opisanegj modyfkac i catkowitej ehmmacy clep{ego nie-
dokrwienia umozliwia precyzyjne wykenanie naczyniowego
etapu transplantacji nerki, co ma rowniez korzystny wplyw
na funkcjonowanie przeszczepionej nerki.

Whiosek

Dzigki zastosowanej metodzie eliminacji czasu cieptego nie-
dokrwienia z uzyciem zbiornika polietylenowego HDPE moz-
na spodziewac sig lepszej funkcji narzadu po przeszczepie.
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modification of the total elimination of warm ischemia al-
lows for the precise performance of the vessel stage of re-
nal vansplantatlon which exerts also a beneficial effect on
the graft function. :

Conclusion
Due to the applied method of the elimination of the warm

ischemia with use of the polyethylene bag HDPE one can
expect better organ function after transplantation.
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Wstep

Stopy NiTi staly sie jednym z wazniejszych materiatow
pozwalajgcych przezwyciezy¢ wiele trudnosci technologicz-
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introduction

NiTi alloys have become an important material, which
allows overcoming a wide range of technical and designing
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