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SAZETAK

Cistotomija je kirurski zahvat pri kojem se reze stijenka mokra¢nog mjehura. Najcesce
se koristi u humanoj i veterinarskoj medicini za kirurSko lijeCenje mokra¢nih kamenaca. Rez
cistotomije potrebno je zatvoriti i za to se koriste razli¢ite kirurSske tehnike. Standardne
tehnike su koristenje resorbiraju¢ih monofilamentnih materijala za Sivanje koriStenjem
pojedina¢nog cvorastog ili produznog Sava s ¢voranjem na pocetku i na kraju Sava. Zbog
nedostataka standardne tehnike zatvaranja reza cistotomije, kao $§to su produzeno vrijeme
Sivanja i prisutnost ¢vorova koji mogu lokalno iritirati tkivo unutar abdomena, potrebno je
uvodenje novih tehnika. U ovom radu, osim standardne tehnike, ispitan je utjecaj zatvaranja
reza cistotomije koznim staplerom 1 koncem s postranim kukicama na vrijednost
maksimalnoga intravezikalnog tlaka i vrijeme potrebno za zatvaranje reza, a statickim
vla¢nim testom ispitana je vlacna ¢vrstoca rane ovisno o tehnici zatvaranja. Kako bi se dobio
bolji uvid u nacdin popustanja rane zatvorene razliitim tehnikama, tijekom provedbe
statiCkoga vlacnog ispitivanja pomaci u podrucju rane mjereni su optickim mjernim sustavom
Aramis. Osim toga, ispitana su i mehanicka svojstva tkiva svinjskog mjehura u dva
medusobno okomita smjera.

Rezultati ispitivanja pokazali su da je razlika u maksimalnom intravezikalnom tlaku
izmedu pojedinih skupina uzoraka statistiCki znacajna. Za uzorke zatvorene staplerom i
koncem s postranim kukicama zabiljezene su manje vrijednosti maksimalnoga
intravezikalnog tlaka od onih zatvorenih standardnim na¢inom. Usporedbom vremena
potrebnoga za zatvaranje reza cistotomije uoceno je da izmedu standardne i tehnike zatvaranja
koristenjem konca s postranim kukicama nema statisticki znacajne razlike, a zatvaranje reza
staplerom znatno je brze. Statickim vla¢nim ispitivanjem ¢vrstoée rane uoceno je da nema
statisticki znacajne razlike, ovisno o tehnici zatvaranja reza. Analiza mehanickoga ponasanja
tkiva svinjskog mjehura u dva medusobno okomita smjera pokazala je da postoji statisticki
znacajna razlika u mehanickim svojstvima ovisno o mjestu uzimanja uzorka.

Maksimalni intravezikalni tlak izmjeren nakon Sivanja reza cistotomije standardnom
tehnikom bio je najveci i opravdao je primjenu standardne tehnike svakodnevno koriStene pri
zatvaranju reza cistotomije, iako je fizioloski intravezikularni tlak u svinje niZi nego
vrijednosti izmjerene nakon zatvaranja reza cistotomije staplerom ili koncem s postranim
kukicama.

Kljucne rijeci: svinjski mokracni mjehur, cistotomija, stapler, konac s postranim kukicama,

vlacno ispitivanje
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SUMMARY

Cystotomy is a surgical procedure in which the bladder wall is opened, and is a common
medical practice for the surgical treatment of the bladder. Various surgical techniques are
used to close the cystotomy incision. Standard techniques imply the use of absorbable
monofilament suturing materials, using simple knots or a simple continuous suture pattern
with knots at the beginning and end of the suture. Due to a lack of standard suturing
techniques for the cystotomy cut, such as an extended suturing time and presence of knots that
can locally irritate tissues within the abdomen, there is a need for new techniques. This paper
investigates the impacts of closure of the cystotomy incision, in addition to standard suturing
methods, using skin staplers and barbed sutures, on the values of maximum intravesical
pressure and the time needed to close the wound, while static tensile tests were used to
investigate the tensile strength of the wound with regard to the closure technique. In order to
obtain better insight into the ways wounds strength following different closure techniques,
during the static tensile test, displacements in the wound area were measured using the Aramis
optical measurement system. Additionally, the mechanical properties of porcine bladder tissue
were tested in two perpendicular directions.

The testing results indicated that there was a statistically significant difference in the
maximum intravesical pressure between samples. Samples closed with a stapler and barbed
suture achieved lower values of maximum intravesical pressure than those samples closed
with standard suturing techniques. A comparison of the time needed to close the cystotomy
cut showed no statistically significant differences between the standard techniques and closure
technique using barbed suture, while closure using the skin stapler was significantly faster.
Static tensile testing of wound strength indicated no statistically significant differences with
regard to wound closure technique. Analysis of the mechanical behaviour of porcine bladder
tissue in two perpendicular directions indicated that there was a statistically significant
difference in the mechanical properties with regard to the sampling site.

The maximum intravesical pressure measured following suturing of the wound was
highest using standard techniques, and justified the use of the standard techniques used
regularly in the closure of cystotomy cuts, even though the physiological intravesical pressure
in porcine was lower than the values measured after the closure of the cystotomy cut using a
skin stapler or barbed suture.

Key words: porcine bladder, cystotomy, stapler, barbed suture, tensile testing
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1. UVOD

Generalni trendovi u ljudskoj i veterinarskoj medicini usmjereni su uglavnom na
smanjenje invazivnosti i vremena trajanja operacija, buduci da se smanjenjem oba ¢imbenika
indirektno smanjuje 1 stopa postoperacijskih infekcija. Postoperacijske infekcije znacajno
povecavaju cijenu lije¢enja produzavanjem vremena hospitalizacije pacijenta, a mogu dovesti
I do smrti pacijenta. U svijetu 400 milijuna ljudi boluje od bolesti i poremecaja mokra¢nog
sustava [1]. Karakterizacija mehani¢kog ponasanja zdravoga mokra¢nog mjehura potrebna je
za odredivanje §to uspjeSnijega operacijskog procesa lijeCenja bolesti te za razvoj novih
materijala i metoda za rekonstrukciju tkiva mokraénog mjehura. Ispitivanja mehanickih
svojstava tkiva te ispitivanja uspjesnosti pojedinih operacijskih zahvata, uglavnom se prvo
provode na zivotinjama, i to onim Zzivotinjama koje imaju gradu pojedinog tkiva slicnu
ljudskomu tkivu. Tek nakon uspje$no provedenih ispitivanja na zivotinjama, nove tehnike
pocinju se primjenjivati u humanoj medicini.

U ovom radu provedeno je istrazivanje utjecaja tehnike zatvaranja reza cistotomije na
maksimalni intravezikalni tlak. Ispitivanja su provedena na svjezim uzorcima svinjskoga
mokra¢nog mjehura. Uz odredivanje maksimalnoga intravezikalnog tlaka kod razli¢itih
tehnika zatvaranja reza cistotomije ispitana je i ¢vrstoéa cistotomske rane pri jednoosnom
statickom vlacnom testu. A kako je tkivo svinjskoga mjehura anizotropno, istim testom
ispitana su i mehanicka svojstva tkiva za dva medusobno okomita smjera.

U uvodnom poglavlju ovog rada opisana je grada mokra¢nog mjehura, objasnjena je
cistotomija zajedno s tehnikama zatvaranja te je dan pregled dosada$njih istrazivanja iz
podrucja mehani¢kog ponasanja tkiva svinjskog mjehura i tehnika zatvaranja reza cistotomije.
Ciljevi i hipoteza rada navedeni su u drugom poglavlju rada. U treCem poglavlju opisani su
materijali 1 metode koriStene u ovom istrazivanju; opisana je priprema uzoraka za ispitivanje,
vrste i nacini provedbe eksperimenata te kako su dobiveni rezultati statisticki analizirani.
Rezultati ispitivanja prikazani su u Cetvrtom, a rasprava je dana u petom poglavlju. Zakljucci

su navedeni u Sestom poglavlju.

1.1. Mokrac¢ni mjehur

Mokraéni mjehur Suplji je sluzni¢no-misi¢ni organ koji pripada mokraénom sustavu.

Sluzi kao privremeni spremnik za mokrac¢u (urin) koja mokra¢ovodima (ureterima) dolazi iz
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bubrega, a kroz mokra¢nu cijev izlazi iz mjehura. Mokra¢ni mjehur karakteristican je zbog
moguénosti prosirivanja, 0dnosno zbog promjene oblika i veli¢ine ovisno o svojem sadrzaju.
Mokraéni mjehur malen je i kuglast dok je prazan i kontrahiran, te u tom slu¢aju lezi u
zdjeli¢noj Supljini na stidnim kostima. Kako se puni mokra¢om, tako polagano mijenja oblik i
postaje kruskolikog oblika [2]. U gradi mokra¢nog mjehura prepoznaju se tri dijela: kranijalni
dio tj. vrh (apex), srednji dio odnosno tijelo (corpus vesicae) i kaudalni dio — vrat mjehura
(cervix vesicae). Anatomija mokra¢nog mjehura prikazana je na slici 1.

Apex

(= vertex) vesicae
Ureter

Sluznica i misi¢ni sloj

Columna ureterica

Trigonum vesicae Ostium ureteris

Plica ureterica
Crista urethralis

Colliculus seminalis i
usca ductusa deferente

Ductuli prostatici,
usca

Urethra,

sluznica

Stratum spongiosum,

Stratum musculare i
M. urethralis

Prostata

Slika 1 Shematski prikaz mokracnog mjehura [2]

Stijenku mokra¢nog mjehura ¢ine 4 sloja: tunica mucosa, tela submucosa, tunica
muscularis i tunica serosa. Slojevi su pretezno misic¢e grade, §to omogucuje promjene oblika i
veli¢ine mjehura, ovisno o njegovom sadrzaju. Mukozni sloj (tunica mucosa) najdublji je,
odnosno unutarnji sloj stijenke mokra¢nog mjehura, a sastoji se od nekoliko (5-7) prijelaznih
slojeva epitelnih stanica koje prilagodavaju oblik ovisno o volumenu tekuc¢ine unutar mjehura.
Submukozni sloj (tela submucosa), poznat i kao lamina propria, sastoji se od vezivnog tkiva i
vlakana elastina izmedu kojih su smjesSteni zivci te krvne i limfne zile. Ponasa se kao klizna
ploca koja omogucuje mukozi da mijenja svoj oblik ovisno o volumenu tekucine u mjehuru.
Tunica muscularis sastoji se od triju slojeva isprepletenih glatkih misi¢nih vlakana koji ¢ine

misi¢ detruzor (musculus detrusor vesicae). Serozni sloj pokriva gornji i straznji lateralni dio
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mjehura. Ostali dijelovi stijenke mokra¢nog mjehura pokriveni su masnim vlaknastim
vezivnim tkivom. [1]
Najcesce bolesti koje se dijagnosticiraju vezano uz mokraé¢ni mjehur su mokraéni

kamenci, a obi¢no se lijece cistotomijom ili uretrotomijom [3].

1.2. Cistotomija

Cistotomija je kirurski zahvat pri kojem se izvodi rez stijenke mokra¢nog mjehura.
Indikacije za cistotomiju su uklanjanje mokra¢nih kamenaca, rekonstrukcija mokra¢nog
mjehura nakon traume, biopsija, korekcija ektopic¢nih uretera i dr. [4]. Mokra¢ni mjehur moze
se otvoriti s njegove ventralne i dorzalne strane. Kada je u pitanju prianjanje tkiva, moguc¢nost
curenja mokrace ili moguénost nastanka kamenaca, ne postoji razlika izmedu ventralne i
dorzalne cistotomije, no prednost se daje otvaranju s ventralne strane zbog bolje preglednosti
mjehura [3,4]. Cistotomija se najcesce koristi u humanoj i veterinarskoj medicini za kirursko
lijeCenje mokraénih kamenaca. Rez cistotomije potrebno je i zatvoriti, a za to se odabiru

razli¢ite kirurSke tehnike.

1.2.1 Tehnike zatvaranja reza cistotomije

Standardne tehnike za =zatvaranje reza cistotomije podrazumijevaju KoriStenje
resorbiraju¢ih monofilamentnih materijala za Sivanje koriStenjem pojedinacnog ¢vorastog ili
produznog $ava s ¢voranjem na njegovu pocetku i na kraju. Pod monofilamentnim
materijalima podrazumijevaju se konci sacinjeni od jedne niti, a multifilamentni konci
sacinjeni SU od vise niti. Multifilamentni konci laks$i su za rukovanje i ¢vorovi su mnogo
sigurniji, no loSe svojstvo je pojava trenja pri prolasku kroz tkivo, sto povecava traumu te se
zato ne preporucuje njihovo koristenje kod finih tkiva kao $to je tkivo mokraénog mjehura. Za
resorbirajuée materijale karakteristicna je moguénost samorazgradnje. Resorbiraju¢i kirurski
konci postupno gube snagu podrzavanja tkiva, a ve¢inu ¢vrstoce izgube unutar 60 dana od
implantacije u tkivu. AKo je rije¢ o mokra¢nom mjehuru, ¢vrstoca konaca izgubi se i mnogo
prije, ako je konac u kontaktu s mokracom, a posebice ako se u mokraci nalaze bakterije
poput Proteus spp. Nedostaci standardne tehnike zatvaranja reza cistotomije su: produzeno
vrijeme Sivanja te prisutnost ¢vorova na pocetku i na kraju Sava, $to moze lokalno iritirati
tkivo unutar abdomena.

Danas se pri kirur§kim zahvatima koristi novi materijal za $ivanje s postranim kukicama
koje onemogucuju njegovo proklizavanje unatrag i izvlacenje iz kirurSke rane. Materijal s

postranim kukicama patentiran je u SAD-u 1964. godine [5]. Proizveden je tako da po cijeloj
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duljini ima jednosmjerne ili dvosmjerne kukice koje se smjestaju u tkivo te stvaraju mnogo
tocaka za prenoSenje opterecenja duz linije Sava. Ako se Koristi taj novi materijal, nije
potrebno postavljanje pocetnoga i zavrSnoga kirurSkog ¢vora, ¢ime se skracuje vrijeme
Sivanja, posebice u slu¢aju laparoskopskih zahvata. Naime, materijal na svojem zavrSetku ima
omcu kroz koju se provuce igla pa se tako izbjegava postavljanje pocetnoga kirur§kog ¢vora,
a umjesto postavljanja zavrsnog ¢vora dovoljno je nit prerezati blizu koze jer postrane kukice
sprjeCavaju proklizavanje materijala unatrag i popustanje kirurSke rane [6]. Prednosti
materijala s postranim kukicama su: skra¢eno vrijeme S$ivanja rane i smanjenje trajanja
operacije, manji broj komplikacija zbog ravnomjernijeg rasporeda opterecenja duz linije Sava
te jednolik izgled sava [5]. Istrazivanja provedena na kozi svinja pokazala su da je vla¢na
¢vrsto¢a ovog materijala slicna standardnim monofilamentim materijalima. NajceS¢e se
koristi za Sivanje intrakutanih Savova, popravak tetiva te u plasti¢noj kirurgiji kod ljudi [6], a
u novije vrijeme sve je vise literaturnih podataka o njegovom koristenju pri zatvaranju reza
enterotomije, pri gastropeksiji [5,7-9] i drugim zahvatima. Nema dovoljno podataka o
koristenju ovog materijala pri $ivanju reza cistotomije. Prednost ove metode rekonstrukcije
mokra¢noga mjehura jest izostanak &vorova na podetku i kraju $ava. Cvorovi su potencijalno
opasni jer mogu izazvati lokalnu iritaciju tkiva.

Kozni stapleri koriste se za brzo zatvaranje koznog reza i uvelike skra¢uju vrijeme
Sivanja. Najveca prednost, u odnosu na konvencionalne metode $ivanja, jest brzina i smanjena
moguénost kontaminacije rane zbog smanjene manipulacije tkivom. lIzbacivanjem staplica
tkivo se istovremeno busi, a rubovi rane se spajaju. Osim za Sivanje koZze, opisano je
koriStenje staplera pri Sivanju crijeva (enterotomija) [10-12], ali nije opisano koriStenje

staplera za zatvaranje reza cistotomije.

1.3. Pregled dosadas$njih istrazivanja

1.3.1 Mehanicko ponasanje tkiva svinjskog mjehura

Istrazivanja su pokazala da tkivo svinjskoga i ljudskoga mokraénog mjehura ima sli¢ne
mehanicke karakteristike [1,13]. One ovise o povijesti opterecenja, brzini optereCivanja i
trajanju opterecenja, a uocene su i razlike u mehanickim svojstvima tkiva mjehura izmedu
mladih i starijih pacijenata [1]. Podrazumijeva se da je mehani¢ko ponaSanje mokra¢nog
mjehura anizotropno [1,14] te se preporucuje — ako je rije¢ 0 jednoosnom ispitivanju -

ispitivati uzorke dobivene iz dva medusobno okomita smjera, odnosno uzorke u uzduznom i
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popre¢nom smjeru [13]. Ako se uzme u obzir da je mjehur unutar trbusne Supljine tijekom
punjena i praznjenja urinom slozeno opterecen, pozeljno je i viSeosno ispitivanje uzoraka.
Jednoosno ispitivanje pruza vrijedne informacije o vlacnoj ¢vrsto¢i tkiva mokraénog
mjehura i 0 njegovu anizotropnom ponasanju. Vlakna od kojih je mjehur graden rasporedena
su u razli¢itim smjerovima i taj neravnomjerni raspored vlakana zapravo mjehuru daje
anizotropna svojstva. Na slici 2 prikazana je krivulja naprezanje-deformacija za stijenku
mokra¢nog mjehura. Sli¢no kao i kod ostalih mekih bioloskih tkiva (koza, krvne Zile itd.), u
dijagramu naprezanje-deformacija mogu se prepoznati tri podru¢ja. Na pocetku je vidljivo
pretezito linearno podrucje, to je podrucje u kojemu se tkivo ponaSa elasticno — velika
promjena deformacije uzrokuje mala naprezanja. Na njega se nastavlja izrazito nelinearan dio
dijagrama, odnosno tkivo se u tom dijelu ponasa nelinearno. Na kraju, u trecem dijelu
dijagrama, ponovno se prepoznaje linearno podrucje, no za razliku od prvog dijela, u ovom

dijelu male promjene deformacije izazivaju velika naprezanja.

b

Strain: 0%

Stress

Strain

Slika 2 Krivulja naprezanje-deformacija za stijenku mokracnog mjehura s prikazom

orijentacije vlakana kolagena [13]

Nagib krivulje prikazane na slici 2 neznatno se mijenja pri malim vrijednostima
deformacije dok kod velikih vrijednosti deformacije eksponencijalno raste. Ta je promjena
0sobito izrazena za vrijednosti deformacije veée od 200% pocetne duljine. Te pojave mogu se
objasniti rasporedom i ponasanjem valovitih i uvijenih razlicitih vrsta vlakana kao $to su, npr.
vlakna kolagena u stijenci mokra¢nog mjehura. Poznato je da je stijenka mokra¢nog mjehura
sacinjena od kompleksne vlaknima ojacane strukture [13]. U relaksiranoj fazi, vlakna

kolagena umotana su u oblik romba. Naime, potrebna je mala vrijednost naprezanja da bi se
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postigle velike deformacije (tkivo u toj fazi ima malu krutost) i vecina energije opterecenja
pohranjena je u upetljanim vlaknima. Kao $to se vidi na slici 2, u pocetnom dijelu dijagrama
gdje su deformacije male krivulja je priblizno linearna, a kako opterecenje raste, vlakna
kolagena se izduzuju, odmotavaju te orijentiraju u smjeru djelovanja vanjskog opterecenja te
se i dalje rastezu u tom smjeru. Krivudava vlakna kolagena nastavljaju se odmotavati te
produljivati u smjeru djelovanja optereCenja sve do trenutka dok Se potpuno ne istegnu.
Uspravna vlakna kolagena brzo odgovaraju na narinuto optereéenje, odnosno imaju veliku
krutost te se stijenka mokra¢nog mjehura pocinje ponaSati kruto. Krivulja naprezanje-
deformacija ponovno je linearna te raste sve dok ne dostigne krajnju vlaénu ¢vrstocu, odnosno
do trenutka u kojem vlakna pocinju pucati.

Korrosis i sur. [14] i Jokandan i sur. [13] zakljug¢ili su da se uzorci svinjskih mjehura do
odredene vrijednosti deformacije ponaSaju izotropno, a nakon te vrijednosti krutost je nesto
veéa u uzduznom smjeru (Slika 3). Nasuprot tomu, Zanetti i sur. [1] uocili su da je krutost
uzoraka veca u popre¢nom smjeru. Naravno, ova opazanja ovisna su 0 parametrima samog
ispitivanja (brzina optereéivanja, naéin Cuvanja uzoraka, temperatura, spol zivotinje itd.).
Parametri navedenih istrazivanja razlikuju se, i zato je dobivene rezultate tesko medusobno

usporediti.
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o o
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=
—

0.0 .
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Strain (%)
Slika 3 Razlika izmedu uzduznih (plavo) i poprecnih (crveno) uzoraka [13]

Kako je cilj ispitivanja opisati biomehaniku stijenke mokra¢nog mjehura u fizioloskim
uvjetima, potrebno je uzeti u obzir podatak da se mokraé¢ni mjehur u normalnim, fizioloSkim
uvjetima puni brzinom 1-2 mL/min, stoga je pozeljno u ispitivanjima mehanickih svojstava

koristiti §to manju brzinu optere¢enja. Budué¢i da su Jokandan i sur. [13] uzorke ispitivali
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veoma malom brzinom 0.4%/s njihova opazanja mogu se smatrati mjerodavnima. Osim $to Su
uocili da se stijenka mokra¢nog mjehura ponasa izotropno sve do 200% deformacije, a nakon
toga krutost je nesto veca u uzduznom smjeru, uocili su i da elasti¢nost stijenke mokra¢nog
mjehura pada s porastom deformacije. Testovima relaksacije pokazano je da viskoelasti¢na

svojstva stijenke mokra¢nog mjehura nisu ovisna o orijentaciji uzoraka [1].

1.3.2 Zatvaranje reza cistotomije

Problemi koji se mogu javiti kod standardnog nacina Sivanja koriStenjem resorbiraju¢ih
monofilamentnih materijala za Sivanje koriStenjem pojedinacnog ¢vorastog ili produznog Sava
s ¢voranjem na pocetku i na kraju $ava su: stvaranje mokra¢nih kamenaca, gubitak ¢vrstoce
konca prije nego je to potrebno, prisutnost ¢vorova koji mogu draziti tkivo unutar abdomena,
produzeno vrijeme Sivanja [4]. Zbog prethodno navedenih problema postoji potreba za
uvodenjem novih materijala i tehnika za zatvaranje reza cistotomije.

U literaturi postoje podaci o koriStenju konca s postranim kukicama, a samo u nekoliko
istrazivanja Spominje se njegova uporaba pri zatvaranju reza cistotomije [6,15,16]. Gozen i
sur. [16] prvi su usporedili koriStenje tradicionalnih materijala i materijala s postranim
kukicama za zatvaranje reza cistotomije. Rez na mokraénim mjehurima zatvarali su
laparoskopski, a istrazivanje je provedeno na svinjskim mokra¢nim mjehurima. Istrazivanjem
je zakljuCeno da je laparoskopski zahvat puno brzi i ucinkovitiji ako se koristi materijal s
postranim kukicama. Montel i sur. [6] usporedivali su vrijeme Sivanja tijekom otvorenog
zahvata i tlak pri kojem dolazi do popustanja cistotomske rane, ovisno o tome Koristi li se
standardni monofilamentni resorbiraju¢i konac i produzni $av s ¢voranjem na pocetku i Kraju
Sava ili produzni Sav s postranim kukicama ¢ija primjena ne zahtjeva postavljanje pocCetnoga i
zavr$noga ¢vora. Rezultati istrazivanja pokazali su da ne postoji znacajna razlika u vremenu
Sivanja kao ni u maksimalnom tlaku izmedu ovih dviju tehnika, no kako je broj uzoraka bio
relativno malen potrebno je provesti dodatna ispitivanja s ve¢im brojem uzoraka kako bi se
dobili sto pouzdaniji rezultati. Kieves i sur. [5] u istrazivanju provedenom na kadaveri¢énim
pse¢im mokraénim mjehurima opazili su da nema razlike ni u po¢etnom ni u maksimalno
postignutom tlaku izmedu uzoraka Sivanih standardnim Savom i onih Sivanih Kkoristeci
materijal s postranim kukicama. Ruzickova i sur. [15] ispitivanja su proveli na kadaveri¢nim
mokra¢nim mjehurima konja. Usporedivali su maksimalni tlak te vrijeme Sivanja, ovisno o0
tome je li rez cistotomije zatvaran standardnom tehnikom koriStenjem monofilamentnih
resorbiraju¢ih materijala ili upotrebnom materijala s postranim kukicama. Rezultati ispitivanja

pokazali su da nema znacajne razlike u maksimalnom tlaku, ovisno o materijalu kojim je rez
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cistotomije zatvoren, a ako se za Sivanje koristi automatski uredaj za laparoskopsko Sivanje,
vrijeme Sivanja je znatno krace koriStenjem materijala s postranim kukicama. Nedostatak
ispitivanja jest to Sto zivotinje nisu bile jednake dobi, svi mjehuri nisu bili od Zivotinja istog
spola i postojala velika varijabilnost u veli¢ini samih mjehura.

Omotosho i sur. [8] u provedenom istrazivanju zakljucili su kako materijal s postranim
kukicama ima prednost pred tradicionalnim monofilamentnim Savovima kod gastrotomije i
enterotomije u pasa. Do sliénog zakljucka dosli su i Nemecek i sur. [9]. Budu¢i da
koriStenjem konca s postranim kukicama (V-Loc) nema potrebe za postavljanjem pocetnog i
zavrSnog Cvora trajanje operacije je znacajno krace, posebice u slucaju laparoskopskih
zahvata. Osim toga zakljucili su i da rane zatvorene pomoc¢u V-Loc-a podnose veéi tlak u
usporedbi sa standardnim materijalom. Zbog gore navedenog, Nemecek i sur. [9] takoder
smatraju da pri kirurSkim zahvatima na probavnom traktu, materijal s postranim kukicama
ima prednost pred standardnim monofilamentim materijalima. Chamsy i sur. [17] u in vivo
istrazivanju primijetili su da je materijal s postranim kukicama siguran 1 idealan za
rekonstrukciju stijenke mokra¢nog mjehura i crijeva, no, kao i ostali istrazivaci, smatraju da
su potrebna dodatna istrazivanja i usporedbe standardnih monofilamentnih $avova i novog
materijala s postranim kukicama prije opc¢e klini¢ke upotrebe kako bi se otkrile i uklonile
moguce komplikacije.

Gandini i sur. [10] proucavali su utjecaj tehnike zatvaranja reza enterotomije kod konja,
a jedna od koristenih tehnika bila je zatvaranje reza pomocu koznih staplera. Istrazivanjem su
pokazali da nema statisticki znacajne razlike u maksimalnom tlaku izmedu reza zatvorenoga
koznim staplerima i reza zasivenoga produznim Savom. Zakljucak samog istrazivanja je da se
stapleri mogu koristiti za zatvaranje reza enterotomije uz odgovarajuca in Vivo istrazivanja
prije opc¢e klinicke upotrebe. Rosser i sur. [11] uocili su da je vrijeme potrebno za zatvaranje
reza enterotomije staplerima znac¢ajno kra¢e od vremena potrebnoga za zatvaranje istoga reza
standardnim tehnikama, dok kod vrijednosti maksimalnog tlaka nema statisticki znacajne
razlike izmedu ovih dviju tehnika. Takoder, pokazano je i kako nema znacajne razlike u
komplikacijama koje se mogu javiti nakon operacije, ovisno o tome jesu li koriSteni stapleri

ili produzni sav [12].
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2. CILJEVI 1 HIPOTEZA RADA

Ciljevi rada:

1.

utvrditi utje¢e li se alternativnim metodama zatvaranja reza cistotomije na
maksimalni intravezikalni tlak u usporedbi sa standardnom metodom zatvaranja,
utvrditi osiguravaju li alternativne metode zatvaranja reza cistotomije dostatnu
évrstocu cistotomske rane,

utvrditi skrac¢uju li alternativne metode zatvaranja reza cistotomije vrijeme
zatvaranja rane,

utvrditi postoji li razlika u mehanickim svojstvima uzoraka u uzduznom i

poprecnom smjeru mokraénog mjehura.

Hipoteza rada:

1.

alternativne metode zatvaranja reza cistotomije osiguravaju dostatni maksimalni
intravezikalni tlak,

nema znacajne razlike u vla¢noj ¢vrstoci rane kod razlicitih tehnika zatvaranja,
koriStenje alternativnih metoda ne produljuje vrijeme trajanja operacije,

mehanicka svojstva svinjskog mokra¢nog mjehura razli¢ita su u uzduZnom i

popre¢nom smjeru.
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3. MATERIJALI I METODE

3.1. Priprema uzoraka

Uzorci svjezih svinjskih mjehura dobiveni su iz klaonice PIK Vrbovec M.I. d.d. odmah
nakon klanja te su u prijenosnom hladnjaku transportirani na Veterinarski fakultet Sveucilista
u Zagrebu. Zivotinje su bile iz istoga tova, starosti $est mjeseci i prosje¢ne mase oko 115 Kg.
Svi uzorci ispitani su svjezi, u roku najviSe 12 sati od preuzimanja uzoraka. Tijekom
transporta mokra¢ni mjehuri bili su hladnjaku uronjeni u fiziolosku otopinu temperature oko
4°C.

U ovom istrazivanju uzorci su, S obzirom na naéin pripreme i ispitivanja, podijeljeni u
nekoliko skupina i podskupina:

1. Uzorci za odredivanje maksimalnog intravezikalnog tlaka — ukupno 45 uzoraka koji
su, ovisno o na¢inu zatvaranja reza cistotomije, podijeljeni u 3 podskupine:

a) rana cistotomije zatvorena standardnim savom - 15 uzoraka,
b) rana cistotomije zatvorena staplerom — 15 uzoraka,
€) rana cistotomije zatvorena koncem s postranim kukicama — 15 uzoraka.

2. Uzorci za staticko vla¢no ispitivanje mehanickog ponasanja tkiva svinjskog mjehura -
ukupno 14 uzoraka koji su, ovisno 0 mjestu uzimanja uzorka, podijeljeni u 2
podskupine:

a) uzorci izrezani iz popre¢nog smjera mjehura — 7 uzoraka,
b) uzorci izrezani iz uzduznog smjera mjehura — 7 uzoraka.
3. Uzorci za staticko vla¢no ispitivanje ¢vrstoce rane cistotomije - ukupno 22 uzorka koji
su podijeljeni u jednu kontrolnu i tri ispitne podskupine:
a) kontrolna skupina, intaktni uzorci — 7 uzoraka,
b) rana zatvorena standardnim savom — 5 uzoraka,
c) rana zatvorena staplerom — 5 uzoraka,
d) rana zatvorena koncem s postranim kukicama — 5 uzoraka.

Za ovo istrazivanje postoji odobrenje Povjerenstva za etiku u veterinarstvu
Veterinarskog fakulteta Sveudilista u Zagrebu, Klasa: 640-01/18-17/31, Ur. broj: 251-61-
44/168-18-02, Zagreb, 3. svibnja 2018.
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3.1.1 Uzorci za odredivanje maksimalnog intravezikalnog tlaka

Svaki uzorak postavljen je na kirurski stol gdje je i pripremljen za ispitivanje. Najprije
je odredena ventralna strana uzorka te je izmjerena duljina od vrha do vrata mokracnog
mjehura. Nakon toga tkivnim hvataljkama zatvoreni su ureteri te je na ventralnoj stijenci

uzorka ucinjen rez duljine 4 cm (Slika 4).

UL A
\ \\0 n él LI

Slika 4 Rez na ventralnoj strani uzorka

Rez cistotomije zatvaran je razli¢itim kirurSkim tehnikama te su uzorci, ovisno o na¢inu
zatvaranja reza, podijeljeni u tri skupine. U prvoj skupini uzoraka rez cistotomije zatvaran je
koristenjem produznog Sava (Biosyn 3-0, Covidien, SAD). Biosyn je monofilamentni
sinteticki resorbirajuéi konac od sinteti¢kog poliestera (Glycomer 631) koji se sastoji od 60%
glikolida, 14% dioksanona i 26% trimetil-karbonata [18]. Na pocetku Sava postavljena su dva,
a na kraju tri kvadratna ¢vora. Vrijeme §ivanja mjereno je od prvog uboda igle do postavljanja

zadnjeg ¢vora. Duz reza postavljeno je ukupno 15 Savova (Slika 5).

Slika 5 Rez cistotomije zatvoren produznim Savom

Fakultet strojarstva i brodogradnje 11
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Drugu skupinu uzoraka ¢ine uzorci na kojima je rez cistotomije zatvaran koznim
staplerom (Weck Visistat® 35R Skin Stapler, Teleflex, SAD) (Slika 6). Kozni stapleri Weck
Visistat vrlo su jednostavni za uporabu. Svaki stapler sadrzi 35 staplica od nehrdajuceg
medicinskog ¢elika [19]. Kao $to se vidi na slici 7, staplica je o$tra na kraju, $to je pozeljno

jer smanjuje traumu tkiva.

Visistat 35R

Slika 6 Weck Visistat® 35R Skin Stapler

U ovom istrazivanju koriStene su staplice dimenzija 5,7 mm x 3,9 mm. Nakon §to je na
ventralnoj strani uzorka ucinjen rez od 4 cm, rez se zatvara koznim staplicama. Na slici 8
prikazan je uzorak s rezom cistotomije zatvorenim koznim staplerom. Duz reza postavljeno je

15 staplica ili spajalica. Tijekom zatvaranja reza mjereno je potrebno vrijeme.

_Taller staples
 for quick and easy removal

.

: Sharper staples
to provide minimal
tissue trauma

Slika 7 Staplica [19]
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Slika 8 Rez cistotomije zatvoren staplerima

Kod tre¢e skupine uzoraka rez cistotomije zatvaran je KkoriStenjem materijala S
postranim kukicama (V-Loc™ 90 3-0, Covidien, SAD) prikazanog na slici 9. Sivanjem
pomocu ovog materijala izbjegava se potreba za postavljanjem pocetnoga i zavr$noga
kirurskog ¢vora. Materijal na svom kraju ima om¢u (Slika 10a) kroz koju se provuce kirurska

igla te se na taj naCin izbjegava postavljanje poc¢etnoga kirurSkog ¢vora.

Slika 9 Konac V-Loc™ 90 3-0
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a) b)

Slika 10 V-Loc™ uvecani prikaz: a) omée, b) postranih kukica

Na kraju Sava dovoljno je samo prerezati materijal blizu tkiva, a postrane kukice (Slika
10b) sprjecavaju proklizavanje konca unatrag i izvlacenje iz kirurske rane te se tako izbjegava
potreba za postavljanjem zavr$noga kirur§kog ¢vora. Uzorak na kojemu je za zatvaranje reza

cistotomije koristen materijal s postranim kukicama prikazan je na slici 11.

Slika 11 Rez cistotomije zatvoren koncem s postranim kukicama

3.1.2 Uzorci za staticko vlacno ispitivanje

Za stati¢ko vlacno ispitivanje koristeni su uzorci dobiveni iz svjezega svinjskog mjehura
izrezani u oblik klasi¢nih epruveta za vlacno ispitivanje. Mjehur je prerezan s dorzalne strane
po duzini i nozem-kalupom iz svakog je mjehura ekscidiran po jedan uzorak. Ekscidiranjem
uzoraka pomocu noza-kalupa osigurani su isti oblici i dimenzije svih ispitnih uzoraka.
Uzduzni rez na dorzalnoj strani mjehura prikazan je bijelom isprekidanom linijom na slici 12.
Nakon §to se prereze, mjehur se rastvori te se iz njega ekscidiraju popre¢ni ili uzduzni uzorci,
kao S$to je prikazano na slici 13. Bitno je napomenuti da je iz svakoga mokra¢nog mjehura
ekscidiran samo jedan uzorak, odnosno svi uzorci u pojedinoj skupini zapravo su iz istog
dijela mjehura. Dimenzije uzoraka prikazane su na slici 14 i izrazene su u milimetrima.

Gotovi uzorak dobiven na opisani nacin prikazan je na slici 15.
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Slika 12 Linija rezanja mokracnog mjehura

a) b) <)
Slika 13 Priprema poprecnih i uzduznih uzoraka: a) prerezani mjehur, b) poprecni uzorak, c)

uzduzni uzorvak

~foy
o
° 3 9

Slika 14 Dimenzije uzoraka
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Slika 15 Uzorak za staticko viacno ispitivanje

Svakom uzorku prije ispitivanja izmjerena je debljina. Buduéi da je tkivo mokra¢nog
mjehura nejednake debljine, debljina je mjerena na Cetiri mjesta na sredi$njem ispitnom dijelu
uzorka te je izraCunata srednja vrijednost. Mjerenje debljine mekih tkiva nije jednostavno
provesti. U ovom slucaju, debljina je mjerena tako da je uzorak na ravnoj podlozi postavljen
izmedu dviju ravnih plocCica te je pomi¢nom mjerkom izmjerena udaljenost izmedu njih.
Debljine uzoraka prikazane su zajedno s rezultatima u poglavlju Pogreska! Izvor reference

nije pronaden..

3.1.3 Uzorci za ispitivanje vlacne &vrstoce rane cistotomije

Osim ispitivanja intaktnih uzoraka za dva medusobno okomita smjera, dio uzoraka
pripremljen je za ispitivanje Cvrstoc¢e rane cistotomije zatvorene svim trima tehnikama.
Tijekom pripreme uzoraka za ova ispitivanja takoder je koriSten noz-kalup, no ovaj put nesto

vec¢ih dimenzija. Dimenzije uzoraka u milimetrima prikazane su na slici 16.

120
70

\

Slika 16 Dimenzije uzoraka za ispitivanje vlacne cvrstoce rane
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Mjehur je prerezan kako je ve¢ opisano i prikazano na slici 12, zatim je kalup postavljen
u popre¢nom smjeru te je ekscidiran uzorak (Slika 17). Debljina uzoraka mjerena je na vec

opisani nacin.

Slika 17 Priprema uzoraka

Intaktni uzorci pripremljeni za ispitivanje, kako je prikazano na slici 17, bili su zapravo
kontrolna skupina, a uzorci prerezani prema slici 18 Sivani opisanim tehnikama ¢inili ispitne
skupine uzoraka. Prilikom izrezivanja ovakvih uzoraka potrebno je obratiti posebnu paznju da
se rez i Sav naprave na istom mjestu kao i kod mjehura prilikom ispitivanja maksimalnoga
intravezikalnog tlaka, a za samo vla¢no ispitivanje nuzno je da je rana, odnosno $av, na

sredini uzorka.

Slika 18 Uzorak pripremljen za Sivanje

Na slici 19 prikazani su uzorci pripremljeni za ispitivanje vlacne ¢vrstoce rane ovisno o
tehnici Sivanja. Slika 19 a) prikazuje uzorak Sivan standardnom tehnikom — monofilamentnim
resorbiraju¢im koncem, b) rana zatvorena pomocu staplera, ¢) rana zatvorena materijalom s

postranim kukicama (V-Loc).
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Slika 19 Uzorci za odredivanje viacne cvrstoce rane: a) standardni Sav, b) stapler, ¢) V-Loc

konac

Tijekom provedbe eksperimentalnog ispitivanja uzorci pripremljeni prema slici 19
snimani su beskontaktnim opti¢kim mjernim sustavom Aramis (GOM GmbH, Njemacka) koji
omogucuje dobivanje polja pomaka na cijeloj mjernoj povrSini uzorka. Mjerenje opti¢kim
sustavom Aramis zahtijeva dodatnu pripremu uzoraka pokazanih na slici 19. Mjerni sustav,
priprema uzoraka i provedba mjerenja detaljno su opisani u poglavlju 3.2.

3.2. Opticki mjerni sustav Aramis

3.2.1 Metoda korelacije digitalne slike

Opticki sustav sastoji se od dvije CCD kamere (engl. charge-coupled device), izvora
svjetla i odgovarajuceg algoritma koji se temelji na lokalnom pristupu metode korelacije
digitalne slike (engl. Digital Image Correlation - DIC). Shematski prikaz mjerenja dvjema
kamerama dan je na slici 20.
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Ispitni uzorak
Izvor svjetla CAERNE Izvor svjetla
Kamera 1 & \. Kamera 2

Racunalo

Slika 20 Shema mjerenja dvjema kamerama primjenom korelacije digitalne slike [20]

Metoda se svodi na pracenje promjena polozaja toCaka na povrsini ispitnog uzorka
usporedbom poloZaja mjernih tocaka u deformiranom stanju s njihovim poloZajem u
nedeformiranom stanju. Tijekom mjerenja snimaju se digitalne slike pri ¢emu je prva slika
referentna i predstavlja nedeformirano stanje uzorka. Digitalne slike diskretiziraju se manjim
poljima piksela koje se nazivaju fasetama (Slika 21), pri ¢emu srediSte svake fasete

predstavlja mjernu tocku.

Slika 21 Primjer stohastickog rastera i crveno oznacena pravukutna faseta: a) faseta u

referentnoj konfiguraciji, b) faseta u deformiranoj konfiguraciji [20]

Fasete su obi¢no pravokutnoga ili kvadraticnog oblika 1 svaka ima jedinstvenu
raspodjelu intenziteta sive boje koja ih ¢ini medusobno razli¢itima. Iz tog je razloga pozeljno
da povrsina ispitnog uzorka ima raznoliku teksturu po pitanju intenziteta nijansi sive boje. To
kod vecine uzoraka nije slucaj, te je neophodna dodatna priprema ispitnog uzorka sa svrhom
dobivanja stohastickog uzorka (rastera) na povrsini. Raster se najceSc¢e postize nanosenjem
nereflektiraju¢e mat bijele boje te naknadnim nanoSenjem crne boje, kako bi se na povrsini
uzorka dobio raster u obliku crnih tockica na bijeloj podlozi. Gusto¢a i veli¢ina nanesenih

tockica prvenstveno ovisi o veli¢ini mjernog volumena koji se analizira [20].

Fakultet strojarstva i brodogradnje 19



Ivana Vrani¢ Diplomski rad

Aramis je beskontaktni opticki 3D mjerni sustav koji se temelji na lokalnom pristupu
korelacije digitalne slike. Sustav omogucuje odredivanje cijelog polja pomaka i deformacija
na mjernom podruéju, ¢ime se dobiva bolji uvid u mehanic¢ki odziv materijala na narinuto

opterecenje.

Slika 22 Opticki mjerni sustav Aramis [21]

Sustav je prikazan na slici 22, a sastoji se od podesivog stalka, dviju kamera, izvora
svjetla 1 racunala za obradu rezultiraju¢ih digitalnih slika. Postupak mjerenja optickim
sustavom Aramis sastoji se od: nanosenja stohasti¢kog uzorka na povr$inu mjerenog objekta,
podesavanja i kalibracije sustava za zeljeni mjerni volumen, provedbe snimanja te pohrane i

obrade digitalnih slika.

3.2.2 NanoSenje stohastickog uzorka na povrsinu

Budu¢i da metoda korelacije digitalne slike zahtijeva Sto nepravilniju teksturu na
povrsini mjernog objekta, prije mjerenja uzorke je potrebno adekvatno pripremiti — nanijeti
stohasticki uzorak (raster) prepoznatljiv sustavu. Raster se, kao $to je ve¢ reCeno, najéesce
postize nanosenjem nereflektiraju¢e mat bijele boje te naknadnim nanosenjem crne boje kako
bi se dobile crne tockice na bijeloj podlozi. Za dobivanje rastera najcesce se koriste klasicni
sprejevi. Vazno je napomenuti da gustoca i veli¢ina nanesenih to¢kica uglavnom ovise 0
veli¢ini mjernog volumena. Mali mjerni volumeni zahtijevaju finiji 1 gusS¢i raster. Primjeri
stohasti¢kih uzoraka za razli¢ite mjerne volumene prema preporuci proizvodaca prikazani su

na slici 23.
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Spray Pattern Reference
3

for 2M and &M Systems

Slika 23 Primjeri stohastickih uzoraka za razlicite mjerne volumene [21]

3.2.3 PodeSavanje i kalibracija sustava

Prije pocetka mjerenja potrebno je podesiti opticki sustav. PodeSavanje sustava
podrazumijeva definiranje udaljenosti sustava od mjernog objekta, osvjetljenje objekta i
kalibraciju kamera. Kalibracija sluzi kako bi se podesili vanjski i unutarnji parametri kamere
te da bi se ponistile sve nepravilnosti u kameri koje mogu biti uzrokovane okolinom. Mjerni
sustav Aramis kalibrira se pomoc¢u odgovarajucih kalibracijskih objekata: za male volumene
koriste se kalibracijske ploce, dok se za ve¢e mjerne volumene koriste kalibracijski Stapovi.

Na slici 24 prikazani su primjeri kalibracijskih objekata.

a) b)

Slika 24 Kalibracijski objekti: a) kalibracijska ploca, b) kalibracijski kriz [21]

Fakultet strojarstva i brodogradnje 21



Ivana Vrani¢ Diplomski rad

SrediSte mjermog

|Dubina H (mjerni volumen) volumena

| Sirina L (mjerni volumen)

| Visina W (mjerni volumen)

Mjerna udaljenost

Cr=

Leca lijeve kamere

L

Leéa desne
kamere R

Nosa¢ kamera

Desni klizaé

Lijevi klizaé

Slika 25 Sustav Aramis s potrebnim parametrima za podesavanje [20]

Pri mjerenju i kalibraciji vrlo je vazna mjerna udaljenost, parametri kao S$to su
udaljenost i kut izmedu kamera vazni su zbog bolje triangulacije to¢ke u prostoru te se nakon
kalibracije ne smiju mijenjati. Slika 25 prikazuje dijelove sustava i parametre koji se
podesavaju tijekom kalibracije.

U slucaju lose postavljenih kamera, promjena udaljenosti i kuta izmedu kamera, odabira
pogresnog kalibracijskog objekta ili pogresno provedenog procesa kalibracije dolazi do
dekalibracije sustava Sto rezultira velikim odstupanjima u rezultatima mjerenja. Algoritam
radi tako da se iz 2D koordinata referentne tocke svake kamere triangulacijom izra¢unaju
prostorne koordinate. Nakon toga, prostorne se koordinate preracunaju ponovno u 2D
koordinate i usporeduju se s prvobitnim polozajem, Sto se naziva odstupanjem referentnih
tocaka. Kada se tako obuhvate sve to¢ke snimljene pri kalibraciji i izratuna njihovo prosje¢no
odstupanje, dobiva se greska kalibracije. Sustav jednadzbi triangulacije sustav je Koji je
predefiniran i preko njega se dobiva skup rjeSenja na osnovu Cije standardne devijacije se
procjenjuje je li sustav ispravno Kalibriran. Za ispravnu kalibraciju ocekivana pogreska

kalibracije moze iznositi od 0,01 do 0,04 piksela. Kada se sustav jednom kalibrira za odredeni
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mjerni volumen, podaci o kalibraciji pohranjuju se u memoriju te kalibraciju nije potrebno

vise ponavljati ukoliko nema potrebe za povecanjem ili smanjenjem mjernog volumena [20].

3.2.4 Snimanje uzoraka

Kad je sustav kalibriran znaci da je definirana veli¢ina piksela, odnosno definirano je
koliko piksela odgovara jednom milimetru. Nakon kalibracije sustav je spreman za mjerenje
te se pozicionira ispred mjernog objekta na odgovarajucu udaljenost i, ako je potrebno,
dodatno se podeSavaju izvori svjetla kako bi se dobila oStra slika bez nezeljenih refleksija.
Neposredno prije snimanja potrebno je podesiti parametre kamere, a to prvenstveno
podrazumijeva brzinu snimanja slika i vrijeme ekspozicije. Oba parametra ovise o tehni¢kim

specifikacijama kamere, ali direktno ovise i o koli€ini svjetla na mjernom objektu.

3.2.5 Pohrana i obrada digitalnih slika

Nakon snimanja rezultiraju¢e digitalne slike pohranjuju se u memoriju sustava. Budu¢i
da se algoritam sustava temelji na lokalnom pristupu metode korelacije digitalne slike,

digitalne slike se diskretiziraju fasetama. Veli¢ina fasete i korak definiraju se softverski pri

obradi digitalnih slika.

| I J | | I
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Slika 26 Faseta velicine 15x15, s 2 preklapajuca piksela [22]

Slika 26 prikazuje primjer fasete veli¢ine 15x15 piksela s korakom od 13 piksela,
odnosno s 2 piksela preklapanja. Kako je ve¢ spomenuto, fasete se identificiraju i prate
pomocu stupnja intenziteta nijansi sive boje kroz razliite korake opterecenja. VeliCina fasete
izravno utjeCe na mjernu nesigurnost mjerenja pomaka i deformacija. Povetanjem fasete
smanjuje se mjerna nesigurnost, no izraun postaje ra¢unalno zahtjevniji. U takvom slucaju
nemoguce je odrediti pomake i deformacije u zonama manjima od veli¢ine fasete. Smanjenje

veli¢ine fasete eliminira navedene nedostatke, no uzrokuje povecanje mjerne nesigurnosti.
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Poveéanjem koraka fasete smanjuje se gustoca mjernih tocaka $to rezultira kra¢im trajanjem
izraCuna pomaka i deformacija. S druge strane, smanjenjem koraka povecava se gustoca
mjernih to¢aka ¢ime izraCun postaje zahtjevniji. Opcenito na mjernu nesigurnost utjece
nekoliko ¢imbenika: karakteristike rastera (veli¢ina i ravnomjerna raspodjela crno-bijelih
tockica), parametri analize (kriteriji korelacije, funkcije oblika implementirane u algoritam,
veli¢ina i korak fasete), parametri kamere (rezolucija, Sum, opti¢ka distorzija) i utjecaj okoline
(temperatura, vibracije stalka, osvjetljenje).

Mjerni sustav Aramis moze mjeriti male i velike objekte (veli¢ine od 1 mm do 2000
mm) s istim senzorom, a deformacije koje se mogu mjeriti u rasponu su od 0,01% do 100 %.
Kao rezultat mjerenja dobiva se cijelo polje pomaka i deformacija te je u tom smislu Aramis
iznimno mocan alat za validaciju numerickih proracuna.

Uzorci prikazani na slici 19 za odredivanje vlacne ¢vrstoée rane pripremljeni za
mjerenje optickim sustavom Aramis na nacin opisan u ovom poglavlju prikazani su na slici

27.

Slika 27 Uzorci pripremljeni za mjerenje optickim sustavom Aramis
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3.3. Eksperimentalno ispitivanje
3.3.1 Odredivanje maksimalnoga intravezikalnog tlaka

Nakon zatvaranja reza cistotomije u sve uzorke, neovisno o tehnici zatvaranja, kroz vrat
mjehura postavljena su dva katetera, a oko vrata mjehura postavljena je ligatura. Jedan kateter
spojen je s komoricom manometra pomocu koje se prati tlak unutar uzorka, a drugi kateter
sluzi za punjenje mjehura teku¢inom. Uzorak pripremljen za ispitivanje prikazan je na slici
28.

Slika 28 Uzorak pripremljen za ispitivanje

Mjehur se puni vodom s dodatkom tinte kako bi se S§to preciznije mogao odrediti
trenutak u kojemu dolazi do propustanja Sava. Tlak se cijelo vrijeme prati na zaslonu
komorice manometra (Slika 29). U trenutku kada iz rane poéne curiti tekucina, oCitava se tlak
na manometru i taj se tlak smatra maksimalnim intravezikalnim tlakom. Sve skupine uzoraka

ispitivane su na jednak nacin.
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Slika 29 Postav za odredivanje maksimalnog intravezikalnog tlaka

Kod vec¢ine uzoraka je do propustanja tekucine doslo na mjestima uboda kao §to je
prikazano na slici 30. Na malom broja uzoraka (4 uzorka) kriticno je mjesto bilo izmedu

dvaju uboda kao Sto se vidi na slici 31.

Slika 30 Uzorak u trenutku propustanja — propustanje na ubodima
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Slika 31 Uzorak u trenutku propustanja — propustanje izmedu uboda

3.3.2 Stati¢ko vlacno ispitivanje

Nakon pripreme uzoraka za stati¢ko vlacno ispitivanje opisane u poglavlju 3.1.2, uzorci
su ispitani u Laboratoriju za eksperimentalnu mehaniku Fakulteta strojarstva i brodogradnje
SveuciliSta u Zagrebu. Za ispitivanje koriStena je kidalica Beta 50-5 (Messphysik, Austrija)
(Slika 32). Kidalica je pogonjena elektromotorom i postize maksimalnu silu od 50 kN.
Tijekom ispitivanja kidalicom se upravlja s upravljackom jedinicom EDC25 (Doli Elektronik
Gmbh, Njemacka). Tijekom ispitivanja mekih tkiva najvec¢i je problem prihvat uzorka u
celjusti kidalice. Ako je povrSina prihvata glatka ili nedovoljno narovasena moze do¢i do
izvlaCenja uzorka iz Celjusti. Pozeljno je da prihvat bude hrapava, po moguénosti nazubljena
povrsina kako se uzorak ne bi izvlacio. Takoder, pozeljno je i da prihvat moze kompenzirati
smanjenje debljine tkiva do kojeg dolazi tijekom rastezanja, odnosno da osigurava konstantnu
silu prihvata tijekom cijelog ispitivanja. Uzorci su pri¢vrs¢eni na kidalicu pomocu posebnog
prihvata za meka tkiva (Slika 33) koji tijekom provedbe ispitivanja osigurava konstantnu silu
prihvata. Ispitivanja su provedena kvazi-statickim optere¢enjem brzinom od 10 mm/min koja
je uobicajena u literaturi [13,14] kada je rije¢ o sli¢énim ispitivanjima uzoraka mekog
bioloskog tkiva. Opterecivanje uzoraka se vrsi tako $to je donja ¢eljust nepomicna, a gornja se
giba zadanom brzinom vertikalno prema gore. Svi uzorci su ispitivani do pucanja. Tijekom

cijelog ispitivanja biljezi se sila i vertikalni pomak kidalice.
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Slika 32 Staticka kidalica Messphysik Beta 50-5

Slika 33 Uzorak pozicioniran u prihvatu kidalice

Uzorci iz mekih tkiva u pravilu imaju jako veliku istezljivost §to je i vidljivo pri
ispitivanju intaktnog uzorka iz skupine za odredivanje utjecaja tehnike zatvaranja na vla¢nu

¢vrstocu rane (Slika 34).
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Slika 34 Viacno ispitivanje uzoraka do pucanja: a) uzorak pozicioniran u prihvatu, b) uzorak

tifekom opterecivanja i c¢) uzorak neposredno prije pucanja

Izrezivanjem uzoraka u oblik klasi¢nih epruveta za staticko vla¢no ispitivanje sprje¢ava
se pucanje uzorka u prihvatu ili u neposrednoj blizini prihvata $to rezultate ispitivanja ¢ini
nepouzdanima. Svi ispitani uzorci pukli su kao §to je to vidljivo i na slici 33 u podrudju vrata,

kao Sto je 1 ocekivano.

3.3.3  Mjerenje optickim sustavom Aramis

Zbog velike istezljivosti uzoraka (za neke uzorake vise od 1000%) optic¢ki sustav
Aramis nije koristen za mjerenje polja pomaka kod uzoraka za odredivanje mehanickih
svojstava u popreénom i uzduznom smjeru mjehura, kao niti kod intaktnih uzoraka za
odredivanje vlacne ¢vrstoCe. Drugi razlog zbog kojeg sustav Aramis nije koristen kod
spomenutih uzoraka je taj $to je cilj mjerenjem cijelog polja pomaka bio da se dobije bolji
uvid u nacin popustanja Sava §to ovi uzorci nisu imali. Sustav je kori$ten samo za ispitivanja
vlaénih uzoraka spojenih standardnim Savom, staplerom i V-Loc koncem.

Mjerenja optickim sustavom provedena su sljede¢im parametrima:

e objektiv: 50 mm,

e mjerni volumen: 125x90 mm

e mjerna udaljenost: 475 mm,

e medusobna udaljenost kamera: 184 mm,

e kut kamera: 25°,
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e frekvencija slikanja: 0,25 Hz.

Slika 35 Eksperimentalni postav kod ispitivanja vlacne ¢vrstoce rane

Eksperimentalni postav pri ispitivanju vlacne ¢vrstoce rane prikazan je na slici 35. Kao
Sto je ve¢ prije navedeno, tijekom mjerenja uzorci su slikani svake Cetvrte sekunde Sto je
priblizno iznosilo 200 slika po uzorku. Na slici 36 prikazan je uzorak sa stohastickim
rasterom u prihvatu kidalice. Nadin popustanja uzoraka prikazan je na slici 37 na primjeru
uzorka s ranom cistotomije zatvorenom koncem s postranim kukicama. Kod svih ispitanih
uzoraka popustilo je tkivo mjehura iznad ili ispod rane i niti kod jednog uzorka nije doslo do

izvla€enja ili popustanja materijala za spajanje.
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Slika 37 Ispitivanje viacne cvrstoée rane s popustanjem uzorka iznad rane

3.4. Statisti¢ka analiza

Kako bi se ustanovilo postoje li razlike izmedu pojedinih grupa uzoraka, dobiveni
rezultati statisti¢ki su analizirani. Statisticka obrada podataka obavljena je programom R. Za

testiranje normalnosti podataka koristen je Lillieforsov test (inacica Kolmogorov-
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Smirnovljeva testa). Nulta hipoteza tog testa je da podaci dolaze iz normalno distribuirane
populacije. Za razliku od Kolmogorov-Smirnovljeva testa Lillieforsov test ne zahtjeva
specifiranje iz “koje” normalne distribucije potjeCu podaci, tj. ne zahtjeva specificiranje
aritmetiCke sredine i varijance populacije, Sto je 1 glavni razlog zaSto je odabrana ba$ ta
inac¢ica. Normalno distribuirani podaci su testirani ANOVA-om ili t-testom uz razinu
znacajnosti od 5%, a kako se ANOVA dobro ponasa i s kontinuiranim varijablama koje nisu
normalno distribuirane koriStena je i u slu¢aju kada podaci nisu normalno distribuirani, ali su
dovoljno veliki. U slu¢aju kada je bilo potrebno odrediti koje se skupine uzoraka razlikuju

koristen je Tukeyjev HSD test.
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4. REZULTATI

4.1. Rezultati ispitivanja maksimalnog intravezikalnog tlaka

Tijekom ispitivanja maksimalnoga intravezikalnog tlaka biljezeni su podaci o duljini
uzorka i to od vrha do vrata mokra¢nog mjehura, vrijeme potrebno za Sivanje reza cistotomije
I maksimalni intravezikalni tlak, odnosno tlak kod kojeg je doslo do propustanja tekuéine kroz
ranu. Kao §to je ve¢ spomenuto, uzorci su ovisno o tehnici Sivanja podijeljeni u 3 skupine, a
svaka od skupina sadrzi 15 uzoraka. Rezultati mjerenja intravezikalnog tlaka prikazani su u

tablicama od 1 do 3.

Tablica 1 Intravezikalni tlak u uzorcima sa standardnim savom

Br.uzorka Duljinal, mm Vrijeme Sivanjat, min  pmax, MmMHg

1 130 8,00 22
2 110 6,00 26
3 110 8,00 19
4 115 8,00 17
5 115 6,49 17
6 120 6,47 16
7 110 6,51 14
8 115 7.10 19
9 95 5,30 20
10 120 7.12 17
11 100 6,35 18
12 100 6,53 18
13 100 7.01 12
14 110 5,45 14
15 110 6,06 12
Vfﬂggﬂ{f‘s , 110,6 6,69 17,4
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Tablica 2 Intravezikalni tlak u uzorcima sa staplicama

Br.uzorka Duljinal, mm Vrijeme Sivanja t, min  pmax, MMHg

1 110 1,00 11
2 110 220 12
3 100 1,30 8
4 95 1,27 8
5 115 1,25 11
6 100 1,30 11
7 105 1,30 9
8 115 0,55 7
9 95 1,16 10
10 90 0,45 12
11 90 0,58 12
12 85 1,07 20
13 105 1,13 12
14 115 1,26 11
15 90 1,17 10
Vfigeegﬂjj‘st 101,3 1,13 10,9

Tablica 3 Intravezikalni tlak u uzorcima s V-Loc koncem

Br.uzorka Duljinal, mm Vrijeme Sivanjat, min  pmax, MmMHg

1 125 542 10
2 110 531 8
3 105 7.10 8
4 125 6,40 11
5 110 7.15 8
6 110 521 8
7 115 7.06 8
8 115 6,50 7
9 105 7,00 9
10 105 7.08 8
11 115 7,00 8
12 115 6,50 13
13 125 6,02 9
14 100 543 10
15 105 5,53 6
Vfﬂggﬂ{f‘s , 1123 6,31 87

Kako je jedan od ciljeva istrazivanja pokazati postoji li razlika u maksimalnom

intravezikalnom tlaku i vremenu Sivanja izmedu pojedinih skupina uzoraka, dobiveni rezultati
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statisticki su analizirani. Rezultati ispitivanja maksimalnog intravezikalnog tlaka testirani su
pomocu ANOVA-e. Provedena statisticka analiza pokazuje da postoji statisticki znacajna
razlika medu skupinama (p=8,52x10™"%). Zbog toga je proveden i Tukeyjev HSD test kako bi
se pokazalo koji se nacini zatvaranja reza cistotomije razlikuju (u parovima). Rezultati ovog
testa pokazuju da ne postoji razlika izmedu maksimalnog intravezikalnog tlaka postignutog
kod uzoraka zatvorenih koncem s postranim kukicama i staplera (interval pouzdanosti sadrzi
nulu), a znaCajna razlika postoji izmedu uzoraka zatvorenih standardnom tehnikom i
staplerom te izmedu V-Loc Sava i standardne tehnike. Analizom vremena potrebnog za
zatvaranje reza cistotomije t-testom uz razinu znacajnosti 5% utvrdeno je da ne postoji
statistiCka razlika izmedu skupine uzoraka zatvorenih standardnim Savom i V-Loc koncem
(p=0,2090).

4.2. Rezultati statickog vla¢nog ispitivanja tkiva mjehura

Uzorci za jednoosno staticko vlac¢no ispitivanje tkiva svinjskog mjehura podijeljeni su u
dvije skupine, a svaka sadrzava sedam uzoraka. Obje skupine ispitane su kako je opisano u
poglavlju 3.3.2. Prije ispitivanja, izmjerena je i zabiljezena duljina i debljina svakog uzorka, a
vrijednosti su prikazane u tablicama 4 i 5. Sila i pomak vertikalne osi kidalice biljezeni su
tijekom cijelog ispitivanja, a graficki prikaz ovisnosti sile i pomaka za sve uzorke dan je
dijagramom. Vrijednost maksimalne sile (Fmax), 0dnosno sile pri kojoj uzorak puca, prikazana
je u tablicama zajedno s duljinom i debljinom uzoraka.

Uzorci su jednakih dimenzija 60x9 mm, prema slici 14. Prva skupina uzoraka
ekscidirana je u poprecnom smjeru mokra¢nog mjehura, dok je druga skupina ekscidirana u
uzduznom smjeru. Buduci da su uzorci iz ovih dviju skupina jednakih dimenzija, a razlikuju
se ovisno 0 mjestu uzimanja iz tkiva svinjskog mjehura, pomocu dobivenih rezultata
analizirano je anizotropno ponasanje mokra¢nog mjehura. Odnosno, ispitano je postoji i
razlika u svojstvima tkiva mokra¢nog mjehura, ovisno o mjestu uzimanja uzoraka. Dijagram
na slici 38 prikazuje rezultate jednoosnog statickog vla¢nog ispitivanja poprecnih uzoraka, a u

dijagramu na slici 39 prikazani rezultati istog ispitivanja uzduznih uzoraka.
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Slika 38 Dijagram sila-pomak za poprecne uzorke

Tablica 4 Rezultati ispitivanja poprecnih uzoraka

Br.uzorka Duljinal, mm Debljinah, mm Fnay, N

1 90 6,36 16,68
2 85 6,02 14,43
3 90 5,94 15,06
4 90 6,26 14,29
5 85 6,00 13,60
6 85 5,90 12,41
7 85 7,13 16,69
redn
V“:’ijign{f‘st 87 6,23 14,73
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Slika 39 Dijagram sila-pomak za uzduzne uzorke

Tablica 5 Rezultati ispitivanja uzduznih uzoraka

Br.uzorka Duljinal, mm Debljinah, mm Fpnay, N

1 105 462 16,96

2 110 4.08 15,56

3 105 459 18.23

4 95 3.78 13,37

5 100 5,35 2113

6 95 3,44 19,52

7 100 4.80 25.25

Srednja 101 438 18,57
vrijednost

Na dijagramima je vidljivo da su rezultati ispitivanja popre¢nih uzoraka ujednaceni, $to
kod uzoraka u uzduznom smjeru nije slu¢aj. 1z tablica 4 i 5 jasno je da srednja vrijednost sile
kod koje dolazi do pucanja popre¢nih uzoraka iznosi Fnax=14,73 N, a kod uzduznih uzoraka
sila je iznosila Fmax=18,57 N. Statistickom analizom Lillieforsovim testom utvrdeno je da su
podaci obiju grupa normalno distribuirani, a kako je broj uzoraka u skupini malen, za analizu
je koristen t-test. Uz razinu znacajnosti od 5%, dobiveno je da postoji statisti¢ki znacajna

razlika u vrijednostima maksimalne sile kod ove dvije skupine uzoraka (p=0,04225). Buduci
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da je iz prethodnih tablica vidljivo da se debljina uzoraka razlikuje kod ove dvije skupine,
takoder je ispitano postoji li povezanost izmedu debljine mjehura i sile pri kojoj dolazi do
pucanja. Ovdje je koristen korelacijski test, a rezultati pokazuju da na silu pri kojoj dolazi do
pucanja uzoraka ne utjeCe debljina mjehura.

Kako bi se razlike izmedu ovih dviju skupina uzoraka mogle Sto preciznije utvrditi,

potrebno je prethodne dijagrame sila-pomak pretvoriti u dijagrame naprezanje-deformacija.

Naprezanje je dobiveno dijeljenjem sile s po¢etnom povr$inom popreénog presjeka uzorka S,

,_F M
SO
S, =h-b, (2)

gdje je h debljinu, a b irina uzorka. Sirina je zbog koristenja noza — kalupa jednaka kod svih
uzoraka i iznosi 9 mm. Debljina je mjerena na ve¢ opisan nacin, a vrijednosti debljine za
svaki uzorak nalaze se u tablicama 4 i 5. Deformacija & je izraCunata tako da je produljenje

AL podijeljeno s poc¢etnom duljinom uzorka Lo

_ab ©)
L,

Pocetna duljina Lo zbog koriStenja noza-kalupa ista je kod svih uzoraka i iznosi 60 mm,

&

a produljenje je jednako pomaku gornje ¢eljusti kidalice. Modul elasti¢nosti predstavlja mjeru
krutosti materijala. Za linearan dio dijagrama naprezanje-deformacija definiran je kao nagib

tangente na krivulju jer u tom podrucju vrijedi Hooke-ov zakon

(4)

o=E-¢.

Za svaki uzorak izracunata je vrijednost modula elasti¢nosti na dva priblizno linearna

dijela, prema slici 2 modul elasti¢nosti odreden je u prvom i trecem dijelu dijagrama i zbog

toga su vrijednosti oznaCene s E; i E3. Srednje vrijednosti modula elasti¢nosti E; i E3 za

popreéne i uzduzne uzorke dane su u tablici 6, a dijagrami naprezanje — deformacija prikazani
su slikama 40 i 41.

Tablica 6 Srednje vrijednosti modula elasticnosti poprecnih i uzduznih uzoraka

Ei, MPa Es, MPa

Poprecni uzorci 0,0134 0,0571
Uzduzni uzorci 0,0201 0,1819

Fakultet strojarstva i brodogradnje 38



Ivana Vrani¢ Diplomski rad

MPa
0.800
]
3
0720 3
6
7
0,640
0,560
0.480
0.400
@
2
=
@ pa2
T
. q
0.240 — /_,U/%% \'ﬁ
4 | II / \
/ "r\/_"/ g \
0.160 : '
7 ' |
0.080 — e
i
_,.-"-"7"'-'.'_{_ =~ L ] L
0.000 A
0.000 1500 3000 4500 600.0 7500 900.0 1050 1200 1350 1500 %
Strain
Slika 40 Dijagram naprezanje — deformacija za poprecne uzorke
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Slika 41 Dijagram naprezanje — deformacija za uzduzne uzorke

Fakultet strojarstva i brodogradnje 39



Ivana Vrani¢ Diplomski rad

Dobivene vrijednosti modula elasti¢nosti u prvom i treCem dijelu dijagrama statisticki
su analizirane. Za testiranje razlike kod vrijednosti E; koristen je Mann-Withneyev U test.
Rezultati koriStenog testa pokazuju da uz razinu znacajnosti od 5% ne postoji znacajna razlika
u vrijednosti modula elasti¢nosti u prvom dijelu dijagrama (E;) izmedu uzduznih i popre¢nih
uzoraka (p=0,07284). Buduc¢i da su vrijednosti modula elasti¢nosti u treCcem dijelu dijagrama
(Es) normalno distribuirane, za testiranje razlike izmedu uzduznih i popre¢nih uzoraka
koriSten je t-test koji pokazuje da uz razinu znacajnosti od 5% postoji statisticki znacajna
razlika u vrijednostima modula elasticnosti izmedu uzoraka dobivenih iz uzduznog i
poprecnog smjera (p=0,003516). Provedena analiza ukazuje da se tkivo mokraénog mjehura u
pocetnom dijelu ponasa izotropno — ne postoji razlika u vrijednostima modula elasti¢nosti
ovisno o mjestu uzimanja uzoraka, dok se kod vecih deformacija tkivo ponasa anizotropno.
Odnosno s porastom postotka deformacije vrijednosti modula elasti¢nosti znacajno se
razlikuju kod uzoraka dobivenih iz uzduZznog i popre¢nog smjera svinjskog mokraé¢nog

mjehura.

4.3. Rezultati statickog vlacnog ispitivanja ¢vrstoce rane

Treca skupina uzoraka je dimenzija 70x30 mm prema slici 16, a uzorci su ekscidirani u
popre¢nom smjeru mjehura. U dijagramu na slici 42 prikaz je ovisnosti sile i pomaka
kontrolne skupine uzoraka (intaktni uzorci). U tablici 7 dane su vrijednosti duljine, debljine i
maksimalne sile svakog uzorka. Ova skupina uzoraka koristit ¢e se za usporedbu s uzorcima

kod kojih je ispitivana ¢vrstoca rane ovisno o tehnici Sivanja.

Tablica 7 Rezultati ispitivanja kontrolne skupine uzoraka

Br.uzorka Duljinal, mm Debljinah, mm Fnay, N

1 115 3,68 37,82
2 100 6,14 2737
3 100 4,63 35,89
4 105 5,55 30,83
5 115 6,84 32,82
6 105 6,18 29,76
7 110 4,90 27,62
Vfigzgrr‘]{fst 107 541 31,73
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Slika 42 Dijagram sila-pomak kontrolne skupine uzoraka

Kako bi se ustanovilo jesu li alternativne tehnike za zatvaranje reza cistotomije dobre i
mogu li se koristiti, osim ispitivanja maksimalnoga intravezikalnog tlaka, provedeno je i
jednoosno staticko vla¢no ispitivanje cistotomske rane. Rezultati su podijeljeni u tri skupine,
ovisno o nadinu zatvaranja rane cistotomije: standardnim na¢inom — koriste¢i monofilamentni
konac, staplerima i koriste¢i konac s postranim kukicama (V-Loc). Svaka skupina sadrzava 5
uzoraka.

Dijagram na slici 43 prikazuje krivulje sila — pomak za 5 uzoraka na kojima je rez
cistotomije zatvoren na standardni nacin — produznim Savom s ¢voranjem na pocetku i na
kraju Sava, a kao materijal koriSten je monofilamentni resorbiraju¢i konac. Iz dijagrama je
vidljivo da su rezultati veoma neujednaceni. Razlog tome moze biti velik broj utjecajnih
parametara prisutnih pri Sivanju ovom tehnikom. 1z tablice 8 vidljiva je prosjecna vrijednost
maksimalne sile koja iznosi Fnax=29,48 N, $to nije znac¢ajno manje od prosjecne vrijednosti

kontrolne skupine uzoraka — intaktnih uzoraka (Tablica 7).
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Slika 43 Dijagram sila-pomak uzoraka sa zatvaranjem rane monofilamentnim koncem

Tablica 8 Rezultati ispitivanja viacne cvrstoce rane zatvorene monofilamentnim koncem

Br.uzorka Duljinal, mm Debljinah, mm Fpna, N

1 115 2,60 33.03
2 115 3,63 36,35
3 105 358 23,02
4 115 4,63 33.92
5 105 3,88 20,19
Vfﬁg‘;ﬂ{f‘st 111 3,66 20,48
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U dijagramu na slici 44 prikazane su krivulje sila — pomak za uzorke kod kojih je rez
zatvoren staplerom.
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Slika 44 Dijagram sila-pomak za uzorke sa zatvaranjem rane staplerom

Tablica 9 Rezultati ispitivanja ¢vrstoée rane zatvorene staplerom

Br.uzorka Duljinal, mm Debljinah, mm Fpnay, N

1 125 3,53 23,71

2 115 3,26 24,06

3 123 3,76 18,84

4 150 4,97 19,07

5 135 3,70 36,85
Prosjecna 130 3,84 24,51
vrijednost
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Dijagram na slici 45 i tablica 10 prikazuju rezultate dobivene jednoosnim statickim

vla¢nim ispitivanjem uzoraka kod kojih je rana cistotomije zavorena koncem s postranim

kukicama.
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Slika 45 Dijagram sila-pomak za uzorke sa zatvaranjem rane koncem s postranim kukicama

Tablica 10 Rezultati ispitivanja ¢vrstoce rane zatvorene koncem s postranim kukicama

Br.uzorka Duljinal, mm Debljinah, mm Fpna, N

1 105 3,63 27,78
2 125 3,18 23,41
3 105 3,68 32,41
4 135 3,43 24,03
5 115 4,94 30,06
V“:’i';ig’;{f‘st 117 3,77 27,54

Cilj ovih ispitivanja bio je odrediti postoji li statisticki zna¢ajna razlika medu pojedinim

skupinama uzoraka ovisno o tehnici zatvaranja reza. Budu¢i da su uzorci normalno

distribuirani, rezultati su testirani ANOVA-om. Rezultati pokazuju da ne postoji statisticki

znacajna razlika izmedu skupina kod kojih je rez zatvaran razli¢itim tehnikama, a razlika ne
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postoji niti izmedu kontrolnih, intaktnih uzoraka i ispitnih uzoraka sa zatvorenom ranom

cistotomije (p=0,2112).

4.4. Rezultati mjerenja pomaka sustavom Aramis

Tijekom jednoosnoga statickoga vlacnog ispitivanja ¢vrstoée rane cistotomije pomaci su
snimani optickim mjernim sustavom Aramis kako bi se dobio bolji uvid u nac¢in popustanja
rane. Za sve ispitne uzorke slike su diskretizirane fasetama veli¢ine 20x20 piksela. U ovom
poglavlju prikazani su pomaci i deformacije odredeni korelacijom digitalne slike primjenom

optickog sustava Aramis za tri skupine uzoraka. Na slici 46 prikazano je sucelje programa
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Slika 46 Sucelje programa Aramis

Na slici 47 prikazan je uzorak spojen monofilamentnim koncem u nedeformiranom
(lijevo) i deformiranom stanju (desno). Prikazana je i raspodjela pomaka u deformiranom
stanju i to 120 sekundi nakon pocetka eksperimenta te udaljenost izmedu dviju to¢aka na
uzorku izmedu kojih se nalazio Sav. Te tocke definirane SuU u neoptere¢enom stanju uzorka.
Na ovaj nacin analizirani su svi uzorci u ovoj skupini, a deformacije su, ovisno o broju

snimaka prikazane u dijagramu na slici 48.
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Slika 47 Pomak kod uzorka spojenog monofilamentnim koncem
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Slika 48 Dijagram deformacije za uzorke spojene monofilamentnim koncem
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Slika 49 prikazuje pomake na uzorcima spojenim staplerom na snimci 30 odnosno
nakon 120,12 sekundi od pocetka optereCivanja uzorka. Kao i kod prethodne skupine,
definirane su dvije to¢ke na uzorku izmedu kojih se nalazio Sav. Deformacije za sve uzorke
spojene staplerom prikazane su na slici 50.
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Slika 49 Pomak kod uzorka spojenog staplerom
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Slika 50 Dijagram deformacija za uzorke zatvorene staplerom

Prema prethodno opisanom postupku analizirani su i uzorci spojeni V-Loc koncem.

Slika 51 prikazuje raspodjelu pomaka na jednom uzorku spojenom V-Loc koncem, a na slici

je vidljivo i koje su dvije tocke odabrane za pracenje ukupnog pomaka tijekom cijelog

eksperimenta. Dijagram deformacija za sve uzorke ove skupine prikazan je na slici 52.
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Slika 52 Dijagram deformacije za uzorke spojene V-Loc koncem
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Analizirane su vrijednosti deformacija/sila za sve uzorke u 312. i 192. sekundi provedbe
eksperimenta. Rezultati za 192. sekundu normalno su distribuirani te su testirani pomocu
ANOVA-e. Budu¢i da je ANOVA pokazala da postoji statisticki znacajna razlika medu
skupinama proveden je i Tukey HSD test kako bi se otkrilo koji tipovi uzoraka se razlikuju.
Test je pokazao da ne postoji razlika izmedu V-Loc Sava i staplera te izmedu V-Loc Sava i
standardnog Sava. Razlika postoji izmedu standardnog Sava i staplera. Rezultati pokazuju da
stapleri imaju najve¢u sredinu Sto zna¢i da je kod staplera potrebna manja sila za istu
vrijednost deformacije. Analizom rezultata za 312. sekundu dobiveni su sli¢ni rezultati kao i

za 192. Odnosno, statisti¢ki znacajna razlika postoji samo izmedu staplera i standardnog sava.

Tablica 11 Vrijednosti sile i deformacije za standardni sav za 192. sekundu

Br.uzorka Sila, N Deformacija, % Deformacija/sila

1 3,92 26,07 6,65
2 2,16 28,14 13,03
3 2,35 31,61 13,47
4 1,62 31,53 19,44
5 2,25 27,30 12,12

Tablica 12 Vrijednosti sile i deformacije za stapler za 192. sekundu

Br.uzorka Sila, N Deformacija, % Deformacija/sila

1 1,79 34,20 19,15
2 1,17 30,30 25,95
3 1,33 30,30 22,81
4 1,89 31,40 16,60
5 111 32,09 28,93

Tablica 13 Vrijednosti sile i deformacije za V-Loc sav za 192. sekundu

Br. uzorka Sila, N Deformacija, % Deformacija/sila

1 1,41 30,63 30,63
2 1,30 26,16 26,16
3 1,47 32,07 32,07
4 1,79 30,05 30,05
5 2,46 30,72 30,72

Fakultet strojarstva i brodogradnje 50



Ivana Vrani¢ Diplomski rad

5. RASPRAVA

Usporedbom rezultata statiCkoga vlacnog ispitivanja za uzorke dobivene za dva
medusobno okomita smjera pokazano je da postoji statisticki znacajna razlika u vrijednostima
maksimalne sile izmedu uzoraka dobivenih iz uzduznog (Fmax=18,57 N) i popre¢nog smjera
(Fmax=14,73 N) mokra¢nog mjehura. Statistickom analizom podataka utvrdeno je da ne
postoji povezanost izmedu debljine stijenke mjehura i maksimalne sile pri kojoj uzorak puca.
Kako bi se dobio $to bolji uvid u ponasanje tkiva mokra¢nog mjehura uslijed narinutog
optere¢enja, pomocu vrijednosti naprezanja i deformacije izraCunat je modul elasticnosti u
dva priblizno linearna podruéja dijagrama. Analizom vrijednosti modula elasti¢nosti za ove
dvije skupine uzoraka uoceno je da nema statisticki znacajne razlike u vrijednosti modula
elasti¢nosti E; u prvom podru¢ju dijagrama pri malim vrijednostima deformacije, odnosno
moze se re¢i da se pri malim vrijednostima deformacije tkivo ponasa izotropno. Nasuprot
tomu, pri velikim deformacijama uocena je statisticki znaCajna razlika u vrijednostima
modula elasti¢nosti E3 izmedu poprecnih (E3=0,0571 MPa) i uzduznih uzoraka (E3=0,1819
MPa). Pri velikim vrijednostima deformacije uzorci dobiveni u uzduznom smjeru mjehura
kruéi su od poprec¢nih. Dobiveni rezultati u skladu su s opazanjima grupe autora Jokandan i
sur. [13]. Rezultati ovog ispitivanja potvrduju hipotezu da su mehanic¢ka svojstva tkiva
svinjskog mjehura razli¢ita u dva medusobno okomita smjera.

Srednja vrijednost maksimalnoga intravezikalnog tlaka kod uzoraka zatvorenima
standardnim nacinom S$ivanja iznosila je 17,4 mmHg, kod uzoraka zatvorenima staplerom
10,9 mmHg dok je tlak kod uzoraka zatvorenih koncem s postranim kukicama iznosio 8,7
mmHg. Statistickom analizom rezultata utvrdeno je da postoji znacajna razlika medu
skupinama. Razlika je statisticki znaajna izmedu skupina kod kojih je rez cistotomije
zatvoren standardnim Savom i staplerom te izmedu skupina kod kojih je rez zatvoren
standardnim savom i koncem s postranim kukicama. Razlika izmedu uzoraka sa zatvaranjem
reza staplerom i koncem s postranim kukicama statisti¢ki nije znacajna. Uzimajuéi u obzir sve
rezultate moZe se re¢i da alternativne tehnike zatvaranja reza cistotomije nisu jednako
ucinkovite kao standardna tehnika. Ipak, ako se uzme u obzir podatak da je u fiziolo§kim
uvjetima intravezikalni tlak u svinjskom mjehuru uobicajeno 4 - 7,3 mmHg [6], za zatvaranje
reza cistotomije prikladni su i stapleri i konac s postranim kukicama. Do propustanja rane kod

uzoraka sa zatvaranjem rane standardnim Savom i koncem s postranim kukicama uglavnom je
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dolazilo na mjestima uboda, a samo jedan uzorak je propustio izmedu dva uboda. Kada je
rije¢ o0 uzorcima zatvorenima staplerom, tri su uzorka propustila izmedu uboda, a ostali na
mjestima uboda $to je u skladu s opazanjima u radovima [6,15]. Problem propustanja na
mjestima uboda pojavljuje se samo kod ovakvog tipa eksperimenata, u zivom tkivu rana
gotovo nikada ne propusta na mjestima uboda igle zbog elasti¢nosti mjehura, odnosno mjehur
se kontrahira nakon prolaska igle oko tunela kojim prosla igla. Hipoteza da alternativne
tehnike zatvaranja reza cistotomije osiguravaju dostatan tlak je potvrdena.

Ukoliko se usporedi vrijeme potrebno za zatvaranje reza, veliku prednost ima zatvaranje
reza staplerom sa srednjom vrijedno$¢u vremena zatvaranja t=1,13 min. Izmedu skupina kod
kojih je koristen standardni monofilamentni konac (t=6,69 min) i V-Loc konac (t=6,31 min)
nema statisticki znacajne razlike u vremenu Sivanja, $to je u skladu s rezultatima dobivenim u
radu [6]. No, ostala istrazivanja pokazala su da razlika u vremenu $ivanja izmedu ovih dviju
skupine uvelike nastaje tijekom laparoskopskih zahvata [15,16]. Nema literaturnih podataka o
koriStenju staplera za zatvaranje reza cistotomije, a pogledaju li se istrazivanja u kojima su
stapleri koriSteni za zatvaranje reza enterotomije [10-12] uocava se slicnost S rezultatima
dobivenim u ovom radu. Naime, pri zatvaranju reza enterotomije rezultati pokazuju da je
tehnika zatvaranja reza staplerom brza u usporedbi s produznim Savom [11] i dovoljno
sigurna da se moze koristiti kao zamjena za standardnu metodu Sivanja [10]. Do slicnog
zakljucka dolazi se i analizom rezultata ovog istrazivanja. Zatvaranje reza cistotomije mnogo
je brze ako se upotrebljava stapler, a sigurnost je zadovoljavajuéa uzimajuéi u obzir
uobicajene maksimalne vrijednosti intravezikalnog tlaka u svinjskim mjehurima u fizioloskim
uvjetima. Hipoteza da koriStenje alternativnih metoda ne produljuje vrijeme trajanja operacije
je potvrdena.

Kako bi se dobio bolji uvid u ponasanje rane zatvorene razli¢itim tehnikama ispitana je i
vla¢na ¢vrstoca rane. Srednja vrijednost maksimalne sile pucanja uzoraka je najveca kod
kontrolne skupine (Fnax=31,73 N), a najmanja kod skupine sa zatvaranjem reza staplerom
(Fmax=24,51 N). Statisticka analiza pokazala je da nema znacajne razlike izmedu ispitnih
skupina, odnosno vlacna ¢vrsto¢a rane ne razlikuje se znafajno ovisno o tehnici Sivanja.
Dobivenim rezultatima potvrdena je hipoteza da nema znacajne razlike u vlacnoj ¢vrstoéi rane
ovisno o nainu zatvaranja.

Rasipanje rezultata kod skupine sa standardnim nacinom zatvaranja reza vece je nego
kod skupina uzoraka zatvorenih koZnim staplerom i koncem s postranim kukicama. Ova
pojava uocena je tijekom ispitivanja intravezikalnog tlaka te pri ispitivanju vlacne ¢vrstoce

rane, a moze biti posljedica nedostatka same tehnike Sivanja ili kvalitete ispitnih uzoraka.
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Kako bi se utvrdio uzrok ove pojave potrebna su dodatna ispitivanja spomenutom tehnikom
na veéem broju uzoraka.

Analizom pomaka i deformacija pomocu opti¢kog mjernog sustava Aramis pokazano je
da se sustav moze Koristiti za odredivanje polja pomaka i deformacija podruéja oko rane, ali
samo do odredene vrijednosti sile. Pri ispitivanju uzoraka uoceno je nekoliko problema u vezi
s provedbom mjerenja. Jedan njih je velika istezljivost uzoraka tijekom ispitivanja zbog ¢ega
oni izlaze iz vidnog polja kamere pa se ne mogu pratiti pomaci u podru¢ju sila pucanja
uzoraka. Drugi problem su kapljice tekucine koje nastaju u sluéaju veéih deformacija i
slijevaju se niz uzorak mijenjajuci o$trinu slike i raster ispiranjem dijela crnih tockica na
povrsini uzorka. Posljedica toga je za sustav neprepoznatljiv raster, odnosno gubitak mjernih
to¢aka na povr$ini uzoraka. Analiza dobivenih rezultata za sile i deformacije u 192. sekundi
pokazala je da je razlika izmedu skupina statisticki znaCajna samo izmedu uzoraka sa

zatvaranjem reza standardnim $avom i staplerom.
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6. ZAKLJUCAK

Svrha ovog rada bila je utvrditi mogu li se altrenativne tehnike zatvaranja reza
cistotomije Kkoristiti umjesto standardne metode. Ispitivanjem maksimalnoga intravezikalnog
tlaka, ovisno o nacinu zatvaranja reza cistotomije, utvrdeno je da postoji statisti¢ki znacajna
razlika izmedu standardne i alternativnih tehnika. Vrijednost maksimalnoga intravezikalnog
tlaka veca je u skupini uzoraka zatvorenih standardnom tehnikom, a izmedu onih zatvorenih
staplerom i koncem s postranim kukicama nema statisticki znacajne razlike. Usporedbom
vremena potrebnoga za zatvaranje reza cistotomije uoceno je da je za zatvaranje reza koznim
staplerom potrebno znatno manje vremena u usporedbi sa standardnom i tehnikom zatvaranja
koriStenjem konca s postranim kukicama. Statickim vla¢nim ispitivanjem cvrstoée rane
pokazano je da ne postoji statisticki znacajna razlika u ¢vrstoéi rane Ovisno o nacinu njezina
zatvaranja, odnosno zatvaranjem reza svim ovdje ispitanim tehnikama postize se dostatna
¢vrstoca. Opticki mjerni sustav Aramis moze se koristiti za odredivanje polja pomaka i
deformacija podruc¢ja oko rane, ali samo u podrucju malih gradijenata deformacija.
Ispitivanjem mehanickih svojstava uzoraka u dva medusobno okomita smjera utvrdena je
statisticki znacajna razlika u maksimalnoj sili izmedu dvije skupine uzoraka. Pri malim
deformacijama tkivo se ponasa priblizno izotropno dok je pri velikim vrijednostima
deformacije krutost znacajno veca u uzduznom smjeru tkiva svinjskog mokra¢nog mjehura.

Maksimalni intravezikalni tlak izmjeren nakon Sivanja reza cistotomije standardnom
tehnikom bio je najveci 1 opravdao je primjenu standardne tehnike svakodnevno koriStene pri
zatvaranju reza cistotomije, iako je fizioloski intravezikularni tlak kod svinje nizi od
vrijednosti izmjerene nakon zatvaranja reza cistotomije staplerom ili koncem s postranim
kukicama. Tehnika zatvaranja reza cistotomije Staplerima brza je u usporedbi sa standardnom
metodom, a tehnika zatvaranja reza koncem s postranim kukicama nije pokazala prednosti
pred standardnom tehnikom. Da bi se dobili realniji i pouzdaniji rezultati, pozeljno bi bilo

povecati broj uzoraka u skupini te provesti ispitivanja na zivom tkivu.
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