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Podsumowanie

Zastosowanie skaningowego mikroskopu elektronowe-
go daje stosunkowo prostg mozliwos¢ ogladania prepara-
téw w réznych miejscach, pod réznymi katami i przy réz-
nych powiekszeniach co pozwala na uzyskanie zdecydo-
wanie wiekszej ilosci informacji majgcych wptyw na petiej-
szg ocene badanych materiatow. Niektoére z tych informacji
mogg by¢ niemozliwe do uzyskania innymi metodami.

Obserwacje w elektronowym mikroskopie skaningowym
pozwalajg oceni¢ zarowno gtebokos¢ jak i szerokosc¢ szcze-
lin wystepujgcych miedzy zebing a wypetnieniem a takze ich
przebiegu, ciggtosci itp. Pomiaréw mozna dokonywa¢ na
preparatach napylonych warstwa przewodzgcg jak réwniez
bez tej warstwy. Brak warstwy przewodzgcej powoduje jed-
nak pewne trudnosci z dokonaniem doktadnego pomiaru.

Mikroskop skaningowy moze by¢ cennym narzedziem
uzupetniajgcym inne badania materiatéw stosowanych na
wypetnienia wsteczne.

DLUGOTERMINOWE
BADANIA ZMECZENIOWE
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Streszczenie

Analizujgc prace zastawki, szczegolnie z punktu
widzenia niezawodno$ci dziatania, nalezy uwzgled-
nic liczbe cykli pracy serca. Nawet w potfozeniu aor-
talnym roznica cisnienia przy zamknietej zastawce nie
stanowi duzego jej obcigzenia. Natomiast to obcigze-
nie i ogromna liczba cykli pracy stwarza niebezpie-
czenstwo uszkodzenia protezy zastawki. W pracy
przedstawiono model uktadu krgzenia oraz stanowi-
sko do badan zmeczeniowych zastawek.

Stowa kluczowe: sztuczna zastawka serca, testy
zmeczeniowe, przeptyw pulsacyjny

Wstep

Sztuczna zastawka serca nalezy do grupy najbardziej
odpowiedzialnych "czesci zamiennych" wszczepianych lu-
dziom. Ze wzgledu na trudne warunki pracy i ryzyko $mier-
ci pacjenta w wyniku uszkodzenia zastawki lub jej niepra-
widtowego dziatania stawiane sg jej szczegdlne wysokie
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Abstract

Analysing heart valve operation, especially from
the viewpoint of operational reliability, one has to take
into account the number of cycles of heart operation.
The pressure difference for closed heart valve is not
a significant load, even for aortal position. However,
this load and a huge number of operation cycles cre-
ates a danger of artificial heart valve damages. A
model of human body cardiovascular system and a
test rig for fatigue investigations have been presented.

Key words: Artificial heart valve, fatigue test, pulse
flow.

Introduction

An artificial heart valve is one of the most responsible
"spear parts" that are implanted into human body. Extremely
high reliability and fatigue strength are demanded due to
very difficult operation conditions and risk of death of the
patient if break of operation or malfunction occurs. Experi-
mental set-up used for valve investigations in such a way
that it performs as many cycles per minute as possible has
to be introduced to shorten time of mechanical fatigue tests.
An assumption that artificial heart valve has to perform 100



wymagania odnosnie wytrzymatosci zmeczeniowej i nieza-
wodnosci. Celem stawianym stanowisku doswiadczalnemu
jest skrécenie czasu potrzebnego na wykonanie testow
zmeczeniowych poprzez zwiekszenie ilosci cykli wykony-
wanych przez zastawke w jednostce czasu. Zaktada sie,
ze sztuczna zastawka serca bedzie pracowac nieprzerwa-
nie przez 100 lat.

Podatnosé tetnicza
uktadu ptucnego

ta fe-

RYS. 1. Schemat uktadu krwionosnego cztowieka
[3].

FIG. 1. Scheme of physical model of human body
cardiovascular system [3].

Opis doswiadczenia

Ze wzgledu na krancowo wysokie ryzyko $mierci pacjenta
sztuczna zastawka serca musi spetnia¢ wysokie standardy
biokompatybilnosci i odpornosci zmeczeniowe;.

Badania dtugoterminowe mogg zosta¢ skrécone dzieki
pracy w trudniejszych od rzeczywistych warunkach oraz wy-
konywania wigkszej ilosci cykli w jednostce czasu niz ma to
miejsce w ludzkim organizmie co ma wptyw na szybsze
zuzycie zastawki.

Badana zastawka poddana jest pracy w trybie 24 godzin
na dobe 7 dni w tygodniu i poddawana jest badaniom z
wykorzystaniem réznych metod badawczych w zaplanowa-
nych odstepach czasu.

Uktad krwionos$ny cziowieka moze zosta¢ uproszczony
wedtug schematu zaprezentowanemu na RYSUNKU 1.
Gtéwnymi elementami sg rozdzielone przedsionki, komory
kontrolowane przy pomocy sterownika oraz dwoch oporow
odpowiadajgcych obu obiegom krwi.

Stanowisko badawcze

[11,[2],[3],[4]

Model ukfadu krwiono$nego cztowieka zaprezentowany
na rysunku 1 moze stuzy¢ to badan przeptywowych w po-
szczegolnych fragmentach systemu oraz pozwala na ba-
dania odksztatcen naczyn.

W celu uproszczenia budowy stanowiska badawczego
skonstruowano bardzo uproszczony model ukfadu krwio-
nosnego sktadajgcego sie z rozdzielnych obiegéw: lewego
i prawego serca.

Prezentowany na schemacie uktad skfada sie z dwdéch
niezaleznych obiegéw - obiegu ptucnego i obiegu systemo-
wego - wraz z oddzielnym lewym i prawym sercem. Krew

years of continuous operation is made.

Examination procedure

Due to extremely high risk of patient death artificial heart
valve has to fulfil very strict biocompatibility and failure
strength standards. Long-term mechanical experiments
may be shorten by increasing the number of cycles pre-
formed in time interval and by operation in more difficult
conditions then in human body which cause faster fatigue
of valve elements. An artificial heart valve is operating 24
hours per day, 7 days a week and is examined by means
of different methods in assumed time periods.

The human body cardiovascular system may be simplified
to the one shown in FIG. 1. Two separated closed atriums,
two ventricles driven by controller and two resistances cor-
responding to both circuits are main elements of this model.

Experimental set-up [1],[2],[3],[4]

The physical model of human body cardiovascular sys-
tem as presented in Fig. 1 can be used for examination of
flow through particular parts of system and for measure-
ments of aorta distortion.

Highly simplified physical model of human body cardio-
vascular system consisting of separated parts - left and
right heart as presented in FIG. 1 - was utilized for simplifi-
cation of test rig structure. On the basis of this model ex-
perimental setup has been designed. It consists of two cir-
culation systems: lung circuit with right heart and system
circuit with left heart. A model of atrium is placed down-
stream every heart ventricle. Pressure in atrium is control-
led by the hydrostatic pressure regulated by a liquid eleva-
tion in atrium (a height of liquid column measured versus
the ventricle level).

All vessels in human body are elastic. In a case of stiff
vessels even short pump stoppage causes almost imme-
diate drop of pressure gradient and stop of flow in this ves-
sels. Heart is a pump of pulsating type of operation. Elas-
ticity of blood vessels in body enables maintenance of pres-
sure gradient. Thus energy accumulated in strained ves-
sels is given up when heart is not pumping out blood and
maintain the blood flow. A closed box with compressed air
in it is a simplified model of this phenomena. The pump
operation causes a compression of air in the box. Air is a
source of pressure that causes outflow from the box be-
tween time periods of pump operation. A model of cardio-
vascular system has two compliance reservoirs: one for
lung circuit and one for system circuit. A compliance may
be regulated by means of air pressure thanks to the valve
located on the top of box or by liquid level in the box.

As in case of human body presented system is closed
that means there is no contact of liquid nor air with the
environment. Liquid circulates in the system and there is
no delivery of liquid from outside. Pump sucks in liquid from
reservoir and pumps it through air reservoir and pulsator to
the observation chamber. Pressure is continuously meas-
ured thanks to two pressure transducers with displays, and
is kept in the range corresponding to physiological condi-
tions.

More difficult operation conditions exist in the left part of
heart thus it is assumed that it is enough to examine artifi-
cial heart valve for such conditions and obviously it would
properly operate when placed it in the right heart. This as-
sumption allows one to introduce experimental set-up per-
forming only work done by left heart and considerably sim-
plify the test rig. Experimental set-up is presented in FIG.
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wptywa najpierw do przedsionka a nastepnie do komory
serca. Cisnienie w przedsionkach kontrolowane ci$nieniem
hydrostatycznym i regulowane jest wysokoscig stupa cie-
czy w przedsionku (ponad poziom cieczy w komorze).

Wszystkie naczynia w organizmie cztowieka sg elastycz-
ne. W przypadku sztywnych naczyn nawet krotkotrwate
zatrzymanie pompy powoduje niemal natychmiastowe za-
trzymanie przeptywu cieczy w tych naczyniach. Serce jest
typem pompy pulsacyjnej. Elastycznos¢ naczyn krwiono-
$nych pozwala utrzymywac gradient cisnien. W czasie gdy
serce nie pompuje krwi energia zgromadzona w rozciggnie-
tych naczyniach zostaje uwolniona i powoduje przedtuze-
nie przeptywu. W naszym modelu role rozprezajgcych sie
naczynh peni sprezone powietrze zgromadzone w zbiorni-
ku podatnos$ci. Powietrze spreza sie w chwili pracy serca.
Na model uktadu krwionosnego sktadajg sie dwa z dwa
zbiorniki podatnosci. Podatno$¢ w zbiorniku regulowana jest
dzieki zaworowi dzieki ktéremu mozna zwiekszy¢ lub zmniej-
szy¢ ilos¢ powietrza a dzieki temu cisnienie.

Podobnie do uktadu krwiono$snego w ciele cztowieka pre-
zentowany system jest zamkniety co oznacza ze ciecz nie
ma kontaktu bezposrednio z otoczeniem. Ciecz krazy w
uktadzie zamknietym do ktérego nie dostarcza sie ani nie
odprowadza sie cieczy. Plyn jest pobierany ze zbiornika,
przeptywa przez zbiornik podatno$ci, generator pulsacji i
przeptywa przez zastawke. Cisnienie jest monitorowane
dzieki dwém przetwornikom ci$nienia z wyswietlaczami i
utrzymywane jest w granicach cis$nienia fizjologicznego.

Przetwornik
cisienia
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RYS. 2. Zdjecie prezentowanego stanowiska.
FIG. 2. Experimental set-up designed at the
Technical University of Lodz.

2. It realizes 1000 cycles (heart beats) per minute. Thanks
to this system it is possible to shorten investigations at least
14 times.
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RYS. 3. Poréwnanie stanowisk eksperymentalnych
zaprojektowanych na Politechnice w Achen oraz
w Politechnice tédzkiej.

FIG. 3. Comparison of two experimental set-ups
designed in Helmholtz Institute, RWTH Aachen (on
the left) and in Institute of Turbomachinery,
Technical University of Lodz (on the right) [5].

Discussion of different solutions

Discussed problems one can solve in different ways. A
generation of pulsating flow conditions is needed for inves-
tigations of mechanical fatigue of artificial heart valves. Two
different approaches to pulsator design (necessary for
simulations of modelled blood flow trough the heart valve)
are presented in FIG 3.



Ze wzgledu na wiekszy gradient ciSnien uznaje si¢ ze zastaw-
ka w lewej komorze serca ma trudniejsze warunki pracy. Za-
ktada sie ze zastawka ktdéra bedzie zbadana w trudniejszych
warunkach bedzie réwnie dobrze pracowac¢ w zakresie niz-
szych cisnien. Dzigki tym zatozeniom stanowisko badawcze
zostato uproszczone do pojedynczego obiegu zasilanego przez
jednag pompe. W ktérym gradient cisnier odpowiada gradien-
towi cisnien w uktadzie systemowym cztowieka.

Stanowisko zostato przedstawione na RYSUNKU 2. Po-
zwala ono na wykonanie 1000 cykli (uderzen serca) w cig-
gu 1 minuty. Dzieki temu doswiadczenie moze zostac skro-
cone 14-krotnie.

Przedstawienie innych rozwigzan

Jest wiele réznych sposobdéw rozwigzywania problemaéw.
Dla badan zmeczeniowych sztucznej zastawki serca przed-
stawiono ponizej dwa rézne rozwigzania dla uzyskania pul-
sacyjnego przeptywu niezbednego do symulacji naturalne-
go przeptywu przez zastawke. Porodwnanie obu rozwigzan
przedstawia RYSUNEK 3.

Najwazniejsza roznica pomiedzy tymi dwoma rozwigzania-
mi polega na wytworzeniu pulsacyjnego charakteru przepty-
WU cieczy przez sztuczng zastawke serca. Na rysunku po le-
wej stronie wedle rozwigzania w Achen przeptyw cieczy wy-
muszony jest przez ruch stotu wymuszajgcego zmiane cisnie-
nia w komorze cisnienia, podczas gdy na rysunku po prawej
stronie charakter przeptywu z ciggtego zmieniony jest dzieki
obrotowemu watkowi z otworem poprzecznym zmieniajgc
charakter przeptywu z ciggtego na pulsacyjny. Takie rozwig-
zanie umozliwia zwiekszenie czestosci pracy zastawki.

TROMBOZGODNOSC
WARSTW NCD NA
POWIERZCHNI STOPOW
TYTANOWYCH

OkroJ W.*, Jakusowskl W.*, PrzyByszewska |.*, PIREk M.*,
Komorowski P.*, MrRukLik M.*, Szymanski W.*, Kosepa P.*,
WaLkowiak B.**
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Kontakt biomateriatow z krwig jest zjawiskiem nie do
konca wyjasnionym. Interakcje powierzchni implantéw lub
sprzetu medycznego z krwig nie powinny powodowac
uszkadzania elementéw morfotycznych krwi, zmienia¢ skta-
du elektrolitow, zmienia¢ struktury biatek, blokowac¢ czyn-
nosci enzyméw oraz wptywaé na proces krzepniecia krwi.
Materiaty krwiozgodne nie mogg tez wywotywaé w otacza-
jacych tkankach efektow toksycznych, alergizujgcych ani
tez skutkéw mutagennych [1, 2].

Warstwy weglowe, otrzymywane z zastosowaniem réz-
nych technik, wydajg sie by¢ obiecujgcymi modyfikacjami po-
wierzchni implantéw do kontaktu z krwig, nie tylko dzieki ich
znakomitym wiasnosciom fizycznym ale takze ze wzgledu
na ich sktad chemiczny, ktory czyni je biozgodnymi. [3, 4, 5].

Celem pracy byto poréwnanie trombozgodnosci stopu
tytanu Ti6AI4V, TiN z powierzchnig tych samych materia-
tow pokrytych warstwg nanokrystalicznego diamentu (NCD).

The way of generation of pulsating flow supplying the test
chamber with an artificial heart valve is the main difference
of presented test rigs. In the Aachen solution one can ob-
serve that flow of liquid is forced by movement of plate
driving pressure capsule while in set-up designed at TU of
Lodz liquid is flowing continuously (owing to the continu-
ous pump operation) a rotating shaft with holes creates
pulsating flow. Such solution allows one to increase the
frequency of heart valve operation.
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THROMBOCOMPATIBILITY
OF NCD LAYERS ON A
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The contact of biomaterials with blood is a not yet fully
explained phenomenon. Interactions of implant surface or
medical equipment with blood should not cause damages
of blood cells, change electrolyte composition, alter protein
structure, block enzymatic activity or influence blood clot-
ting. Blood-compatible materials must not cause toxic or
allergenic effects in surrounding tissues or develop muta-
genic effects [1,2].

Carbonic layers obtained via various techniques seem
to be promising modifications of implant surface for con-
tact with blood not only because of their chemical compo-
sition which makes them biocompatible [3,4,5].

The aim of this study was to compare
thrombocompatibility of titanium alloy Ti6AI4V, TiN with a
surface of the same materials but covered with a layer of
nanocrystalline diamond (NCD).
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