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Resumo

O presente trabalho tem como objetivo abordar uma metodologia para diminuir
os micromovimentos e o efeito de “stress-shielding” em proéteses femorais. O presente
projeto focou-se no estudo de modelos simplificados de préteses de rigidez variavel,
estudaram-se modelos com préteses convencionais € posteriormente a analise de mode-
los de rigidez variavel, com variacdo de material longitudinal e transversal. Os modelos
de rigidez variavel foram otimizados atendendo a geometria e ao material da protese.
Através de um processo automatico de otimizagdo foi possivel diminuir as tensdes de
corte na interface osso-protese minimizando os micromovimentos da protese. O modelo
de variacdo com material transversal apresentou melhores resultados nas extremidades
da proétese, contudo apresentou picos de tensdes na mudanga de material. Por ultimo foi
realizado um estudo da geometria do fémur proximal humano, tendo-se verificado uma
tendéncia para o fémur ser mais estreito em pacientes do género feminino e o angulo
colodiafisario diminuir com o aumento da idade. Este estudo possibilitou a conce¢ao de
uma protese mais complexa, com geometria semelhante ao conjunto osso-protese, onde
os modelos com variacdo de material longitudinal apresentam melhores resultados para
o lado esquerdo e piores para o lado direito. Através de modelos com variagdo de mate-
rial é possivel diminuir os picos de tensdes nas extremidades da protese favorecendo

assim o crescimento 6sseo e a fixacao da protese.

Palavras-Chave: Protese, fémur proximal, rigidez variavel, elementos finitos.
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Abstract

The main goal of this work is to present a methodology to reduce the mi-
cromovements and the effect of stress-shielding in femoral prosthesis. This project is
based on the study of simplified models of prosthesis with variable stiffness, also con-
ventional prosthesis were studied for analysis of models with variable stiffness, with
longitudinal and transversal material effect. The models with variable stiffness were
optimized taking into account the geometry and the prosthesis material. Using an auto-
mated optimization process it was possible to reduce the shear stresses at the bone-
prosthesis interface minimizing the micromovement of the prosthesis. The model with
transversal variation of material shows better results at the ends of the prosthesis, how-
ever showed peak of stresses in the material change. Finally, a study of the human prox-
imal femur geometry was performed, in this study there was a tendency for the femur to
be smaller in female gender and the neck-shaft angle decreases with increasing age.
This study enabled the design of a more complex prosthesis with similar geometry to
the whole bone-prosthesis, where models with longitudinal variation of materials show
better results for the left side and worst results to the right side. Through the material
variation is possible to reduce the peak of stresses at the ends of the prosthesis, allowing

bone ingrowth promotion and the prosthesis fixation.

Keywords: Prosthesis, proximal femur, variable stiffness, finite elements.
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1. Introducdo

1.1. Objetivos

Existe no mercado uma vasta gama de proteses femorais, com diversas geometri-
as e materiais. No entanto, continuam a existir problemas que podem levar a migragao
da protese e ao efeito subsequente da perda de massa Ossea. Este projeto tem como obje-
tivo estudar a geometria e as propriedades mecéanicas na conce¢do de uma protese nao
cimentada com base num processo numérico e automatico. Partindo de solugdes con-
vencionais para proteses com rigidez constante, serdo obtidas novas solugdes com geo-
metria e rigidez material varidvel. A melhor solucdo da protese € aquela em que ha di-
minui¢do das tensdes de corte criticas na vizinhanca das extremidades (a distal e a pro-
ximal) na interface osso-protese. Foi utilizado o método dos elementos finitos com base
no programa Ansys (modulo estrutural e modulo de otimizagdo), tendo sido realizadas

diferentes simulagdes numéricas para avaliagao de possiveis solugdes.

1.2. Apresentacao dos capitulos
O presente trabalho de projeto ¢ estruturado em sete capitulos.
No Capitulo 1 ¢ introduzido o tema bem como os objetivos a cumprir.

No Capitulo 2 ¢ apresentada uma revisao bibliografica sobre a anatomia do fé-

mur e evolugdo histérica da artroplastia da anca.

No Capitulo 3 sdo abordados conceitos associados a artroplastia da anca, e dis-
cutida a influéncia da rigidez da protese quando sujeita a flexdo pura ou a uma carga

axial.

No Capitulo 4 ¢ realizado um estudo numérico em préteses convencionais e

comparado com proteses de rigidez varidvel.

O Capitulo 5 refere 0 mdédulo de otimizagdo no Ansys, apresentando a andlise

de diferentes modelos numeéricos.




1. Introducdo

No Capitulo 6 ¢ realizado um estudo da geometria do fémur através de tomogra-
fias computorizadas de diferentes pacientes e ¢ apresentada uma andlise numérica de

modelos com geometria semelhante ao conjunto osso-protese.

Por ultimo, no Capitulo 7, sdo apresentadas as conclusdes finais, possiveis pro-
jetos que poderdo vir a ser realizados e aos quais este trabalho podera ser ttil, e ainda

possiveis estudos que poderdo ser incrementados.
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2.1. Anatomia do fémur

O fémur € o osso mais longo e forte do corpo humano, apresenta uma cabeca ar-
redondada onde vai articular com o acetabulo do osso iliaco formando a articulagdo da
anca. O trocanter maior encontra-se localizado na lateral do colo e o trocanter menor na
parte inferior e posterior do colo. O trocanter maior possui uma saliéncia arredondada,
dando forma a parte mais larga da anca. Entre os trocanter estdo localizadas, a linha
intertrocanteriana na face anterior e a crista intertrocanteriana na face posterior da ex-
tremidade proximal do fémur. A extremidade distal do fémur apresenta os condilos in-
terno e externo. Na parte proximal e em relagdo aos condilos localizam-se os epicondi-
los interno e externo. O tubérculo do grande adutor, local onde se inserem musculos

estd imediatamente proximal a tuberosidade interna [1].

O fémur e o acetabulo embora articulem um com o outro, t€ém crescimentos in-
dependentes, o que implica que tenham que se desenvolver a0 mesmo tempo de modo a
ndo causar problemas com a articulagdo ao longo do seu crescimento. O crescimento do
fémur ¢ influenciado por for¢as que atuam nesse 0sso, sendo uma delas o peso do corpo
e a tensdo que os musculos exercem sobre ele. Uma alteracao das forgas de compressao
pode levar a deformagdo da articulagdo. A articulacdo da anca tem forma esférica, ¢
composta pelo acetabulo e pela cabeca femoral, ¢ uma articulagdo muito estavel e apre-

senta mobilidade ao longo dos trés eixos [2].

2.2. Evolucao da artroplastia da anca

Existem determinadas doengas que afetam a articulagdo da anca, a dor e a rigi-
dez Ossea sdo os principais sintomas. A artroplastia total ou parcial consiste numa cirur-
gia em que se aplica uma prétese de modo a substituir a articulagdo doente. Esta cirurgia
tem como objetivo restaurar a articulagdo, a sua forma e a sua funcionalidade, permitin-
do também o alivio da dor. Esta cirurgia ¢ um dos maiores progressos das cirurgias or-

topédicas nos ultimos vinte anos [3], [4].
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O estudo da artroplastia iniciou-se em 1925, quando o cirurgido Smith-Petersen
desenvolveu uma pe¢a em vidro com a forma de uma cavidade semi-esférica que envol-
via toda a cabeca femoral. O vidro ndo suportou o esfor¢o, tendo sido abandonada essa
ideia. Em 1939, foram abordados temas sobre qual o melhor material a ser utilizado.
Através de estudos desenvolvidos, surge a liga de cobalto-crémio que mostrou ser com-
pativel em relacdo aos tecidos quando em contacto com a protese. Este material tem
sido cada vez mais utilizado na é4rea ortopédica, também devido as suas caracteristicas
de rigidez e resisténcia a corrosdo. As primeiras proteses ainda ndo permitiam a corre-

¢do de deficiéncias nem anomalias tais como o encurtamento do fémur [5], [6], [7].

Na década de 1950, surgiu a proposta de substituicdo completa da cabeca do fé-
mur. Este tipo de cirurgia permitia tratar de fraturas do colo do fémur e certos casos de
artrite, permitindo, apenas, tratar da parte femoral, ndo considerando a parte acetabular e

ndo impedindo a progressiva destruicdo da mesma, provocando dor e irritacao [3], [6].

De modo a conservar a cartilagem do acetabulo surgiram as endoproteses com
duas componentes: femoral e acetabular. A componente femoral era composta por uma
hasta metalica e uma cabeca esférica. Desenvolveram-se cabecas de acrilico e polietile-
no que apresentavam boa capacidade de amortecimento mas que se desgastavam rapi-
damente apos o desaparecimento da prote¢do da cartilagem. Outros desenvolvimentos
surgiram onde se comec¢aram a utilizar cabecas de aco polido e ligas metalicas de cro-

mio-cobalto-molibdénio, materiais muito resistentes ao desgaste [7].

Uma das grandes descobertas que veio revolucionar a fixagdo das proteses ao
0sso, foi o aparecimento do metacrilico de metilo (MMA). Este material permite fixar a
componente femoral e acetabular, mostrando biocompatibilidade. Uma das vantagens
do uso do MMA ¢ que permitia uma boa fixa¢do das componentes das préteses ao teci-
do 6sseo, ndo ocorrendo movimentos na interface osso-protese. A elasticidade do ci-
mento permitia que a transferéncia de tensdes entre o osso e a protese ocorresse de for-
ma uniforme, tornando-se num aspeto negativo por promover a laxacao das proteses. Na
década de 1970, voltou-se a investigar as proteses ndo cimentadas, pelo fato das prote-
ses cimentadas apresentarem efeitos colaterais. As proteses ndo cimentadas utilizavam

na componente femoral ligas de titdnio e na componente acetabular plastico, sendo pos-

6
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teriormente utilizadas ligas de cobalto-cromio para a componente acetabular. No entan-
to, este material ndo se mostrou adequando uma vez que libertava particulas metalicas
que produziam reacdes bioldgicas no tecido 6sseo, sendo posteriormente utilizado o
polietileno na componente acetabular. Apos o aperfeicoamento das proteses, surgem
novos problemas, o efeito de stress-shielding que consiste na perda de massa Ossea,
devido a diferenca da rigidez entre a protese e o osso. Em 1973, surgem as proteses

isoelasticas em que a haste era composta de poliacetal e de um nucleo metalico [7], [8],

[9], [10], [11].

Atualmente, t€ém sido muitos os desenvolvimentos de modo a melhorar a fixagdo
da protese ao osso. Estes desenvolvimentos tém passado pela melhoria da geometria da
protese, da técnica de cimentagdo no caso das proteses cimentadas, e no caso das prote-
ses ndo cimentados, efetuar zonas com textura ou bioativos de modo a permitir melho-

rar a fixagdo da protese ao 0sso.

2.3. Efeito de stress-shielding

O efeito stress-shielding, ou fendémeno conhecido como tensdes de bloqueio, ¢ a
redistribuicdo da carga no osso que ocorre quando ¢ colocada uma protese. Este fend-
meno conduz a perda de massa dssea, a atrofia dssea e a migracao da protese. Na artro-
plastia da anca, as tensdes no osso cortical, a proximal do fémur, sdo reduzidas apds a
introdugdo da protese, sendo a carga transferida diretamente do acetabulo através da
protese para a zona mais distal do fémur, levando a uma redugdo de tensdes na zona
proximal [8], [12]. Estudos indicam que ha maior probabilidade das mulheres apresenta-

rem valores de stress-shielding mais elevados do que os homens [12].
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3.1. Introducao

Neste capitulo serd feita uma abordagem das etapas necessarias para realizar a
cirurgia, assim como as diferentes técnicas utilizadas: artroplastia cimentada; artroplas-
tia ndo cimentada. Serdo apresentados os diferentes tipos de fixacdo na artroplastia ndo
cimentada e os mecanismos responsaveis pela migracao da protese. Pretende-se também
verificar qual o efeito de stress-shielding considerando modelos sujeitos a flexdo e mo-

delos sujeitos a uma carga axial, alterando a geometria da protese.

3.2. Técnica cirurgica

Existem dois tipos de artroplastias: artroplastia primdria e artroplastia de revisao.
A primeira consiste na substituicdo da articulagdo natural da anca, sendo que quando
esta falha ¢ necessario recorrer a artroplastia de revisdo, que consiste na remocao da
primeira protese e colocacdo de uma nova [3]. Para se proceder a artroplastia da anca,
existem diferentes etapas para a sua realizacdo. A primeira consiste numa incisdo onde ¢
exposta a cabeca do fémur e sua remoc¢do. No caso de uma artroplastia total da anca, é
também exposto o acetabulo e removido. Na proxima fase € preparado o canal do fémur
e o acetabulo, estes sdo raspados de modo a que exista espacgo para a protese. Por fim ¢
colocada a componente acetabular e femoral. A figura 1 apresenta as etapas para a reali-

zacdo da artroplastia total da anca [3], [13].
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a) b)
c) d)

|
e) f)

Figura 1: Artroplastia total da anca, a) incisdo e exposi¢do da cabega do fémur, b) ressecagdo da cabeca
do fémur, c) abertura e raspagem do canal femoral, d) raspagem do acetabulo, ¢) colocagdo da componen-
te acetabular e f) colocagdo da componente femoral (adaptado de [3]).
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3.3. Artroplastia cimentada

A artroplastia cimentada ¢ uma das técnicas cirurgicas com maior sucesso. Na
década de 80 foram registadas taxas de sucesso superiores a 90% em pacientes com
idade superior a 60 anos. Muita investigacdo tem sido realizada de forma a melhorar o
comportamento das proteses. O elemento de ligacdo utilizado entre o osso e a protese €
normalmente o polimetacrilato de metilo (PMMA), designado também por cimento 0s-
seo que garante a fixacdo da protese ao osso. A figura 2 apresenta uma artroplastia ci-

mentada [14].

- -
-

28 Cimento
%

Figura 2: Artroplastia cimentada [3].

A estabilidade da protese cimentada vai depender das ligagdes entre a interface

cimento-protese e a interface osso-cimento.

3.3.1. Interface cimento-protese

Existem dois tipos de analise quanto a interface cimento-protese, uma diz respei-
to a espessura do cimento, e a outra relativa a caracteristica da protese, se polida ou ru-

gosa.

Muitas proteses sdo caracterizadas por terem um acabamento polido. Segundo
algumas opinides o cimento ndo adere a este tipo de proteses, por haver movimentos
entre a protese e o cimento quando esta sob carga, acabando por aparecer fissuras junto
da parede da protese. Para evitar tais fissuras foram utilizadas proteses rugosas, estas
proteses sao pré revestidas com PMMA, favorecendo assim a ligagdo mecanica entre o

cimento e a protese [3], [15], [16].

11
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3.3.2. Interface osso-cimento

Um dos problemas da interface osso-cimento, ¢ o aparecimento de necrose no
osso devido a toxicidade do cimento. Neste caso, a necrose € uma reagao exotérmica do
cimento com o 0sso adjacente, levando a contracdo do cimento podendo causar proble-
mas de laxacdo das proteses. Limpar a superficie dssea e a inje¢do de um cimento com
baixa viscosidade, sdo alguns métodos para melhorar a resisténcia da interface [7], [15].
O cimento deve permitir uma transi¢do suave das for¢as da componente femoral para o

osso adjacente, em particular nas extremidades da protese onde as tensdes sao maiores

[3].

3.4. Artroplastia nao cimentada

A artroplastia ndo cimentada da anca realiza-se devido a complexidade da artro-
plastia cimentada, ¢ uma das solugdes para pacientes jovens e ativos. A diferenca entre
os dois tipos de artroplastia ¢ o facto de a fixagdo das proteses cimentadas dependerem
de uma ligagdo mecanica, e as proteses ndo cimentadas dependerem de uma ligacdo
bioldgica e metélica. Este tipo de artroplastia apresenta um longo periodo de tempo de
imobilizagdo dos pacientes para se dar a fixagdo. E de referir que as artroplastias da an-
ca ndo cimentadas sdo mais comuns e apresentam resultados semelhantes as cimentadas.

A figura 3 apresenta uma artroplastia ndo cimentada [17], [18].

¥ Osso

Figura 3: Artroplastia ndo cimentada [3].

A estrutura dssea encontra-se constantemente sujeita a um estado de tensdo-

deformacdo. Uma vez que a carga ¢ transmitida pela articulacdo e pelos musculos, a
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presenga de uma protese vai conduzir a uma transferéncia de carga diferente em relagao
ao fémur intacto, ou seja, vai provocar uma deformacao no fémur, e consequente atrofi-
amento do osso. Este processo origina o aparecimento de doencas e a destrui¢ao do te-

cido 6sseo, dificultando a fixa¢do da protese ao osso [7].

A artroplastia ndo cimentada apresenta trés tipos de fixagdo, representadas na

figura 4.

Fixagio biologica por osseointegragio
4/

Fixagdo por press-fit

Osso

Figura 4: Formas de fixagdo da artroplastia ndo cimentada (adaptado de [7]).

3.4.1. Fixacao por press-fit

O método de fixagdo por press-fit consiste no encaixe sob pressdo, da-se a fixa-
cdo através do ajustamento e aperto da superficie da protese contra a superficie 6ssea. A
firmeza e a estabilidade na fixacdo produzida durante a cirurgia ¢ crucial para o sucesso
deste procedimento. A hasta femoral terd de ser inserida com grande precisdo, sendo

que a cirurgia necessita de material especifico e técnicas proprias para garantir o seu

sucesso [3], [19].

3.4.2. Fixacao bioldgica por osseointegracio

Na fixag¢do bioldgica por osseointegracdo, foi desenvolvido um revestimento
poroso na superficie das proteses para ndo ser necessario recorrer ao uso de cimento e
promover o crescimento 6sseo. Neste método, o revestimento ¢ composto por camadas

de granulos ou fibras sintetizadas sobre a superficie da protese.
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S6 se verifica o crescimento 0sseo no interior de uma superficie porosa quando
esta ¢ firmemente fixa as paredes do osso adjacente. A proximidade da superficie da
protese ao osso faz com que esta cres¢a mais rapidamente no interior dos poros. Quando
existem micromovimentos de amplitude entre a protese e o 0sso, estes estimulam o te-
cido 6sseo, provocando assim a formagdo de tecido duro. Se os movimentos forem de
afastamento e aproximacdo entre a protese e o 0sso da-se, entdo, a formagao de tecido
fibroso, que vai impedir a formag¢ao de tecido duro e a protese ndo se consegue fixar ao
osso. O tecido fibroso tem um efeito benéfico quando se estd perante uma protese fir-
memente fixada, uma vez que a sua presenga auxilia a sua fixagdo e bloqueia o acesso,

a0 0sso, de particulas libertadas quando ha desgaste da articulagdo [3].

3.4.3. Fixacao bioldgica por adesao

A fixacdo bioldgica por adesdo consiste em utilizar um material osteocondutor
para revestir a protese. E utilizado um material que promove e acelera o crescimento
6sseo no interior de uma estrutura porosa. Quando ¢ colocado um material osteocondu-
tor como a hidroxiapatite, na superficie de uma protese, este material origina o desen-
volvimento do tecido 6sseo que rapidamente se agarra a protese, promovendo uma esta-
bilidade mecanica [3], [20]. Para o material osteocondutor apresentar durabilidade, ha
uma dependéncia em funcdo da composi¢do, densidade, espessura da camada, forca de
adesdo, textura, entre outras caracteristicas. As proteses com revestimento osteocondu-
tor sdo uma alternativa viavel a fixacdo bioldgica por osseointegracdo e a fixacdo ci-
mentada, apresentam uma boa fixacao inicial da prétese, com bons resultados a médio e

longo prazo.

3.5. Mecanismo de migracao da protese

Nos primeiros anos de artroplastia, a fratura da componente femoral era conside-
rado um problema complexo, sendo que as técnicas de fabrico ndo eram tdo evoluidas

como nos dias de hoje. Os parametros que afetam a migragao da protese sdo:

* Intensidade e orientacdo das forgas exercidas sobre a protese;

* Geometria e propriedades mecanicas da protese;
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e Defeitos de fabrico;
* Técnicas de fabrico;

* Tamanho de grao de material.

A migrac¢do ou deslocamento da prétese em relagcdo ao osso ¢ considerada uma
alteracdo ao estado de tensdo-deformagdo no tecido dsseo. A migracao da protese tam-
bém ¢ determinada pelo mecanismo de rotura do 0sso esponjoso que suporta a protese
[7]. A figura 5 apresenta um diagrama da forma tipica de migracao de dois métodos de

fixagdo.

‘ Fase 1 Fase 2 Fase 3

Proteses press-fit

/
i

Préteses cimentadas

Deslocamento vertical

[

aprox. 2 anos anos pds-operativo

Figura 5: Diagrama esquematico da forma tipica de migragao (adaptado de [7]).

A migragdo da protese apresenta uma fase inicial rapida, devido a acomodagao
da protese a camada de osso necrotico. Esta € seguida por uma fase mais lenta, mas de
causa ainda incerta. E possivel afirmar que a migracio da protese esta relacionada com
o tipo de proétese e o seu método de fixacdo. Nas proteses cimentadas a migragdo ¢ mui-
to baixa, as proteses revestidas com hidroxiapatite tem um comportamento semelhante.
As proteses press-fit apresentam migragcdo mais elevada. Por fim a terceira fase ¢ domi-

nada pelas reagdes bioldgicas do tecido 6sseo as particulas [21], [22].

A migracdo resulta da incapacidade do osso esponjoso suportar a protese, assu-
mindo-se que a protese ndo sofre qualquer deformacdo, e que a sua migracdo resulta da

deformagdo permanente do tecido dsseo.
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3.6. Influéncia da rigidez da protese

3.6.1. Conjunto osso-protese a flexdo

De modo a perceber melhor o efeito da influéncia da rigidez da protese no o0sso,
considerou-se um modelo osso-protese sujeito a flexao pura, como se apresenta na figu-
ra 6.

‘ Yy

Protese

Osso

‘g, U

Figura 6: Modelo osso-protese a flexdo (adaptado de [7]).

Considerando que as sec¢des planas mantém-se constantes, obtém-se as equa-

coes (3.1) e (3.2) relativas ao raio de curvatura originado pelo problema de flexao.

1 M,

—= 5 3.1

r EIT, 1)
1 M

—=—2= 32

r EI (3-2)

Em que r € o raio de curvatura, M ¢ o momento de flexdo, E ¢ o médulo de elas-
ticidade e I o momento de inércia. Os sub-indices indicam respetivamente a protese (i) e

0 0ss0 (0).

Considerando ligagao perfeita entre os materiais, os raios de curvatura do osso e

da protese (1, = r;) podem ser igualados e obtém-se a equacao (3.3).

My Ey (3.3)

Miz Eiliz

De igual forma, considera-se que o momento fletor ¢ distribuido internamente

para o 0sso e para a protese, obtendo-se a equacgdo (3.4).
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Mz=Moz+Miz (34)
logo:
Moz = 1 (3.5)
M E.I
z iTiz +1
EOIUZ

Através da equacdo (3.5) € possivel determinar a percentagem de momento total
que ¢ transferido para o osso, em fun¢do do mddulo de elasticidade do osso e da prote-
se. E possivel simplificar a equagio acima, substituindo por k a relagio dos momentos

de inércia da prétese e do o0sso.

M, _ 1 (3.6)

M. B

o

De modo a perceber melhor a perda de massa dssea foram consideradas trés ge-
ometrias distintas para uma protese e considerou-se 20GPa para o modulo de elasticida-
de do osso. A figura 7 apresenta as diferentes geometrias em estudo assim como as suas
respetivas dimensdes [7].

Protese Protese Protese
redonda quadrada triangular

Prétese N

20mm
o
20mm

@30mm @30mm @30mm

Figura 7: Geometrias das proteses em estudo.

Foram obtidos diferentes momentos de inércia para cada geometria em estudo,
influenciando assim o valor de k. Através da figura 8§ ¢ possivel perceber a influéncia do
modulo de elasticidade da protese na transferéncia do momento total para o osso quando

varia o racio entre os dois momentos de inércia.
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0 T T T T
0 40 80 120 160 200

Moédulo de elasticidade (GPa)

=&-Protese triangular k=~0,13  -®-Protese redonda [7] k=0,25 -B-Prétese quadrada k~0,50

Figura 8: Influéncia da rigidez da protese na transferéncia de carga para o 0sso.

E possivel analisar que o momento transferido para o osso ¢ elevado em materi-
ais cuja protese apresenta baixo modulo de elasticidade, ndo havendo por isso perda de
massa 0ssea acentuada. Como consequéncia, a baixa rigidez da prétese pode melhorar a

“partilha de carga”, minimizando o efeito de stress-shielding.

A geometria da protese pode também influenciar a carga transferida para o 0sso.
Quanto menor o racio (k) entre 0 momento de inércia da protese e do osso, maior € a
carga transferida para o 0sso. No caso apresentado, a protese com a forma triangular
apresenta menor inércia e a protese quadrada tem a maior inércia. Neste caso, a maior
inércia da protese impede a transferéncia de carga para o 0sso, pelo que o resultado ¢é

uma maior perda de massa dssea, e consequente aumento do efeito de stress-shielding.

3.6.2. Conjunto osso-protese em carga axial

O modelo osso-protese, apresentado na figura 9, permite avaliar a influéncia da

rigidez da protese quando submetida a uma carga axial.
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Osso

Protese 3

| -t

Figura 9: Modelo osso-prétese em carga axial

Neste tipo de problema, o deslocamento axial ¢ obtido pela equacao (3.7) e (3.8).

PL,
0, =—"—+ 3.7
T (3.7
L
5 = £L, (3.8)
AOEO

A variagdo do deslocamento ¢ dada por &, P ¢ o carregamento axial, L ¢ o com-

primento inicial, A a 4rea da secg¢do reta e E o mddulo de elasticidade.

Considerando que, para a protese se deslocar, o 0sso sofre 0 mesmo deslocamen-
to (6, = §;) obtém-se assim a equagdo (3.9).
PL PL
070 _ i (39)
AE, AE,
Do mesmo modo, considerando que a prétese € o 0sso apresentam um compri-

mento inicial igual (L, = L;) resulta a equacdo (3.10).

£ _AE (3.10)
PU A()E()

A carga axial ¢ distribuida internamente pelo osso e pela protese como reflete a

equagdo (3.11).

P=P +P (3.11)
logo:
£E__ 1 (3.12)
P AE,
t |
AOED
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Através da equagdo (3.12) € possivel determinar a percentagem da carga axial
que ¢ transferida para o o0sso, em fun¢do do mddulo de elasticidade do osso e da protese.
A equacdo pode ser simplificada, substituindo por p a relagdo das areas da protese e do

0SSO0.

1

(3.13)

S|

i

E

o

p+1

A forma obtida na equacdo (3.13) permite determinar a percentagem da carga axial total
que ¢ transferida para osso. Em fun¢do da elasticidade dos materiais em estudo, consi-
derando novamente 20GPa para o médulo de elasticidade do osso e as mesmas geome-
trias estudadas anteriormente, apresenta-se na figura 10 a influéncia do médulo de elas-

ticidade da protese quando ¢ aplicada uma carga axial.

——

0 T T T T 1
0 40 80 120 160 200

Moédulo de elasticidade (GPa)

=&-Protese triangular p~0,40  -®-Protese redonda p~0,80  -E-Prétese quadrada p~1,30

Figura 10: Influéncia da rigidez da protese na transferéncia de carga para o osso.

Verifica-se que a carga axial aplicada ¢ elevada em proteses com um baixo mo-
dulo de elasticidade, como verificado anteriormente no estudo da flexao, havendo assim
uma menor perda de massa Ossea. A area da protese também influencia a carga transfe-
rida para o 0sso, quanto menor o racio (p) entre a area da protese e do osso, maior ¢ a

carga transferida para o 0sso. A protese quadrada apresenta uma area da sua secgdo reta
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maior e a protese triangular uma menor sec¢do, quanto maior area sec¢do da protese

maior serd a perda de massa dssea e maior serd o aumento do efeito de stress-shielding.

Os resultados entre a flexdo e a carga axial transferida apresentam um compor-
tamento semelhante, embora a carga axial apresente valores mais baixos quando ha um
aumento do modulo de elasticidade da protese, levando assim a um maior efeito de

stress-shielding.

O efeito stress-shielding traduz-se na redugdo ou perda da densidade 6ssea, co-
mo resultado de um nivel de tensdo se instalar numa protese. Desta forma, se a carga
sobre 0 osso diminui, 0 0sso tornar-se-4 menos denso pela falta de estimulo a conse-

quente remodelacdo continua e necessaria, para a manuten¢ao da massa 6ssea.
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4. Analise numérica de proteses convencionais e de rigidez varidvel

4.1. Introducao

Neste capitulo ¢ apresentado um estudo numérico, de modelos bidimensionais e
tridimensionais, com proéteses de rigidez constante ou convencionais, € comparados com
modelos de rigidez varidvel, de modo a obter tensdes minimas para favorecimento do
crescimento Osseo. As tensdes provocadas pela protese conduzem a uma alteragdo mor-
fologica, o aumento das tensdes pode causar a rotura da ligag@o entre o 0sso € a protese,
levando assim ao insucesso clinico. Neste capitulo apresentam-se diferentes modelos
numéricos baseados no método dos elementos finitos, obtidos com o modulo estrutural
do Ansys, para a avaliagdo das proteses convencionais e ndo convencionais, de forma a
verificar o seu desempenho. E realizado um estudo com os modelos sujeitos a uma car-
ga axial e a flexdo. Os diferentes modelos em analise sdo caraterizados por abreviaturas,
definidas no inicio deste relatdrio e ao longo do texto. Pretende-se analisar as tensdes de
corte na interface osso-protese de modo a evitar o efeito de stress-shielding e os micro-
movimentos na interface, que levam ao deslocamento da protese e ao insucesso da ar-

troplastia da anca.

4.2. Analise numérica em proteses convencionais

Neste subcapitulo ¢ abordada a analise da influéncia da rigidez da protese quan-
do ¢ transferido um momento fletor e uma carga axial. Para tal, foram construidos mo-
delos em trés dimensdes e modelos mais simplificados, em duas dimensdes. O estudo
inicial é validado com o modelo de Huiskes et al [23] [24], ¢ modelos semelhantes refe-
renciados [7], [25]. A figura 11 ilustra as geometrias do osso e da protese em estudo

neste capitulo.
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Qiext. 0550 = 30mm
QPrstese= 20mm
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Figura 11: Geometria do modelo osso-protese.

Foi considerado o valor igual a 20GPa como modulo de elasticidade do osso e
em todas as simulag¢des foram analisadas préoteses com modulo de elasticidade constan-
te: liga de cobalto-cromio (Co-Cr) com moédulo de elasticidade de 200GPa; titdnio com
um modulo de elasticidade de 100GPa e protese isoelastica com um moédulo de elastici-
dade de 20GPa. Os materiais foram considerados isotrépicos com um coeficiente de

Poisson de 0,3.

Das tensdes existentes na interface osso-protese, serdo estudadas as tensdes de
corte no plano yx (tyx), sendo estas as predominantes. Os valores foram retirados nos

nods da interface osso-protese, como representado na figura 12.

y

Interface

Osso

Figura 12: Tensor de tensdes na interface osso-protese (adaptado de [7])
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4.2.1. Tensoes na interface osso-protese com rigidez constante a flexao

Para ser estudada a tensdo na interface osso-préotese quando sujeito a flexao, fo-
ram considerados dois modelos: um modelo tridimensional com elementos de 8 nos
(Solid185) e um modelo bidimensional num estado plano de tensdo (EPT) com elemen-
tos planos de 4 nds (Plane182). Foi considerado um momento fletor de 1000Nmm na
prétese, em ambos os modelos, e constrangimentos na base. A figura 13 apresenta os

modelos em estudo, os constrangimentos, 0 momento aplicado e as respetivas malhas.

D Osso

=

a) b)

Figura 13: Malhas dos modelos em flexdo: a) Modelo 3D e b) Modelo 2D.

O modelo tridimensional foi comparado com valores referenciados [7]. As figuras
14 e 15 apresentam os resultados da tensdo de corte ao longo da interface osso-protese

no modelo tridimensional e bidimensional.
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T, (MPa)

Distal (mm) Proximal

<FCo-Cr -O-Titdnio <=/~Isoelastico M Co-Cr[7] @ Titanio[7] A Isoelastico [7]

Figura 14: Tensdo de corte no comprimento da interface osso-protese, modelo 3D.

0,6

0,5 -

0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal

<F+Co-Cr =O-Titanio =/~Isoelastico

Figura 15: Tensdo de corte no comprimento da interface osso-protese, modelo 2D.

Através das figuras 14 e 15 ¢ possivel concluir que os valores obtidos entre os
modelos desenvolvidos tridimensionais, bidimensionais e do estudo referenciado [7] sdo
semelhantes. Verifica-se que a tensdo na zona medial da préotese ¢ quase nula e mantém-
se constante. A tensdo Ty ¢ mais elevada nas extremidades da interface osso-protese,

devido a ser uma zona de maior concentracao de tensao.

Nas extremidades da interface da protese as tensdes sao elevadas, sendo a maior

tensdo registada na zona distal provocada pela prétese de Co-Cr, ocorrendo a situagdo
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inversa na zona proximal do modelo. A protese isoeldstica apresenta as tensdes mais

baixas na zona distal e mais elevadas na zona proximal.

4.2.2. Tensoes na interface osso-protese com rigidez constante em carga axial

No estudo da tens@o na interface osso-prétese, quando sujeita a uma carga axial,
foi considerado o mesmo modelo tridimensional ¢ um modelo bidimensional axissimé-
trico também com elementos planos de 4 nds (Plane182). Foi considerada uma carga de
350N, aplicada em forma de pressdo (1,115MPa) na protese, em ambos os modelos com
constrangimentos na base. A figura 16 apresenta os modelos em estudo, as malhas,

constrangimentos e a carga aplicada.

| D Osso
. Protese

A %

a) b)
Figura 16: Malhas dos modelos sujeitos a carga axial: a) Modelo 3D e b) Modelo 2D.

Nas figuras 17 e 18 verificam-se os resultados obtidos da tensdo de corte ao lon-
go da interface osso-protese no modelo tridimensional e bidimensional, para o caso de

carregamento axial.
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0,6

0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal

<+Co-Cr  -O-Titanio =/rIsoelastico

Figura 17: Tensdo de corte no comprimento da interface osso-protese, modelo 3D.

Distal (mm) Proximal

<3+Co-Cr -O-Titanio =/Isoelastico

Figura 18: Tensdo de corte no comprimento da interface osso-protese, modelo 2D.

Na andlise das figuras 17 e 18 verificam-se resultados semelhantes no modelo
tridimensional e bidimensional. A tensdo na zona medial da protese mantém-se constan-
te, verifica-se uma tensao mais elevada nas extremidades da interface em estudo, a pro-
tese isoelastica apresenta valores mais baixos na zona distal e mais elevados na zona
proximal: O oposto acontece na protese Co-Cr que apresenta valores mais altos na zona

distal e mais baixos na zona proximal. A prétese em titdnio tem um comportamento de
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desempenho intermédio, com valores de tensdo elevados a distal, mas ligeiramente infe-

riores a protese de Co-Cr, e valores baixos a proximal.

A tabela 1 apresenta todos os resultados obtidos nos modelos de rigidez constan-

te quando ¢ aplicado um momento fletor e uma carga axial.

Tabela 1: Resultados das tensdes em MPa dos modelos de rigidez constante.

Momento fletor 2D 3D
M) Distal Proximal Distal Proximal
Co-Cr 0,2112 0,0437 0,2217 0,0803
Titanio 0,1815 0,0864 0,1822 0,1454
Isoelastico 0,0927 0,2539 0,0825 0,3663
2D 3D
Carga axial (P)
Distal Proximal Distal Proximal
Co-Cr 0,5586 0,0752 0,5999 0,0818
Titanio 0,4865 0,1375 0,5190 0,1491
Isoelastico 0,2548 0,4125 0,2663 0,4429

Comparando os modelos, quando sujeitos a flexdo ou a uma carga axial, as pro-
teses apresentam um comportamento semelhante, o Co-Cr ¢ o que apresenta valores
mais criticos na zona distal e o isoelastico apresenta os valores mais criticos na zona
proximal. Nos casos em estudo, conclui-se que os modelos sujeitos a uma carga axial
apresentam valores mais elevados de tensdo do que quando sujeitos a uma carga a fle-
xd0. Em suma verifica-se que, quando os modelos estdo sujeitos a uma carga axial,
apresentam uma maior perda de massa Ossea nas extremidades da interface osso-
protese, levando assim a um maior efeito de stress-shielding. Os picos de tensdo nas
extremidades do modelo podem levar & movimentagdo da prétese soltando-a e dificul-

tando a formacao de tecido 0sseo nessas regioes.

Uma das solugdes para poder diminuir os picos de tensdo e favorecer assim a
reabsor¢do Ossea, ¢ considerar uma protese mais rigida na zona proximal e com menor
rigidez na zona distal da interface osso-protese, levando assim a um alivio das tensdes

nas extremidades e a um menor efeito de perda de massa ossea.
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4.3. Analise numérica em proteses de rigidez variavel

Muitas foram as geometrias propostas para melhorar as préteses da anca, alguns
autores discutiram quais as causas para ocorrer insucesso na artroplastia da anca. Para
desenvolver uma nova geometria da protese € necessario ter em conta dois problemas: o
efeito de stress-shielding e a migracdo da protese [26], [27]. Estudos revelam que a so-
lugdo para os dois problemas ¢ uma prétese com a zona proximal mais rigida e a zona

distal mais flexivel [26], [28], [29].

De modo a aliviar os picos de tensdo verificados no subcapitulo anterior, cons-
truiram-se dois modelos com uma protese de rigidez varidvel, juntando assim as vanta-
gens do Co-Cr e do material isoelastico. A figura 19 apresenta os modelos em estudo,
no primeiro modelo considerou-se uma prétese mais flexivel na zona distal e mais rigi-
do na zona proximal, o segundo modelo ¢ mais rigido na zona interna da protese e mais

flexivel na zona externa.

D Osso
Co-Cr
E g Titanio
N
£ E Z Isoelastico
£ S
g
a) by r LI

Figura 19: Modelos de proteses com rigidez variavel: a) RVi(T) e b) RV;(L).
Para serem comparados com os resultados obtidos anteriormente nos modelos
com proteses de rigidez constante, foi estudada a tensdo de corte na interface do modelo

osso-protese sujeito a flexdo e a uma carga axial. Foi ainda acrescentado um modelo
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sujeito a uma carga menor de 25N aplicado sob forma de pressdo com valor de

0,0833MPa.

4.3.1. Tensdes na interface osso-protese com rigidez variavel a flexdo

Ao considerar uma protese de rigidez variavel pretende-se diminuir os picos de
tensdo na zona distal e proximal na interface. Consideraram-se dois modelos bidimensi-
onais, e como anteriormente, foi aplicado um momento fletor de 1000Nmm com cons-
trangimentos na base do modelo, figura 20. O primeiro modelo (RVi(T) M) apresenta
mudanga de material transversalmente, um material isoelastico na zona distal, a medial
titdnio e a proximal uma liga de Co-Cr. O segundo modelo (RVi(L) M) apresenta mu-
danca de materiais longitudinalmente, um material isoeldstico na zona externa da prote-

se, seguido de titdnio e na zona mais interior Co-Cr.

[ 0sso

B co-cr

| itanio
B isoelastico

a) ‘ b)
Figura 20: Malhas dos modelos de proteses de rigidez variavel sujeito a flexdo: a)
RV{(T) Meb) RV{(L) M.
A figura 21 apresenta os resultados da tensdo de corte na interface osso-protese
nos modelos simplificados de rigidez variavel, comparados com os valores do modelo

em titanio.
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0,6
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Distal (mm) Proximal
-O-Titanio <-RVi(T) M —RVi(L) M

Figura 21: Tens@o de corte no comprimento da interface osso-protese nos modelos de rigidez variavel e
no modelo da prétese com titanio a flexao.

Como era pretendido, verifica-se uma diminui¢ao das tensdes na zona distal em
ambos os modelos de rigidez variavel. Na zona proximal, o modelo RV;(L) M apresen-
ta valores mais elevados e o modelo RVi(T) M apresenta valores mais baixos. O mode-
lo RVi(T) M apresenta valores mais baixos quando comparado com a protese de titanio,
aos 32mm e aos 64mm verifica-se um aumento das tensdes devido a mudanca de mate-
rial ao longo da protese. Ao analisar o0 modelo RVi(L) M ¢ de notar que as tensdes nas
extremidades da interface osso-protese sdo ligeiramente mais elevadas que as do mode-

lo anterior, em contrapartida ja ndo apresenta tensdes elevadas na zona medial.

A partir destes modelos foi possivel juntar as vantagens dos diferentes materiais
em estudo, conseguindo uma diminui¢do das tensdes nas extremidades, diminuindo o

efeito de stress-shielding e favorecendo a formagao de tecido 6sseo.

4.3.2. Tensoes na interface osso-protese com rigidez variavel em carga axial

De modo a aliviar os picos de tensdo nas extremidades da interface osso-protese
verificados nos modelos de rigidez constante sujeito a uma carga axial, consideraram-se
também modelos de rigidez variavel. Para tal, foi considerado o modelo bidimensional
utilizado anteriormente, com carregamento axial no valor de uma pressao de 1,115MPa

(RVi(L) P350 e RVi(T) P350) e constrangimentos na base. Foram ainda efetuadas si-
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mulagdes adicionais, com a carga axial inferior de 25N, aplicada sob a forma de pressao
e valor de 0,0833MPa (RVi(T) P25 e RVi(L) P25). A figura 22 apresenta os diferentes

modelos em estudo.

u Osso
. Co-Cr
| Titanio

. Tsoelastico

L

a) b) <) )

Figura 22: Malhas dos modelos de proteses de rigidez variavel em carga axial: a) RV(T) P350, b)
RVi(L)_P350, ¢) RVi(T)_P25 e d) RV;(L)_P25.

Na figura 23 verificam-se os resultados da tensdo de corte na interface osso-
protese dos modelos de rigidez variavel comparados com os valores do modelo da pro-

tese de titanio.
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Figura 23: Tensdo de corte no comprimento da interface osso-protese nos modelos de rigidez variavel e
no modelo da protese de titanio em carga axial.

Como verificado anteriormente, os modelos de rigidez variavel apresentam ten-
sOes mais baixas na zona distal do que a protese em titdnio. Na zona proximal da inter-
face osso-protese o melhor modelo ¢ o RVi(T) P25 uma vez que também esta submeti-
do a uma pressdo muito baixa, o modelo RVi(T) P350 apresenta valores mais baixos
que o modelo de titdnio onde foi aplicada a mesma carga, contudo verificam-se tensdes
elevadas quando hé alteracdo do material, o0 modelo RV;(L) P350 apresenta valores

mais elevados a proximal mas apresenta linearidade a medial.

A tabela 2 apresenta os resultados obtidos nos modelos de rigidez variavel quan-

do ¢ aplicado um momento fletor e uma carga axial.

Tabela 2: Resultados das tensdes em MPa dos modelos de rigidez variavel.

Momento fletor (M) Carga axial (P)350 Carga axial (P)25
Distal Proximal Distal Proximal Distal Proximal
RVi(T) 0,0927 0,0452 0,2554 0,0826 0,0442 0,0053
RVi(L) 0,1249 0,2198 0,3110 0,2129 0,0570 0,0108
Titanio 0,1815 0,0864 0,4865 0,1375 - -

Pode concluir-se, através da tabela 2, que todos os modelos apresentam um
comportamento semelhante quando ¢ aplicado um momento fletor ou uma carga axial.
Na zona distal todos os modelos de rigidez variavel apresentam resultados de tensdes

mais baixos do que a protese em titdnio, como pretendido. Na zona proximal o modelo
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RVi(L) P350 apresenta os piores resultados, uma vez que a carga aplicada ¢ mais ele-
vada. Os modelos com melhores resultados sdo os RVi(T), contudo apresentam tensdes
elevadas quando h4 alteragdo do material. Os modelos RVj(L) ndo apresentam tensdes
tdo baixas nas extremidades como os restantes modelos, no entanto ao longo da zona
medial apresentam maior linearidade de tensdes, favorecendo o crescimento Osseo e

impedindo a migragao da protese.
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5. Analise numérica de proteses obtidas por otimizacdo

5.1. Introducao

A otimizacdo significa minimizar ou maximizar uma fun¢do para determinar
uma solu¢@o 6tima do problema em analise. Essa solucdo ¢ obtida com base num crité-
rio, como exemplo, o custo, a for¢a, o peso, ou no caso em estudo, a minimizagdo das
tensdes para ser possivel chegar a uma protese ideal [30]. Neste capitulo apresenta-se a
solug¢do otimizada, fungcdo da minimizacdo das tensdes obtidas nos modelos anterior-
mente em estudo, com a alteracdo da geometria da prétese, de forma a chegar a um pro-

jeto ideal.

5.2. Modulo de otimizacao no Ansys

O moédulo de otimizagdo no Ansys, foi utilizado para determinar qual o modelo
de prétese capaz de produzir tensdes de corte na interface osso-prétese com os menores
valores. Este médulo ¢ implementado através de um algoritmo externo recorrendo a
programacao de um codigo em APDL (A4nsys Parametric Design Language). A utiliza-
¢do do APDL ¢ essencial no processo de otimizagdo. S3o assim necessarias as defini-
¢oes das variaveis de projeto, variaveis de estado e a defini¢ao da fungdo objetiva. Estas
variaveis sdo representadas por parametros escalares do APDL. As varidveis indepen-

dentes em otimizacao sdo as variaveis de projeto. O vetor projeto ¢ denotado por:

x=[x1,x2,x3,...,xn] (5.1)
As variaveis de projeto estdo sujeitas a restri¢des de n limites superiores e inferi-

ores. A defini¢do destas varidveis permitem, por exemplo, a alteracdo da geometria de

forma a minimizar o volume.

li u
X, SX; S X (5.2)

As varidveis de estado g;, h;, w; sdo constrangimentos considerados no projeto,
de modo a que o problema seja minimizado. Estas varidveis geralmente sdo especifica-

das, pois a maioria dos projetos necessitam de ser constrangidos.
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A funcdo objetivo € o parametro que se pretende minimizar no processo de oti-

mizacao.
Minimizar f(x)
sujeito a:
glx)sg" i=12..,m (5.3)
W<h(x) i=12,.,m, (5.4)
W= w, (x)s w' i=12,..,m, (5.5)

Cada restri¢do tem uma tolerancia, ou seja, um conjunto de projeto x; *, X, *

, -, Xp * , apenas ¢ valido se:

g™ =g+, i=12...m (5.6)
W= <h(x*) i=12..m, (5.7)
w =y sw(x¥)=sw'+y, i=12,..m, (5.8)

onde a;, f;, y; sdo tolerancias que podem ser definidas.

O melhor projeto ¢ determinado através de uma das seguintes situagdes: se hou-
ver um ou mais conjuntos de solugdes possiveis, o melhor projeto ¢ o que apresenta o
valor da fung¢do objetivo menor, ou se todos os conjuntos de solu¢des sdo impossiveis, o

melhor projeto ¢ o mais proximo da fung¢do imposta [31].

5.3. Analise numérica em proteses otimizadas

Na otimizagdo do modelo de prétese foram estabelecidos limites de projeto,
através da defini¢do de varidveis de projeto em relagdo a geometria, e variaveis de esta-
do de modo a restringir as tensdes de corte nas extremidades da proétese, aliviando o
efeito de stress-shielding e os micromovimentos que acontecem na interface. Utilizando
os modelos de rigidez variavel do capitulo anterior, pretende-se criar um codigo capaz
de alterar a distribui¢do de material, com base na geometria da protese, e restringir as
tensdes na interface, através da minimiza¢do do volume, baseado num projeto ideal

através do método de elementos finitos.
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Com base nos anteriores resultados, considerou-se que a tensdo de corte maxima
era uma varidvel de estado e em todos os modelos s6 podia variar entre -0,8 e 0,3 MPa.
A geometria da protese podia variar, de acordo com as varidveis de projeto definidas
como parametros a calcular H1 e H2. Na figura 24 estdo representados os modelos em

estudo e as zonas que podem softrer alteragdes.

H2 Hl H2
|:| Osso
. Co-Cr
g g § Titanio
(=2}
g E 'ﬂ Isoelastico
a S
— (]
m —
E =
¢ 5
a) b)

Figura 24: Modelos de otimizac¢do e zonas passivas de sofrer alteragdes: a) RV(T) e b) RV(L)

5.3.1. Tensdes na interface osso-protese otimizada a flexao

Tal como no capitulo anterior, foi aplicada nos modelos um momento fletor de
1000Nmm e constrangimentos na base, de modo a ser possivel comparar com os mode-
los RVi(T) M e RVi(L) M. O cddigo aplicado no modelo RV,(T) M permite que o
valor de H1 e H2 varie entre 10 ¢ 40mm no caso do modelo RV,(L) M os valores de
HI1 e H2 podem variar entre 1 ¢ 6mm. A figura 25 apresenta os resultados obtidos da

variagdo do material ao longo da protese.
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Figura 25: Modelos finais otimizados em flexdo: a) RV,(T) M e b) RV,(L) M.

Através da figura acima verifica-se que hd uma maior concentragdo de material
de Co-Cr tanto no modelo RV,(T) M como no modelo RV,(L) M. O material que se
encontra em menor quantidade ¢ o Titanio em ambos os modelos. Na figura 26 estdo
apresentados os valores das tensdes na interface dos modelos representados e compara-

dos com os modelos do capitulo anterior.

0,3

0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal

~=RVi(T) M =——RVi(L) M ==+RVo(T) M -+ RVo(L) M

Figura 26: Resultados dos modelos RV, M comparados com RV; M.
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Verifica-se uma diminui¢ao de tensodes a distal, nos modelos otimizados, como
era pretendido. Na zona proximal as tensdes mantém-se muito semelhantes aos modelos
ndo otimizados. No modelo RV,(T) M verificam-se tensdes elevadas nas zonas onde ha
alteracdo de material, como ja se tinha verificado anteriormente no modelo RVi(T) M.

No modelo RV,(L) M as tensdes continuam lineares na zona medial.

5.3.2. Tensdes na interface osso-protese otimizado em carga axial

Pretende-se otimizar os modelos do capitulo anterior quando sujeitos a uma car-
ga axial, o codigo aplicado no modelo RV,(T) P350 permite variar H1 e H2 entre 10 e
40mm. O valor de H1 pode variar entre 1 ¢ Smm e o valor de H2 entre 1 ¢ 6mm no mo-
delo RV,(L) P350. Quanto ao modelo RV,(T) P25 e RV, (L) P25, os valores de H1 e
H2 podem variar entre 10 e 40mm e entre 2 ¢ 6mm, respetivamente. Na figura 27 visua-

lizam-se os resultados nos modelos otimizados quando sujeitos a uma carga axial

m Osso
B cocr
| Titanio

. Isoelastico

d)

Figura 27: Modelos finais otimizados em carga axial: a) RV(T)_P350, b) RV,(L) P350, ¢c) RV(T) P25
e d) RV,(L) P25.

No caso dos modelos sujeitos a uma carga axial, no que diz respeito a distribui-
¢do de material transversalmente, ndo ha uma concordancia, no caso do primeiro mode-
lo (RVy(T) P350) o material com maior abundancia é o isoeldstico, j& no modelo

RV,(T) P25 o material isoelastico é o que apresenta menor area. Quanto aos modelos
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com variagdo de material longitudinalmente os modelos RV,(L) P350 e RV,(L) P25
apresentam ambos mais area de Co-Cr.

Nas figuras 28 e 29 ¢ possivel visualizar os resultados obtidos na interface dos

modelos RV, P350 e RV, P25 comparados com os modelos RV; P350 e RV; P25.

0,3

0,2

Ty, (MPa)
=

0
-0,1
0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal
==RVi(T) P350 —RVi(L) P350 = -RVo(T) P350 ----- RVo(L)_P350

Figura 28: Resultados dos modelos RV, _P350 comparados com RV;_P350.
0,3

0,2 -

0 L
-0,1
0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal
==RVi(T)_P25 —RVi(L) P25 = -RVo(T) P25 ----- RVo(L)_P25

Figura 29: Resultados dos modelos RV, P25 comparados com RV; P25.
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Nas figuras 28 e 29 verifica-se uma diminui¢do das tensdes nas extremidades em
quase todos os modelos otimizados, no caso do modelo RV,(T) P350 hé4 ainda uma

diminuicdo de tensdes a medial quando ha alteragdo do material.

Através da tabela 3 ¢ possivel observar os resultados das tensdes obtidas nas ex-

tremidades dos modelos otimizados comparados com os modelos do capitulo anterior.

Tabela 3: Tensoes em MPa dos modelos de rigidez variavel otimizados e ndo otimizados.

RV{(T) M RV,(T) M RVy(L) M RV,(L) M
Distal 0,0927 0,0631 0,1249 0,0690
Proximal 0,0452 0,0589 0,2198 0,1949
RV{(T)_P350 RV,(T)_P350 RV;(L) P350 RV,(L) _P350
Distal 0,2554 0,2359 0,3110 0,2882
Proximal 0,0826 0,0863 0,2129 0,1869
RV(T)_P25 RV,(T)_P25 RV(L)_P25 RV,(L) P25
Distal 0,0442 0,0360 0,0570 0,0393
Proximal 0,0053 0,0048 0,0108 0,0089

Todos os modelos otimizados apresentam uma diminui¢do das tensdes nas ex-
tremidades a excecdo do modelo RV(T) M e RV (T) P350, que na zona proximal
apresentam tensdes ligeiramente mais elevadas que os modelos nao otimizados. E pos-
sivel concluir que alterar a quantidade de material pode prevenir a migracao da protese
no fémur assim como diminuir o efeito de stress-shielding na interface. Tanto o modelo
com variagdo de material longitudinalmente como o modelo com variagdo de material
transversalmente devem apresentar mais material rigido na zona interna ou proximal da

prétese, de maneira a ndo obter tensdes elevadas.
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6. Modelo numérico fémur proximal-protese

6.1. Introducao

Este capitulo tem como finalidade apresentar solugdes de modelos numéricos
representativos do conjunto osso-protese proximos de uma avaliagdo mais real. Para tal,
foram criados modelos numéricos sujeitos a flexao plana, e posteriormente ¢ apresenta-
do uma metodologia para a analise da morfologia do fémur proximal, e comparar o re-
gisto de medicdes efetuadas em diferentes imagens médicas de pacientes com estudos
de outros autores. Por fim, sdo apresentados modelos com geometria do fémur proximal

obtidas por medi¢ao de uma prétese de tamanho real.

6.2. Modelos de flexao plana

Com o intuito de criar um modelo simplificado que se aproxime do conjunto real
osso-protese, surgiu a necessidade de criar um modelo que combine um momento fletor
de 1000Nmm com uma carga axial de 25N, de maneira a simular os esfor¢os a que pode

estar sujeito o conjunto fémur-protese.

6.2.1. Modelos de rigidez variavel em flexido plana

E inicialmente apresentado um problema de flexdo plana com a mesma geome-
tria dos modelos do capitulo anterior. A figura 30 apresenta os modelos em estudo com

as respetivas cargas e constrangimentos aplicados.
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Figura 30: Malhas de modelos com rigidez variavel em flexdo plana: a) RV(T) FP e b) RV;(L) FP.

Nas figuras 31 e 32 verificam-se os resultados obtidos da tensdo de corte ao lon-
go da interface osso-prétese do lado esquerdo e direito, comparando com os resultados

dos modelos RV; M e RV; P25.

0,3

0,

0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal

#RVi(L) FPesq -e-RVi(L) FPdir —RVi(L) P25 —RVi(L) M

Figura 31: Resultados dos modelos RV;(L) FP comparados com RV;(L) P25 e RV(L) M.
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0,3
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0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal

<-RVi(T) FPesq <FRVi(T) FPdir <~RVi(T) P25 =~RVi(T) M

Figura 32: Resultados dos modelos RVi(T) _FP comparados com RV;(T) P25 e RV{(T) M.

Através dos graficos verifica-se que os modelos, quando sujeitos a um problema
de flexao plana, apresentam menores tensdes quando sujeitos a for¢as de tragdo. Embora
tenham um comportamento semelhante do lado esquerdo e direito, o lado direito apre-
senta tensdes mais elevadas. Os modelos RVi(T) FP apresentam melhores resultados do
que os modelos RVj(L) FP. Comparando os resultados com os modelos anteriores, con-

firma-se que tém o mesmo comportamento.

6.2.2. Modelos otimizados de rigidez variavel em flexido plana

Tal como nos modelos do subcapitulo anterior foi aplicado um momento fletor
de 1000Nmm e uma carga axial de 25N, otimizaram-se os modelos de forma a que as
tensdes maximas estivessem compreendidas entre -0,8 e 0,3MPa. A figura 33 exibe os

resultados dos modelos em estudo.
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m Osso
B cocr
. Titanio

. Isoelastico

Figura 33: Modelos finais otimizados em flexdo plana: a) RV,(T) FP e b) RV,(L) FP.

O modelo com variagdo de material transversalmente apresenta maior area de
material Co-Cr, assim como o modelo com variagdo de material longitudinalmente.
Apesar de terem sido combinados dois carregamentos, o comportamento ¢ semelhante
aos modelos onde foi aplicada uma carga individual. As figuras 34 e 35 demonstram os
resultados das tensoes dos modelos RV, FP comparados com os resultados dos mode-

los RV;_FP.

T, (MPa)

-0,1
0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal
-=0-RVi(L) FPesq -O-RVi(T) FPesq ——RVo(L) FPesq — -RVo(T) FPesq

Figura 34: Resultados dos modelos RV, FPesq comparados com RV; FPesq.
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0,3
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Distal (mm) Proximal

-B-RVi(L) FPdir --RVi(T) FPdir —RVo(L) FPdir - -RVo(T)_FPdir

Figura 35: Resultados dos modelos RV,,_FPdir comparados com RV, FPdir.

Todos os modelos otimizados apresentam uma diminui¢cdo das tensdes na zona
distal, na zona proximal os modelos que apresentam variagdo de material transversal-
mente apresentam tensdes ligeiramente mais elevadas do que os ndo otimizados. Tal
como em RV; FPesq, os modelos otimizados apresentam tensdes mais baixas do lado
esquerdo, sendo que esse lado se encontra a tragdo. A tabela 4 demonstra os resultados a
distal e proximal dos modelos RV, FP e RV; FP.

Tabela 4: Tensoes em MPa dos modelos de rigidez variavel sujeitos a flexdo plana, otimizados e ndo
otimizados.

RVi(L) FPesq RVi(L) FPdir RVT) FPesq RV{(T) FPdir

Distal 0,0976 0,1543 0,0668 0,1109
Proximal 0,2162 0,2270 0,0407 0,0460
RV,(L) FPesq RV,(L) FPdir RV,(T) FPesq RV,(T) FPdir
Distal 0,0297 0,1084 0,0260 0,0976
Proximal 0,1865 0,2032 0,0540 0,0636

Nos modelos RV, FPesq ¢ possivel ver uma diminui¢do significativa das ten-
soes na zona distal em comparagdo com os modelos RV; FPesq. Na zona proximal ape-

nas os modelos RV,(L) FP apresentam diminui¢do das tensdes em relacdo aos modelos
RVi(L) FP.
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6.3. Analise morfologica do fémur proximal

Com base em 8 tomografias computorizadas (TCs) de pacientes com idades
compreendidas entre os 9 e os 73 anos de ambos os géneros, foi efetuada uma analise
morfoldgica ao fémur proximal. Os exames efetuados foram obtidos numa Clinica de
Imagiologia Médica no Porto. Pretende-se efetuar diferentes medi¢des ao longo da ge-
ometria dssea, tanto para o fémur esquerdo como direito para cada paciente em estudo.
Para a medi¢ao foram utilizadas os programas IQ-View Lite e Centricity Dicom Viewer.

A figura 36 representa os diferentes parametros a considerar no registo das medigdes.

Desvio medial

Largura acima do
trocanter menor

Diametro da
cabeca do lémur

Desvio vertical

Angulo
Largura no meio do colodiafisario
trocanter menor
7—.

Largura na base do Istmo femoral

trecanter menor
Largur. nost

argura do peridsteo 4] Largura do endosteo

"T'L

Figura 36: Diferentes parametros em analise (adaptado de [32]).

Os parametros em andlise permitiram o calculo do desvio medial; diametro da
cabecga do fémur; desvio vertical; largura acima, na base ¢ a meio do trocanter menor;
largura do endodsteo e do peridsteo; o istmo femoral e o angulo colodiafisario ao longo
da anatomia do osso femoral. Com base nas medi¢des efetuadas e no calculo da respeti-
va média, mediana e desvio padrdo, foi possivel verificar se a morfologia do fémur se
altera em fun¢do da idade, tendo sido registadas as diferencas entre o fémur esquerdo e
o fémur direito. A tabela 5 apresenta o registo efetuado nas diferentes imagens médicas
(TCs) para cada um dos pacientes, por género e idade. No anexo IIl encontram-se as
diferentes imagens, relativas ao fémur proximal do lado esquerdo e direito, com todas as

medigdes efetuadas.
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Tabela 5: Pardmetros de registo no fémur proximal nos diferentes pacientes.

Esquerdo (Género-idade) M-9 F-37 F-40 F-41 F-52 F-53 F-56 M-73
Desvio medial (mm) 32,83 43,57 38,51 40,59 40,59 50,14 44,76 46,55
Diametro da cabega do 32,72 4422 4286 42,04 41,11 43,73 4296 54,17
fémur (mm)

Desvio vertical (mm) 50,18 53,45 53,80 5345 57,27 60,55 53,45 58,36
Largura acima do trocanter 31,63 4596 40,28 37,60 34,02 44,17 41,78 54,31
menor (mm)
Largura média do trocanter 21,49 2387 2440 2149 20,29 27,45 23,87 36,41
menor (mm)
Largura na base do trocanter 20,29 17,91 19,11 17,31 16,11 20,89 16,71 28,65
menor (mm)
Largura do enddsteo (mm) 17,91 10,15 11,76 11,34 7,76 11,34 11,34 12,53
Largura do peridsteo (mm) 2328 21,49 2587 28,65 20,89 23,87 22,68 33,42
Istmo femoral (mm) 9,27 52,36 68,79 44,18 95,45 78,55 56,18 60,55
Angulo colodiafisario (°) 148 137 138 141 143 136 139 136
Direito (Género-idade) M-9 F-37 F-40 F-41 F-52 F-53 F-56 M-73
Desvio medial (mm) 31,04 42,38 34,40 4297 42,38 4895 44,76 -
Didmetro da cabega do 32,04 3901 3924 4022 3927 4083 3877 -
fémur (mm)
Desvio vertical (mm) 50,73 58,91 58,80 56,73 57,82 63,82 49,64 -
Largura acima do trocdnter 3y o4 3760 3763 3760 3581 44,17 4118 -
menor (mm)
Larguramédia do trocanter ) 4o 5397 9587 2149 2268 2745 2149 -
menor (mm)
Larguranabase do trocdn- 5409 1979 1940 19,10 19,70 2447 1611 -
ter menor (mm)
Largura do enddsteo (mm) 19,10 10,15 12,64 10,15 9,55 11,94 12,53 -
Largura do peridsteo (mm) 22,68 21,49 26,75 2745 22,68 23,87 23,87 -
Istmo femoral (mm) 7,64 64,36 7438 40,36 83,45 77,45 60,00 -
Angulo colodiafisario (°) 160 142 146 143 143 138 143 -

Na tabela anterior ndo se apresenta o registo para o fémur direito do paciente M-

73 por ter uma protese femoral como se verifica na imagem de TC no Anexo III. Embo-

ra cada individuo apresente caracteristicas distintas, através do registo ¢ possivel verifi-

car uma tendéncia para o fémur ser mais estreito em pacientes do género feminino e o

angulo colodiafisario ser maior em individuos mais jovens, diminuindo com o aumento

da idade do paciente.

A tabela 6 apresenta o registo da média, mediana e desvio padrao sendo possivel

verificar se ha alguma alteracdo morfoldgica do lado esquerdo em relacdo ao lado direi-

to do fémur.
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Tabela 6: Média, mediana e desvio padrdo dos casos em estudo.

Parametros de registo no fémur Lado Média  Mediana  Desvio Padrio
. . esq. 42,19 42,08 5,30
Desvio medial (mm) .
dir. 40,98 42,38 6,16
. . esq. 42,98 42,91 5,82
Diametro da cabeca do fémur (mm) .
dir. 38,48 39,24 2,93
) ) esq. 55,06 53,63 3,36
Desvio vertical (mm) .
dir. 56,64 57,82 4,94
) R esq. 41,22 41,03 7,18
Largura acima do trocanter menor (mm) .
dir. 37,86 37,60 4,12
L R esq. 2491 23,87 5,15
Largura média do trocanter menor (mm) .
dir. 23,48 22,68 2,39
R esq. 19,62 18,51 4,02
Largura na base do trocanter menor (mm) .
dir. 19,91 19,70 2,49
. esq. 11,77 11,34 2,87
Largura do enddsteo (mm) .
dir. 12,29 11,94 3,25
. esq. 25,02 23,58 4,21
Largura do peridsteo (mm) i
dir. 24,11 23,87 2,21
esq. 58,17 58,37 25,49
Istmo femoral (mm) .
dir. 58,23 64,36 26,41
- . . esq. 139,75 138,50 4,13
Angulo colodiafisario (°) .
dir. 145,00 143,00 7,02

A média apresentada, resultou no célculo aritmético da combinag¢do dos diferen-
tes valores de registo. Os valores apresentados indicam a maior concentracdo dos dados
para cada um desses registos. Os valores obtidos na média sdo semelhantes para o lado

esquerdo e para o lado direito como ja se tinha verificado anteriormente.

Relativamente a mediana, medida de tendéncia central, metade das pacientes te-

ra valores inferiores ou iguais e as restantes terd valores superiores ou iguais & mediana.

O desvio padrao, medida de dispersdo, verifica a variabilidade do registo efetua-
do a volta da média. No caso concreto, os valores mais baixos indicam uma variabilida-
de de resultados minima em relacdo a média, sendo que os mais elevados ndo cumprem
esse objetivo. No estudo efetuado, o facto dos pacientes pertencentes a amostra possui-
rem idades distintas, e na zona do istmo femoral os valores obtidos variarem bastante,
em relagdo a posicao da altura do fémur, demonstram a elevada variabilidade dos valo-

res obtidos no desvio padrao
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Os parametros registados sdo ainda comparados com valores médios indicados
em diferentes estudos referenciados sobre a morfologia do fémur [32] [33], [34]. O pri-
meiro estudo referenciado € relativo a uma populacao do Paquistdo, sendo que o segun-
do ocorreu na Suiga e o Ultimo na Franca. O resultado da comparagdo efetuada ¢ de-

monstrado na tabela 7.

Tabela 7: Comparagdo dos parametros de registo da morfologia do fémur proximal, valores médios.

Estudo atual Umer et al. [32] Rubin et al [33] Massin et al [34]

Amostra do estudo 8 136 32 200
Desvio medial (mm) 41,63 41,90 47,00 41,00
Diametro da cabega do 40,88 50,10 43,40 45,60
fémur (mm)

Desvio vertical (mm) 55,80 56,00 56,10 58,70
Largura acima do trocanter 39,65 47,40 43,10 -
menor (mm)

Largura média do trocanter 24,24 28,30 27,90 26,50
menor (mm)

Largura na base do trocanter 19,76 21,10 21,00 19,60
menor (mm)

Largura do enddsteo (mm) 12,01 11,00 13,10 12,40
Largura do peridsteo (mm) 24,60 27,90 26,70 27,60
Istmo femoral (mm) 58,20 106,70 105,70 -
Angulo colodiafisario (°) 142,20 130,30 122,90 123,10

Embora a amostra do presente estudo seja pequena, comparada com os restantes
trabalhos referenciados, ¢ de notar que os resultados obtidos sdo muito préximos. Ape-
nas o valor do istmo femoral difere consideravelmente aos referenciados, conforme se-

ria previsivel.

Com os resultados do presente trabalho pretende-se obter pardmetros da geome-
tria 0ssea do fémur. Estes resultados vao permitir numa fase posterior elaborar a geome-
tria 6ssea do fémur, permitindo obter os pardmetros das varidveis de projeto num pro-
cesso de otimizacdao na conce¢do de uma protese femoral. Assim, dos resultados obti-
dos, apenas irdo ser utilizadas as medidas morfoldgicas relativas as pacientes do género
feminino. A tabela 8 apresenta os resultados da média, mediana, desvio padrdo, maximo

e minimo, das seis pacientes em estudo.
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Tabela 8: Média, mediana, desvio padrdo, maximo e minimo de seis pacientes.

Parametros de registo no fémur Lado Média Mediana Desvio Pad. Maiaximo Minimo
. . esq. 43,03 42,08 4,15 50,14 38,51
Desvio medial )
dir. 42,64 42,68 4,74 48,95 34,40
Diametro da cabega do fémur eéq. 42,82 42,91 L13 44,22 4111
dir. 39,56 39,26 0,80 40,83 38,77
. . esq. 55,33 53,63 2,96 60,55 53,45
Desvio vertical )
dir. 57,62 58,31 4,60 63,82 49,64
. A esq. 40,64 41,03 4,36 45,96 34,02
Largura acima do trocanter menor .
dir. 39,00 37,62 3,08 44,17 35,81
1 A esq. 23,56 23,87 2,49 27,45 20,29
Largura média do trocanter menor .
dir. 23,81 23,28 2,43 27,45 21,49
A esq. 18,01 17,61 1,75 20,89 16,11
Largura na base do trocanter menor .
dir. 19,75 19,55 2,69 24,47 16,11
esq.
Largura do enddsteo no fémur .q 10,62 11,34 1,50 11,76 7,76
dir. 11,16 11,05 1,36 12,64 9,55
. . esq. 23,91 23,28 2,93 28,65 20,89
Largura do peridsteo no fémur )
dir. 2435 23,87 2,32 27,45 21,49
esq. 65,92 62,49 18,93 95,45 44,18
Istmo femoral i
dir 66,67 69,37 15,49 83,45 40,36
2 e esq. 139,00 138,50 2,61 143,00 136,00
Angulo colodiafisario .
dir. 142,50 143,00 2,59 146,00 138,00

6.4. Modelos fémur proximal-protese

Para obtencdo de um modelo mais préximo do real, construiu-se um modelo os-

so-protese através dos parametros morfologicos em anélise das TCs das seis senhoras

mencionadas anteriormente. A constru¢do do modelo fémur proximal-protese foi basea-

da numa proétese ndo cimentada com composicdo TA6V da Landos Orthopedic. A figura

37 apresenta a protese em estudo.
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Figura 37: Protese em estudo.

A partir das medidas retiradas da protese e das TCs em estudo, foi possivel cons-
truir um modelo onde foi aplicada uma carga axial de 25N que provoca flexdo plana ao

longo do conjunto em andlise.

6.4.1. Modelos nao otimizados

Tal como nos capitulos anteriores optou-se por criar dois modelos, um apresenta
a variacdo de material longitudinalmente e outro a variacdo de material transversalmen-

te. A figura 38 apresenta os modelos em estudo.

b)

Figura 38: Malhas de modelos ndo otimizados: a) MF;(T) e b) MF;(L).

As figuras 39 e 40 apresentam os resultados da tensdo de corte na interface osso-

prétese nos modelos MF; comparados com os resultados de RV;_FP.
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Figura 39: Resultados dos modelos MF;_esq comparados com RV;_ FPesq.
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Figura 40: Resultados dos modelos MF;_dir comparados com RV, FPdir.

Os modelos RV; FP exibem um tamanho de 80mm na interface, os modelos MF;
apresentam um comprimento de cerca de 99mm do lado direito e 87mm do lado esquer-
do na interface osso-protese. Analisando os resultados obtidos, para o lado esquerdo,
verifica-se uma acentuada diminuicdo das tensdOes nas extremidades dos modelos
MF; esq. O modelo MF;(T) esq continua a apresentar picos de tensdes na zona medial

aquando da variagdo de material na protese. No modelo MFj(L) esq, na zona medial
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6. Modelo numérico fémur proximal-protese

verifica-se um aumento de tensdes, o que ndo se verificava nos modelos anteriores. Pela

primeira vez o modelo MF;(L) esq apresenta melhores resultados a distal.

Os resultados obtidos para o lado direito nos modelos MF; expdem maiores ten-
soes quando comparados com o lado esquerdo, contudo apresentam um comportamento
semelhante. No entanto, o modelo final exibe tensdes de corte mais baixas que os mode-

los RV;_FP

6.4.2. Modelos otimizados

Considerando os modelos do subcapitulo anterior, pretende-se otimiza-los de
forma a diminuir as tensdes, alterando a localizacdo de material na prétese. A figura 41

demonstra os resultados obtidos nos modelos otimizados.

u Osso
. Co-Cr
. Titanio

. Isoelastico

b)

Figura 41: Modelos finais otimizados: a) MF,(T) e b) MF,(L).

O modelo MF,(T) apresenta um resultado diferente dos modelos RV,(T), nota-se
uma maior quantidade de material isoeléstico na base, o que ndo acontecia nos modelos

otimizados anteriores, apresentavam uma menor quantidade desse mesmo material.

O modelo MF,(L) do lado esquerdo apresenta uma maior quantidade de material

isoelastico, quanto ao lado direito apresenta uma maior quantidade de material Co-Cr.
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6. Modelo numérico fémur proximal-protese

As figuras 42 e 43 apresentam os resultados obtidos nos modelos MF, comparando com

os resultados dos modelos MF;.

0,3
0,2
=
[aW
= 0,1 -
P; II\\
‘r’ ~> - ,\ .......
0 N = ' \\\‘~ >, _—c"“"’——‘—‘\
s | - |
-0,1
0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal
----- MFo(L) esq = =-MFo(T) esq —MFi(L) esq =-=-MFi(T) esq

Figura 42: Resultados dos modelos MF,,_esq comparados com MF;_esq.

0,3

0,2 A

0 20 40 60 80
Distal (mm) Proximal

----- MFo(L) dir —MFo(T) dir —MFi(L) dir = -MFi(T)_dir

Figura 43: Resultados dos modelos MF,,_dir comparados com MF;_dir.

Nos modelos MF,_esq verifica-se uma melhoria a medial, a distal h4 uma ligeira
diminuicdo das tensdes, a proximal os modelos otimizados apresentam tensdes mais
baixas que os modelos ndo otimizados. O modelo com variacdo de material transver-

salmente apresenta melhores resultados que o de variagdo longitudinal.
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6. Modelo numérico fémur proximal-protese

O modelo MF,(T)_dir na zona medial apresenta maiores picos de tensdo quando
hé variagdo de material comparado com o modelo ndo otimizado. As tensdes na zona
proximal para o modelo MF,(L) dir diminuiram significativamente. A tabela 9 apresen-
ta os resultados das tensdes no ponto mais distal e mais proximal para todos os modelos

MF.

Tabela 9: Tensdes em MPa dos modelos finais otimizados e ndo otimizados.

MFi(L) esq MFyL) dir MF(T) esq MF;(T)_dir

Distal 0,0018 0,0379 -0,0164 0,0274

Proximal 0,0032 0,1391 0,0005 -0,0113
MF (L) esq MF,(L) dir MF,(T)_esq MF,(T)_dir

Distal -0,0065 0,0346 -0,0163 0,0276

Proximal 0,0031 0,0129 0,0004 -0,0089

A variagdo das tensdes na zona proximal nos modelos MF, esq ¢ quase nula,
contudo nos modelos MF,_dir a diminui¢do das tensdes ja ¢ maior. A distal, apesar da
grande variagdo de material em ambos os modelos, as tensdes sdo muito semelhantes

entre os modelos otimizados e ndo otimizados.

Nos modelos mais complexos, observa-se um comportamento semelhante aos
estudados em capitulos anteriores. Comprovou-se que ao otimizar os modelos, alterando
a localizacdo de materiais, ¢ possivel obter tensdes mais baixas podendo assim minimi-

zar a migragdo da protese.
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7. Conclusdes e Trabalhos Futuros

7.1. Conclusoes

A artroplastia da anca tem sido uma das cirurgias com maior progresso na orto-
pedia no ultimo século, com novas técnicas de fixacdo e com a evolu¢do na geometria

das proteses.

O presente trabalho teve como objetivo desenvolver uma metodologia de andlise
computacional, utilizando o algoritmo de otimizacdo do Ansys para investigar modelos

bidimensionais do conjunto osso-prétese com rigidez variavel.

Foram efetuadas analises numéricas em modelos bidimensionais através do pro-
grama de elementos finitos, o0 Ansys. Foram efetuados varios testes numéricos ao longo
do estudo, para a andlise e a convergéncia de soluc¢des, tendo unicamente sido apresen-
tados neste relatério 32 desses modelos numéricos com solugdo final. Os modelos oti-

mizados e com solucgdo possivel de projeto encontram-se apresentados no Anexo II.

Os resultados dos modelos com préteses convencionais foram comparados com
modelos tridimensionais de um trabalho referenciado, os resultados dos modelos tridi-
mensionais ¢ bidimensionais foram muito semelhantes, tanto nos modelos sujeitos a
flexdo como a uma carga axial. Apds a analise de modelos convencionais efetuou-se o
estudo de modelos com rigidez varidvel, tendo sido considerada uma prétese mais flexi-
vel na zona distal e mais rigida na zona proximal, uma prétese mais rigida na zona in-
terna e mais flexivel na zona externa. Os resultados confirmaram a diminuicao das ten-

soes nas extremidades da protese.

Com base nos modelos de rigidez variavel utilizou-se o modulo de otimizacao do
Ansys, para elaboracdo de um cédigo que permita a alteraracdo da area do material da
protese, sem alteragdo da sua geometria do conjunto osso-protese e diminuigdo das ten-
soes geradas na interface (Anexo I). Os resultados foram comparados com os modelos
ndo otimizados de rigidez variavel e verificou-se uma diminui¢do das tensdes, como
pretendido. A area de material da protese sofreu alteracdes, verificando-se geralmente

um aumento do material mais rigido (Co-Cr).
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7. Conclusoes e Trabalhos Futuros

Foi também realizado um estudo sobre a morfologia do fémur proximal através
de TCs de oito pacientes, verificou-se uma tendéncia para o fémur ser mais estreito em
pacientes do género feminino e o angulo colodiafisario diminuir com o aumento da ida-
de do paciente. Os resultados foram ainda comparados com trabalhos referenciados,

verificando-se semelhanga entre eles.

Realizaram-se modelos numéricos com base nestes parametros morfologicos
registados nas TCs de seis pacientes do género feminino e de uma proétese ndo cimenta-
da. Construiram-se igualmente modelos com variacdo de material longitudinalmente e
transversalmente, os resultados foram semelhantes aos verificados nos modelos mais
simples, apresentando igualmente tensdes mais elevadas nas extremidades, e no modelo
de variacdo de material transversalmente picos de tensdes quando se ha alteragdo de
material. Os modelos foram posteriormente otimizados verificando-se uma diminui¢do

dos picos de tensdes, tal como anteriormente.

Os modelos que apresentam melhores resultados sdo os de variacdo de material
transversal, contudo apresentam picos de tensdo na zona medial quando ha variacdo de
material, o que pode ser prejudicial e ndo promover uma boa fixa¢cdo nessa zona. Os
modelos de variagdo de material longitudinal, expdem tensdes ligeiramente mais acen-
tuadas, contudo na zona medial da interface osso-protese apresentam linearidades no
resultado das tensdes. A otimizacdo dos modelos permitiu criar proteses com areas de
material distintas, permitindo assim uma maior diminui¢@o das tensdes nos pontos mais

criticos.

7.2. Trabalhos futuros

Com o desenvolvimento deste projeto, propdem-se como trabalhos futuros: Veri-
ficar numericamente o comportamento das tensdes em proteses de rigidez variavel ci-
mentadas; estudar outros pardmetros que possam influenciar os micromovimentos da
protese através da otimizagdo de modelos simplificados e efetuar a analise em modelos

tridimensionais reais no conjunto osso-protese.

62



7. Conclusoes e Trabalhos Futuros

Realizar um estudo experimental para validar os modelos numéricos através de
técnicas Oticas, como por exemplo: fotoelasticidade ou correlacdo digital de imagem;
para os modelos de 25N, utilizar técnicas interferométricas como o ESPI ou Moiré¢ in-

terferométrico.
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Anexo I — Codigo dos modelos otimizados

Modelo RV,(T) M
/PREP7

*SET,H1,30
*SET,H2,30
ET,1,PLANE182
KEYOPT,1,1,0
KEYOPT,1,3,3
KEYOPT,1,6,0

R,1,15,

MPTEMP.,,,,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,1,,20000
MPDATA,PRXY,1,,0.3

MPTEMP.,,,.,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,4,,20000
MPDATA,PRXY 4,,0.3
K,1,30,0,,

K,2,30,40,,

K,21,0,40+H1+H2,,
K,22,0,120,,

LSTR, 6, 1
LSTR, 1, 2

LSTR, 17, 11
LSTR, 11, 10
FLST,2,4,4
FITEM,2,1
FITEM,2,2
FITEM,2,12
FITEM,2,13
AL,P51X

FLST,2,4,4
FITEM,2,28
FITEM,2,20
FITEM,2,30
FITEM,2,29
AL,P51X
FLST,5,8,5,0RDE,4
FITEM,5,1
FITEM,5,-4
FITEM,5,9
FITEM,5,-12
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1
AATT, I, 1,1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE, Y
CMDELE,_ Y1
FLST,5,2,5,0RDE,2
FITEM,5,5
FITEM,5,-6
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y

CMSEL,S, Y1

AATT, 4, 1,1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE,_Y
CMDELE,_Y1
LESIZE,ALL2, ,,.1,,,1,
MSHKEY,0
FLST,5,12,5,0RDE,2
FITEM,5,1
FITEM,5,-12
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CHKMSH,'AREA'
CMSEL,S, Y
AMESH, Y1
CMDELE, Y
CMDELE,_Y1
CMDELE,_Y2
FLST,2,2,4,0RDE,2
FITEM,2,1
FITEM,2,22
DL,P51X, ,ALL,
FLST,2,1,3,0RDE,1
FITEM,2,17
FLST,2,1,3,0RDE,1
FITEM,2,17
FK,P51X,FY,50
FLST,2,1,3,0RDE,1
FITEM,2,11
FK,P51X,FY,-50
FINISH

/SOL
/STATUS,SOLU
SOLVE

FINISH

/POSTI
AVPRIN,0, ,
ETABLE, ,VOLU,
SSUM

*GET,TVOLUME,SSUM, ,ITEM,VOLU

AVPRIN,0, ,

ETABLE, ,S,XY
ESORT,ETAB,SXY,0.1, ,
*GET,SMAX,SORT, MAX

LGWRITE, 'optimize','lgw','C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(T)

M
/OPT

opanl,'optimize','Igw', 'C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(T) M'

opvar,H1,dv,10,40
opvar,H2,dv,10,40
opvar,smax,sv,-0.8,0.3
opvar,tvolume,obj,,,0.0001
optype,subp

opexe

oplist,all

plvaropt,smax
plvaropt,h1,h2
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Anexo I — (cont.) Codigo dos modelos otimizados

Modelo RV,(L) M
*SET,h1,4

*SET,h2,4

/PREP7
ET,1,PLANE182
KEYOPT,1,1,0
KEYOPT,1,3,3
KEYOPT,1,6,0

R,1,15,

MPTEMP.,,.,.,,
MPTEMP,1,0
MPDATA EX,1,,20000
MPDATA,PRXY,1,,0.3

MPTEMP.,,,.,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,4,,20000
MPDATA,PRXY 4,,0.3
K,1,30,,,

K,2,30,40,,

K,28,15,120,,
K,29,15,136,,
L, 1, 4
L, 1, 2

L, 29, 28
L, 28, 27
FLST,2,4,4
FITEM,2,14
FITEM,2,15
FITEM,2,8
FITEM,2,29
AL,P51X

FLST,2,4,4
FITEM,2,16
FITEM,2,25
FITEM,2,2
FITEM,2,1
AL,P51X
FLST,5,4,5,0RDE,3
FITEM,5,7
FITEM,5,14
FITEM,5,-16
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1
AATT, I, 1,1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE,_Y
CMDELE,_ Y1
FLST,5,4,5,0RDE,4
FITEM,5,3
FITEM,5,-4
FITEM,5,10
FITEM,5,-11
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1

AATT, 4, 1, 1, 0,

CMSEL,S, Y

CMDELE, Y

CMDELE, Y1

LESIZE,ALL2,,,.1,,,]1,

MSHKEY,0

FLST,5,16,5,0RDE,2

FITEM,S,1

FITEM,5,-16

CM,_Y,AREA

ASEL,,, P51X

CM,_Y1,AREA

CHKMSH,'AREA'

CMSEL,S, Y

AMESH, Y1

CMDELE, Y

CMDELE, Y1

CMDELE, Y2

FLST,2,2,4,0RDE,2

FITEM,2,1

FITEM,2,23

DL,P51X, ,ALL,

FLST,2,1,3,0RDE,1

FITEM,2,23

FK,P51X,FY,50

FLST,2,1,3,0RDE,1

FITEM,2,7

FK,P51X,FY,-50

FINISH

/SOL

ANTYPE,0

/STATUS,SOLU

SOLVE

FINISH

/POST1

AVPRIN,0, ,

ETABLE,volume,VOLU,

SSUM

*GET,volume,SSUM, ,ITEM,VOLUME

AVPRIN,0, ,

ETABLE, ,S, XY

ESORT,ETAB,SXY,0,1,,

*GET,smax,SORT,MAX

LGWRITE, 'optimize','Igw','C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(L)
M

/OPT

opanl,'optimize','Igw’, 'C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(L) M

opvar,H1,dv,2,6

opvar,H2,dv,2,6

opvar,smax,sv,-0.8,0.3

opvar,tvolume,obj,,,0.0001

optype,subp

opexe

oplist,all

plvaropt,smax

plvaropt,h1,h2




Anexos

Anexo I — (cont.) Codigo dos modelos otimizados

Modelo RV (T) P25

/PREP7

*SET,H1,30 AATT, 4, 1, 1, 0,
*SET,H2,30 CMSEL,S, Y
ET,1,PLANE182 CMDELE, Y
KEYOPT,1,1,0 CMDELE, Y1
KEYOPT,1,3,3 LESIZE,ALL,2,,,,1,,,1,
KEYOPT,1,6,0 MSHKEY,0

R,1,15, FLST,5,12,5,0RDE,2
MPTEMP,,,,.., FITEM,5,1

MPTEMP,1,0 FITEM,5,-12

MPDATA EX,1,,20000 CM, Y,AREA
MPDATA,PRXY,1,,0.3 ASEL,,, ,P51X

CM, YI,AREA
MPTEMP.,,,,.., CHKMSH,'AREA'
MPTEMP,1,0 CMSEL,S, Y

MPDATA ,EX,4,,20000 AMESH, Y1
MPDATA,PRXY 4,,0.3 CMDELE, Y

K,1,30,0,, CMDELE, Y1

K,2,30,40,, CMDELE, Y2
FLST,2,2,4,0RDE,2
K,22,0,120,, FITEM,2,1

LSTR, 6, 1 FITEM,2,22

LSTR, 1, 2 DL,P51X, ,ALL,
FLST,2,1,4,0RDE,1
LSTR, 17, 11 FITEM,2,32

LSTR, 11, 10 SFL,P51X,PRES,25/(20*15),
FLST,2,4,4 FINISH

FITEM,2,1 /SOL

FITEM,2,2 /STATUS,SOLU
FITEM,2,12 SOLVE

FITEM,2,13 FINISH

AL,P51X /POST1

AVPRIN,0, ,

FLST,2,4,4 ETABLE, ,VOLU,
FITEM,2,28 SSUM

FITEM,2,20 *GET,TVOLUME,SSUM, ,ITEM,VOLU
FITEM,2,30 AVPRIN,0, ,

FITEM,2,29 ETABLE, ,S,XY
AL,P51X ESORT,ETAB,SXY,0,1, ,
FLST,5,8,5,0RDE, 4 *GET,SMAX,SORT, MAX
FITEM,5,1 LGWRITE,'optimize','Igw','C:\Users\Kelly\Desktop\teste'
FITEM,5,-4 /OPT

FITEM,5,9 opanl,'optimize','Igw', 'C:\Users\Kelly\Desktop\teste'
FITEM,5,-12 opvar,H1,dv,10,40
CM,_Y,AREA opvar,H2,dv,10,40

ASEL, ,, ,P51X opvar,smax,sv,-0.8,0.3
CM,_YI1,AREA opvar,tvolume,obj,,,0.0001
CMSEL,S, Y optype,subp

CMSEL,S, Y1 opexe

AATT, 1, 1, 1, 0, oplist,all

CMSEL,S, Y plvaropt,smax

CMDELE,_ Y plvaropt,h1,h2
CMDELE, Y1

FLST,5,2,5,0RDE,2

FITEM,5,5

FITEM,5,-6

CM, Y,AREA

ASEL, ,, ,P51X

CM, YI,AREA

CMSEL,S, Y

CMSEL,S, Y1
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Anexo I — (cont.) Codigo dos modelos otimizados

Modelo RV,(L) P25

*SET,h1,4 CMSEL,S, Y1

*SET,h2.,4

/PREP7 AATT, 4, 1, 1, 0,
ET,1,PLANE182 CMSEL,S, Y
KEYOPT,1,1,0 CMDELE, Y
KEYOPT,1,3,3 CMDELE, Y1
KEYOPT,1,6,0 LESIZE,ALL,2,,,.1,,,1,
R,1,15, MSHKEY,0
MPTEMP.,,,,.., FLST,5,16,5,0RDE,2
MPTEMP,1,0 FITEM,5,1

MPDATA, EX,1,,20000 FITEM,5,-16
MPDATA,PRXY,1,,0.3 CM, Y,AREA

ASEL, ,, ,P51X
MPTEMP,,,,.,, CM, YI,AREA
MPTEMP,1,0 CHKMSH,'AREA'
MPDATA,EX,4,,20000 CMSEL,S, Y
MPDATA,PRXY 4,,0.3 AMESH, Y1

K,1,30,,, CMDELE, Y

K,2,30,40,, CMDELE, Y1
CMDELE, Y2
K,28,15,120,, FLST,2,2,4,0RDE,2
K,29,15,136,, FITEM,2,1

L, 1, 4 FITEM,2,23

L, 1, 2 DL,P51X, ,ALL,
FLST,2,6,4,0RDE, 4

L, 29, 28 FITEM,2,11

L, 28, 27 FITEM,2,-14

FLST,2,4,4 FITEM,2,41

FITEM,2,14 FITEM,2,-42

FITEM,2,15 SFL,P51X,PRES,25/(20*15),
FITEM,2,8 FINISH

FITEM,2,29 /SOL

AL,P51X ANTYPE,0

.. /STATUS,SOLU
FLST,2,4,4 SOLVE

FITEM,2,16 FINISH

FITEM,2,25 /POST1

FITEM,2,2 AVPRIN,0, ,

FITEM,2,1 ETABLE,volume,VOLU,
AL,P51X SSUM
FLST,5,4,5,0RDE,3 *GET,volume,SSUM, ,ITEM,VOLUME
FITEM,5,7 AVPRIN,0, ,

FITEM,5,14 ETABLE, ,S, XY
FITEM,5,-16 ESORT,ETAB,SXY,0,1,,
CM, Y,AREA *GET,smax,SORT,MAX
ASEL, ,, ,P51X LGWRITE,'optimize','Igw','C:\Users\Kelly\Desktop\Modelo
CM,_YL,AREA novo\Optimizacao\RV2(L)'
CMSEL,S, Y /OPT

CMSEL,S, Y1 opanl,'optimize','lgw’,
AATT, 1, 1, 1, 0, 'C:\Users\Kelly\Desktop\Modelonovo\Optimizacao\RV2(L)'
CMSEL,S, Y opvar,H1,dv,2,6
CMDELE, Y opvar,H2,dv,2,6
CMDELE, Y1 opvar,smax,sv,-0.8,0.3
FLST,5,4,5,0RDE 4 opvar,tvolume,obj,,,0.0001
FITEM,5,3 optype,subp

FITEM,5,-4 opexe

FITEM,5,10 oplist,all

FITEM,5,-11 plvaropt,smax
CM,_Y,AREA plvaropt,h1,h2

ASEL, ,, ,P51X

CM, YI,AREA

CMSEL,S, Y
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Anexo I — (cont.) Codigo dos modelos otimizados

Modelo RV,(T)_P350
/GO

*SET,h1,30
*SET,h2,30

/PREP7
ET,1,PLANE182
KEYOPT, 1,1,0
KEYOPT, 13,1
KEYOPT, 1,6,0
MPTEMP,,,,,,,
MPTEMP, 1,0
MPDATA,EX, 1,,20000
MPDATA,PRXY,1,,0.3

MPTEMP.,,,.,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,4,,20000
MPDATA,PRXY 4,,0.3
K,1,15,,,

K,2,15,40,,

K,15,,120,,
K,16,,136,,
L, 1, 6

L, 11, 10
L, 7, 6
FLST,2,4,4
FITEM,2,23
FITEM,2,12
FITEM,2,2
FITEM,2,1
AL,P51X

FLST,2,4,4
FITEM,2,15
FITEM,2,14
FITEM,2,13
FITEM,2,11
AL,P51X
FLST,5,4,5,0RDE,2
FITEM,5,1
FITEM,5,-4
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1
AATT, 1,, 1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE,_Y
CMDELE,_Y1
FLST,5,2,5,0RDE,2
FITEM,5,5
FITEM,5,-6
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1

AATT, 4,, 1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE, Y

CMDELE, Y1
LESIZE,ALL,2,,,.1,,,1,
MSHKEY,0
FLST,5,8,5,0RDE,2
FITEM,5,1

FITEM,5,-8

CM, Y,AREA

ASEL, ,, ,P51X

CM, YI,AREA
CHKMSH,'AREA'
CMSEL,S, Y
AMESH, Y1
CMDELE, Y
CMDELE, Y1
CMDELE, Y2
ANTYPE,0
FLST,2,4,1,0RDE,3
FITEM,2,2

FITEM,2,22
FITEM,2,-24

/GO

D,P51X,,,,, ,ALL,,,,,
FLST,2,1,4,0RDE,1
FITEM,2,21

/GO
SFL,P51X,PRES,1.115,
FINISH

/SOL

ANTYPE,0
/STATUS,SOLU
SOLVE

FINISH

/POST1

AVPRIN,0, ,
ETABLE,volume,VOLU,
SSUM
*GET,volume,SSUM, ,ITEM,VOLUME
AVPRIN,0, ,

ETABLE, ,S, XY
ESORT,ETAB,SXY,0,1,,
*GET,smax,SORT,MAX

LGWRITE, 'optimize','lgw','C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(T)

P
/OPT

opanl,'optimize','Igw', 'C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(T)_P'

opvar,H1,dv,10,40
opvar,H2,dv,10,40
opvar,smax,sv,-0.8,0.3
opvar,tvolume,obj,,,0.0001
optype,subp

opexe

oplist,all

plvaropt,smax
plvaropt,h1,h2
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Anexo I — (cont.) Codigo dos modelos otimizados

Modelo RV,(L)_P350

*SET,h1,2

*SET,h2,4

/PREP7
ET,1,PLANE182
KEYOPT,1,1,0
KEYOPT,1,3,1
KEYOPT,1,6,0
MPTEMP.,,,.,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,1,,20000
MPDATA,PRXY,1,,0.3

MPTEMP.,,,.,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,4,,20000
MPDATA,PRXY 4,,0.3
K,1,15,,,

K,2,15,40,,

K,15,,120,,
K,16,,136,,
L, 4, 1
L, 1, 2

L, 11, 8
L, 14, 15
FLST,2,4,4
FITEM,2,16
FITEM,2,17
FITEM,2,19
FITEM,2,15
AL,P51X

FLST,2,4,4
FITEM,2,12
FITEM,2,6
FITEM,2,2
FITEM,2,1
AL,P51X
FLST,5,2,5,0RDE,2
FITEM,5,7
FITEM,5,-8
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1
AATT, I,, 1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE, Y
CMDELE,_Y1
FLST,5,2,5,0RDE,2
FITEM,5,1
FITEM,5,-2
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1

AATT, 4,, 1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE,_Y
CMDELE,_ Y1

LESIZE,ALL,2,,,.1,,,1,
MSHKEY,0
FLST,5,8,5,0RDE,2
FITEM,5,1

FITEM,5,-8

CM, Y,AREA

ASEL, ,, ,P51X

CM, YI,AREA
CHKMSH,'AREA'
CMSEL,S, Y
AMESH, Y1
CMDELE, Y
CMDELE, Y1
CMDELE, Y2
ANTYPE,0
FLST,2,1,4,0RDE,1
FITEM,2,1

DL,P51X, ,ALL,
FLST,2,3,4,0RDE,3
FITEM,2,8

FITEM,2,17
FITEM,2,-18
SFL,P51X,PRES,1.115,
/SOL

ANTYPE,0
/STATUS,SOLU

SOLVE

FINISH

/POST1

AVPRIN,0, ,
ETABLE,volume,VOLU,
SSUM
*GET,volume,SSUM, ,ITEM,VOLUME
AVPRIN,0, ,

ETABLE, ,S, XY
ESORT,ETAB,SXY,0,1,,
*GET,smax,SORT,,MAX

LGWRITE, 'optimize','lgw','C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(L)

P
/OPT

opanl,'optimize','Igw', 'C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(L)_P'

opvar,H1,dv,1,5
opvar,H2,dv,1,6
opvar,smax,sv,-0.8,0.3
opvar,tvolume,obj,,,0.0001
optype,subp

opexe

oplist,all

plvaropt,smax
plvaropt,h1,h2
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Anexo I — (cont.) Codigo dos modelos otimizados

Modelo RV (T) FP
/PREP7

*SET,H1,30
*SET,H2,30
ET,1,PLANE182
KEYOPT,1,1,0
KEYOPT,1,3,3
KEYOPT,1,6,0

R,1,15,

MPTEMP.,,,,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,1,,20000
MPDATA,PRXY,1,,0.3

MPTEMP.,,,.,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,4,,20000
MPDATA,PRXY 4,,0.3
K,1,30,0,,

K,2,30,40,,

K,21,0,40+H1+H2,,
K,22,0,120,,

LSTR, 6, 1
LSTR, 1, 2

LSTR, 17, 11
LSTR, 11, 10
FLST,2,4,4
FITEM,2,1
FITEM,2,2
FITEM,2,12
FITEM,2,13
AL,P51X

FLST,2,4,4
FITEM,2,28
FITEM,2,20
FITEM,2,30
FITEM,2,29
AL,P51X
FLST,5,8,5,0RDE,4
FITEM,5,1
FITEM,5,-4
FITEM,5,9
FITEM,5,-12
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1
AATT, I, 1,1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE, Y
CMDELE,_ Y1
FLST,5,2,5,0RDE,2
FITEM,5,5
FITEM,5,-6
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1

AATT, 4, 1,1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE,_Y
CMDELE,_Y1
LESIZE,ALL2, ,,.1,,,1,
MSHKEY,0
FLST,5,12,5,0RDE,2
FITEM,5,1
FITEM,5,-12
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CHKMSH,'AREA'
CMSEL,S, Y
AMESH, Y1
CMDELE, Y
CMDELE,_Y1
CMDELE,_Y2
FLST,2,2,4,0RDE,2
FITEM,2,1
FITEM,2,22
DL,P51X, ,ALL,
FLST,2,1,4,0RDE,1
FITEM,2,32
SFL,P51X,PRES,25/(20%15),
FLST,2,1,3,0RDE,1
FITEM,2,17
FK,P51X,FY,50
FLST,2,1,3,0RDE,1
FITEM,2,11
FK,P51X,FY,-50
FINISH

/SOL
/STATUS,SOLU
SOLVE

FINISH

/POSTI
AVPRIN,0, ,
ETABLE, ,VOLU,
SSUM

*GET,TVOLUME,SSUM, ,ITEM,VOLU

AVPRIN,0, ,

ETABLE, ,S,XY
ESORT,ETAB,SXY,0,1, ,
*GET,SMAX,SORT, MAX

LGWRITE, 'optimize','lgw','C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(T)

_FP'
/OPT

opanl,'optimize','Igw’, 'C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(T)_FP'

opvar,H1,dv,10,40
opvar,H2,dv,10,40
opvar,smax,sv,-0.8,0.3
opvar,tvolume,obj,,,0.0001
optype,subp

opexe

oplist,all

plvaropt,smax
plvaropt,h1,h2
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Anexo I — (cont.) Codigo dos modelos otimizados

Modelo RV,(L) FP
*SET,h1,4

*SET,h2,4

/PREP7
ET,1,PLANE182
KEYOPT,1,1,0
KEYOPT,1,3,3
KEYOPT,1,6,0

R,1,15,

MPTEMP.,,.,.,,
MPTEMP,1,0
MPDATA EX,1,,20000
MPDATA,PRXY,1,,0.3

MPTEMP.,,,.,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,4,,20000
MPDATA,PRXY 4,,0.3
K,1,30,,,

K,2,30,40,,

K,28,15,120,,
K,29,15,136,,
L, 1, 4
L, 1, 2

L, 29, 28
L, 28, 27
FLST,2,4,4
FITEM,2,14
FITEM,2,15
FITEM,2,8
FITEM,2,29
AL,P51X

FLST,2,4,4
FITEM,2,16
FITEM,2,25
FITEM,2,2
FITEM,2,1
AL,P51X
FLST,5,4,5,0RDE,3
FITEM,5,7
FITEM,5,14
FITEM,5,-16
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1
AATT, I, 1,1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE,_Y
CMDELE,_ Y1
FLST,5,4,5,0RDE,4
FITEM,5,3
FITEM,5,-4
FITEM,5,10
FITEM,5,-11
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y

CMSEL,S, Y1 ...
AATT, 4, 1, 1, O
CMSEL,S, Y
CMDELE, Y
CMDELE, Y1
LESIZE,ALL2,,,,1,,,]1,
MSHKEY,0
FLST,5,16,5,0RDE,2
FITEM,S,1

FITEM,S,-16
CM,_Y,AREA

ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CHKMSH,'AREA'
CMSEL,S, Y
AMESH, Y1
CMDELE, Y
CMDELE, Y1
CMDELE, Y2
FLST,2,2,4,0RDE,2
FITEM,2,1

FITEM,2,23

DL,P51X, ,ALL,
FLST,2,6,4,0RDE 4
FITEM,2,11
FITEM,2,-14
FITEM,2,41
FITEM,2,-42
SFL,P51X,PRES,25/(15%*20),
FLST,2,1,3,0RDE,1
FITEM,2,23
FK,P51X,FY,50
FLST,2,1,3,0RDE,1
FITEM,2,7
FK,P51X,FY,-50

/SOL

ANTYPE,0
/STATUS,SOLU

SOLVE

FINISH

/POST1

AVPRIN,0, ,
ETABLE,volume,VOLU,
SSUM
*GET,volume,SSUM, ,ITEM,VOLUME
AVPRIN,0, ,

ETABLE, ,S, XY
ESORT,ETAB,SXY,0,1,,
*GET,smax,SORT, MAX
LGWRITE, 'optimize','lgw','C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(L)
_FP'

/OPT
opanl,'optimize','Igw', 'C:\Users\Kelly\Desktop\RV2(L) FP'
opvar,H1,dv,2,6
opvar,H2,dv,2,6
opvar,smax,sv,-0.8,0.3
opvar,tvolume,obj,,,0.0001
optype,subp

opexe

oplist,all

plvaropt,smax
plvaropt,h1,h2
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Anexo I — (cont.) Codigo dos modelos otimizados

Modelo MF,(T)

/PREP7 AATT, 1, 1, 1, 0,
*SET,H1,33 CMSEL,S, Y
*SET,H2,33 CMDELE, Y
*SET,H3,66 CMDELE, Y1
*SET,H4,66 FLST,5,2,5,0RDE,2
ET,1,PLANE182 FITEM,5,3
KEYOPT,1,1,0 FITEM,S,-4
KEYOPT,1,3,3 CM,_Y,AREA
KEYOPT,1,6,0 ASEL,,, P51X

R,1,15, CM,_Y1,AREA
MPTEMP.,,...,, CMSEL,S, Y
MPTEMP,1,0 CMSEL,S, Y1
MPDATA,EX,1,,20000 e

MPDATA,PRXY,1,,0.3 AATT, 4, 1, 1, O
CMSEL,S, Y
MPTEMP.,,...,, CMDELE, Y
MPTEMP,1,0 CMDELE, Y1
MPDATA,EX,4,,20000 LESIZE,ALL2,,,,1,,,]1,
MPDATA,PRXY 4,,0.3 MSHKEY,0

K,L,,,, FLST,5,6,5,0RDE,2
K,2,43,121,, FITEM,S,1

FITEM,S,-6
K,26,-36,98.94,, CM,_Y,AREA
FLST.,3,6,3 ASEL,,, P51X
FITEM,3,22 CM,_Y1,AREA
FITEM,3,21 CHKMSH,'AREA'
FITEM,3,26 CMSEL,S, Y

FITEM,3,7 AMESH, Y1

FITEM,3,17 CMDELE, Y

FITEM,3,5 CMDELE, Y1

BSPLIN, ,PS1X CMDELE, Y2
FLST,3,4,3 FLST,2,4,4,0RDE,2
FITEM,3,6 FITEM,2,13

FITEM,3,18 FITEM,2,-16

FITEM,3,16 DL,P51X, ,ALL,
FITEM,3,4 FLST,2,1,3,0RDE,1
BSPLIN, ,PS1X FITEM,2,2

LARC, 19, 23, 20 FK,P51X,FY,-25

LARC, 25, 6, 24 /SOL

L, 9, 19 /STATUS,SOLU

SOLVE

L, 23, 6 FINISH

FLST,2,5,4 /POST1

FITEM,2,1 AVPRIN,0, ,

FITEM,2,10 ETABLE, ,VOLU,
FITEM,2,11 SSUM

FITEM,2,12 *GET,TVOLUME,SSUM, ,ITEM,VOLU
FITEM,2,13 AVPRIN,0, ,

AL,P51X ETABLE, ,S, XY
ESORT,ETAB,SXY,0,1,,
FLST,2,5,4 *GET,SMAX,SORT, MAX
FITEM,2,23 LGWRITE,'optimize','Igw','C:\Users\Kelly\Desktop\MF2_T'
FITEM,2,12 /OPT

FITEM,2,14 opanl,'optimize','Igw', 'C:\Users\Kelly\Desktop\MF2_T'
FITEM,2,15 opvar,H1,dv,20,45
FITEM,2,21 opvar,H2,dv,20,45
AL,P51X opvar,H3,dv,40,70
FLST,5,2,5,0RDE,2 opvar,H4,dv,40,70
FITEM,5,1 opvar,smax,sv,-0.8,0.3
FITEM,5,-2 opvar,tvolume,obj,,,0.0001
CM,_Y,AREA optype,subp

ASEL, ,, ,P51X opexe

CM,_YI1,AREA oplist,all

CMSEL,S, Y plvaropt,smax

CMSEL,S, Y1 plvaropt,h1,h2,h3,h4
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Anexo I — (cont.) Codigo dos modelos otimizados

Modelo MF,(T)

/PREP7

*SET,HIL,5.1
*SET,H2,0

*SET,H3,0
*SET,HS,9.77
*SET,H6,79.84
*SET,H4,75
*SET,H7,2.25
*SET,HS,2.25
ET,1,PLANE182
KEYOPT,1,1,0
KEYOPT,1,3,3
KEYOPT,1,6,0

R,L,15,

MPTEMP.,,,.,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,1,,20000
MPDATA,PRXY,1,,0.3

MPTEMP.,,,.,,,
MPTEMP,1,0
MPDATA,EX,4,,20000
MPDATA,PRXY 4,,0.3
K1,,,

K,32,H5,H6,,

FLST,3,6,3

FITEM,3,22

FITEM,3,21

FITEM,3,26

FITEM,3,7

FITEM,3,17

FITEM,3,5

BSPLIN, ,P51X
FLST,3,4,3

FITEM,3,6

FITEM,3,18

FITEM,3,16

FITEM,3,4

BSPLIN, ,P51X

LARC, 23, 29, 30
LARC, 27, 6, 3
L, 22, 25

L, 32, 24
FLST,2,5,4
FITEM,2,1

FITEM,2,12
FITEM,2,13
FITEM,2,14
FITEM,2,15
AL,P51X

FLST,2,9,4
FITEM,2,3
FITEM,2,8
FITEM,2,9
FITEM,2,10
FITEM,2,11
FITEM,2,4
FITEM,2,26
FITEM,2,25
FITEM,2,24
AL,P51X
FLST,5,2,5,0RDE,2
FITEM,5,1
FITEM,5,5
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1
AATT, I, 1,1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE,_Y
CMDELE,_ Y1
CM,_Y,AREA
ASEL,,,, 6
CM,_Y1,AREA
CMSEL,S, Y
CMSEL,S, Y1

AATT, 4, 1,1, 0,
CMSEL,S, Y
CMDELE,_Y
CMDELE,_Y1
LESIZE,ALL2, ,,.1,,,1,
MSHKEY,0
FLST,5,6,5,0RDE,2
FITEM,5,1
FITEM,5,-6
CM,_Y,AREA
ASEL,,, P51X
CM,_Y1,AREA
CHKMSH,'AREA'

CMSEL,S, Y
AMESH, Y1
CMDELE, Y
CMDELE, Y1
CMDELE, Y2
FLST,2,6,4,0RDE,2
FITEM,2,15

FITEM,2,-20

DL,P51X, ,ALL,
FLST,2,1,3,0RDE,]1
FITEM,2,2
FK,P51X,FY,-25

/SOL

/STATUS,SOLU

SOLVE

FINISH

/POST1

AVPRIN,0, ,

ETABLE, ,VOLU,

SSUM
*GET,TVOLUME,SSUM,
JTEM,VOLU

AVPRIN,0, ,

ETABLE, ,S, XY
ESORT,ETAB,SXY,0,1,,
*GET,SMAX,SORT,, MAX
LGWRITE,'optimize','Igw','C:\Users
\Kelly\Desktop\MF2_L'
/OPT
opanl,'optimize','lgw’,
'C:\Users\Kelly\Desktop\MF2_L'
opvar,H1,dv,2,8
opvar,H2,dv,0,2
opvar,H3,dv,0,1
opvar,H4,dv,10,80
opvar,H5,dv,8,10
opvar,H6,dv,60,85
opvar,H7,dv,0,3
opvar,H8,dv,0,3
opvar,smax,sv,-0.8,0.3
opvar,tvolume,obj,,,0.0001
optype,subp

opexe

oplist,all

plvaropt,smax
plvaropt,h1,h2,h3,h4,h5,h6,h7,h8
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Anexo II — Simulacoes dos modelos otimizados

Modelo RV,(T) M

*SET 1* *SET 2% *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,54 -0,54 -0,54 -0,54 -0,54
HI1 (DV) 30,00 35,42 21,64 26,13 13,99
H2 (DV) 30,00 23,72 30,77 28,54 14,38
Modelo RV,(L) M
*SET * *SET 2* *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,59 -0,61 -0,67 0,77 -0,59
HI1 (DV) 4,00 5,39 3,55 4,15 4,00
H2 (DV) 4,00 3,83 4,77 4,47 3,21
Modelo RV (T) P25
*SET * *SET 2* *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) 0,03 -0,03 0,03 0,03 0,03
HI1 (DV) 30,00 35,42 21,64 26,13 13,79
H2 (DV) 30,00 23,72 30,77 28,54 14,40
Modelo RV,(L) P25
*SET * *SET 2* *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,05 -0,04 -0,05 0,04 -0,05
HI1 (DV) 4,00 5,39 3,55 4,15 4,00
H2 (DV) 4,00 3,83 4,77 4,47 3,80
Modelo RV (T) P350
*SET * *SET 2* *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) 0,22 0,22 0,23 0,22 0,22
HI1 (DV) 30,00 35,42 21,64 26,14 36,93
H2 (DV) 30,00 23,72 30,77 28,54 30,00
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Anexo II — (cont.) Simula¢oes dos modelos otimizados

Modelo RV,(L)_P350

*SET 1* *SET 2* *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(FEASIBLE) (INFEASIBLE) (FEASIBLE) (INFEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,45 0,41 -0,38 0,38 -0,41
HI1 (DV) 2,00 4,39 2,55 3,15 2,71
H2 (DV) 4,00 3,29 4,46 4,09 4,00
Modelo RV (T) FP
*SET 1* *SET 2* *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,54 -0,54 -0,54 -0,54 -0,54
HI1 (DV) 30,00 35,42 21,64 26,13 13,51
H2 (DV) 30,00 23,72 30,77 28,54 14,55
Modelo RV,(L) FP
*SET 1* *SET 2* *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,59 -0,61 -0,67 -0,77 -0,59
HI1 (DV) 4,00 5,39 3,55 4,15 4,00
H2 (DV) 4,00 3,83 4,77 4,47 3,21
Modelo MF,(T)
*SET 1* *SET 2* *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,56 -0,56 -0,56 -0,56 -0,56
HI1 (DV) 33,00 41,18 33,44 31,73 37,38
H2 (DV) 33,00 31,43 35,45 28,01 21,75
H3 (DV) 66,00 51,64 65,44 63,78 50,42
H4 (DV) 66,00 60,77 40,10 57,46 43,37
*SET 6* *SET 7*
(FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,56 -0,56
HI1 (DV) 33,24 41,70
H2 (DV) 44,74 44,84
H3 (DV) 58,95 67,20
H4 (DV) 44,53 62,81
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Anexo II — (cont.) Simula¢oes dos modelos otimizados

Modelo MF,(L)
*SET 1* *SET 2* *SET 3* *SET 4* *SET 5*
(INFEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,57 -0,57 -0,54 -0,58 -0,57
H1 (DV) 5,10 7,08 4,81 5,18 7,02
H2 (DV) 0,00 0,92 0,64 1,98 0,24
H3 (DV) 0,00 0,39 0,79 0,63 0,76
H4 (DV) 75,00 58,47 50,75 20,56 59,95
H5 (DV) 9,77 8,15 8,78 9,09 8,36
H6 (DV) 79,84 75,45 61,75 73,87 61,58
H7 (DV) 2,25 2,54 1,04 1,43 1,11
H8 (DV) 2,25 0,01 0,34 2,41 0,07
*SET 6* *SET 7* *SET 8* *SET 9% *SET 10*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (INFEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,56 -0,58 -0,58 -0,59 -0,55
H1 (DV) 4,72 4,30 6,30 3,60 2,58
H2 (DV) 1,69 0,12 0,80 1,81 1,38
H3 (DV) 0,32 0,02 0,75 0,31 0,69
H4 (DV) 52,99 42,59 70,53 43,99 43,31
H5 (DV) 9,10 8,19 6,05 8,82 9,42
H6 (DV) 77,69 60,89 75,63 72,57 60,47
H7 (DV) 0,29 0,15 1,51 2,08 1,05
H8 (DV) 1,74 1,90 0,42 2,70 0,67
*SET 11* *SET 12%* *SET 13* *SET 14%* *SET 15*
(FEASIBLE) (INFEASIBLE) (INFEASIBLE) (INFEASIBLE) (INFEASIBLE)
SMAX (SV) -0,55 -0,55 -0,58 -0,58 -0,60
H1 (DV) 2,83 2,21 6,51 7,56 3,66
H2 (DV) 1,99 2,00 2,00 2,00 2,00
H3 (DV) 0,19 0,79 0,20 0,76 0,95
H4 (DV) 63,63 75,69 78,90 79,58 39,66
H5 (DV) 9,73 7,02 6,21 6,07 6,03
H6 (DV) 82,07 66,26 61,79 60,51 79,01
H7 (DV) 1,52 2,68 0,58 0,16 0,04
H8 (DV) 0,66 0,18 0,05 2,14 0,64
*SET 16* *SET 17* *SET 18%* *SET 19%* *SET 20*
(FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE) (FEASIBLE)
SMAX (SV) -0,56 -0,59 -0,58 -0,60 -0,57
H1 (DV) 2,14 2,05 6,37 2,58 6,64
H2 (DV) 1,99 2,00 2,00 2,00 2,00
H3 (DV) 0,39 0,45 0,44 0,09 0,79
H4 (DV) 74,74 26,35 40,51 19,21 12,64
H5 (DV) 9,94 8,40 8,09 9,48 9,99
H6 (DV) 71,45 82,05 72,13 69,19 71,27
H7 (DV) 0,29 0,08 2,10 2,78 0,73
H8 (DV) 0,20 0,88 1,12 1,27 1,37
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Anexo III - Registos no fémur proximal.

Género-Idade Fémur direito Fémur esquerdo
M-9
i 31.63mm
/ 21.49
4‘#721 A9mm 50.73mm 50.18mm ‘ i o 29anm
9.10mm 7.64mm 927mm__ [ 17.91mm
| 22.68mm
8°1142°
F-37 \ 37.60mm
| 123.87mm 58.91mm 45.96mm
g 1°./0mm 53 45mm 23.87mm
17.91mm
|
LiL
— 1 1015mm"  64.36mm 52.36mm 0.15mm
1 1121.49mm 21.49mm
F-40
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Anexo III - (cont.) Registos no fémur proximal.

Género-Idade

Fémur direito

Fémur esquerdo

40.59mm

F-41 /37°143° :
- e T i 37.60mm
m 53.45mm 21.49mm
21.49mm 56.73mm
17.31mm
19.10mm
Jr10.15mm 11.34mm
27.45mm 28.65mm
°1143°
§ 35.81mm 95.45mm4/7 34.02mm
1 57.27mm 0.29mm
- 22.681 S
F 52 19.70mm mm / 16.11mm
1
|
44 17mm
F-53 27.45mm

63.82mm

0.89mm

11.34mm
| 23.87mm
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Anexo III - (cont.) Registos no fémur proximal.

Género-Idade

Fémur direito

Fémur esquerdo

F-56

5
VA - \ 60.00mm| 3
(4 1.18mm)| 49.64mm 56.18 S
; R 53.45mm| F 23.87mm
121.49mm | e )&
HB-”,“?[“ 16.71mm
2 Ry
% 12.53mm)
23 87mm! 22.68mm
J
‘46,55mm
M-73

a4136°
oy 54.31mm
60.55mm
58.36mm 36.41mm
28.65mm

_l_12.53mm
| 33.42mm
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