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RESUMO

Dissertacdo de Mestrado
Programa de Pds-Graduagdo em Medicina Veterinaria
Universidade Federal de Santa Maria

Ensaio biomecanico para determinacédo do diametro de barra conectora
de polimetilmetacrilato em fixador esquelético externo tipo la: no iumero
de suinos.

Autor: Bernardo Schmitt
Orientador: Mauricio Veloso Brun

Data e Local de Defesa: Santa Maria, 26 de fevereiro de 2014.

Apesar do seu aspeto aparentemente inerte, 0os 0ssos sdo estruturas altamente
dindmicas, envolvidas em constante formacao, reabsorcéo, reparacdo e manutencao
da homeostasia. As fraturas ocorrem quando a carga aplicada sobre determinada
regido do tecido 6sseo supera sua capacidade de resisténcia. A utilizacdo de
fixadores esqueléticos externos (FEE) € método de estabilizacdo interna bastante
frequente, no qual podem ser utilizadas barras conectoras de polimetilmetacrilato
(PMMA) sem preocupacdo com o diametro. Tais barras podem quebrar se ficarem
muito delgadas ou tornarem-se desconfortaveis quando volumosas e pesadas. O
objetivo deste trabalho foi testar, por meio de ensaio biomecéanico de compressao
axial e flexdo, qual é o diametro mais adequado para a barra conectora de PMMA,
correlacionado as dimensdes da barra com o diametro 6sseo para FEE tipo la. Para
tanto, coletaram-se 24 Umeros suinos para a realizacdo de medidas de
comprimento, diametro, circunferéncia e o0s ensaios biomecéanicos. Apos,
confeccionaram-se barras de 1,5 vezes a média do diametro ésseo (grupo I), do
mesmo diametro (grupo 1) e 0,5 vez o didmetro 6sseo (grupo Ill). Com os resultados
obtidos ao comparar os valores dos ossos com os dos grupos Il e lll, verificou-se
gue as barras conectoras do grupo Il mostraram-se mais resistente do que o tecido
0sseo no ensaio de compressao. No ensaio de flexdo, o osso foi mais resistente a
forca de flexdo quando comparados ao grupo Ill. O grupo Il foi 4,3 vezes mais

resistente do que o grupo Il nesse mesmo ensaio. O grupo | apresentou secagem



incompleta, onde seu comportamento nao foi similar com o restante dos grupos, por
isso, ndo participou da estatistica do trabalho. Os resultados permitem um
direcionamento para confeccdo de barras de PMMA do mesmo diametro 0sseo,

sendo suficiente para sustentar sem quebrar um FEE tipo la.

Palavras-chave: Resina acrilica, resisténcia, ensaio biomecéanico, compressao

axial, flexao, suinos.



ABSTRACT

Master’s Dissertation
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Santa Maria Federal University

Biomechanical test to determination the diameter of the
polymethylmethacrylate bar in external skeletal fixator type la: in
swine humerus.

Author: Bernardo Schmitt
Advisor: Mauricio Veloso Brun

Date and Place of Defense: Santa Maria, February 26, 2014.

While seemingly inert appearance, bones are highly dynamic structures, which
promote formation, resorption, repair and maintenance of homeostasis. Fractures in
bones occur when the load applied to a specific bone region exceeds its resilience.
The use of external skeletal fixator (ESF) is a method of fairly common internal
stabilization, in which connector bars polymethylmethacrylate (PMMA) are used
without criterion in diameter. In these cases, it can break if it gets too thin or too
heavy and uncomfortable when bulky. The aim of this study was to test
biomechanical through axial compression and bending, considering different
connector bar diameter PMMA correlated to bone diameter for use to type la ESF.
For this, it was collected 24 swine humerus to make measurements of length,
diameter, circumference and testing biomechanical. After the bars confected with 1.5
times the average diameter of the bone (group 1), the same diameter bone (group 1)
and 0.5 times the diameter of the bone (group Ill). The results obtained, it was
observed that the connector bars in group Il were more resistant than the bones in
the compression test. In the bending test, the bones resisted flexion strength when
compared to group Ill. The group Il was 4.3 times more resistant than Group Il in the
same mechanical test. The results allow a direction for making bars PMMA

considering bone diameter as a reference.

Keywords: Acrylic resin, resistance, biomechanical assay, axial compression,

bending, swine.
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1  INTRODUCAO

O tecido Osseo faz parte do sistema locomotor, protegendo e sustentando
tecidos e orgados adjacentes, além de ser reservatério de calcio e fésforo na
homeostasia mineral (VASSEUR, 2003). As fraturas constituem problema comum na
clinica de animais de companhia, sendo, normalmente, decorrentes de acidentes
automobilisticos, quedas de alturas excessivas, traumatismos por armas de fogo e
por interacdo animal (HULSE & HYMAN, 2003).

O uso de fixadores esqueléticos externos (FEE) como método de
estabilizacdo de fraturas é frequente devido a sua versatilidade e facilidade de
aplicagdo (ROCHA, 2008). Os pinos sao fixados externamente por hastes ou barras
conectoras de natureza metdlica ou de resina acrilica autopolimerizante de
polimetilmetacrilato - PMMA (DIAS & FILHO, 2009).

O PMMA é resina termofixa, mais utilizada na fabricacdo de proéteses
dentarias, sendo preparado apds a mistura de um componente liquido (monémero)
com um componente solido (polimero). A barra conectora de resina acrilica deve ser

resistente as forcgas fisiologicas que atuam sobre o osso (FLO et al., 2009).

Os ensaios de compressao sdo usados principalmente quando se deseja
conhecer o comportamento de um material submetido a deformacdes grandes e
permanentes (GARCIA, 2000a). O ensaio de flexdo consiste na aplicacdo de carga
crescente em determinados pontos de uma barra geometricamente padronizada. E
bastante aplicado em materiais frageis como ceramicas e metais duros, ferro fundido

e aco rapido, pois fornece dados quantitativos da deformacdo (GARCIA, 2000b).

Atualmente, ndo se dispbe de evidéncias cientificas quanto a adequada
relagdo métrica entre o didmetro da barra conectora de PMMA com o diametro do
0osso envolvido, a qual permita a confeccdo de barra com resisténcia similar ou

superior ao tecido 0sseo ao se utilizar fixador esquelético tipo la. Dessa forma, a
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confeccdo de barras de PMMA ndo segue um padrdo pré-estabelecido na rotina
cirdrgica ortopédica de pequenos animais.

O objetivo do presente trabalho foi testar por meio de ensaio biomecanico de
compressao axial e flexdo qual € o diametro ideal de barra conectora para aplicacao
em FEE tipo la, considerando a correlacdo com o diametro do osso envolvido, a

partir do modelo ex-vivo com umeros de suinos.



2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Tecido 06sseo

O osso é uma forma especializada de tecido conjuntivo constituido por células
e por uma matriz extracelular, possuindo a caracteristica Unica de mineralizar. A
mineralizacdo da matriz confere a este tecido extrema dureza, permitindo-lhe
desempenhar funcdes de sustentacdo e protecdo para 6rgdos vitais como coracgao,
pulméo, encéfalo e medula espinhal (CASTANIA, 2002; VASSEUR, 2003; JUDAS,
2012).

Apesar de seu aspecto aparentemente inerte, 0S 0SS0S Sdo estruturas
altamente dinadmicas que crescem, remodelam-se e se mantem ativos durante toda
a vida. Estdo em constante reorganizacdo e sdo constituidos por trés tipos de
células: osteoblastos, ostedcitos e osteoclastos, sendo estas responsaveis
respectivamente pela formacdo, reabsorcdo, reparacdo e manutencdo da
microarquitetura 6ssea (CASTANIA, 2002; VASSEUR, 2003; JUDAS, 2012).

Os osteoblastos s&o células redondas, volumosas, com reticulo
citoplasmatico abundante, cuja funcéo € produzir matriz ostedide. Quando cercados
por minerais, 0s osteoblastos tornam-se ostedcitos que deixam de secretar matriz
ostedide e permanecem secretando substancias necessarias para a manutencéo do
tecido 6sseo. Quando necessario, 0s ostedcitos liberam fatores de crescimento que
facilitam o recrutamento de pré-osteoblastos para a remodelacao 6ssea (VASSEUR,
2003). Na superficie da matriz éssea mineralizada, encontram-se 0s osteoclastos,
que sdo células gigantes responsaveis pela reabsor¢do 0ssea e aproveitamento dos
minerais através da liberacdo de acidos e enzimas como fosfatase &acida,
colagenase, catepsinas e proteases (CASTANIA, 2002; VASSEUR, 2003; JUDAS,
2012).
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A matriz O0ssea representa o maior reservatério de célcio e fésforo do
organismo participando ativamente da manutencdo da homeostase de calcio no
sangue e, consequentemente, de todos os fluidos tissulares (VASSEUR, 2003;
JUDAS, 2012). Sua regulacédo € realizada pelos horménios da paratireoide, pela
calcitonina e pela vitamina D, que irdo ativar ou inibir a fungéo dos osteoclastos e,

consequentemente, dos osteoblastos na neoformacao 6ssea (VASSEUR, 2003).

O tecido 6sseo se forma e cresce pela transformacdo da cartilagem, sendo
esta mediada por condroblastos e condrdcitos. A estrutura ossificada se origina a
partir de condi¢cGes ideais de suprimento sanguineo e de oxigénio. Nas superficies
articulares, encontra-se a cartilagem articular, enquanto que circundando o tecido
0sseo se encontra uma estrutura membranosa, chamada de periosteo. A trama de
0SS0 esponjoso lamelar fica abaixo da fise ou placa de crescimento, que se divide
em regido epifisaria (proximal e distal) e metafisaria (proximal e distal). J& 0 osso
compacto cortical circunda a cavidade medular na regido diafisaria (VASSEUR,
2003; JUDAS, 2012).

Os 0ssos corticais e esponjosos apresentam composi¢cado similar, mas com
diferentes configuracdes estruturais. No 0sso cortical, os canais de Harvers estao
presentes e o tecido 6sseo é depositado em camadas cilindricas em torno destes. Ja
NO 0SSO esponjoso, ndo existem canais harvesianos e a deposicao de tecido ésseo
ocorre em camadas longitudinais. Essa diferenca microestrutural, combinada ao
pequeno tamanho das trabéculas, resulta em menor rigidez e resisténcia do 0sso
esponjoso (HUISKES & VAN RIETBERGEN, 2005).

2.2 Fraturas 0sseas

As fraturas ocorrem quando a forca aplicada sobre uma determina regiao
supera  sua  capacidade de resisténcia  (SCHMAEDECKE, 2007).
Consequentemente, ha perda completa ou incompleta da continuidade do 0sso ou
da cartilagem, sendo estas frequentemente acompanhadas por diferentes graus de
lesbes nos tecidos moles adjacentes, com possiveis perturbacdes na irrigacao
sanguinea, bem como perdas na funcéo locomotora (PIERMATTEI et al., 2006).

As forcas que atuam nos 0ssos longos podem ser classificadas como
fisiolégicas e nao fisioldgicas. As fisioldgicas sdo aquelas causadas por eventos
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corriqueiros, tais como a contragdo muscular, a sustentacdo do peso corporal e as
atividades fisicas. Estas dificilmente superam a resisténcia 6ssea e a ocorréncia de
fraturas é rara nestes casos. As forcas ndo fisioldgicas ocorrem a partir de eventos
incomuns, tais como o0s acidentes automobilisticos, as quedas e as interacfes
animais. Neste caso, quando o limite de resisténcia 0ssea € extrapolado, originam-
se as fraturas (HULSE & HYMAN, 2007).

As principais forcas fisioldgicas que atuam sobre 0s 0SsS0S S80: compressao
axial, tensdo axial, flexdo e torcdo (HULSE & HYMAN, 2003). As forcas
compressivas promovem fraturas transversais, mas o comportamento anisotropico
do osso causa alteracdes nas linhas de presséo, podendo ocorrer fraturas obliquas.
Sob tensdo, um 0sso podera fraturar na direcdo perpendicular a carga aplicada. No
caso das cargas de cisalhamento, estas agem paralelamente a superficie,
deformando-o angularmente. Forcas de flexdo provocam fraturas iniciadas do lado
ténsil e evoluem transversalmente para o lado sob compressdo. A aplicacdo de
forcas rotacionais proporcionam fraturas em espiral que com ligeira aplicacdo de
carga associado a altas velocidades de deformacao promovem fraturas cominutivas.
As fraturas por fadiga acontecem por excesso de repeticdo do movimento o que
supera a energia que 0 0sso suporta (SCHWARZ, 1996).

2.3 Fixador esquelético externo (FEE)

Os FEEs podem ser lineares ou circulares. O FEE linear é classificado em
tipo | (la e Ib), tipo Il e tipo Ill. O FEE do tipo la (unilateral-uniplanar), chamado de
“meios pinos”, sdo formados por unica barra conectora e por pinos que atravessam
as duas corticais do 0sso, mas ndo se insinuam para o lado oposto do membro.
Estes sdo geralmente utilizados em osteossintese na superficie medial da tibia e
radio e lateral do fémur e umero. O FEE do tipo Ib (unilateral-biplanares) difere-se do
tipo la pois apresenta duas barras conectoras e 0s pinos, que atravessam as duas
corticais do osso e ndo se insinuam para o lado oposto do membro, penetram
geralmente no sentido craniomedial e craniolateral. Estes s&o indicados em
osteossintese de radio e tibia. O FEE tipo Il (bilaterais-uniplanares) utiliza-se “pinos
inteiros”, que atravessam as duas corticais 6sseas e também tecidos moles do lado
oposto sendo fixados por duas barras conectoras. Estes ndo sédo indicados para
osteossintese de fémur e umero. O tipo IlI (bilaterais-biplanares) caracteriza-se pela
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associacado do tipo | e tipo Il e apresentam-se na forma tridimensional. O FEE
circular ou de llizarov utiliza fios de Kirschner fixados em anéis circulares ajustaveis
em casos de osteotomia corretiva ou alongamento do membro (EGGER, 1998:
MARCELLIN-LITTLE, 2003; PIERMATTEI et al., 2006; JOHNSON, 2008).

Os FEEs sao indicados para fraturas de ossos longos, osteotomia corretiva,
artrodese, fraturas expostas, fraturas por arma de fogo e imobilizagéo articular
temporaria (JOHNSON, 2008). Possuem leveza e capacidade de manter os
fragmentos da fratura em aposicdo durante o periodo de consolidacdo, nao
requerem imobilizacdo de articulagdes, causam danos minimos ao sistema
sanguineo e sdo bem tolerados. Além de poderem ser usados em reducdes abertas
e fechadas, os pinos também podem ser colocados a distancia de ferimentos
abertos e contaminados, facilitando posteriormente sua limpeza. Mantem o
comprimento do membro na presenca de defeitos 6sseos segmentares. O uso de
FEEs consiste em técnica de imobilizacdo ideal para o tratamento de unido atrasada
ou de nado-unido. Ainda € possivel sua associacdo com outras técnicas de fixacao
interna, apresentando facil remocdo e custo razoavelmente baixo (OKRASINSKI,
1991; RAHAL, 2005; DIAS & FILHO, 2009).

Segundo MACCOY (1991), o uso de pinos que nao sejam maiores que 20%
do didametro do osso com uma barra de conexao leve, evita atrofia muscular e peso
adicional desnecessario. Ross e Matthiesen (1993) citam que a barra conectora de
PMMA pode quebrar, quando o seu diametro for muito pequeno em FEE tipo Ib
utilizado para estabilizacdo de coluna em caes, que possivelmente acontece pela
ciclagem vertebral que sdo movimentos repetitivos que podem provocar a quebra
das barras. O FEE, com algumas modifica¢des, pode ser usado no tratamento de
fraturas em aves, sendo necessario que o peso do dispositivo seja reduzido para
reestabelecer as func¢bes de voo o mais precoce possivel (MACCOY, 1991; ALIEVI
et al., 2008).

A utilizacdo de barras conectoras de acrilico em FEE para estabilizacdo de
fraturas se tornou bastante comum em medicina veterinaria devido ao baixo custo,
facilidade de aplicacao, plasticidade e leveza. Além disso, ndo ha a obrigatoriedade
em alinhar os pinos no mesmo plano longitudinal como no uso da barra de metal,
permitindo o uso de implantes de diferentes diametros e em diferentes posicdes e
angulagfes. Sendo uma opcéo de tratamento para cdes pertencentes a proprietarios
com baixo poder aquisitivo (ROCHA, 2008).
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2.4 Polimetilmetacrilato (PMMA)

O PMMA é uma resina termofixa preparada apos a mistura de um
componente liquido (monémero) com um componente solido (polimero), originando
a resina acrilica propriamente dita. O PMMA inicia-se na fase liquida, a qual dura de
dois a trés minutos, entdo, passa para a fase de massa firme e moldavel, entre
qguatro a cinco minutos, chegando ao ultimo estagio como uma massa rigida muito
resistente dentro de sete a 10 minutos. Durante a polimerizacdo ocorre a liberacéo
de calor por reacdo exotérmica nos ultimos dois a trés minutos do ciclo de secagem
(FLO et al., 2009).

Ap0s polimerizada as resinas termofixas tornam-se permanentemente rigidas,
ndo voltam a ficar amolecidas nem apd6s o aquecimento e sdo geralmente insollveis
e infusiveis. Estas possuem, na maioria das vezes, resisténcia a abrasdo e
estabilidade dimensional superior as resinas termoplasticas, as quais possuem
melhores propriedades flexurais e de impacto (ANUSAVICE & PHILLIPS, 1996).
Uma coluna conectora de PMMA com 19 mm de diametro € mais resistente que uma
barra conectora de Kirshner-Ehmer de aco de 4,8 mm de diametro. A barra
conectora, de resina acrilica deve ser resistente as quatro forcas fisiolégicas
primarias que atuam sobre o 0sso: compressao axial, tensédo axial, flexdo e tor¢do
(HULSE & HYMAN, 2003).

Existe variacdo de temperatura quanto ao PMMA cirargico e néo cirdrgico. O
PMMA néo cirdrgico pode alcancar temperaturas de 100°C. Logo, pinos que
conduzem calor de 55°C ou mais, durante um minuto, podem causar necrose
térmica na pele de ovinos e nos 0ssos de coelhos. O aquecimento de ossos de caes
a uma temperatura de 50°C provoca alteracdes irreversiveis na biomecanica 0ssea
(MARTINEZ et al., 1997).

WIKMAN (1992) testou in situ, o cimento 6sseo (PMMA cirlrgico) junto ao
acetabulo para a colocacéo de prétese de quadril. Os testes foram efetuados em 19
pessoas submetidas a artroplastia total de quadril e verificou-se que a média de
temperaturas maximas foi de 48,8°C, reduzindo o risco de necrose de origem

térmica no tecido 6sseo.
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2.5 Ensaios biomecéanicos

Os ensaios mecanicos tem a finalidade de determinar as propriedades dos
diversos tipos de materiais. Existem dois tipos de ensaios, os destrutivos e 0s nao
destrutivos. Os destrutivos causam a ruptura ou inutilizacdo do material. Neste grupo
destacam-se 0s ensaios de tracdo, impactacao, flexao, tor¢ao, fadiga e compressao.
Nos ndo destrutivos, utilizam-se raios-x e ultrassom, por exemplo, podendo
determinar algumas propriedades fisicas ou mecanicas. O tipo de ensaio mecanico
empregado depende muito da natureza do material a ser utilizado, bem como sua
finalidade, tipo de esforcos submetido e as propriedades mecanicas a serem
medidas (SOUZA, 1974; AMENDOLA, 2008).

As leis de Newton e Hooke formam a base da mecanica dos objetos elasticos.
O comportamento mecanico do o0sso em situacdes fisiologicas é similar ao
comportamento mecéanico de um objeto elastico (COWIN, 1999).

Quando a forca € aplicada causando deformacéo e em seguida € removida, 0
objeto reassume posicdo e conformacdo original, denomina-se “deformacao
elastica”. Quando a carga € aplicada até o ponto em que o objeto ndo é capaz de
reverter sua forma original, ttm-se o “ponto de quiescéncia”, sendo essa deformagao
permanente denominada “deformacéo plastica”. Com a continuidade da aplicacdo da
carga, obtém-se o “ponto de fratura” (SCHWARZ, 1996; DALMOLIN, 2013).

CURREY (2003) demonstrou que guanto maior o teor de elementos minerais,
maior o médulo de elasticidade, ou seja, maior a rigidez do osso. Porém, observou-
se que o aumento da rigidez torna o 0sso mais fragil e susceptivel a pequenas
“trincas”. Sugere ainda, que o conteudo mineral seja o principal determinante das
diferencas observadas nas propriedades mecanicas entre 0S 0SS0S.

Num estudo biomecénico realizado com ossos de cées, nao foram
observadas diferencas significativas entre os membros direito e esquerdo de um
mesmo canino, quando comparadas suas reagcdes em relacdo as forcas de atuacéo
(SCHMAEDECKE, 2007).

2.5.1 Ensaio de compressao
O ensaio de compressdo é um esforco axial, que tende a provocar um
encurtamento ou ruptura do corpo de prova submetido a este esforco. Nessa
avaliacdo o corpo de prova € testado pela aplicacdo de uma carga axial
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compressiva, construindo-se o diagrama tensédo-deformacao. Utilizam-se duas
placas lisas adaptadas, sendo uma mével e outra fixa, no qual promove esforco
uniaxial, sofrendo deformacéao elastica e, na maioria das vezes, deformacéao plastica
(GARCIA, 2000a).

Forcas axiais de compressao ocorrem ao longo do eixo longitudinal do osso,
produzindo compressao (SCHWARZ, 1996). Segundo CORDEY (2000), se essa
forca for excéntrica uma tensdo de flexdo é produzida (sendo esta mais importante
gue somente a compressao concéntrica), provocando o fenbmeno de flambagem,
onde a area de seccédo transversal é pequena em relacdo ao seu comprimento. A
flambagem é considerada uma instabilidade elastica. Assim, o objeto pode perder

sua estabilidade sem que o material tenha atingido a sua tenséo de escoamento.

2.5.2 Ensaio de flexao

Para o ensaio de flexdo em trés pontos é utilizada uma barra apoiada em dois
ponto extremos com aplicacdo de carga no centro da distancia entre os apoios, ou
seja, existe trés pontos de carga. Os principais resultados obtidos com o0s ensaios
sdo: mddulo de ruptura na flexdo, modulo de elasticidade, mdédulo de resiliéncia e
modulo de tenacidade. Os resultados fornecidos podem variar com a temperatura,
com a velocidade de aplicacdo da carga, com os defeitos superficiais e,
principalmente, com a geometria da secao transversal da amostra (GARCIA, 2000b).

As forcas de cisalhamento estdo presentes na inser¢do dos musculos e
ligamentos, produzindo tensbes de cisalhamento e tensbes de flexdo no plano
craniocaudal ou mediolateral, fazendo com que o0 0sso se encurve em relacdo ao
seu eixo (SCHWARZ, 1996; HULSE & HYMAN, 2007). O ensaio de flexao é o mais
importante em biomecanica, pois provoca encurvamento de um corpo de prova até

sua ruptura, fornecendo dados quantitativos da amostra testada (CORDEY, 2000).
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3 CAPITULO 1

Ensaio biomecanico para determinacéo do diametro de barra conectora
de polimetilmetacrilato em fixador esquelético externo tipo la: no iumero
de suinos.

Bernardo Schmitt

(Artigo a ser submetido para publicacéo — revista Ciéncia Rural, UFSM)
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Ensaio biomecéanico para determinacdo do didmetro de barra conectora de

polimetilmetacrilato em fixador esquelético externo tipo la: no Umero de suinos.

Biomechanical test to determination the diameter of the
polymethylmethacrylate bar in external skeletal fixator type la: in swine

humerus.

Bernardo Schmitt', Gabriele Maria Callegaro Serafini*, Renato do Nascimento Libardoni?,
Fernando Wiecheteck de Souza®, Jodo Pedro Scussel Feranti®, Carlos Roberto Cauduro?,

Anne Santos do Amaral®, Mauricio Veloso Brun®.

RESUMO

As fraturas ocorrem quando a carga aplicada sobre determinada regido do tecido 6sseo supera
sua capacidade de resisténcia, sendo a utilizacdo de fixadores esqueléticos externos (FEE) um
método de estabilizacdo bastante comum. Para tanto, tém-se utilizado barras conectoras de
polimetilmetacrilato (PMMA) sem critério de didmetro, as quais podem quebrar se ficarem
muito delgadas ou ocasionar incbmodo quando muito pesadas e volumosas. O objetivo deste
trabalho foi testar, por meio de ensaio biomecénico de compressdo axial e flex&o, qual é o
diametro ideal da barra conectora de PMMA, correlacionado com o diametro 0sseo para
utilizacdo em FEE tipo la. Coletaram-se 24 Umeros suinos para realizar medidas de

comprimento, didmetro, circunferéncia e 0s ensaios biomecanicos. Apods, foram
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97105900, Santa Maria, RS, Brasil.
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Maria, RS, Brasil. Bolsista CNPg- Brasil. e-mail mauriciovelosobrun@hotmail.com Autor para correspondéncia.
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confeccionadas barras de 1,5 vezes a média do diametro 6sseo (grupo 1), o mesmo didmetro
0sseo (grupo I1) e 0,5 vez o diametro (grupo II1). Com os resultados obtidos ao comparar 0s
valores dos 0ssos com os dos grupos Il e 11, verificou-se que as barras conectoras do grupo Il
mostraram-se mais resistente do que o tecido 6sseo no ensaio de compressdo. No ensaio de
flex@o, 0s 0ssos resistiram mais a forca de flexdo quando comparados ao grupo Il e o grupo
Il foi 4.3 vezes mais resistente do que o grupo Il nesse mesmo ensaio mecanico. Os
resultados permitem um direcionamento para confeccdo de barras de PMMA considerando o

diametro 6sseo como referéncia.

Palavras-chave: Resina acrilica, resisténcia, ensaio biomecéanico, compressdo axial, flexdo,

suinos.

ABSTRACT

Fractures in bones occur when the load applied to a region of the bone exceeds its resilience.
In this cases, the use of external skeletal fixator (ESF) is a fairly common internal
stabilization method, in which connector bars polymethylmethacrylate (PMMA) is used.
PMMA is used without criterion of diameter, and it can break if it gets too thin or too heavy.
It can be uncomfortable when bulky. The aim of this study was to test biomechanical through
axial compression and bending which is the ideal connector bar diameter PMMA, correlated
to bone diameter for use in type la ESF. Twenty-four swine humerus were collected to make
measurements of length, diameter, circumference and biomechanical testing. After the bars
confected with 1.5 times the average diameter of the bone (group 1), the same diameter (group
I1) and 0.5 times the diameter of the bone (group I11). Whit the results obtained, using GlI and
G results, it was observed that the connector bars in group Il were more resistant than the
bones in the compression test. In the bending test, the bones resisted flexion strength when

compared to group 111 and the group Il was 4.3 times more resistant than group I11 in the same
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mechanical test. The results allow a direction for making bars PMMA considering bone

diameter as a reference.

Keywords: Acrylic resin, resistance, biomechanical assay, axial compression, bending,

swine.

INTRODUCAO

Apesar do seu aspeto aparentemente inerte, 0S 0SSOS Sd0 estruturas altamente
dindmicas, em constante formacdo, reabsorcdo, reparacdo e manutencdo da homeostasia
(CASTANIA, 2002; VASSEUR, 2003; JUDAS, 2012). Ocorre fratura em 0ssos quando a
carga aplicada sobre determinada regido do tecido 6sseo supera sua capacidade de resisténcia
(SCHMAEDECKE, 2007). Muitas vezes acompanha diferentes graus de lesdo dos tecidos
moles que podem causar possiveis perturbacdes na irrigacdo sanguinea e até mesmo a perda

da funcdo locomotora (PIERMATTEI et al, 2006).

Fixadores esqueléticos externos (FEE) séo frequentemente utilizados como método
de estabilizacdo de fratura, devido a sua versatilidade e facilidade de aplicacdo (ROCHA,
2008). O FEE é um método que consiste na inser¢do de pinos que ndo ultrapassem 20% do
diametro do osso, passando pela pele, tecidos moles e corticais 6sseas (EGGER, 1998).
Externamente, os pinos sao fixados por hastes ou barras conectoras de natureza metalica ou de

resina acrilica autopolimerizante de polimetilmetacrilato - PMMA (DIAS & FILHO, 2009).

Os FEE sé&o indicados para fraturas de ossos longos, osteotomia corretiva, artrodese,
fraturas expostas, fraturas por arma de fogo e para imobilizacdo articular temporaria
(JOHNSON, 2008). Os FEE tipo la (unilateral-uniplanar) sdo conhecidos como “meios
pinos”, os quais penetram as duas corticais 6sseas (mas ndo se insinuam do lado oposto do

membro), possuem uma Unica barra conectora e sdo utilizados geralmente na superficie
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medial da tibia e do radio e na superficie lateral do fémur e do umero (EGGER, 1998;
MARCELLIN-LITTLE, 2003; PIERMATTEI et al., 2006; JOHNSON, 2008). Barras
conectoras de acrilico em FEE tornaram-se comuns na medicina veterinaria pelo baixo custo,

facilidade de aplicacdo, plasticidade e leveza (ROCHA, 2008).

O PMMA ¢ uma resina termofixa rigida, que ndo amolece apds o0 aquecimento e que
geralmente é insoltvel e infusivel. O PMMA é muito utilizado na fabricacdo de préteses
dentérias, apds a mistura de um componente liquido (mondémero) com um componente s6lido
(polimero), originando a resina acrilica. Durante a polimerizagdo ocorre a liberagdo de calor,
através da reacdo exotérmica que acontece nos ultimos dois a trés minutos do ciclo de

secagem que pode ultrapassar os 100°C (FLO et al., 2009).

Uma coluna conectora de PMMA com 19 mm de didmetro se torna mais resistente
gue uma barra conectora de Kirshner-Ehmer de aco com 4,8 mm de diametro. A barra
conectora, de resina acrilica deve ser resistente as quatro forcas fisioldgicas atuantes no 0sso:
compressdo axial, tenséo axial, flexdo e tor¢cdo (HULSE & HYMAN, 2003).

Ensaios mecanicos tem o objetivo de determinar as propriedades dos materiais.
Existem basicamente dois tipos de ensaios: 0s destrutivos e os ndo destrutivos. Os destrutivos
provocam a ruptura ou inutilizacdo do material. Neste grupo destacam-se 0s ensaios de tracao,
impactacdo, flexdo, torcdo, fadiga e compressao. Nos ndo destrutivos, utilizam-se o raios-x e
ultrassom, por exemplo, para determinar propriedades fisicas ou mecanicas (SOUZA, 1974;
AMENDOLA et al., 2008). O comportamento mecénico do 0sso em situacdes fisioldgicas é
similar ao comportamento de mesma natureza de objeto elastico (COWIN, 1999).

Em ensaio de compressdo mecénica a forca € compressiva e 0 corpo de prova se
contrai ao longo da direcdo da tensdo, construindo o diagrama tensdo-deformacdo o qual
promove esforgo uniaxial, sofrendo deformacéo elastica e, na maioria das vezes, deformacéo

plastica (GARCIA, 2000a).
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O ensaio de flexdo em trés pontos é utilizado uma barra apoiada em dois pontos
extremos com aplicacdo de carga no centro da distancia entre 0s apoios, ou seja, existem trés
pontos de carga (GARCIA, 2000b). O ensaio de flexdo € o mais importante em biomecanica,
pois provoca encurvamento de um corpo de prova até sua ruptura, fornecendo dados

quantitativos de deformacéo e forca da amostra testada (CORDEY, 2000).

Como ndo se dispGe de uma relacdo métrica entre o diametro da barra conectora de
PMMA com o diametro do o0sso envolvido para a confeccdo de barra, a qual possa permitir
resisténcia similar ou superior ao tecido 6sseo ao se utilizar fixador esquelético tipo la, o
presente trabalho objetivou testar, por meio de ensaio biomecénico de compressdo axial e
flexdo, qual é o didmetro ideal da barra conectora de PMMA para FEE do tipo supracitado,

correlacionando-se o diametro da barra com o do osso envolvido.

MATERIAL E METODOS

Foram utilizados 24 Umeros frescos de suinos pesando entre 90 a 110 kg
provenientes do abatedouro Avisui (Santa Maria, RS). Realizou-se a dissecacdo completa dos
tecidos moles que circundavam 0s 0ss0s. Esses 0ssos serviram para determinar a
circunferéncia média no ponto de menor circunferéncia da diafise e 0 seu comprimento
médio.

Em cada osso foram obtidas trés medicbes repetidas, com fita métrica, do
comprimento e circunferéncia: considerou-se o comprimento, a medida desde o tubérculo
maior até o fim do condilo lateral do umero, a média aritmética oriunda dos valores
individuais desta variavel. O valor médio desse ultimo parametro (X) foi usado para definir o
comprimento final da barra conectora. A média da circunferéncia foi obtida pela média

aritmética dos valores individuais tomadas, trés vezes na regido diafisaria distal, onde se
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encontra menor circunferéncia. A medida do diametro foi obtida através da formula D = C/x,
onde “D” é o diametro, “C” circunferéncia e “n” a constante 3,14.

A partir do valor de diametro médio dos ossos (Y=2,6+0,1cm) foram criados trés
grupos experimentais, onde o grupo | teve 10 barras de PMMA com comprimento X e
diametro 1,5 Y; grupo Il teve 10 barras de PMMA com comprimento X e diametro Y e o

grupo Il com 10 barras de PMMA com comprimento X e diametro 0,5 Y.

Utilizaram-se moldes de PMMA para acomodar 0s 0ss0s no ensaio de compresséo,
impedindo que ocorresse movimentacdo durante os testes. J& nos grupos de PMMA
utilizaram-se moldes de canos de PVC com um metro de comprimento e nos didmetros
condizentes a cada grupo. Para a confeccdo das barras de acrilico, misturou-se o liquido ao pd
nas proporcOes estabelecidas pelo fabricante e, assim que a homogeneizagdo estivesse
concluida (em até 30 segundos), o contetdo, ainda em fase liquida, foi despejado em moldes
inclinados em 30°, com um das pontas fechada, os quais foram submersos individualmente em
tubo de dois metros de altura por 12 cm de didmetro cheio d’agua a temperatura ambiente de
25°C, onde ficaram por 12 minutos até seu resfriamento completo. Ap6s 24 horas, as barras
foram retiradas dos moldes e cortadas no comprimento padrdo de 17,7 cm. Mais tarde, nos
primeiros ensaios pilotos, observou-se o aparecimento do efeito de flambagem nos ensaios de
compressdo devido ao comprimento excessivo das barras. Por isso, necessitou reduzir o
comprimento das barras para 8 cm, aumentando a confiabilidade dos ensaios, tornando o
comportamento do material mais préximo da realidade.

Foram executados ensaios de compressdo e flexdo nos umeros, com doze 0ssos para
cada ensaio (Figura 1) e nas barras de cada grupo com cinco barras para cada ensaio (Figura
2). Com a maquina EMIC com capacidade de compressdo/flexdo de até 100kN
(quilonewtons), colheram-se os dados da forca gerada em Newtons necessaria para romper 0s

corpos de prova (Figura 3) ou até perda da resisténcia do material (Figura 4). Os dados do
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grupo | foram excluidos da analise estatistica por ndo apresentarem secagem completa com a
metodologia empregada, pois essa condi¢do acarretou em ampla variacdo nos resultados dos
ensaios mecanicos.

O teste estatistico utilizado foi a analise de variancia (ANOVA) por meio do teste de
Kruskal-Wallis, seguido por procedimentos de comparagdes multiplas pareadas (Método de
Dunn), com nivel de significancia de 5% para a comparacdo das forcas geradas entre 0s

grupos de PMMA e 0s 0SS0s.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os ossos foram coletados no mesmo dia do abate, dissecados e mantidos sob
refrigeracdo para que no dia seguinte fossem realizados 0s ensaios biomecanicos, com 0
material ainda fresco para que se assemelhe o mais proximo possivel do paciente ortopédico
vivo. Esse cuidado atende as recomendacdes de AN et al. (2000) os quais citam que o melhor
resultado de um teste biomecanico com 0ssos sera obtido quando houver planejamento com
detalhes que incluem a fonte de o0ssos, os procedimentos de colheita, os métodos de
estocagem, a preparacdo das amostras e 0s testes propriamente ditos.

Houve uma preocupacao para que 0S ensaios 0corressem com a mesma maquina, no
mesmo dia e na mesma sala. Padronizou-se a temperatura ambiente (24°C), o posicionamento
das amostras, tamanho, forma e a velocidade dos ensaios (0,5cm/min). Também foi preciso
definir quantas amostras eram necessarias para realizar a estatistica do trabalho para que a
obtengdo de dados fosse fidedigna tornando as amostras representativas. Segundo Garcia
(2000b) os resultados fornecidos podem variar com a temperatura, a velocidade de aplicacéo
da carga e os defeitos superficiais. J& AN et al. (2000) consideram que o tamanho e a
quantidade de amostras a serem testadas sdo, sem duvida, os dois fatores mais importantes

guando se quer realizar um ensaio mecanico.
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N&o houve preocupacdo em identificar a qual membro o 0sso pertencia, se direito ou
esquerdo, pois acredita-se que ndo ha interferéncia nos ensaios mecanicos. Esse fato ja fora
constatado por Schmaedecke (2007) em ensaios biomecanicos com 0ssos de caes.

Durante os ensaios de compressao, observaram-se no final de cada ensaio que 0s
corpos de prova apresentavam deformacdo plastica, sem retornar a sua forma original. Fato
que estd de acordo com GARCIA (2000a) onde no ensaio de compressdo mecanica a forca é
compressiva € 0 corpo de prova se contrai ao longo da direcdo da tensdo (construindo o
diagrama tensdo-deformacéo), o qual promove esforco uniaxial, sofrendo deformacéo elastica
e, na maioria das vezes, deformacéo plastica (GARCIA, 2000a).

No presente trabalho utilizou-se uma Unica marca de PMMA buscando-se reduzir o
erro experimental, porque SOUZA et al. (2010) testaram 13 marcas diferentes de PMMA, e
observaram diferencas quanto a resisténcia mecanica a tracdo e a flexdo por apresentarem
diferentes formulas do produto.

Nédo foi observado nos testes de compressdao e flexdo dos ossos a deformacdo
plastica. Nos testes de compressdo a ruptura ocorreu em 83,3% dos casos no mesmo local, na
porcdo metafisaria proximal (regido de tubérculo maior). Em 100% dos testes de flexdo,
ocorreu fratura na porgdo diafisaria média do umero. Esses resultados estdo de acordo com
SOUZA et al. (2009), os quais citam que as propriedades mecanicas ndo sdo iguais em todas
as diregdes, onde, os locais de maiores concentragcdes de minerais (diafise) apresentam maior
dureza e menor elasticidade, enquanto regifes de 0sso esponjoso (epifises e metafises)
possuem menor dureza e maior elasticidade. Ainda, DALMOLIN et al. (2013), comentam que
0S 0ss0s sd0 mais resistentes na orientacdo longitudinal do que tangencial ou radial, fato
confirmado neste trabalho j& que a média na compresséo axial foi de 11624,7 + 2876,49 N,
enquanto que na flexdo a média foi de 4801,25 + 886,69 N, ou seja, a resisténcia do 0sso a

compressdo foi duas vezes maior que dos nos ensaios de flexao.
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Verificou-se a ruptura do corpo de prova nos Umeros no ensaio de compressao.
Resultado que esta em de acordo com SCHWARZ (1996), o qual cita que apds a deformacéo
plastica, ao se continuar a aplicacdo da carga no 0sso, obtém-se a ruptura do corpo de prova.
Ja as barras de PMMA no teste de compressao apresentaram apenas deformacdo plastica, sem
provocar sua quebra. Segundo GARCIA (2000a) isso ocorre pelas propriedades fisicas deste
polimero, o qual provoca deformagéo sem ruptura quando submetido ao esfor¢co compressivo.

Ja na flexd@o das barras ndo se pode ver a deformacdo plastica, pois de acordo com
SOUZA et al. (2009), a deformacdo plastica pode ocorrer em um periodo de tempo muito
curto e proximo ao ponto de ruptura do material, ou quando a velocidade do ensaio estiver
muito rapida.

Forcas axiais de compressdao ocorrem ao longo do eixo longitudinal do o0sso,
produzindo compressdao (SCHWARZ, 1996). Quando essa forca for excéntrica, provoca uma
tensdo de flexdo, tornando-se mais importante que somente a compressdo concéntrica. 1sso
por sua vez provoca o fenbmeno de flambagem, considerada uma instabilidade elastica,
perdendo-se a estabilidade sem que tenha atingido a sua tensdo méaxima de ruptura
(CORDEY, 2000). Esse fenbmeno ocorreu nos primeiros testes pilotos, porque a area de
seccdo transversal era menor que o seu comprimento. O problema foi resolvido diminuindo
55% do comprimento de todas as barras de 17,7 cm para 8 cm.

No teste de compressao, o grupo Il (mesmo didmetro do 0sso) apresentou diferenca
significativa quanto a maior resisténcia (p=0,001) quando comparado aos 0ssos. Considerou-
se esse didmetro como adequado quanto a resisténcia, evitando que a barra fique
excessivamente grande, volumosa e pesada, com possibilidade de promover melhor
recuperacdo do paciente quando utilizado FEE tipo la. Essa observacdo segue a indicacao

trazida por MACCOY (1991) e ALIEVI et al (2008), os quais descrevem que quando se
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utiliza uma barra de conexdo leve, evita-se atrofia muscular e peso adicional ao FEE,
proporcionado retorno precoce as fungdes de voo em aves.

No ensaio de flexdo houve diferenca significativa, onde o p=0,002 entre 0S 0SS0S
testados com o grupo I11. Os 0ssos tiveram maior resisténcia do que as barras conectoras com
a metade do didametro do osso (grupo I11), mostrando que esse diametro de barra poderia ser
insuficiente para sustentar e neutralizar a forca de flexdo que é gerada na barra conectora.
ROSS & MATTHIESEN (1993), citam que a barra conectora de PMMA pode quebrar,
guando o seu diametro for muito pequeno em FEE tipo Ib quando utilizado em estabilizacdo
de coluna vertebral em cées que ocorre pela movimentacéo ciclica da coluna. O que pode ser
evitada utilizando barras do grupo Il onde elas demonstraram ser 4,3 vezes mais resistentes na

flexdo do que as do grupo Il11.

CONCLUSAO

Com base nos resultados obtidos no trabalho, pode-se afirmar que as barras
conectoras do mesmo diametro do Umero de suinos, mostram-se mais resistente do que 0s
0SS0S No ensaio de compressao para a configuracdo tipo la. De outra forma, imeros de suinos
resistem mais a forca de flexdo quando comparados a barras com metade do didmetro 6sseo.
Barras de PMMA com o0 mesmo didmetro do umero de suinos, sdo 4,3 vezes mais resistentes
do que barras com metade do diametro 6sseo nesse mesmo ensaio mecanico. Os resultados
deste trabalho poderdo auxiliar na padronizacgdo das barras de PMMA em relacéo do didmetro

e comprimento sseo.
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Figura 1 - Em A, imagem durante o ensaio de compresséo em umero fresco de suino. Em B, imagem do 0sso
com fratura metafiséria ap6s compressdo. Em C, fratura na diafise umeral no ensaio de flexdo.
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Figura 2 - Em A, ensaio de compressdo de barras de PMMA. Em B, deformacdo plastica apds compressdo. Em
C, ensaio de flexdo. Em D, ruptura do corpo de prova apds flexéo.
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Figura 3 - Ensaio de flexdo considerando os valores de resisténcia (em Newtons) de barras de
polimetilmetacrilato (PMMA) de diferentes didmetros e de Umeros de suinos - Comportamento dos 0ssos, grupo

Il (1,0 vez o diametro dos Umeros de suinos) e grupo 111 (0,5 vez o didmetro dos meros de suinos).
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Figura 4. Ensaio de compressdo considerando os valores de resisténcia (em Newtons) de barras de
polimetilmetacrilato (PMMA) de diferentes diametros e de Umeros de suinos - Comportamento dos 0ssos, grupo

11 (1,0 vez o diametro dos Umeros de suinos) e grupo |11 (0, 5 vez o didmetro dos imeros de suinos).
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CONCLUSOES

Seguindo a metodologia empregada, conclui-se:

e Barras conectoras de PMMA do mesmo diametro dos
Umeros de suinos sdo mais resistentes do que 0s 0sSs0s no ensaio de
compressao;

e Umeros de suinos resistem mais a forca de flexdo quando
comparados a barras de PMMA com metade do diametro 6sseo;

e Barras de PMMA com o diametro do umero de suinos séo
4.3 vezes mais resistentes do que barras com metade do diametro
0sseo no ensaio mecanico de flexao.

e Os resultados deste trabalho poderdo auxiliar na

padronizacdo das barras de PMMA em relacédo do diametro 6sseo.
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6 ANEXQOS (Tabelas 1, 2 e 3)

Tabela 1- Média de comprimento, circunferéncia, ensaio de compressédo e flexdo dos Umeros de
suinos com as respectivas médias aritméticas e desvio padrao.

Média Média
Comprimento  Circunferéncia Compressao
N° 0sso (cm) (cm) (N) Flexao (N)
1 17,2 8 8801,5
2 17 8,1 10892
3 18,9 8 5060,1
4 17,2 8,1 5366,2
5 20,5 8,3 5835,1
6 19 8,2 5245,7
7 18,5 8,1 5076,4
8 16 7,1 2901,3
9 17,5 8 5483,4
10 18,1 8,4 5825,3
11 17,7 7,5 4255,8
12 18 8,3 4998,3
13 15,8 7,5 4080
14 18,2 8,4 3487,4
15 18,5 8,1 14262
16 17,5 8,4 11739
17 18,2 8,5 15467
18 17,9 8,4 14298
19 17,2 7,6 9185,7
20 17,9 8 11091
21 16 7,7 8514,9
22 17,7 8,3 11247
23 19,8 8,1 16773
24 15,5 7,9 7225,5
Média 17,74 8,04 11624,71 4801,25

Desvio padréo 1,17 0,34 2876,49 886,69
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Tabela 2 - Ensaios de compressao e flexdo com média aritmética e desvio padrao de barras de
PMMA com mesmo didmetro de Umeros de suinos.

G2 F(N) Compresséao Forca(N) Flexao Forca (N)
1 36391 5086,2
2 20358 4197,2
3 31907 6828,2
4 38563 7404,6
5 23252 8430,3

Média e Desvio Padréao

30094,20 + 7159,13

6389,30 + 1542,24
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Tabela 3 — Ensaios de compresséo e flexdo com média aritmética e desvio padrdo de barras de
PMMA com metade do didmetro de Umeros de suinos.

G3 F(N) Compresséao Forca(N) Flex&o Forca (N)
1 15291,0 1338,3
2 8342,4 1090,8
3 14640,0 1367,6
4 14725,0 1901,6
5 12468,0 1810,4

Média e Desvio Padréo 13093,28 + 2563,07 1501,74 + 306,18




