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Part I. Requirements imposed on the materials used
for articulation prostheses

Streszczenie

Wazrost zapotrzebowania na réznego rodzaju implanty wynikajacy z wydtuzajacego si¢ czasu zycia cztowieka,
skazenia §rodowiska, rosnacej ilosci kolizji samochodowych i zwigzanej z tym duzej iloSci urazéw uktadu kost-
no-stawowego uzasadnia potrzebg i celowo$¢ intensyfikacji prac w dziedzinie biomateriatéw i biotribologii.

W artykule przedstawiono wymagania stawiane materialom stosowanym na endoprotezy stawéw cztowieka oraz
sposoby ich weryfikacji. Oméwiono rodzaje tarcia wystgpujace w stawach. Autorzy omoéwili zamierzenia oraz
kierunki wstgpnych prac badawczo-rozwojowych prowadzonych przez Instytut Obrébki Plastycznej w Poznaniu
w zakresie biotribologii i biomateriatéw, zastosowania nanotechnologii i proszkéw spiekanych na elementy en-
doprotez a takze badan tarciowo-zuzyciowych prowadzonych na symulatorach. Badania te wpisuja si¢
w priorytetowy kierunek badan Krajowego Programu Ramowego (KPR) — 6.1. Nanomaterialy i nanouktady
wielofunkcyjne.

Abstract

The growing length of human life, environment pollution, increasing number of car accidents and the resulting
injuries of the osseous system cause growing demand for various kinds of implants and, consequently,
necessitate intensive works on biomaterials and biotribology.

The paper presents the requirements to be met by the materials used for human articulation endoprostheses
and the methods of their verification. The kinds of friction present in the articulations are discussed. The authors
have shown the intentions and directions of the initial research and development works conducted by the Metal
Forming Institute in Poznan in the field of biotribology and biomaterials, application of nanotechnology
and sintered powders as materials for the elements of endoprostheses, as well as friction and wear investigations
performed on simulators. Those investigations can be included in the priority direction of the investigation of the
National Framework Program (KPR) — 6.1. Multifunctional nanomaterials and nanosystems.

Stowa kluczowe: biomaterial, staw biodrowy, biotolerancja, tarcie, symulator
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1. WPROWADZENIE albo kombinacja substancji syntetycznych lub
naturalnych, ktéra moze by¢ uzyta w dowol-
Zgodnie z ustaleniami Konferencji Biomate- nym czasie, a ktorej zadaniem jest uzupetnienie

riatdw z roku 1982 (Biomaterials Consensus lub zastapienie tkanek narzadu lub jego czesci
Conference at the National Institute of Heath) w celu spetnienia ich funkcji [1].
biomaterial to kazda substancja inna niz lek
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Podziat tworzyw stosowanych w medycynie
na implanty oparty jest m.in. na czasie ich bez-
piecznego, dla organizmu pacjenta, uzytkowa-
nia. Zgodnie z nim implanty dzielimy na:

+ krotkotrwate, dla ktérych czas przebywania
w Srodowisku tkankowym nie powinien
przekracza¢ dwoéch lat (przykladem moga
by¢ stale austenityczne typu 316L);

¢ dhlugotrwate, ktérych czas przebywania
w Srodowisku tkankowym moze znacznie
przekroczy¢ dwadziescia lat, np. endoprote-
Zy stawow.

Wedtug autorki pracy [2] lekarze zgodnie
twierdza, ze nie ma do tej pory mozliwosci
odtworzenia petnej biofunkcjonalnosci elemen-
tow sztucznych stawOéw z materii nieozywio-
nej. Ich stabilno$¢ przez dlugi okres czasu, czy-
li tzw. trwaltos¢, determinuja cechy materiato-
we, geometryczne i dynamiczne poszczegol-
nych elementéw endoprotezy oraz ich sprzgze-
nie z organizmem cztowieka.

2. WYMAGANIA STAWIANE BIOMA-
TERIALOM

Analiza wieloletnich do$wiadczen klinicz-
nych i laboratoryjnych w zakresie konstrukcji
i doboru materiatéw na endoprotezy pozwolity
na sformutowanie wymogéw stawianym tym
materiatom. Musza one wykazywac:

+ biotolerancj¢ (nietoksycznosc),

+ odpornos¢ na korozje,

¢ odpornos¢ na $cieranie,

¢+ odpowiednie wtasciwosci mechaniczne
m.in. wysoka wytrzymato§¢ zmeczeniowa,
odpornos$¢ na pegkanie,

¢ zdolnos$¢ tlumienia drgan,

+ bioaktywnos¢ [1,2,3,4,5,6]

2.1. Biotolerancja (nietoksycznosc)

W przypadku korzystnej reakcji ze strony
organizmu na wszczep wokot implantu tworzy
si¢ otoczka zlozona ze zbitej tkanki lacznej
0 zréznicowanej grubosci, po przecigciu ktorej
widoczny jest implant. Taka reakcja organizmu
zapewnia biologiczng izolacj¢ implantéw oraz
wskazuje na wysoka biotolerancje materiatu,
z ktorego implant zostal wykonany. Brak bio-

tolerancji ujawnia poszerzenie si¢ blizny po-
operacyjnej oraz $cienienie naskérka w diuz-
szym czasie, po zabiegu operacyjnym. Wokoét
wszczepu pojawia si¢ wowczas ziarnista wy-
dzielina. Inne mozliwe niekorzystne reakcje ze
strony organizmu na wszczepienie biomateriatu
to stany zapalne wywotane uczuleniem oraz
zakrzepy. Na rys. 1 przedstawiono cytoksycz-
no$¢ czystych metali. Analiza przedstawionych
danych zwraca uwagg na wysoka bioinertnosc¢
tytanu i glinu oraz kobaltu — pierwiastkow
wchodzacych czgsto w sktad endoprotez. Uwa-
g¢ zwraca réwniez wysoka toksyczno$¢ wana-
du. Pierwiastek ten wchodzi w skiad dwufazo-
wych stopow tytanu.
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Rys. 1. Cytoksyczno$¢ czystych metali [1]
Fig. 1. Cytoxicity of pure metals [1]

Gtéwnymi pierwiastkami  metalicznymi
w implantach sa Fe, Cr, Ni, Mo, Co, Ti, Al,
Nb, Ta, Zr oraz V. W skfad chemiczny warstw
ceramicznych wytwarzanych na implantach
metalowych wchodza obecnie najczgsciej Ca
i P. Reakcje tych pierwiastkéw po wprowadze-
niu ich do organizmu przedstawiono ponizej
[1,6]:

Zelazo (Fe) zawarte w hemoglobinie decy-
duje o jej aktywnosci w przenoszeniu tlenu
z ptuc do catego organizmu. Jego nadmiar gro-
madzi si¢ gtéwnie w tkankach znajdujacych si¢
w  bezposrednim  sasiedztwie  implantu,
a takze w komorkach $ledziony, utrudniajac
dyfuzje enzymoéw przez btony komérkowe oraz
niszczac lizosomy. Nadmiar zelaza moze pro-
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wadzi¢ do powstawania wolnych rodnikéw, co
z kolei prowadzi do miazdzycy naczyn. Gro-
madzace si¢ w watrobie jony zelaza moga wy-
wotywac uszkodzenia tahcucha DNA oraz mar-
skos¢ watroby.

Chrom (Cr) jest gtéwnym pierwiastkiem
stopéw na osnowie zelaza. W nadmiarze drazni
drogi oddechowe oraz czgsto wywotuje dy-
chawice oskrzelowa. Jony Cr** oraz Cr*° zali-
czane sa do toksycznych. Moga wywotywac
uszkodzenia tkanek oraz wystgpowanie odczy-
néw alergicznych. Przewlekle oddziatywanie
zwiazkéw chromu na btone Sluzowa oskrzeli
moze spowodowa¢ inicjacj¢ guza ptluc,
a W nastgpstwie resorpcji moze ujawnié Si¢
w najwigkszej ilosci w $ledzionie 1 kolejno
w watrobie i nerkach. Jego stezenie w tkan-
kach przylegajacych do implantu moze osia-
gna¢ wzrost do 100 razy w stosunku do tkanek
normalnych przyczyniajac si¢ do zmian pato-
morfologicznych w tkankach.

Nikiel (Ni) - wzgledna nietoksyczno$¢ ni-
klu zwiazana jest z nieznaczna jego absorpcja
przez organizm. Jego toksyczno$¢ wystgpuje
przy wigkszych stezeniach. Najbardziej tok-
syczny zwiazek niklu stanowi czterokarbony-
lek niklu Ni(CO)4, wywolujacy uszkodzenia
bton Sluzowych oskrzeli oraz uszkodzenie
osrodkowego uktadu nerwowego. Wydaje sig,
ze Ni jest kancerogenny i wywoluje odczyny
alergiczne. Jako produkt korozji jony Ni gro-
madza si¢ w najwigkszej ilosci w S$ledzionie,
a nastgpnie w ptucach i nerkach. Réwniez pod-
wyzszona koncentracja niklu obserwowana jest
w tkankach w poblizu implantu.

Glin (Al) jest gltéwnym sktadnikiem stopéw
na osnowie tytanu. Jest on dobrze tolerowany
przez organizm czlowieka.

Kobalt (Co) wykazuje niska toksycznosé
przy stezeniach przekraczajacych 1000-krotnie
poziom normalny, jednakze w tkankach przy-
legajacych do implantu jego poziom wzrasta od
300 do 6000 razy. Nadmiar Co powoduje obni-
zenie zawartosci jodu we krwi oraz wywotuje
odczyny alergiczne. Moze powodowac rowniez
zmiang struktur nukleinowych.

Molibden (Mo) - jego nadmiar moze si¢
przyczynia¢ do powstawania odczynéw aler-
gicznych 1 zwigkszenia ilosci metabolitow
w tkankach.

Niob (Nb), tantal (Ta) oraz cyrkon (Zr)
zaliczane sa do pierwiastkow witalnych — tole-
rowanych przez organizm nawet w duzych
ilosciach. Nie stwierdzono negatywnego ich
oddzialywania na organizm cztowieka.

Tytan (Ti) uwazany jest za pierwiastek bio-
logicznie oboj¢tny i to nawet po wprowadzeniu
do organizmu duzych dawek. Przez tkanki
wchtaniany jest w matym stopniu. Jednak jego
produkt korozji — rutyl (TiO,) — jest mniej tole-
rowany.

Wanad (V) nalezy do pierwiastkéw silnie
cytotoksycznych. Jego niekorzystne oddziaty-
wanie wystgpuje juz przy niskich stgzeniach.
Badania biotolerancji materiatéw stosowanych
na implanty moga odbywac si¢ przy pomocy
dwoch metod [1]:
¢ invitro” —w warunkach laboratoryjnych.
Badania polegaja na okresleniu zachowania si¢
hodowli komoérek ludzkich w obecnosci bada-
nego biomateriatu;
¢ ,in vivo” — na zwierzetach doswiadczal-
nych. Badania polegaja na obserwacji zacho-
wania si¢ ,,zywego” organizmu w warunkach
kontaktu z cialem obcym (implantem). Stoso-
wana w Polsce metodyka badan ,,in vivo” po-
lega na wszczepieniu badanego biomateriatu
swinkom morskim — zwierz¢tom badawczym
wykazujacym podobna reaktywnos$¢ w zakresie
odczyndw toksykologicznych i alergicznych do
tkanki ludzkie;j.

2.2. Odpornosé na korozje

Zjawiska korozji zwiazane sa z inicjacja
1 rozwojem procesow bioelektrochemicznych.
Odczyny zapalne rozwijajace si¢ wskutek ko-
rozji 1 metalozy o podtozu reakcji toksycznych
i alergicznych sa problemem zmiany pH pty-
néw ustrojowych w wyniku przewagi donoréw
i akceptorow organicznych pétprzewodnikéw.
Alergia jest problemem odpornosci elektroma-
gnetycznej [6]. Materiat metaliczny implanto-
wany do organizmu pozostaje w kontakcie
z plynami ustrojowymi o charakterze elektroli-
tow. Neutralny odczyn pH po wszczepieniu
implantu zmienia si¢. Jego warto$¢ moze wa-
ha¢ si¢ w granicach od 5,2 do 9,0 w zaleznos$ci
od czasu przebywania implantu w organizmie
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oraz prawidltowosci procesu gojenia, co przed-
stawia rys. 2.
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Rys. 2. Zmiana pH w funkcji czasu [1]
Fig. 2. Changes of pH as a function of time [1]

Istotnym zagadnieniem jest oddzialywanie
produktéw korozji na organizm. Bioinertnos¢
produktéw korozji zwiazana jest z ich rozpusz-
czalno$cia w tkankach, ktéra z kolei wigze sie
z ich stezeniem krytycznym w organizmie.
Sytuacja bedzie tym korzystniejsza im roz-
puszczalno$¢ produktéw korozji wszczepu me-
talicznego bedzie mniejsza [1].

Poréwnujac przedstawione dane dotyczace
bioinertnosci poszczegdlnych metali 1 ich sto-
péw z odporno$cia korozyjna mozna zauwa-
zy¢, ze wysokiej odpornosci korozyjnej towa-
rzyszy dobra bioinertno$¢. Sytuacja taka wy-
stgpuje w przypadku stopéw oraz pierwiastkéw
witalnych, tolerowanych przez organizm
w duzych ilosciach. Metale toksyczne charak-
teryzuja si¢ niska odpornoscia korozyjna. Za-
lezno$¢ powyzsza przedstawia rys. 3.
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Rys. 3. Zalezno$¢ pomigdzy oporem polaryzacji
a biotolerancja tworzyw metalicznych stosowanych
na implanty [1]
Fig. 3. The relationship between the polarization
resistance and biotolerance of metallic materials used
for implants [1]

Odporno$¢ korozyjna materiatow metalicz-
nych dla medycyny okre§lana jest na podstawie
badan potencjodynamicznych oraz przy uzyciu
spektroskopii impedancyjnej. Wyznacza sig
w ten sposob potencjal korozyjny, gesto$¢ pra-
du korozyjnego, wielkosci potencjaléw wraz
z gesto$ciami pradéw korozyjnych odpowiada-
jacych poszczegllnym zakresom pasywnym,
potencjal przebicia warstwy pasywnej, poten-
cjal repasywacji oraz opor polaryzacji. Analiza
otrzymanych wynikow pozwala na charaktery-
styke zachowania metalu w Srodowisku koro-

zyjnym [1].
2.3. Odpornosé na Scieranie

Wyrézniamy nastgpujace rodzaje tarcia wy-
stgpujace w potaczeniach stawéw cztowieka:

+ Tarcie plynne, ktére wystgpuje na ogoél
w zdrowych stawach. Przy tym rodzaju tarcia
powierzchnie kostne w stawie sa catkowicie
oddzielone od siebie warstwa mazi synowialnej
o grubosci kilkunastu do kilkudziesigciu mi-
krometrow. Tarcie wewngtrzne pomig¢dzy cza-
steczkami mazi stawowej powoduje zmniej-
szenie oporOw tarcia, zmniejszenie intensyw-
nosci zuzywania tkanek kostnych oraz zwigk-
szenie tlumienia przypadkowych drgan. Sita
tarcia przy tarciu ptynnym jest zazwyczaj pa-
rokrotnie mniejsza od sity tarcia przy tarciu
suchym [7,8].

W przypadku prawidlowo funkcjonujacego
stawu, przy tarciu pltynnym, wspéiczynnik tar-
cia miesci si¢ w zakresie 0,001+0,02 [9].

+ Tarcie graniczne wystgpuje w warstwie
granicznej [8].

Warstwa graniczna to przypowierzchniowa,
uporzadkowana, kilkudziesigcioczasteczkowa
warstwa cieczy, znajdujaca si¢ w zasiggu pola
sit powierzchni tkanki kostnej o grubosci
znacznie mniejszej od 1um, czgsto od 10" do
10 m. Jest ona odrebna faza mazi stawowe;]
tworzaca si¢ w strefie przysciennej tkanki kost-
nej. R6zni si¢ ona wtasciwosciami i sktadem
od objetosciowe] czgsci cieczy synowialne;j.
Réznica w sktadzie polega na zwigkszonym
stgzeniu czastek polarnych. Réznice we wia-
sciwosciach  wynikaja przede wszystkim
z oddzialywania pola sit powierzchni tkanki
kostnej. Oddzialywanie tego pola jest najsil-
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niejsze tuz przy powierzchni i maleje gwattow-
nie wraz ze wzrostem odlegtosci od po-
wierzchni. Dlatego tez czasteczki znajdujace
si¢ najblizej powierzchni kostnej podlegaja
najgiebszemu uporzadkowaniu przestrzenne-
mu. Tworzenie warstwy granicznej przy sma-
rowaniu wspotpracujacych powierzchni kost-
nych w stawach cztowieka, powoduje wydatne
obnizenie wspodiczynnika tarcia, zapobiega
zuzyciu i zacieraniu. Procesy tworzenia war-
stwy granicznej mozemy wigc uzna¢ jako rek-
cj¢ obronng organizmu cztowieka przed nara-
stajacymi objawami chorobowymi.

+Tarcie bioelastohydrodynamiczne (BEHD)
wedtug autorow pracy [8] jest przypadkiem
tarcia plynnego przy styku kontaktowym
dwoéch  wspdlpracujacych  elementéw  po-
wierzchni w stawach cztowieka, w ktérych
przy duzych naciskach pod wplywem wyso-
kich cis$nien, wystepuja duze zmiany lepkosci
mazi stawowej oraz znaczne odksztatcenia
wspotpracujacych powierzchni. Tarcie BEHD
ma miejsce np. w stawach wyczynowych cigza-
rowcow.

Przy tym rodzaju tarcia predkos$¢ $cinania
w przeplywie mazi stawowej w szczelinie bio-
lozyska, dochodzi do 10%s™. Czas przejscia
przez strefe¢ kontaktu waha si¢ od 1 do 500 mi-
krosekund, a grubo$¢ warstwy smarnej zmienia
si¢ od 0,01 do 1,0 um. Natomiast dtugos¢ stre-
fy kontaktu dochodzi do 0,1 mm. Wykazano,
ze gwaltowana zmiana obciazenia w strefie
kontaktu wptywa nieznacznie na grubo$¢ war-
stwy smarujacej. W tarciu BEHD grubos¢ (wy-
soko$¢) wystgpow chropowatosci powierzchni
tkanki kostnej jest porownywalna z gruboscia
warstwy smarujacej mazi stawowej. Obciazone
ci$nieniem powierzchnie tkanki kostnej defor-
muja sig, a wigc zmienia si¢ wysokos¢ szczeli-
ny biotozyska. Powoduje to catkowita zmiang
rozktadu warto$ci ci$nienia, ktére obciaza po-
wierzchnie kostne i ponownie wywotuje zupet-
nie inne od poprzednich deformacje tych po-
wierzchni tkanki kostnej.

W tarciu BEHD grubo$¢ warstwy smarujg-
cej jest czesto zbyt mata w poréwnaniu
z wysokos$cia nieréwnosci powierzchni tkanki
kostnej, aby mogta wystarczy¢ do catkowitego
oddzielenia od siebie wspolpracujacych po-
wierzchni kostnych warstwa mazi stawowe;j.
Scisliwo$é mazi stawowej, ktora ujawnia si¢

w warunkach tarcia BEHD ma niewielki
wplyw na warstwg smarujaca i jej grubosc.

+ Tarcie mieszane ma miejsce wéwczas, gdy
wystepuja jednoczesnie co najmniej dwa rodza-
je tarcia. Na przykiad, gdy cze$¢ obszaréw tar-
cia wspotpracujacych kosci styka si¢ ze soba
bezposrednio tworzac tarcie suche, a czg$¢ roz-
dzielona jest warstwa graniczna dajac tarcie
graniczne lub warstwa mazi stawowej powodu-
jac tarcie bioelastohydrodynamiczne [8].

Tarcie mieszane wystepuje na ogét przy
matych predkosciach ruchu 1 duzych naciskach
jednostkowych, na przyktad podczas rozpocze-
cia chodzenia podczas rehabilitacji po diuz-
szym odpoczynku wzglednie podczas rozpo-
czgcia innego rodzaju ruchu. Wtedy maz sta-
wowa nie rozdziela catkowicie obszaré6w kost-
nych tarcia. Proces tarcia mieszanego jest pro-
cesem ciagltego wzajemnego sczepiania i zani-
kania mikroobszar6éw styku oraz tarcia w two-
rzonych i zanikajacych mikrokanalikach. Ist-
nieje ono czgsto w warunkach niedostatecznej
ilosci mazi stawowej w szczelinie biotozyska.

Do najczesciej wystepujacych rodzajow par
tracych wystepujacych w endoprotezach mozna
zaliczy¢ [1]: ,,metal-kos¢”, ,,metal-polietylen”,
,polietylen-kos¢”, ,.ceramika-ko$¢”, ,,metal-
cement-kos¢” (coraz czgsciej stosuje si¢ ce-
ment kostny z antybiotykami).

Obciazenia 1 praca powierzchni slizgowych
komponentéw sztucznego stawu moga powo-
dowac¢, ze produkty zuzycia materiatéw, z kto-
rych sa wykonane, kumuluja si¢ w stawie,
a nawet w odlegtych narzadach organizmu,
powodujac wczesne i odlegle odczyny aler-
giczne. Powstajace w czasie ruchu cztowieka
mikroskopijne produkty zuzycia przedostaja si¢
w okolice torebki stawowej, skad sa transpor-
towane do naczyn limfatycznych. W przypadku
matej ilosci produktéw zuzycia wystepuje
rownowaga pomigdzy iloscia produktéow zuzy-
cia a zdolno$cia ich wchianiania przez orga-
nizm. Jezeli ilos¢ produktéw zuzycia jest zbyt
duza, nastgpuje ich gromadzenie si¢ lub migra-
cja, co wptywa niekorzystnie m.in. na stabil-
no$¢ mocowania implantu [1].

2.4. Wtasciwosci mechaniczne

Czynniki mechaniczne odgrywaja dominu-
jaca rolg np. w procesie obluzowania si¢ trzpie-
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nia przy endoprotezoplastyce stawu biodrowe-
go. W stawie tym obciazenia przenoszone sa
przez gtowe kosci udowej (rys. 4) do kosci
gabczastej 1 nastgpnie do kosci korowej bliz-
szej nasady. Implantacja endoprotezy dopro-
wadza do obciazenia okolicy kretarzy
i przenoszenia obcigzen przez tkank¢ kostna
wokot dalszego odcinka trzpienia. W efekcie
dochodzi do zaniku kostnego wokét trzpienia
(stress shielding). Czasteczki polietylenu, po-
chodzace z panewki endoprotezy, wytworzone
wskutek proceséw tarcia, przedostaja si¢ do
powstalych mikroprzestrzeni i inicjuja jego
obluzowanie. Obluzowany implant staje sig
czynnikiem szlifujacym tkanke kostng i pote-
guje jej ubytek. Bardzo wazne sa zatem bada-
nia symulacyjne. Polegaja one na poddawaniu
obciazeniu gotowego implantu, np. endoprote-
zy stawu biodrowego i okreslaniu liczby cykli
do jej zniszczenia. Najczgsciej przeprowadzane
sa w zakresie malej liczby cykli. Badania te
maja na celu ustalenie podstaw doboru kon-
strukcji nowych wszczepéw, technik ich ko-
twiczenia, jak 1 weryfikacje¢ samego materiatu
w warunkach zblizonych do rzeczywistych [1].

Rys. 4. Budowa stawu biodrowego [9]

1 — kos¢ biodrowa, 2 — panewka stawu biodrowego,
3 — jama stawowa, 4 — wigzadlo glowy kosci udowej,
5 — szyjka kosci udowej, 6 — torebka stawowa, 7 — kre-
tarz wigkszy kosci udowej, 8 — warstwa okr¢zna,

9 — obrabek

Fig. 4. The structure of the ilium articulation [9]

1 —ilium bone, 2 — acetabulum of the ilium articulation,
3 — articular cavity, 4 — ligament of the thigh bone head,
5 — thigh bone neck, 6 — articular capsule, 7 — major
trochanter of the thigh bone, 8 — surrounding layer,

9 - sphere

Kos¢ jest materialem kompozytowym,
w ktérym rolg struktury nosnej petnia widkna
kolagenowe a rol¢ osnowy spetnia organiczna
istota bezpostaciowa oraz substancja nieorga-
niczna — hydroksyapatyt o wzorze chemicznym
Ca;o(PO4)s(OH),. Kosci wykazuja zdolnos¢
dostosowywania si¢ do obcigzen, jakie musza
przenosi¢ oraz wykazuja silne ukierunkowanie
wlasciwosci wytrzymatosciowych przy jedno-
czesnie stosunkowo niskiej masie. Charaktery-
zuja si¢ one rowniez wysoka wytrzymatos$cia
zmegczeniowa. Obciazenie glowy kosci udowej
w ciagu jednego roku, dla pacjenta o masie
80 kg, przy spokojnym trybie Zycia wynosi
1-2,5x10° cykli zmeczeniowych o $redniej am-
plitudzie okoto 1000 N [3].

Zalecenia AO, ASIF oraz normy ISO okre-
slaja wlasciwosci mechaniczne dla metali i ich
stopéw stosowanych na endoprotezy, takie jak
wytrzymato$¢ na rozciaganie, granicg plastycz-
nosci, wydtuzenie i modul sprezystosci. Wy-
znacza si¢ je na podstawie statycznej proby
rozciagania. Préba ta jest znormalizowana
1 ujeta w normach przedmiotowych. Dodatko-
wo w niektérych normach podawane sa twar-
do$¢ 1 wytrzymato$¢ zmegczeniowa. Pomiar
twardos$ci réwniez wykonywany jest na pod-
stawie standardowych metod pomiarowych.
Natomiast wytrzymato$¢ zmeczeniowa nie jest
ujeta zaleceniami normy ISO. Granicg zmgcze-
nia materiatéw na implanty ustala si¢ zasadni-
czo przy wahadlowym zginaniu [3,6].

W przypadku biomateriatéw metalicznych
pokrytych warstwami majacymi na celu po-
prawe ich wiasciwosci uzytkowych, celowe
wydaja si¢ réwniez badania dotyczace adhezji
tych warstw [3].

3. PRACE PROWADZONE W INSTYTU-
CIE OBROBKI PLASTYCZNE]J W ZA-
KRESIE BIOTRIBOLOGII I BIOMA-
TERIALOW

Wprowadzenie nowego materialu na im-
planty dtugookresowe, zwlaszcza endoprotezy
powinno by¢ poprzedzone kompleksowymi
badaniami tribologicznymi, ktérych celem jest
wyznaczenie odpornosci na zuzycie okreslone-
go biomateriatu. Kolejnym etapem poprzedza-
jacym wprowadzenie nowego typu endoprotez
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powinny by¢ badania tarciowo-zuzyciowe
prowadzone na symulatorach [11].

W Instytucie Obrébki Plastycznej w Pozna-
niu w Laboratorium Inzynierii Powierzchni
i Tribologii, ktére powstato w ramach Centrum
Doskonatosci nr 372 Instytutu, prowadzono
w ostatnich latach prace przygotowawcze do
badan nowych biomaterialéw wykonywanych
metodami metalurgii proszkéw i nanotechno-
logii, przeznaczonych na endoprotezy. Prowa-
dzi si¢ rowniez prace przygotowawcze do ba-
dan samych endoprotez i badan nowych tech-
nologii wykonywania elementéw endoprotez.
Badania te wpisuja si¢ w priorytetowy kierunek
badan Krajowego Programu Ramowego (KPR)
- 6.1. Nanomaterialy 1 nanouktady wielofunk-
cyjne.

Laboratorium wyposazone jest w tester typu
ring-on-block przeznaczony do wstgpnych ba-
dan tarciowo-zuzyciowych biomaterialéw na
prébkach.

Kolejnym etapem prac jest budowa symula-
tora do badan endoprotez. Badania tarciowo-
zuzyciowe endoprotez prowadzone na symula-
torze pozwola na wyznaczenie wartosci sit tar-
cia dla r6znych skojarzen materiatowych oraz
zmian temperatury w wezle tarcia, jak tez oce-
n¢ mechanizmu zuzycia. Bardzo waznym ele-
mentem badan prowadzonych na symulatorze
bedzie réwniez mozliwos$¢ oceny ilosci 1 posta-
ci powstajacych produktéw zuzycia.

Przeprowadzona przez Instytut analiza
w zakresie wykonywanych w Polsce badan na
symulatorach endoprotez wykazata potrzebe
budowy takiego stanowiska.

Budowany w Instytucie Obrébki Plastyczne;j
w Poznaniu symulator do badan biotribolo-
gicznych bedzie sig sktadat z trzech stanowisk
badawczych. Stanowiska umozliwia badania
endoprotez stawu biodrowego, kolanowego
oraz krggostupa. Przy budowie wspoétpracuje-
my z Pania Prof. Monika Gierzynska-Dolna
i Panem Doktorem habilitowanym Adamem
Wieczorkiem z Politechniki Czgstochowskiej.
Pani Profesor jest wybitnym specjalista
w dziedzinie tribologii, inzynierii biomedycz-
nej oraz biotribologii. Natomiast Pan Adam
Wieczorek stuzy nam swoim wieloletnim do-
swiadczeniem konstrukcyjno-technologicznym,
zdobytym réwniez przy realizacji tego typu
symulatoréw.

W kolejnej czegsci artykutu przedstawione
zostang prace dotyczace budowy symulatora
zrealizowane w ostatnich latach w Instytucie.

4. PODSUMOWANIE

Ewolucja kolejnych generacji endoprotez
oraz nowoczesne rozwiazania konstrukcyjno-
materialowe zdecydowanie ograniczyly powi-
ktania lokalne i ogélnoustrojowe po alloplasty-
ce stawow. W wielu osrodkach naukowych
catego $§wiata prowadzone sa badania zmierza-
jace do uzyskania trwatego potaczenia implan-
tu badz cementu z tkanka kostna, podlegajaca
stalym obciazeniom, procesom metabolicznym
i wstecznym. Pomimo tego problemy zwigzane
z rozwojem zmian zapalno-degeneracyjnych,
destrukcja kostna i aseptycznym obluzowaniem
sa nadal aktualne. Wada wielu stosowanych
obecnie endoprotez sa niedoskonato$ci mate-
riatéw alloplastycznych stosowanych do ich
produkcji, zwlaszcza pod wzgledem biologicz-
nej tolerancji i zbyt duzej sztywnosci w po-
rOwnaniu ze sztywnos$cia kosci, co wywotuje
w réznych jej strefach niefizjologiczne obcig-
zenia 1 przeciazenia. Podkres$la si¢ zwlaszcza
patologiczne reakcje ustroju na uwalnianie cza-
steczek z powierzchni kontaktowych implan-
tow (particle disease) [10].

W wyniku rozwoju ewolucyjnego szczegdl-
nie totalnych alloplastyk stawéw biodrowych,
wspotczesna generacja implantéw osiagng¢la
poziom materialowo-konstrukcyjny 1 stan bio-
logicznej tolerancji, ktéry zapewnia chorym
wieloletnia wydolno$¢ funkcjonalna konczyny,
poprawia ich komfort psychiczny i umozliwia
ponowna adaptacje Srodowiskowa. Pomimo
pewnych niedoskonatosci implantéw nalezy
podkresli¢, ze endoprotezoplastyka jest jedyna
forma leczenia zaawansowanych zmian zwy-
rodnieniowych np. stawu biodrowego. Z uwagi
na spoleczny aspekt zagadnienia, istotne jest
dalsze prowadzenie badan nad doskonaleniem
materiatéw alloplastycznych [10].

Podzigkowania
Autorzy pragna podzigkowa¢ Panu dr hab.

Adamowi Wieczorkowi za zaangazowanie
w realizacj¢ prac zwigzanych z budowg symu-
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latora oraz planowanymi badaniami nowych
biomateriatow wytwarzanych metodami meta-
lurgii proszkéw i nanotechnologii.

Prace wykonano w ramach realizacji projek-
tu badawczego zamawianego PBZ/KBN/114/
/T08/2004 finansowanego przez Ministerstwo
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego (Zadanie
I1.3.2 pt. ,,Optymalizacja wtasciwosci tribolo-
gicznych i nanostrukturalnych warstw wierz-
chnich wykonanych z nanofazowych materia-
tow proszkowych dla czesci konstrukcyjnych
pracujqcych w trudnych warunkach eksploata-
cyjnych, w tym czesci przeznaczonych na im-
planty”).
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