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ALICJA BALINY?, JERZY MYALSKI?, GRZEGORZ PUCKA?, JERZY TOBOREK®

Wplyw domieszki materialu ceramicznego na wlasciwosci
fizykochemiczne cementu chirurgicznego

Streszczenie — Przedstawiono wyniki badaf dotyczacych modyfikacji dwéch handlowych gatun-
kow powszechnie stosowanego w praktyce klinicznej cementu chirurgicznego z osnowa z poli(meta-
krylanu) metylu, zmierzajacych do zmniejszenia jego skurczu liniowego i obnizenia temperatury
polimeryzacji. Oceniano wplyw wprowadzanych do cementéw domieszek ceramiki (Al203 o ré6znym
stopniu granulacji oraz wegiel szklisty) na zmiane tych parametréw. Okreslano tez wiasciwosci me-
chaniczne domieszkowanych cementéw, mianowicie wytrzymato$¢ na $ciskanie (Rc), wytrzymatosé
na zginanie (Rg) oraz moduly sprezystosci (Ec, Eg, Er). Ze wzgledu na zmeczeniowy charakter oddzia-
tywan w trakcie uzytkowania cementu stosowanego do mocowania endoprotez stawdéw, ocene jego
cech wytrzymalo$ciowych realizowano metoda badafi zmeczenia matocyklowego prowadzaca do
wyznaczenia trwaloéci (Np). Stwierdzono, ze ceramiczne domieszki do cementu zmniejszaja skurcz
liniowy prébek oraz obnizaja maksymalna temperature ukladu polimeryzujacego. Najkorzystniejszy
zesp6t ocenianych wlasciwosci uzyskano w przypadku modyfikacji cementu weglem szklistym.
Stowa kluczowe: cement kostny, ceramika, temperatura polimeryzacji, skurcz liniowy, wtasciwosci
mechaniczne, zmeczenie matocyklowe.

THE INFLUENCE OF CERAMIC ADMIXTURE ON PHYSICAL AND CHEMICAL PROPERTIES OF
SURGICAL CEMENT

Summary — The results of modification of two commercial grades of poly(methyl methacrylate)
based surgical cements, widely used in clinical practice, focused on lowering of its linear contraction
and polymerization temperature (Fig. 1) were presented. The effects of admixtures: A12O3 of various
granulations and glassy like coal, introduced into the cements, on the changes of these parameters
(Fig. 2—6) were evaluated. Mechanical properties of cements admixed, namely compressive strength
(Rc), flexural strength (Rg) and moduli of elasticity (Ec, Eg, Er) (Fig. 7—10) were determined as well.
Because of fatigue character of the interactions during the cement use for fixing of joint endoprosthe-
ses, the strength features of the materials were evaluated using low-cycle fatigue method, leading to
durability (Nf) determination (Fig. 11). It was found that ceramic admixtures decreased both the linear
contraction of the cement samples and maximal polymerization temperature. Modification of a cement
with glassy like coal gave the best set of the properties evaluated.

Key words: bone cement, ceramics, polymerization temperature, linear contraction, mechanical pro-
perties, low-cycle fatigue.

POTRZEBA I MOZLIWOS$CI MODYFIKAC]I
CEMENTU KOSTNEGO

Zastosowanie polimeréw w medycynie jest juz obec-
nie powszechne i wielostronne. Na przyklad dzieki
Charnleyowi [1], ktéry w 1960 r. wprowadzil metode
ustalania endoprotez przy uzyciu poli(metakrylanu me-
tylu), nastapil rozwé6j nowoczesnej alloplastyki stawu
biodrowego, a zastosowanie akrylowego cementu kost-
nego w istotnym stopniu polepszylo te metode operacyj-
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na. Wykorzystywane w chirurgii kostnej cementy akry-
lowe nadal jednak niedostatecznie spelniaja wymagania
stawiane im jako biomaterialom do endoprotezoplasty-
ki; wymagania te obejmuja mianowicie odpowiednia
sprezystos¢, znaczna wytrzymatos¢ zmeczeniowa, od-
pornos¢ na pekanie, zdolno$¢ do ttumienia drgan, od-
porno$c na écieranie oraz biotolerancje [2—7]. Na skutek
obluzowania i pekania cementu czesto dochodzi nawet
do konieczno$ci wymiany endoprotezy.

Cement kostny charakteryzuje sie mala odpornoscia
na pekanie — odpowiedni wspétczynnik (Kj,) nie prze-
kracza bowiem 2 MPavVm [8—10]. Styk trzpien endopro-
tezy/cement/kos¢ stanowi jeden z dwoéch podstawo-
wych wezléw tribologicznych. Na styku tym wystepuja
mikroruchy (rzedu dziesiatych czesci milimetra), w wy-
niku ktérych powstaja gléwnie czastki mikrowykruszo-
nego cementu kostnego [11]. Tworzace si¢ okruchy ce-
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mentu moga powodowac osteolize kosci a takze zuzycie
panewek polietylenowych. Jezeli powstale na skutek
wykruszania sie lub erozji czastki cementu znajda sie
pomiedzy powierzchniami ciernymi stawu, to moze
nastapic jego drastycznie duze zuzycie [7].

Cementy kostne wciaz jeszcze charakteryzuja sie nie-
dostateczna zgodnoscia biologiczng, niekorzystnymi
wiasciwosciami wytrzymalosciowymi oraz sktonnoscia
do degradacji a takze wysoka temperaturg utwardzania,
pod wplywem ktérej nastepuje uszkodzenie termiczne
tkanek [1—14].

Polimeryzacja cementu zachodzi z kontrakcja obje-
tosci wynikajaca z réznicy gestosci polimeru i monome-
ru. Wysoka temperatura utwardzania powoduje takze
tworzenie w masie pecherzykéw par monomeru oraz
zwiekszenie objetoéci pecherzykéw powietrza uwiezio-
nych w tej masie w trakcie mieszania sktadnikéw. Czyn-
niki te sa przyczyna skurczu polimeryzacyjnego mate-
riatu (1—5 %) oraz jego porowatosci (1—10 %) [1, 7, 15].
Skutkiem tego moze by¢ powstawanie obluzowari po-
miedzy cementem i koScia, zatem znaczne skrécenie ok-
resu uzytkowania protezy.

W pracy przedstawionej w niniejszym artykule pod-
jelismy prébe modyfikacji chemicznego sktadu cementu
chirurgicznego z osnowa z poli(metakrylanu) metylu
(PMMA), stosowanego powszechnie w praktyce klinicz-
nej. Dodanie do cementu ceramiki tlenkowej Al;O3 lub
ceramiki beztlenkowej w postaci wegla szklistego miato
na celu poprawe jego wlasciwosci fizycznych.

Ceramika tlenkowa Al,O3 — jako material bioobojet-
ny — jest stosowana w réznego rodzaju implantach,
w tym takze w konstrukcjach endoprotez staw6éw. Mate-
rialy ceramiczne zachowuja wytrzymato$¢ w bardzo
szerokim przedziale temperatury [14, 16]. Materialy
weglowe (m.in. w postaci wldkien) sa natomiast uzywa-
ne w rekonstrukcjach ortopedycznych narzadu ruchu.
Wiékna weglowe, kompozyty zbrojone wiéknami weg-
lowymi na osnowie weglowej oraz wegiel szklisty ce-
chuje dobra biotolerancja.

Zachowanie si¢ wegla szklopodobnego (o strukturze
amorficznej) w srodowisku biologicznym byto przed-
miotem wieloletnich badan [17]. Material ten nie wywo-
tuje odpowiedzi zapalnej w tkance przyleglej do implan-
tu. Charakteryzuje si¢ on doskonata biozgodnoscia, jest
odporny chemicznie, odporny na $cieranie a w Srodo-
wisku biologicznym zachowuje sie obojetnie. W naszej
pracy oczekiwaliSmy, ze dodatek proszku ceramicznego
do cementu moze obnizy¢ szkodliwa dla tkanek tempe-
rature jego utwardzania oraz — z zachowaniem dotych-
czasowych charakterystyk mechanicznych — zmniej-
szy¢ skurcz polimeryzacyjny wywierajacy istotny
wplyw na trwalo$¢ polaczenia kos¢/cement/implant.

Dodatek Al,O3 do cementu na osnowie PMMA
zwieksza wspodlczynnik przewodnictwa temperaturo-
wego utworzonego kompozytu. Wspélczynnik ten
w odniesieniu do Al;O3 wynosi bowiem az 32,4 - 1073
m?/h [16, 18] i jest znacznie wiekszy niz w przypadku

PMMA [(0,1—1,5) - 10° m?/h] [18]. Réwniez wsp6t-
czynnik przewodnictwa cieplnego A materialéow cera-
micznych jest wigkszy niz polimeréw; tak wiec wspot-
czynnik A Al,O3 wynosi 29—30 W/mK [16], podczas
gdy warto$§¢ A PMMA jest réwna 0,19 W/mK [19]. Naj-
wiegkszy jest za§ wspdlczynnik przewodnictwa cieplne-
go A wegla szklistego, miesci sie bowiem w przedziale
188—220 W/mK [19].

OczekiwaliSmy wiec, ze czastki zarowno Al,O3, jak
i wegla szklistego beda odbiera¢ czes¢ ciepla podczas
polimeryzacji MMA. Domieszka takiego materiatu cera-
micznego moze ponadto hamowac kurczenie sie masy
cementu w procesie polimeryzacji. Wspélczynnik linio-
wej rozszerzalnosci cieplnej Al,O3 wynosi bowiem o =
(7,4—7,6) - 10° K1 [16] i jest mniejszy niz odnoszacy sie
do PMMA (c = 60 - 10° K™ [18]). Wartos¢ o wegla szklis-
tego jest najmniejsza: o = (1,5—3,0) - 10° K [19].

CZESC DOSWIADCZALNA

Materiatly

Materiatl do badan stanowily cementy chirurgiczne
[20, 21] stosowane w praktyce klinicznej w kraju, miano-
wicie:

— ,PalacosR”, produkt firmy Hareus Kulzer GmbH
& Co. KG Niemcy, przeznaczony do mieszania reczne-
go. Sklad proszku: metakrylan metylu/kopolimer akry-
lanu metylu — 33,80 g, nadtlenek benzoilu — 0,20 g,
tlenek cyrkonu — 6,00 g, chlorofil — 0,001 g. Skiad pty-
nu: metakrylan metylu — 18,40 g, dimetylo-p-toluidyna
— 0,40 g, chlorofil — 0,0004 g.

— ,Palamed 40”, producent jw., przygotowywany
do implantacji metoda mieszania prézniowego apara-
tem firmy Biomet-Merck. Sklad proszku: metakrylan
metylu/kopolimer akrylanu metylu — 38,28 g, nadtle-
nek benzoilu — 0,44 g, tlenek cyrkonu — 5,28 g. Skiad
plynu: metakrylan metylu — 18,4 g, dimetylo-p-toluidy-
na — 0,38 g, chlorofil — 0,0004 g.

Do wybranego gatunku cementu (opakowanie 40 g
proszku + 20 ml plynu) wprowadzano jedna z dwdéch
nastepujacych domieszek:

— wegiel szklisty w postaci proszku o granulacji
10 um, otrzymany we wlasnym zakresie metoda karbo-
nizacji zywicy fenolowo-formaldehydowej;

— proszek AlO3 o granulacji 10—20 um (czystos¢
99,99 %, produkt Huty Aluminium w Koninie) lub
o granulacji 0,3 um (czystos¢ 99,99 %, temperatura wy-
palania 1300 °C, produkt firmy Fluka Chemie GmbH,
Szwajcaria).

Kazda z tych domieszek wprowadzano w jednako-
wejiloéci 2 g (3,2 % mas.).

Otrzymywanie domieszkowanych cementéow

Handlowe cementy domieszkowano i z uzyskanych
kompozycji przygotowywano prébki do badan podsta-
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wowych wlasciwosci mechanicznych oraz do badan
zmeczeniowych. Mianowicie, domieszke w postaci
proszku mieszano ze skladnikiem proszkowym cemen-
tu, a nastepnie otrzymany proszek z ptynem.

Metodyka badan

W celu przeanalizowania wplywu dodatku materia-
16w ceramicznych na wtasciwosci uzytkowe cementu
kostnego okreslano skurcz i temperature polimeryzacji
oraz charakteryzowano wtasciwosci mechaniczne zmo-
dyfikowanego cementu.

Skurcz i temperatura polimeryzacji

Do oceny skurczu i temperatury polimeryzacji ce-
mentéw wykorzystano urzadzenie do analizy krzepnie-
cia i swobodnego skurczu liniowego odlewéw kompo-
zytowych; urzadzenie to zaprojektowano i wykonano
w Katedrze Technologii Stopéw Metali i Kompozytow
Politechniki Slaskiej [22]. Stanowisko badawcze sktada
sie z plyty podstawowej z zamocowanymi czujnikami
tensometrycznymi, metalowej formy prébnej o regulo-
wanej temperaturze poczatkowej oraz komputerowego
zestawu do pomiaru, rejestracji, analizy oraz wizualiza-
qji uzyskanych wynikéw i zalezno$ci. Temperature ce-
mentu mierzono za pomoca termoelementu NiCr-NiAl
w centrum termicznym prébki. Badaniom poddawano
probki srednicy 15 mm i dlugosci 170 mm, okreslajac
punkty charakterystyczne na krzywej stygniecia T = £(t)
i krzywej skurczu S = {(t) (rys. 1). Pomiar realizowano
wprowadzajac pod ci$nieniem cement chirurgiczny
w postaci potplynnej do metalowej formy o temperatu-
rze poczatkowej 37 °C odpowiadajacej temperaturze or-
ganizmu.
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Rys. 1. Przyklad przebiegu w funkcji czasu polimeryzacji (t)
krzywych zmiany skurczu (S) i temperatury (T) w odniesieniu
do badanych cementow

Fig. 1. Examples of the courses of curves of contraction (S) and
polymerization temperature (T) changes for the cements’ in-
vestigated, versus time (t)

Wlasciwosci mechaniczne

Podstawowe wlasciwosci mechaniczne domieszko-
wanych cementéw charakteryzowano przeprowadzajac
statyczne proby Sciskania oraz zginania. W pomiarach
wytrzymalosci na Sciskanie (R.) stosowano probki w
ksztalcie prostopadloscianu (10x10x30 mm) (wg PN-EN
ISO 604:2000), a wytrzymalosci na zginanie (Rg) — préb-
ki o wymiarach 6x4x50 mm (wg PN-EN ISO 178:1998).
W badaniach wykorzystywano maszyne wytrzymatos-
ciowa , Instron 4469”; predkos¢ obcigzania wynosila
przy tym 0,8 - 10* m/s.

Wyznaczano réwniez moduly sprezystosci w warun-
kach Sciskania (E.) i zginania (Ey).

Modul Younga przy rozciaganiu (E,) okreslano w
probie statycznego rozciagania z dokladnym pomiarem
wydtuzeni prébek o przekroju kolowym (d = 8,5 mm, L =
60 mm), postugujac sie serwohydrauliczna maszyna
zmeczeniowa ,,MTS-810” wyposazona w system cyfro-
wego sterowania ,TestSTAR II”. Utrzymywanie stalej
predkosci rozciagania oraz dokladne zbieranie danych
bylo mozliwe dzigki zastosowaniu programu ,Test-
WARE SX”. Sterowanie realizowano skokiem silownika,
a pomiaru odksztalcenia dokonywano za posrednic-
twem ekstensometru firmy MTS o bazie 25 mm i zakre-
sie odksztalcen € = 0,02.

Ze wzgledu na zmeczeniowy charakter oddzialywan
w cemencie zastosowanym do mocowania endoprotez
stawdéw, do oceny cech wytrzymatosciowych zaadapto-
walismy metodyke badan zmeczenia matocyklowego
[23]. Metodyka ta prowadzi do okreslenia wytrzymatos-
ci zmeczeniowej w zakresie matej liczby cykli, nazywa-
nej réwniez wytrzymaloscia zmeczeniowa krétkotrwa-
la. Z nazwa ta nie zawsze mozna kojarzy¢ krétki okres
trwatosci ukladu mechanicznego lub elementu, albo-
wiem dotyczy ona takze malej liczby cykli, ale realizo-
wanych w warunkach znacznych obcigzefi roboczych
[24].

Niszczenie cementu podczas ruchu czlowieka jest
skutkiem dzialania cyklicznych zmian obciazenh o du-
zych warto$ciach, a wigc mozna je z dobrym przyblize-
niem okresli¢ jako zmeczenie w zakresie malej liczby
cykli [23]. W badaniach przyjeliSmy taki spos6b obciaze-
nia cyklicznego, ktéry wywoluje naprezenie zmienne
w obszarze naprezen rozciagajacych, a wiec najbardziej
niebezpiecznych dla cementu. Pomiary prowadziliémy
za pomoca maszyny serwohydraulicznej ,MTS-810”
w warunkach sterowania przemieszczeniem. Zmiane
przemieszczenia modelowano cyklem tréjkatnym o
czestotliwosci 0,25 Hz. Probki cementu o przekroju koto-
wym i érednicy 8,5 mm poddawano obciazeniom rozcia-
gajacym, zmieniajacym sie w cyklu od zera do maksy-
malnej sity 1000 N. W toku badar rejestrowano wykresy
zalezno$ci obcigzenia F prébki od przemieszczenia v
silownika wraz ze wzrostem liczby cykli. Ponadto,
utrzymujac stala warto$¢ przedzialu przemieszczenia
Av = 0,7 mm, badano zmiane obcigzenia AF w zalezno$ci
od liczby cykli [23, 25]. W wyniku tych pomiaréw uzys-
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Rys. 2. Maksymalna temperatura polimeryzacji cementu ,Pa-
lacos R” bez domieszki lub z domieszkq: A— Al,O3 (0,3 wm),
B — Al,O3 (10—20 pm)

Fig. 2. Maximum polymerization temperature of ,Palacos R”
cement neat or admixed with A — AlLO3 (0.3 um), B —
AZ203 (10—20 um)
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Rys. 3. Maksymalna temperatura polimeryzacji cementu ,Pa-
lamed 40" bez domieszki lub z domieszkq: A — ALOj3
(0,3 um), B— Al,O3 (10—20 wm), C — wegla szklistego (ok.
10 wm)
Fig. 3. Maximum polymerization temperature of ,Palamed
40" cement neat or admixed with A — ALO3 (0.3 wm), B—
AlO3 (10—20 um), C — glassy like coal (about 10 wm)

kiwano wartos¢ trwalosci Ny okreslajaca liczbe cykli do
zniszczenia probki.

WYNIKI I ICH OMOWIENIE

Na podstawie uzyskanych przez nas wynikéw (rys.
2,3) mozna stwierdzi¢, ze wszystkie domieszki ceramiki
do cementéw chirurgicznych na osnowie PMMA spo-
wodowaly niewielkie obnizenie maksymalnej tempera-
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Rys. 4. Zmiana temperatury w funkcji czasu (t) polimeryzacji
cementu ,Palamed 40" bez domieszki (krzywa 1) oraz z do-
mieszkq wegla szklistego (C) (krzywa 2)
Fig. 4. Time dependence of polymerization temperature of ,Pa-
lamed 40" cement neat (curve 1) or admixed with glassy like
coal (curve 2)

tury polimeryzacji ukladu. Najlepsze efekty (spadek
0 11 %) uzyskano po dodaniu do ,Palamedu 40” wegla
szklistego (rys. 3). Modyfikacja cementu weglem szklis-
tym, oprécz obnizenia maksymalnej temperatury ukla-
du polimeryzujacego o ok. 12 °C, spowodowata réwniez
przediuzenie czasu do chwili osiagniecia maksymalne;
temperatury polimeryzacji (rys. 4).

W przypadku domieszki proszku Al;O3 o granulacji
10—20 um efekt zmniejszenia maksymalnej temperatu-
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Rys. 5. Koticowy liniowy skurcz cementu ,Palacos R” bez
domieszki lub z domieszkq Al,O3 po 6—8 h polimeryzacji:
A — Al)O3 (0,3 um), B— Al,O3 (10—20 wm)

Fig. 5. Final linear contraction of ,Palacos R” cement neat or
admixed with Al,O3 after 6—8 h of polymerization: A —
AlO3 (0.3 um), B— AlLO3 (10—20 wm)

,,Palacos R”
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Rys. 6. Koricowy liniowy skurcz cementu ,Palamed 40” bez
domieszki lub z domieszkq ceramiki po 6 h polimeryzacji: A —
AlO3 (0,3 wm), B— Al,O3 (10—20 wm), C — wegiel szklis-
ty (ok. 10 um)

Fig. 6. Final linear contraction of ,Palamed 40” cement neat
or admixed, after 6 h of polymerization: A— Al,O3 (0.3 wm),
B — Al,O3 (10—20 um), C — glassy like coal (about 10 um)
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Rys. 7. Wiasciwosciwytrzymatosciowe (R, i Rg) cementu , Pa-
lacos R” bez domieszki lub z domieszkq Al,O3 (0,3 wm): A —
4,8 % mas. domieszki

Fig. 7. Strength properties (R. and Rg) of , Palacos R” cement
neat or admixed with Al,O3 (0.3 um): A — 4.8 wt. % of
admixture

ry polimeryzacji byl mniej wyrazny. Wskazuje to, ze
waznym czynnikiem w procesie wymiany ciepla jest
wymiar dodawanych czastek, albowiem w odniesieniu
do jednakowego udzialu masowego domieszki liczba
dodawanych czastek jest rézna w zaleznoéci od ich wy-
miaru. Sumaryczna powierzchnia czastek wplywa na
szybkos$¢ odprowadzania ciepla na granicy czastka—os-

Rys. 8. Whasciwosci wytrzymalosciowe (R i Rg) cementu ,Pa-
lamed 40" bez domieszki lub z domieszkq wegla szklistego: C
— 4,8 % mas. domieszki

Fig. 8. Strength properties (R. and Rg) of ,Palamed 40" ce-
ment neat or admixed with glassy like coal: C — 4.8 wt. % of
admixture

nowa, zatem oddzialywuje na maksymalna temperature
polimeryzacji modyfikowanego cementu.

Domieszka ceramiki tlenkowej do omawianego ce-
mentu powoduje takze zmniejszenie koficowego skur-
czu liniowego prébek o ok. 30 % (rys. 5 i 6) a dodatek
wegla szklistego — az o 34 % (rys. 6). Tak wyrazne
zmniejszenie skurczu oraz spadek maksymalnej tempe-
ratury polimeryzacji po wprowadzeniu do cementu
wegla szklistego jest zjawiskiem korzystnym ze wzgle-
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Rys. 9. Wartosci modutow sprezystosci (E. i Eg) cementu ,Pa-
lamed 40" bez domieszki lub z domieszkq wegla szklistego:
C — 4,8 % mas. domieszki
Fig. 9. Moduli of elasticity values (E., Eg) of ,Palamed 40”
cement neat or admixed with glassy like coal: C — 4.8 wt. %
of admixture
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Rys. 10. Wartosci modutu Younga przy rozcigganiu (E,) ce-
mentu ,,Palamed 40" bez domieszki lub z domieszkq ceramiki:
A — ALO3 (0,3 wm, 4,8 % mas.), C — wegiel szklisty
(4,8 % mas.), C1 — wegiel szklisty (2,4 % mas.)
Fig. 10. Young's modulus values (E,) of , Palamed 40" cement
neat or admixed with: A— AL O3 (0.3 wm, 4.8 wt. %), C —
glassy like coal (4.8 wt. %), C1 — glassy like coal (2.4 wt. %)

du zaréwno na mozliwo$¢ ograniczenia destrukcji tkan-
ki kostnej, jak i lepszego polaczenia cementu z koscia
a takze endoproteza. Duza kompatybilno§¢ wegla
szklistego z tkanka kostna [17] pozwala sadzi¢, ze nasta-
pi réwniez poprawa trwaltosci uzytkowania zwigzana
z jego biotolerancja.

Po dodaniu do cementu proszku ceramicznego
zmniejszeniu ulegly réwniez warto$ci wytrzymatosci na
Sciskanie R. i na zginanie R, (rys. 7 i 8), co nie jest zjawis-
kiem korzystnym ze wzgledu na biofunkcjonalnos¢
sztucznego stawu implantowanego z udzialem cemen-
tu. Spadek wartosci E, Eg i E, cementu ,,Palamed 40”
z dodatkiem wegla szklistego (rys. 9 i 10) moze nato-
miast wptynaé korzystnie na lepkosprezystos¢ — ceche
istotna w warunkach oddzialywania obciazenn zmien-
nych, jakim podlega cement podczas uzytkowania
sztucznego stawu przez pacjenta [23].

Potwierdzity to wyniki zmeczeniowych badani mato-
cyklowych prébek cementu ,Palamed 40” bez domiesz-
ki oraz z domieszka wegla szklistego [25]. W odniesie-
niu do wszystkich prébek rejestrowane zalezno$ci zmia-
ny obciazenia od przemieszczenia w kazdym cyklu
mialy charakter petli histerezy. Podczas badan zmecze-
niowych cementu zaobserwowano zjawisko relaksacji
naprezen. Powolny powrét poodksztalceniowy, bedacy
cecha lepkosprezystosci materiatu [26, 27], pozwala —
z zastosowaniem przerw w realizacji obciazenia — na
jego ,regeneracje”, warunkujaca oczekiwana trwatosc
sztucznego stawu biodrowego.

Wykorzystywana przez nas technologia wprowadza-
nia domieszki spowodowala, Ze w cemencie modyfiko-
wanym weglem szklistym (,,Palamed 40 + C”) nie udato
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Rys. 11. Wartosci trwatosci (Np) cementow chirurgicznych do-
mieszkowanych ceramikq: A — Al,O3 (0,3 wm), C — wegiel
szklisty
Fig. 11. Values of durability of surgical cements (Ny) admixed
with ceramic materials: A— AlyO3 (0.3 um), C — glassy like
coal

sie wyeliminowac¢ poréw. Mimo to jednak materiat ten
wykazywal mniejsza sktonnoéé¢ do kruchego pekania
niz cement bez domieszki wegla. Pomimo losowego
wystepowania peknie¢ prébek, uzyskane w zmeczenio-
wych badaniach malocyklowych wartodci trwalosci N¢
dotyczace kompozytu cement/wegiel szklisty byly
wigksze niz wartosci Ny probek z cementéw bez do-
mieszki badz modyfikowanych proszkiem Al,Oj (rys.
11) [23, 25].

Uzyskane przez nas wyniki oceny trwalosci Ny niedo-
mieszkowanego cementu ,Palamed 40” okazaly sie nie-
miarodajne (niemal natychmiastowe zniszczenie), nie
zamiesciliSmy ich wiec na rys. 11. Ze wzgledu jednak na
poréwnywalny sklad chemiczny niedomieszkowanych
cementéw ,Palacos R” i ,Palamed 40” mozna wstepnie
przyjaé, ze ich trwalos¢ ksztaltuje sie na jednakowym
poziomie. Kontynuujemy badania w tej dziedzinie.

Przyczyny powstawania poréw w otrzymywanym
kompozycie z weglem moga by¢ spowodowane zwiek-
szeniem, pod jego wplywem, lepkosci niecaltkowicie
spolimeryzowanego cementu. Ponadto, domieszka
3,2 % mas. wegla szklistego do fabrycznego opakowania
cementu (40,0 g proszku i 20 ml ptynu) spowodowata
zageszczenie masy powstalego materialu kompozyto-
wego, co moglo by¢ przyczyna niedostatecznego odpro-
wadzenia z niej powietrza w procesie mieszania kompo-
nentéw. Nalezaloby zatem tak dobra¢ proporcje zmniej-
szajacych lepkos§¢ wyjsciowego polimeru skladnikéw,
aby po wprowadzeniu do ukladu domieszki (np. wegla
szklistego) lepkos¢ polimeryzujacej masy kompozytu
byla poréwnywalna z lepkoscia niedomieszkowanego
cementu. Ma to réwnocze$nie duze znaczenie dla chi-
rurga wykonujacego zabieg operacyjny wszczepienia
protezy z zastosowaniem cementu, albowiem materiatu
o zbyt duzej lepkosci nie mozna wprowadzi¢ do loza
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kostnego pod ci$nieniem wytwarzanym za pomoca pis-
toletu.

PODSUMOWANIE

Przedstawione wyniki prowadza do wniosku, ze naj-
korzystniejsza charakterystyke — tj. minimalny skurcz,
obnizona warto§¢ maksymalnej temperatury polimery-
zacji oraz cechy lepkosprezyste — z jednoczesnym
utrzymaniem dopuszczalnego poziomu wlasciwosci
wytrzymatosciowych uzyskuje sie w przypadku cemen-
tu chirurgicznego na osnowie PMMA modyfikowanego
weglem szklistym (,,Palamed 40 + C”). Wstepna ocena
trwalosci Ny pozwala przypuszcza¢, ze dzigki odpo-
wiedniemu doborowi proporcji komponentéw kompo-
zyt PMMA /wegiel szklisty osiagnie zadawalajaca, ocze-
kiwang przez chirurgéw trwalos¢ w polaczeniu z lat-
woscia manipulowania. Celowe zatem wydaja sie dalsze
badania dotyczace ksztaltowania wtasciwosci cemen-
tow chirurgicznych w kierunku tworzenia kompozytu
PMMA /wegiel szklisty.
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