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Peso perdido y liquido ingerido y perdido en jugadores de
futbol de categoria infantil, cadete y juvenil en funcion de
la posicion ocupada en competicion

Autor
CASTILLO DIAZ, ALBERTO

Directores
GARCIA JIMENEZ, JOSE VICENTE; GARCIA PELLICER, JUAN JOSE;
YUSTE LUCAS, JUAN LUIS

Universidad de Murcia
Fecha de lectura: 23 mayo 2014

El agua es el protagonista de multitud de funciones vitales en el organismo. Al respecto, y debido a que
la practica del futbol tan sélo permite la reposicion hidrica en determinados momentos, un cierto nivel de
deshidratacion puede conllevar serios problemas tanto al rendimiento del deportista como a la salud de este. Si
a todo esto le sumamos edades pre y puberales, esta situacion adquiere un especial interés.

OBIJETIVOS El propésito de este estudio ha sido determinar la reposicion hidrica y los niveles de
deshidratacion alcanzados en jovenes futbolistas en competicion en funcion de la posicion ocupada en el terreno
de juego.

METODOLOGIA Es un estudio transversal donde el disefio de la investigacion es cuantitativo no experimental
de tipo descriptivo, comparativo y correlacional; realizado en 54 jugadores de fitbol de categoria infantil, cadete
y juvenil en partidos oficiales de la seleccion de una comunidad autonoma del territorio espafiol durante el afio
2008, seleccionados mediante muestreo de conveniencia, en el que se han analizado variables relacionadas
con el estado de hidratacion (liquido ingerido, liquido perdido, sudoracion, peso perdido, etc.). Las variables
de estudio han sido tratadas mediante estadistica descriptiva, inferencial (paramétrica y no paramétrica) para
llevar a cabo la comparacion y, para hallar el tamaiio del efecto, se ha recurrido a la d de Cohen y a la regresion
logistica. Para comprobar la normalidad de las distribuciones se ha comprobado mediante los estadisticos de
Kolmogorov-Smirnov y Shapiro-Wilk, estableciendo un valor de p<0.05 para la significacion estadistica.

RESULTADOS Atendiendo al total de los participantes sin tener en cuenta la posicién ocupada, estos
presentan un 1 % de peso perdido. Por otra parte, la diferencia de medias entre el liquido perdido (1104+554.96
ml) y el ingerido (519+335.93 ml) nos indican una pérdida de 585 ml. En cuanto a la posicion ocupada es la
posicion de defensa la que presenta valores mas elevados de diferencia de medias respecto al liquido ingerido
(549+348.60 ml) y perdido (1311£612.45 ml) alcanzando una media de 762 ml de pérdida de fluidos y la que
mayores niveles de deshidratacion alcanza (1.2+0.50 %). Respecto a los resultados de la regresion logistica,
indicar que no hemos hallado relacion alguna (p>0,05) entre las variables de estudio (liquido ingerido, liquido
perdido (sudor), porcentaje de liquido repuesto, peso perdido y porcentaje de peso perdido) y el puesto ocupado
por los jugadores en el terreno de juego.

CONCLUSIONES A la luz de los resultados expuestos, podemos concluir que los jugadores, en todas
las categorias y posiciones analizadas, no reponen las pérdidas de liquidos sufridas durante los partidos en
competicion provocando un estado de deshidratacion progresiva. También destacar que hallamos correlacion entre
las variables “tiempo total de juego” y “porcentaje de peso perdido” en todas las categorias y en las posiciones
de defensa y delantero. Por ello, nuestros resultados invitan a disefiar programas de intervencion sobre habitos
correctos de hidratacion durante la practica del futbol en estas edades atendiendo a la posicion ocupada y al
tiempo total de juego.

Palabras clave: Deportes, Ciencias del deporte
Enlace de acceso: http://hdl.handle.net/10803/146176
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Analisis de los métodos mas frecuentes de obtencion de la
victoria en las Artes Marciales Mixtas

Autor
GARCIA BASTIDA, JORGE

Director
PADULLES RIU, JOSEP MARIA

Universitat de Barcelona
Fecha de lectura: 14 febrero 2014

Las Artes Marciales Mixtas (MMA) es uno de los deportes con mayor crecimiento a nivel social y econdémico
en los ultimos 20 afios. Ya en los antiguos Juegos Olimpicos en Grecia, los deportes de combate disfrutaban de
una gran popularidad, pero no fue hasta el afio 1993, cuando volvio a aparecer como un deporte de espectaculo.
El reglamento de este deporte sufrid diversas variaciones, aumentando el nimero de reglas asociadas a la
competicion. Finalmente en el afio 2001 se establecié un reglamento regulado por las Comision Atlética de
Nevada, el cual no ha sufrido variaciones desde su creacion. La presente Tesis busca analizar los métodos de
victoria en MMA, y la relacion de dichos métodos con la duracion de los combates y con las caracteristicas
fisicas de los luchadores. El analisis se ha realizado durante 2 periodos. El primer periodo (grupo 1) correspondid
con aquellos combates realizados desde el ailo 2001 al aiio 2008, donde no hubo ningun tipo de variacion en el
reglamento. El segundo periodo (grupo 2) correspondio con aquellos combates realizados durante el periodo
comprendido entre los afios 1993 y 2001, donde el reglamento sufri¢ diversas variaciones. Se ha realizado asi
mismo un analisis comparativo entre ambos periodos. Al comparar ambos periodos encontramos diferencias en
la duracion promedio de los combates (superior en el grupo 1), en los combates finalizados por decision de los
jueces (superior en el grupo 1) y en los combates finalizados por Submission (superior en el grupo 2). En cuanto
a las caracteristicas fisicas de los peleadores, los peleadores pesados obtuvieron un mayor valor porcentual de
victorias por KO o TKO en el primer asalto, mientras que los pesos ligeros e intermedios obtuvieron una mayor
frecuencia de victorias mediante Decision en el tercer asalto.

Palabras clave: Deportes de lucha; Artes marciales; Tactica deportiva
Enlace de acceso: http://hdl.handle.net/10803/289618
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El tiempo de reaccion especifico visual en deportes
de combate

Autor
ROBLES PEREZ, JOSE JUAN

Directores
RUIZ BARQUiN, ROBERTO; MARCOS, RICARDO DE LA

Universidad Autonoma de Madrid
Fecha de lectura: 15 julio 2014

La tesis doctoral que a continuacion se presenta estudia el tiempo de reaccion especifico en artes marciales y
cOomo se comporta este parametro en funcion de los estimulos que se presentan, teniendo en cuenta la especificidad
del estimulo y la respuesta. En esta tesis se estudian las diferencias en tiempo de reaccion, si se dan y en qué
grado entre grupos de expertos con rendimiento deportivo en Karate, Judo y Jiu Jits frente a participantes no
practicantes de artes marciales. Los participantes fueron medidos con camara de alta velocidad mientras respondian
a videos con situaciones tacticas determinadas, con distinto grado de transferencia para cada una de las artes
marciales, determinando con ello cuales son los factores que intervienen en el sistema perceptivo especifico de
los expertos de un deporte determinado ante un estimulo, sobre el cual se ha entrenado a lo largo de la carrera
deportiva, detectando los preindices clave del movimiento.

Palabras clave: Educacion fisica - Adolescencia - Tesis doctorales; Artes marciales - Tesis doctorales; Deportes
Enlace de acceso: http://hdl.handle.net/10486/661009

Epidemiologia de las lesiones deportivas en clase
de Educacion Fisica

Autor
GUTIERREZ CASTANON, ELIAS

Directores
MARTINEZ DE HARO, VICENTE; RAMOS ALVAREZ, JUAN JOSE

Universidad Autonoma de Madrid
Fecha de lectura: 13 noviembre 2014

RESUMEN NO DISPONIBLE

Enlace de acceso: http://hdl.handle.net/10486/662952
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Bloqueos nerviosos periféricos en la extremidad inferior
para la analgesia postoperatoriade la artroplastia total
de rodilla

Autor
GONZALO PELLICER, IMMACULADA

Directores
GOMEZ GOMEZ, ROBERTO; MARTINEZ DELGADO, FERNANDO

Universidad de Zaragoza
Fecha de lectura: 4 abril 2014

El control del dolor en el postoperatorio inmediato de la artroplastia total de rodilla (ATR) es basico tanto
para la precoz recuperacion y movilidad de la extremidad como para el confort del paciente, puesto que se trata
de una de las intervenciones mas dolorosas que se realizan. Segun los tltimos estudios publicados, el bloqueo del
nervio femoral, ya sea con una puncion tnica o dejando un catéter con bloqueo continuo podria ser la técnica de
eleccion para el control del dolor postoperatorio, aunque no queda del todo claro si los pacientes se beneficiarian
ademas de la adicioén de un bloqueo del nervio cidtico o no.

Palabras clave: Ciencias médicas, Cirugia ortopédica, Traumatologia
Enlace de acceso: http://zaguan.unizar.es/record/13522
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Evolucion de los ancianos con fractura de fémur:
la experiencia en el Vallés oriental

Autor
GOMEZ PALACIO, VICTORIA EUGENIA

Directores
GIL ALBAROVA, JORGE; HERRERA RODRIGUEZ, ANTONIO

Universidad de Zaragoza
Fecha de lectura: 13 noviembre 2014

Las fracturas supracondileas de himero en la infancia es un tema de gran interés, presente en libros de
traumatologia infantil, en las revistas cientificas relacionadas, en cursos y congresos. Este interés se centra, por
la gran incidencia de esta patologia, presente en el dia a dia del traumatélogo. Con las multiples controversias
que se pueden encontrar. Ademas es una patologia a la que tengo que hacer frente en el dia a dia de mi actividad
profesional en la Seccion de Traumatologia y Ortopedia Infantil. Las fracturas supracondileas de humero en la
infancia presentan una incidencia del 3-18%, y se presentan de forma més frecuente entre los 4-8 afios de edad,
la clinica de los pacientes con esta fractura puede ir desde un leve dolor, hasta gran limitacion y deformidad. Es
muy importante la correcta exploracion clinica del paciente, en busqueda de lesiones asociadas, como fracturas a
otros niveles, que la fractura sea abierta, lesiones neuroldgicas (trastornos motores y/o sensitivos de los nervios,
mediano, radial, cubital y nervio interéseo anterior) y alteraciones vasculares. Para el correcto diagnostico es
necesario obtener unas correctas imagenes radioldgicas en 2 proyecciones. Con éstas, podemos conocer el
tipo de fractura que tenemos que tratar, si es una fractura en extension o flexion, asi como el desplazamiento
entre fragmentos. Y con ello podremos clasificar la fractura. Numerosas son las formas de tratamiento de estas
fracturas que van desde la colocacion de un yeso, el uso de traccion, reduccion cerrada y osteosintesis con agujas
de Kirschner en diferentes configuraciones, hasta la reduccion abierta. La reduccion cerrada y osteosintesis
con agujas de Kirschner es el tratamiento mas utilizado para las fracturas desplazadas, pudiendo ser suficiente
la inmovilizacion enyesada en las fracturas no desplazadas. El tratamiento de las fracturas tipo II puede ser
mas controvertido, a veces se opta por una inmovilizaciéon con yeso y en otras la osteosintesis mediante agujas
de Kirschner. Los resultados obtenidos se pueden clasificar con los criterios de Flynn, teniendo en cuenta los
resultados estéticos y funcionales. Las complicaciones que se pueden encontrar después del tratamiento de estas
fracturas son muy variables: 1) Complicaciones neuroldgicas, pueden aparecer antes del tratamiento, durante el
tratamiento o de forma posterior al tratamiento. Los nervios que se pueden ver afectados son el mediano, radial,
cubital y nervio interdseo anterior. 2) Complicaciones vasculares, es fundamental comprobar el pulso y el estado
de perfusion de la extremidad, ya que si esta alterado, implica la exploracion de la arteria braquial, en colaboracion
con cirugia vascular. 3) Sindrome compartimental, es una de las complicaciones mas temidas y devastadoras,
que provoca isquemia muscular y nerviosa. Es obligatorio una fasciotomia urgente si se desarrolla. Hay que
desconfiar en que no aparezcan las ;P;, ausencia de pulso, dolor, parestesia, palidez, paralisis, poiquilotermia.
Porque aunque no estén presentes, se puede desarrollar un sindrome compartimental. 4) Infeccion, aunque es
infrecuente. 5) Necesidad de reintervencion, en ocasiones una incorrecta reduccion y osteosintesis, implica que
hay que realizar una nueva reduccion de la fractura. Ya que la capacidad de remodelacion de la zona es muy baja,
e implicaria alteraciones en el eje futuras. 6) Deformidad angular, es una complicacién tridimensional, y es la
mas frecuente en las fracturas supracondileas. Es mejor evitarla con una calidad en el tratamiento. 7) Pérdida de
movilidad del codo. 8) Refractura. 9) Miositis osificante. 10) Necrosis avascular de la troclea. Mencion especial
merecen las infrecuentes fracturas en flexion, con una incidencia del 2-3%, por sus caracteristicas intrinsecas. El
tratamiento de este tipo especial de fractura suele ser mas dificil, por su complicada reduccion que en ocasiones
lleva a realizar una reduccion abierta. En los ultimos 60 afios, los cambios introducidos en el tratamiento de estas
fracturas, ha supuesto una disminucion clara de las complicaciones a nivel vascular, de presencia de deformidades,
pero éstas no han desaparecido por completo. Por lo que es interesante el estudio minucioso de esta patologia.
Aun asi hoy en dia es una de las patologias mas temidas en las urgencias de Hospitales Infantiles. El estudio
critico de series largas de pacientes tratados en centros hospitalarios, con una revision bibliografica exhaustiva,
permite conocer el estado actual ante esta patologia en diferentes centros y hace posible compararla con lo que
se realiza en nuestro centro. Con esta comparativa se consigue conocer cuales son los puntos del tratamiento que
se estan realizando de forma correcta y por lo tanto hay que reforzarlos. Pero a su vez hay que ser conocedores
de aquellos puntos mejorables, para el adecuado manejo terapéutico de la fractura, y sus complicaciones, y la
consecucion de un resultado final satisfactorio para el nifio y su familia. Con todo ello se consigue cambiar
pautas de actuacién mejorables y afianzar las que resultan probadamente eficaces.

Palabras clave: Ciencias médicas, Traumatologia
Enlace de acceso: http://zaguan.unizar.es/record/13300
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Evaluacion del potencial biomédico de nuevos biomateria-
les para aplicacion en cirugia ortopédica y traumatologia

Autor
AMAT TRUJILLO, DANIEL

Directores
MORA HUZMAN, MARI{A JOSE; SANTOS RUIZ, LEONOR

Universitat de Malaga
Fecha de lectura: 1 octubre 2014

Las situaciones clinicas relacionadas con fracturas de hueso complejas, tales como fracturas no consolidadas
o fracturas patologicas, demandan cada vez mas el desarrollo de materiales terapéuticos con la capacidad para
inducir la regeneracion del tejido dseo, o para reemplazar la pérdida del hueso dafiado y restaurar su funcion.
La Ingenieria de Tejidos ha surgido como una alternativa prometedora para reemplazar a las actuales protesis
y sustitutos de hueso. El objetivo de la Ingenieria Tisular, aplicada a la reparacion dsea, es producir ex vivo
tejido 6seo implantable que puede reemplazar al tejido dseo nativo, o estimular su regeneracion. Estos implantes
consistirian en la combinacion adecuada de las células, moléculas osteoinductoras y materiales biocompatibles.
Los biomateriales son habituales en Cirugia Ortopédica y Traumatologia (COT), ya sea para ayudar a la reparacion
del hueso o para reemplazarlos y asumir su funcion biomecanica. La primera aplicacion mencionada (ayudar a
la reparacion), implica el uso de sustitutos de hueso: injertos de materiales bioactivos y reabsorbibles que deben
ir desapareciendo a medida que se repara el hueso nativo. Estos pueden ser de origen natural (hueso del paciente
o de donantes); o artificial (ceramicas, polimeros, etc). La segunda aplicacion (sustitucion) se logra mediante la
implantacion de protesis bioinertes, normalmente echas con metales. En cualquier caso, el biomaterial ideal para
la reparacion 6sea debe imitar la matriz extracelular del hueso en cuanto a sus propiedades fisicas, mecanicas
y quimicas. El objetivo del presente trabajo fue evaluar el potencial biomédico, en el contexto de la reparacion
o6sea terapéutica, de diferentes tipos de materiales: las ceramicas siliceas mesoporosas SBA-15 y HA-SBA-15;
el biovidrio ICIE-16 y un derivado del mismo (Nitru); y una aleacion metalica (Ti6Al4V ELI) consolidada en
piezas 3D macroporosas mediante fundido por haz de electrones, o tecnologia EBM. Los materiales reabsorbibles
(ceramicas y biovidrios) se evaluaron in vitro e in vivo para evaluar su biocompatibilidad y sus propiedades
osteoconductoras. Las piezas de aleacion Ti6Al4V ELI se evaluaron in vitro para probar si la superficie resultante
del proceso de fabricacion por tecnologia EBM permiten a las células adherirse, crecer y diferenciarse. Este
estudio era necesario porque la osteointegracion de protesis metalicas requiere no s6lo una buena integracion
mecanica, sino también integracion tisular, la cual solo es posible si la respuesta de las células es favorable a
la superficie de la protesis.

Palabras clave: Biologia Celular, Genética y Fisiologia
Enlace de acceso: http://riuma.uma.es/xmlui/handle/10630/8154
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Inestabilidad de la Artroplastia Total de Cadera

Autor
EZQUERRA HERRANDO, LAURA

Director
ALBAREDA ALBAREDA, JORGE; SERAL GARCIA, BELEN

Universitat de Zaragoza
Fecha de lectura: 23 mayo 2014

La artroplastia total de cadera (ATC) es un procedimiento muy frecuente en los Servicios de Cirugia
Ortopédica y Traumatologia, y aunque su efectividad es muy elevada, no esta exenta de complicaciones como
son el aflojamiento aséptico, luxaciones, infeccion y fracturas periprotésicas. A pesar de los avances en las
técnicas y modelos protésicos, la luxacion sigue siendo la segunda complicacion mas frecuente después del
aflojamiento aséptico en las artroplastias totales de cadera. Se produce en el 043 % al 10% de las artroplastias
primarias de cadera y hasta en el 28% de las artroplastias de revision. Existen diversas clasificaciones de la
luxacion de la ATC. Segun el tiempo: precoz (3 meses). Segun el nimero: simple o recurrente. Segun la direccion:
anterior (donde clinicamente se observa el miembro afectado en rotacion externa y en extension) y posterior
(miembro inferior en rotacion interna y en flexion). Segun el mecanismo de lesion: traumadtico o espontaneo.
Y segun la etiologia, la clasificacion de Dorr, importante ya que conociendo la causa de luxacion se decidira
la actitud terapéutica (Posicional: no alteracion radioldgica de componentes sin disbalance de partes blandas
(10%); Malposicion de componentes (33%); Disbalance de tejidos blandos: musculatura, trocanter mayor, vuelo
femoral (Offset) (33%); Combinacion de II y III). Por otro lado, se han estudiado ampliamente los factores de
riesgo que se consideran asociados a una mayor probabilidad de luxacion protésica. Factores relacionados con el
paciente como edad, sexo, alteraciones cognitivas o neuromusculares, diagndstico inicial, cirugia previa. Factores
relacionados con la cirugia como vias de abordaje, caracteristicas de los componentes, mediciones radioldgicas
pre y postquirurgicas. Sin embargo, en relacion con muchos de ellos sigue existiendo controversia. Dada la alta
incidencia de la luxacion de la artroplastia total de cadera y la falta de unanimidad en relacién con algunos de
los factores de riesgo que la favorecen, se plantea este trabajo de investigacion clinico-computacional con los
siguientes objetivos: clinicos: determinar los factores de riesgo asociados a la luxacion protésica y categorizarlos
por orden de importancia, y computacionales: simular un modelo protésico con distintos tamafios de componentes
y sus rangos de movimiento maximo antes de producirse el choque entre componentes y la luxacion, ademas de
correlacionar los hallazgos computacionales con los clinicos para determinar los arcos de movimiento seguros
en cada angulacion y anteversion del cotilo.

Palabras clave: Artroplastia; Protesis; atc
Enlace de acceso: http://zaguan.unizar.es/record/15514
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Estudio de la biomecanica del procedimiento
de vertebroplastia

Autor
GOMEZ GONZALEZ, SERGIO

Director
FERNANDEZ, ENRIQUE

Universitat Politécnica de Catalunya
Fecha de lectura: 5 noviembre 2014

La vertebroplastia (VP) es una técnica quirurgica que se utiliza para tratar fracturas vertebrales. El
procedimiento consiste en inyectar con una canula un cemento 6seo en la vértebra dafiada para estabilizar sus
propiedades. Los estudios desarrollados se han centrado en: a) buscar soluciones para mejorar el procedimiento
de inyeccion e infiltracion en vértebra, mediante simulaciones numéricas y ensayos in vitro con el objetivo de
reducir la presion de inyeccion extravertebral (EV); y b) estudiar como afecta la microestructura 6sea en la
presion intravertebral (IV) y caracterizar la biomecanica del tejido 6seo infiltrado. Los estudios de inyectabilidad
realizados a partir de estudios analiticos, simulaciones numéricas y ensayos experimentales demuestran que las
canulas disefiadas con perfil conico requieren menor presion de inyeccion que las canulas estandar de seccion
constante ya que presentan un perfil de velocidades que minimiza el filtrado por presion. Los resultados son
importantes porque la presion EV supone mas del 95% de la presion total requerida en el procedimiento de VP.
El estudio finaliza con la realizacion de 4 patentes de dispositivos biomédicos que incluyen una canula conica
para VP y 3 sistemas de inyeccion de cemento que aseguran una mezcla homogénea y minimizan el filtrado por
presion. Para estudiar el comportamiento del cemento infiltrado se caracterizaron y reconstruyeron en 3D, en
primer lugar, diferentes volimenes de tejido vertebral y de espumas sintéticas empleadas como sustitutos de hueso
osteoporotico. Los parametros histomorfologicos obtenidos demostraron que las espumas evaluadas presentan
caracteristicas distintas en comparacion con el hueso sano pero pueden simular correctamente estructuras de
hueso osteoporoético. En este sentido, la obtencion de modelos 2D y 3D, a partir de imagenes de tomografia,
ha permitido caracterizar mediante dindmica computacional el proceso de infiltracion a partir de la evaluacion
de la permeabilidad y de otros parametros fluidicos. Los resultados obtenidos mostraron que los parametros
histomorfométricos mantienen elevada correlacion con dichos parametros fluidicos, pudiendo explicar las
diferencias estructurales existentes entre las espumas sintéticas y el hueso vertebral. En este sentido, las espumas
sintéticas se asemejan a hueso osteoporotico y son incapaces de reproducir la anisotropia caracteristica del hueso
trabecular real. En base a los resultados anteriores, se ha desarrollado una metodologia de disefio 3D de andamios
basada en el método de Voronoi. La metodologia reproduce la anisotropia del tejido trabecular real. Los modelos
porosos disefiados se han utilizado para evaluar su comportamiento mecanico y de infiltracion mediante métodos
numéricos. Los resultados confirman la idoneidad de dichos modelos tanto para transporte de masa como de
soporte mecanico. De hecho, la gran superficie especifica de los nuevos modelos porosos deberia facilitar la
adhesion y el crecimiento celular. En este sentido, los nuevos modelos podrian ser utilizados como andamios
en ingenieria de tejidos. Los nuevos andamios se han disefiado con distinto grado de porosidad modificando
el espesor y el ancho trabecular, asi como el numero de trabéculas. Los resultados computacionales ponen de
manifiesto que el modulo eléstico y la resistencia de los modelos dseos disminuye de forma mas severa cuando la
pérdida de “masa 6sea” se produce debido a una pérdida en el nimero de trabéculas activas, en comparacion con
una situacion de adelgazamiento trabecular. Adicionalmente, los estudios demuestran que la forma adoptada por
el cemento infiltrado en vértebra influye en la recuperacion de su comportamiento mecéanico. Las simulaciones
indican que una infiltracion vertical permite recuperar mejor la resistencia mecanica perdida en comparacion
con una infiltraciéon horizontal. Todos los resultados obtenidos justifican el empleo de canulas con aberturas
laterales y extremo distal cerrado.
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La osificacion endocondral es un proceso de varias etapas conducente a la formacién de la mayoria de los
huesos del esqueleto. Tiene lugar durante el desarrollo, el crecimiento del individuo, interviene en la remodelacion
activa del esqueleto, en la reparacion después de un insulto y en la regeneracion 6sea. El hueso no es un tejido
estatico. A lo largo de la vida se renueva de forma continua, siendo sustituido en su totalidad cada 10 afios
aproximadamente en el hombre adulto. Con la edad, se produce una osteopenia que conduce a la pérdida de masa
osea y que puede provocar la osteoporosis. Una de las hormonas que juega un papel fundamental, y de la cual
se sabe que esta descrita su accion en el esqueleto 6seo, es la Vitamina D (VD). Los resultados de este trabajo
demuestran que la VD reduce la velocidad de proliferacion de las células madre humanas mesenquimales, y
ademads, es la responsable de la morfologia celular del citoesqueleto. Es capaz de modular la adhesion celular
y los genes implicados en la diferenciacion osteocondral, la actividad de la fosfatasa alcalina y los factores de
transcripcion del metabolismo 6seo, todo en presencia de prolactina y estrogenos. También se demuestra la
participacion de la VD en la regulacion de la via Jak-STAT. El tratamiento de los defectos dseos ha sido objeto
de controversia durante siglos. El proceso de remodelado es vital para el mantenimiento del sistema esquelético
ya que, como resultado de las tensiones y fuerzas a las que esta sometido normalmente, acumula microfracturas
que han de ser reparadas. Estas areas dafiadas son detectadas y se inicia localmente el proceso de remodelado
para su reparacion. Para ello se ponen en marcha mecanismos osteoformadores con la finalidad de restaurar
el tejido dseo en el lugar de la lesion. Habitualmente, la dindmica del hueso es suficiente para reconstruir los
defectos comunes, no obstante, en las pérdidas mayores de masa tisular se hace necesario recurrir al aporte de
sustitutivos 0seos para obtener la reparacion. Por eso, en este trabajo nos hemos centrado en estudiar las células
madre humanas mesenquimales y en analizar su comportamiento sobre diferentes soportes de biomateriales. Los
resultados sugieren que las células son capaces de diferenciar las multiples superficies estudiadas como demuestran
los cambios morfoldgicos y de proliferacion. Las microesferas de policaprolactona y quitosano permitieron llevar
a cabo estudios de condrogénesis, y los materiales micro y nano particulados, como las particulas de silicio
poroso infiltradas con cobalto, demostraron no ser citotoxicos para el cultivo celular.
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Cuando tenemos un implante de Ti convencional, la calidad de su superficie es el pilar fundamental para la
osteointegracion debido a que sus caracteristicas topograficas y quimicas, son las que controlan la conformacion de
su capa proteica, y con ello, el sistema de comunicacion entre célula-proteina-implante que guiara hacia la deseada
osteointegracion. Pero en el momento en que a ese implante de Ti convencional se le aflade un biocoating, su
superficie bioinerte (T1) se convierte en una superficie bioactiva, donde las biomoléculas que la conforman pasan
a ser las activadoras del sistema de comunicacion y desencadenantes de la cicatrizacion, dejando de depender
de la adquisicion de la capa proteica. Es por ello que nuestro grupo de investigacion, con el objetivo de intentar
generar un biocoating capaz de asegurarnos la atraccion, adhesion, y estimulacion necesaria para que se lleve
a cabo la osteointegracion, desarrollamos un estudio comparativo donde se combinaron 2 tipos de calidades
superficiales (desarrolladas por MIS Implants) y 4 biocoatings de composicion confidencial (Ilamados biocoating
A, B, CyD),y se concluy6 que la utilizacion de cualquier biocoating fue capaz de aportar una mayor capacidad
osteoinductora a la calidad superficial que embebia, y que de todas las combinaciones estudiadas, la que resultd
presentar la mayor capacidad osteogénica, y por tanto de mayor capacidad osteointegradora fue el biocoating D
sobre la superficie Plates (combinacion de mayor calidad superficial y mayor capacidad osteogénica). Ademas,
como la técnica elegida para la obtencion de dichos biocoatings habia sido a través de una inmersion de 24 horas
a370C (método bioquimico por adsorcion), nuestro grupo de investigacion creyo necesario probar su capacidad
de adhesion y de permanencia antes de iniciar el estudio comparativo. Lo resultados obtenidos probaron que
pese a haber utilizando como biomoléculas proteinas propias de la MEC, conocidas por ser poco estables y muy
solubles, éstas demostraron tener la suficiente capacidad de adhesion como para permanecer en la superficie de
los implantes tras su insercion mecanica a hueso en un 50% de su cobertura inicial. Y por tltimo, debido a que
actualmente los estudios comparativos usados por la industria para validar nuevas superficies o biomateriales atin
no esta estandarizado, nuestro grupo de investigacion decidio utilizar a las DPPSC en este estudio comparativo
y ademas demostrar que poseen una elevada capacidad diferenciadora combinada con una elevada estabilidad
genética, un facil manejo y un facil acceso (pulpa de terceros molares), que nos permite presentarlas como la
linea celular idonea para la protocolizacion de los futuros estudios de validacion de superficies o biomateriales.
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Las células madre mesenquimales de tejido adiposo (ADSCs) tienen un gran potencial dentro del campo de
la ingenieria de tejidos debido a su facil obtencion, capacidad de diferenciacion a multiples linajes, propiedades
inmunomoduladoras y produccion de factores proangiogénicos y antiapoptdticos. Asimismo, los materiales
ceramicos de fosfato de calcio son ampliamente utilizados como biomateriales en la ingenieria de tejidos del
hueso, debido a su similitud con la fase mineral del tejido 6seo. Ademas, su combinacion con proteinas de matriz
extracelular (ECM), factores osteoinductores y otros tipos celulares, puede incrementar la bioactividad del
constructo células-biomaterial. A pesar de ello, pocos trabajos existen en la literatura que evalten la repuesta de
células ADSC:s frente a biomateriales ceramicos de fosfatos de calcio, empleando recubrimientos con proteinas de
ECM y/o el cocultivo de células ADSCs con células endoteliales, como factores claves para el incremento de la
induccion de las células hacia linajes osteogénicos. En este sentido, el objetivo del presente trabajo ha sido Evaluar
la biocompatibilidad y diferenciacion osteogénica de células madre mesenquimales adultas derivadas de tejido
adiposo (ADSCs) frente a materiales ceramicos de fosfato de calcio con o sin proteinas de matriz extracelular y
células endoteliales. Los resultados mostraron que las células mesenquimales obtenidas de tejido adiposo humano
(hADSCs), expresan marcadores caracteristicos de células progenitoras (CD29, CD44, CD73, CD90 Y CD105)
y se diferenciaron hacia linajes adipogénico, osteogénico, condrogénico y miogénico. Particularmente las sefiales
de diferenciacion osteogénicas de las células hADSCs fueron muy potentes y comparables en gran medida con
las de otras lineas de osteoblastos ampliamente utilizadas en el campo de la ingenieria de tejidos tales como las
MCT3T3 y hFOB 1.19. Por lo tanto son un excelente modelo celular para la evaluacion de biomateriales disefiados
con la finalidad de favorecer la regeneracion 6sea. El disefio de una metodologia especial para el cultivo celular
sobre biomateriales, permitio la cuantificacion eficiente y reproducible del porcentaje de células que se adhieren
especificamente al material y el seguimiento de su proliferacion. Empleando fibroblastos dérmicos humanos
(HDF) se demostr6 que el biomaterial ceramico KeraOs® (KO) es biocompatible segin la ISO 10993-5. El
estudio de la respuesta de las células hADSCs frente a diversos biomateriales ceramicos, evidencio que las células
se adhieren, proliferan y se diferencian hacia un fenotipo osteoblastico sobre los materiales comerciales Bone
Ceramic®, Cerasorb® y KeraOs®, aunque no sobre Bio-Oss®. Cada material induce una respuesta osteogénica
con un perfil particular en la actividad de la enzima fosfatasa alcalina y la expresion de los genes osteonectina y
osteocalcina. Aunque los biomateriales solos desencadenan la diferenciacion de las células, la adicion de factores
inductores en el medio de cultivo potencia la respuesta osteogénica. El recubrimiento del material KeraOs®
con fibronectina, colageno o la combinacion FN/COL increment6 significativamente la produccion de matriz
extracelular, la actividad de la enzima fosfatasa alcalina y la expresion de un mayor nimero de genes asociados a
rutas de diferenciacion osteogénicas tales como BMP1, BMP2, Runx2, SMADI, etc. Sin embargo, respecto a las
otras dos proteinas, la fibronectina indujo el mayor aumento en la adhesion celular y la respuesta osteogénica. Por
otra parte se observo que el cocultivo de células hADSCs con células endoteliales también increment6 el potencial
osteogénico de las células hADSCs. Adicionalmente las células endoteliales formaron estructuras tipo capilar y
se increment? la expresion de marcadores angiogénicos tales como VEGF, VE-cad, a-SMA y Ang-1. Finalmente
se evaluo el efecto del biomaterial KeraOs® combinado con fibronectina y células madre autdlogas de tejido
adiposo sobre la regeneracion 6sea de perros Beagles. Similar a lo observado con las mesenquimales humanas
(hADSCs), las caninas se adhieren, proliferan y se diferencian hacia un fenotipo osteoblastico, evidenciando su
utilidad como modelo para el estudio de la regeneracion dsea tanto in vitro como in vivo.
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Las situaciones clinicas relacionadas con fracturas de hueso complejas, tales como fracturas no consolidadas
o fracturas patologicas, demandan cada vez mas el desarrollo de materiales terapéuticos con la capacidad para
inducir la regeneracion del tejido dseo, o para reemplazar la pérdida del hueso dafiado y restaurar su funcion.
La Ingenieria de Tejidos ha surgido como una alternativa prometedora para reemplazar a las actuales protesis
y sustitutos de hueso. El objetivo de la Ingenieria Tisular, aplicada a la reparacion dsea, es producir ex vivo
tejido 6seo implantable que puede reemplazar al tejido dseo nativo, o estimular su regeneracion. Estos implantes
consistirian en la combinacion adecuada de las células, moléculas osteoinductoras y materiales biocompatibles.
Los biomateriales son habituales en Cirugia Ortopédica y Traumatologia (COT), ya sea para ayudar a la reparacion
del hueso o para reemplazarlos y asumir su funcion biomecanica. La primera aplicacion mencionada (ayudar a
la reparacion), implica el uso de sustitutos de hueso: injertos de materiales bioactivos y reabsorbibles que deben
ir desapareciendo a medida que se repara el hueso nativo. Estos pueden ser de origen natural (hueso del paciente
o de donantes); o artificial (ceramicas, polimeros, etc). La segunda aplicacion (sustitucion) se logra mediante la
implantacion de protesis bioinertes, normalmente echas con metales. En cualquier caso, el biomaterial ideal para
la reparacion 0sea debe imitar la matriz extracelular del hueso en cuanto a sus propiedades fisicas, mecanicas
y quimicas. El objetivo del presente trabajo fue evaluar el potencial biomédico, en el contexto de la reparacion
o6sea terapéutica, de diferentes tipos de materiales: las ceramicas siliceas mesoporosas SBA-15 y HA-SBA-15;
el biovidrio ICIE-16 y un derivado del mismo (Nitru); y una aleacion metalica (Ti6Al4V ELI) consolidada en
piezas 3D macroporosas mediante fundido por haz de electrones, o tecnologia EBM. Los materiales reabsorbibles
(ceramicas y biovidrios) se evaluaron in vitro e in vivo para evaluar su biocompatibilidad y sus propiedades
osteoconductoras. Las piezas de aleacion Ti6Al4V ELI se evaluaron in vitro para probar si la superficie resultante
del proceso de fabricacion por tecnologia EBM permiten a las células adherirse, crecer y diferenciarse. Este
estudio era necesario porque la osteointegracion de protesis metalicas requiere no sélo una buena integracion
mecanica, sino también integracion tisular, la cual solo es posible si la respuesta de las células es favorable a
la superficie de la protesis.
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In the context of the rapid development of the research in the biosystem structure materials domain, a
representative direction shows the analysis of the behavior of these materials. This direction of research requires
the use of various means and methods for theoretical and experimental measuring and evaluating. PhD thesis
“Methods and means for analyzing the behavior of biosystems structure materials” shall be given precedence in
this area of research, aimed at studying the behavior of polymeric materials and composites biosystems structure
and in particular the skeletal structure biosystem. Therefore, it is developed a specific method of research based
on the development of theoretical models for the prediction of the mechanical, thermal and machinability
properties of these materials. There are used Moldflow, Solidworks and Ansys software types. In order to validate
the theoretical research were designed and conducted experimental research on the mechanical properties and
the behavior of the polymeric biomaterials represented by ABS, UHMWPE, HDPE, PA, PC, PET, PP, PP_GF-
30% and composite materials with polymeric thermoplastic matrixes from the skeletal biosystemgs structure.
In order to analyze the theoretical and experimental correlations, the experimental data were processed using
the statistical analysis software programs SPSS v17, v8 Origin, Palisade Decision Tools. In conclusion, the
thesis represents a technic, scientific and efficient support for analyzing the behavior of the new polymeric and
composite materials from the biosystem structure.
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El hueso es uno de los tejidos mas trasplantados del cuerpo. S6lo en Europa, se cuentan alrededor de un
millén de cirugias de reconstruccion 6sea anualmente. La estimacion del mercado global de los sustitutos
oseos es aproximadamente de cinco billones de Euros por afio, con un 10% de crecimiento anual debido al
envejecimiento de la poblacion. Debido a los problemas asociados a los injertos bioldgicos, la investigacion y
el desarrollo de materiales sintéticos y biocompatibles (Biomateriales) ha experimentado un gran auge. Aunque
la mayoria de sustitutos sintéticos disponibles poseen algunas de las caracteristicas de los autoinjertos, hasta el
momento ninguno reine todos los beneficios del hueso del propio individuo. Dentro de los biomateriales para
regeneracion osea, los fosfatos de calcio han sido de gran interés debido a su composicion quimica similar a la
del hueso. Sin embargo, atin se requieren mejoras en distintos aspectos de estos materiales. El objetivo principal
de esta Tesis Doctoral es contribuir a la mejora de las propiedades de los fosfatos de calcio para la regeneracion
osea, con un interés especial en los cementos de fosfato de calcio. La Tesis investiga diferentes estrategias para el
desarrollo de materiales para la sustitucion dsea, novedosos y con propiedades mejoradas respecto a los actuales.
La Tesis comprende tres partes principales: 1) Cementos bifasicos de fosfato de calcio (BCPCs), constituidos
por materiales con diferente solubilidad; ii) Fosfatos de calcio reforzados con fibras (FRCPCs), para la mejora
de las propiedades mecanicas; iii) Andamios macroporosos para la liberacion de una sal de simvastatina. En la
primera parte de la Tesis, se describe el desarrollo de BCPCs compuestos por hidroxiapatita deficiente en calcio
(CDHA) y fosfato tricalcico B (B-TCP). Estos materiales derivan de la reaccion de las mezclas de dos polimorfos
de fosfato tricalcico (TCP) con diferente solubilidad (a-TCP y 8-TCP) Yy, en esta tesis, se caracterizan su fraguado,
sus propiedades mecanicas y degradacion. En la segunda parte, se han desarrollado nuevos FRCPCs con especial
atencion hacia la mejora de la adhesion entre fibras y matriz, con el objetivo de mejorar la transferencia de carga
entre ellos y por tanto, las propiedades mecanicas del compuesto. Se han investigado distintas estrategias. La
primera de ellas basada en la investigacion de materiales con una fase comun (o con alta afinidad quimica) entre
las fibras y la fase liquida del cemento; de esta manera se pretende crear un enlace mas fuerte entre las fibras y
la matriz. En un primer material se incorpor6 un 1 w/v% de Trimetilo de quitosan (TMC) en la fase liquida del
cemento que a su vez se reforzo con fibras de quitosan. En un segundo grupo de materiales, se afiadié un 10
v/v% de acido lactico (LA) a la matriz del cemento junto con hilos discontinuos de 4cido polilactico (PLLA).
Estos cementos también se caracterizaron bioldgicamente por medio de células osteobléasticas MG63. La segunda
estrategia investigada en los FRCPCs se basa en la modificacion superficial de las fibras de PLLA con plasma
de baja temperatura con el fin de mejorar sus propiedades de mojado. Las fibras se trataron con plasma de
oxigeno de baja presion a distintos tiempos y se incorporaron a la matriz de cemento, y se caracterizaron tanto
las modificaciones superficiales de las fibras como las propiedades del cemento. La tercera parte ha consistido en
el desarrollo de andamios macroporosos obtenidos a baja (CDHA) o alta (3-TCP) temperatura para ser utilizados
como formas de liberacion de una sal de simvastatina (SVA), con propiedades osteogénicas y angiogénicas. Para
conseguir modular la liberacion del farmaco se recubrieron los andamios cargados con SVA con un copolimero
de PCL:PEG mediante polimerizacion por plasma. Se caracterizaron las propiedades tanto del material como
del recubrimiento y se evalu¢ la liberacion del farmaco.
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