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Wprowadzenie

W chirurgii kosci istnieje duze zapotrzebowanie na biozgodne
materiaty implantacyjne do wypeiniania ubytkéw tkanki kostnej.
Szczegb6lnie intensywne badania prowadzi sie nad
implantacyjnymi materiatami resorbowalnymi. Jednym z takich
biozgodnych i catkowicie resorbowalnych materiatdéw jest
siarczan wapnia, popularny gips. Po wszczepieniu do kosci gips
nastepnie ulega catkowitej resorpcji w czasie od 4 do 20
tygodni po implantacji. Jest rdwniez dodatkowym zrdédiem jonow
wapniowych, ktdre sa waznym sktadnikiem w tworzeniu nowe]
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tkanki kostnej. Zmodyfikowane wszczepy gipsowe, oprocz swojej
funkcji wypetniajgcej mogtyby w przysztosci petnic¢ takze
bardzo wazng role nos$nika srodkéw farmakologicznych,
substancji pobudzajagcych odbudowe tkanek 1itp.

Cel pracy

Celem prowadzonych badan byto opracowanie sktadu surowcowego i
metod otrzymywania biomateriatdéw w postaci: porowatych
implantéw gipsowych, gipsu do implantacji w stanie plastycznym

oraz kompozytowego materiatu gipsowego, a takze
przeprowadzenie ich oceny biologicznej.
Materiaty

Do badan uzyto czystych surowcéw gipsowych do zastosowan
medycznych, a takze modyfikatordw czasu wigzania i
resorbowalnego fosforanu wapnia.

Metody

Czas wigzania tworzyw gipsowych okreslono zgodnie z normg ISO
6873, gestos¢ pozorng oznaczano metodg geometryczna,
wspotczynnik rozmiekania obliczono ze stosunku wytrzymatosci
tworzywa w stanie catkowitego nasycenia wodg do wytrzymatosci
w stanie suchym, a badania wytrzymatosci mechanicznej na
S§ciskanie przeprowadzono na maszynie LR10OK. Obserwacje
mikrostruktury tworzyw gipsowych prowadzono w skaningowym
mikroskopie elektronowym.

Badania cytotoksycznosci ,in vitro” przeprowadzono metoda
bezposredniego kontaktu zgodnie z normg PN-EN ISO 10993-5.
Obecnie trwaja badania implantacyjne wybranych materiatéw.
Wyniki

W ramach przeprowadzonych prac dosSwiadczalnych otrzymano
materiaty gipsowe, ktdre rdéznity sie miedzy soba gestoscia
pozorng (1,0+1,7g/cm3), porowatoscig catkowitg (25%+65%) oraz
wytrzymatoscig na Sciskanie (10+45MPa).

Otrzymany gips implantacyjny, w zalezno$ci od stosowanego
surowca gipsowego oraz Srodka modyfikujgcego, charakteryzowat
sie czasami wigzania od 3 do 20min. Gestos¢ otrzymanych
materiatdéw gipsowych by*a znaczna — od 1,65 do 1,85g/cm3, co
istotnie wptyneto na podniesienie ich wytrzymatosci
mechanicznej na $ciskanie (40+75MPa).



Kompozytowe tworzywa gipsowe, w zaleznosci od ilosci dodatku
fosforanu wapnia, charakteryzowaty sie gestosScig pozorng w
granicach 1,2+1,6g/cm3 i wytrzymatoscig mechaniczng na
§ciskanie od 10 do 30MPa.

Badania cytotoksycznosci wybranych materiatéw gipsowych nie
wykazaty istotnych odchylen ani w zakresie morfologii ani
zywotnosci fibroblastéw mysich w stosunku do hodowli
macierzystej po 24, 48 i 72h.

Wnioski
1. Na wtasciwos$ci materiatow gipsowych ma wptyw wiele
czynnikéw, m.in.: rodzaj zastosowanego surowca gipsowego,

ilos¢ wody oraz rodzaj i ilo$¢ dodatku modyfikujgcego.

2. Poprzez dobdér odpowiedniego sktadu mozna kontrolowalé takie
wtasciwosci materiatéw gipsowych, jak: porowatos¢, gestosd
pozorng, wytrzymatos¢ na Sciskanie, czas wigzania oraz
degradowalnos¢.

3. Do badan biologicznych wybrano biomateriaty gipsowe
cechujgce sie optymalnymi parametrami fizykochemicznymi,
wytrzymato$ciowymi i aplikacyjnymi. Zadne z badanych tworzyw
gipsowych, w czasie do 72h, nie wykazuje dziatania
cytotoksycznego na fibroblasty mysie.
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Introduction

There is a high demand for biocompatible implant materials for
filling bone defects in the field of bone surgery. At the
present moment intensive research on resorbable bone grafts is
observed. Calcium sulfate (gypsum, Plaster of Paris) is one of
the resorbable and biocompatible materials. It undergoes total
resorption between 4 to 20 weeks after implantation into bone
tissue. Gypsum grafts are also a source of calcium ions which
are important factors in bone reconstruction. In future,
modified calcium sulfate grafts, could serve not only as bone
filler but as a carriers of medical agents in the local
therapies of bone as well.

The aim of this investigation was to elaborate composition and
method of obtaining calcium sulfate biomaterials in the form
of porous gypsum implants, gypsum dough for implantation and
gypsum composite implants, as well as their biological
evaluation.

Materials and methods

For this work medical quality of calcium sulfate, setting time
modifying agents and resorbable calcium phosphate were used.
The setting time was determined according to ISO 6873
standard, apparent density — by the geometrical method.
Coefficient of softening was calculated on the basis of
compressive strength of dry and wet state of gypsum material.
Compressive strength was tested on mechanical tester LR1OK
(Lloyd Instruments). The microstructure of materials was
observed with scanning electron microscope.

Cytotoxicity assay was performed using direct contact “in
vitro” method according to PN-EN IS0 10993-5 standard.
Implantation tests are currently under way.

Results

During the investigation several gypsum materials were
prepared. They differed from each other in apparent density
(1,0+1,79/cm3), in total porosity (53,3% to 72,9%), and in
compression strength, ranging the latter between 12,5MPa and
98 MPa.

The setting time of the gypsum dough for implantation ranged



from 3 to 20 minutes, depending on the quality of calcium
sulphate and modifying agent used. Higher values of material
density (1,65-1,85g/cm3) improve 1ts compressive strength
(40-75MPa) .

Depending on the quantity of calcium phosphate additive,
gypsum composite materials reached apparent density from 1,2
to 1,69/cm3 and compression strength from 10MPa to 30 MPa.
Tests of cytotoxicity of selected materials compared to the
stock culture didn’t show any essential differences 1in
morphology and vitality of fibroblasts of mice after 24, 48
and 72 hours.

Conclusion

1. The quality of calcium sulfate, quantity of water as well
as type and quantity of modifying agent used influence the
parameters of gypsum biomaterials.

2. By changes in composition of calcium sulfate biomaterial it
is possible to control its porosity, density, strength,
setting time and absorbability.

3. Gypsum biomaterials characterized by optimal physical,
mechanical and functional properties were chosen for
biological examination, and none of the materials tested up to
72 hours showed any cytotoxicity on fibroblasts of mice.
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