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e o desenho da rosca dos parafusos. Métodos: Fo-
ram utilizados CDP de poliuretana com duas densi-
dades: 0,16 e 0,32g/cm3, e três tipos de parafusos
(USS I, USS II posterior e USS II anterior). Na pri-
meira etapa o orifício-piloto foi feito com sonda de
3,8mm para todos os parafusos; na segunda etapa,
com sonda menor do que o diâmetro interno dos
parafusos (3,5mm para os parafusos USS I; 3,4mm
para os parafusos USS II posterior e 3,0mm para os
parafusos USS II anterior). Foram formados 12 gru-
pos experimentais com dez corpos de prova em cada
grupo, de acordo com a densidade da poliuretana,
DOP e tipo de parafuso utilizado. O torque foi men-
surado durante a inserção dos parafusos e a força
de arrancamento por meio de ensaio mecânico em
máquina universal de teste. Resultados: O torque
máximo de inserção apresentou valores decrescen-
tes nos corpos de prova de 0,16g/cm3 e 0,32g/cm3 e
em todos os diâmetros do orifício-piloto. A força
máxima de arrancamento, nos corpos de prova de
0,16g/cm3 e diâmetro da perfuração de 3,8mm, foi
maior nos parafusos USS II posterior que nos para-
fusos USS I. Com o diâmetro da perfuração menor
do que o diâmetro interno do parafuso, os parafu-
sos USS II posterior e anterior apresentaram valo-
res maiores que o parafuso USS I. Nos corpos de
prova com 0,32g/cm3 de densidade e diâmetro de
perfuração de 3,8mm, a força de arrancamento do
parafuso USS II posterior e a do USS I foram maio-
res que a do parafuso USS II anterior. Com o diâme-
tro da perfuração menor que o diâmetro interno,
os valores foram decrescentes entre o USS II poste-

RESUMO

Objetivo: Avaliar o torque de inserção e a força
de arrancamento de três diferentes parafusos utili-
zados para a fixação anterior da coluna vertebral,
considerando a influência do diâmetro do orifício-
piloto (DOP), a densidade dos corpos de prova (CDP)

brought to you by COREView metadata, citation and similar papers at core.ac.uk

provided by Biblioteca Digital da Produção Intelectual da Universidade de São Paulo (BDPI/USP)

https://core.ac.uk/display/37450587?utm_source=pdf&utm_medium=banner&utm_campaign=pdf-decoration-v1


Torque de inserção e resistência ao arrancamento dos parafusos vertebrais com alma cilíndrica e cônica 453

Rev Bras Ortop. 2008;43(10):452-9

rior, USS II anterior e USS I. Conclusões: O torque
de inserção e a força de arrancamento dos parafu-
sos utilizados para fixação anterior da coluna ver-
tebral são influenciados pela densidade do corpo
de prova, desenho da rosca do parafuso e diâmetro
do orifício-piloto.

Descritores – Coluna vertebral; Parafusos ósseos; Biomecâ-
nica; Dispositivos de fixação ortopédica

ABSTRACT

Objective: To evaluate insertion torque and pullout
strength of three different screws used in the anterior
fixation of the spine, considering the influence of the
diameter of the pilot hole (DOP), the test specimen
density (CDP), and the screw thread design. Methods:
The authors used polyurethane test specimens with
two densities: 0.16 and 0.32 g/cm3, and three types of
screws (USS I, USS II posterior, and USS II anterior). In
the first stage, the pilot hole was made with a 3.8 mm
probe for all screws; in the second stage, with a probe
smaller than the inner diameter of the screws (3.5 mm
for screws USS I; 3.4 mm for USS II posterior screws,
and 3.0 mm for USS II anterior screws). 12
experimental groups were formed with ten specimen
tests in each group, according to the polyurethane
density, DOP, and the type of screw used. Torque was
measured during insertion of the screws and the
pullout strength by a mechanical assay in a universal
test machine. Results: The maximum insertion torque
presented a decreasing value in test specimens of 0.16
g/cm3 and 0.32 g/cm3 and in all pilot hole diameters.
Maximum pullout strength in test specimens of 0.16 g/
cm3 and 3.8 mm of perforation diameter was greater
in USS II posterior screws than in USS I screws. With
the perforation diameter smaller than the inner screw
diameter, USS II posterior and anterior screws
presented higher values than the USS I screw. In test
specimens with 0.32 g/cm3 of density and perforation
diameter of 3.8 mm, the pullout strength of USS II

posterior and USS I screws was greater than that of
USS II anterior screws. With the smaller perforation
diameter than the inner diameter, the values were
decreasing between the USS II posterior screw, then
the USS II anterior screw, and then the USS I screw.

Conclusion: Insertion torque and pullout strength of
the screws used in the anterior fixation of the
vertebral spine are influenced by the test specimen
density, by the screw thread design, and by the
diameter of the pilot hole.

Keywords – Spine; Bone screws; Biomechanics;
Orthopedic fixation devices

INTRODUÇÃO

A instrumentação anterior para correção da escolio-
se foi introduzida por Dwyer et al, em 1969(1). A técni-
ca tem sido aperfeiçoada e grande variedade de siste-
mas de fixação vertebral foi desenvolvida utilizando
parafusos como elemento de ancoragem no corpo ver-
tebral.

A resistência dos parafusos ao arrancamento evita
sua soltura durante as manobras de correção e tem sido
observada principalmente nas vértebras localizadas nas
extremidades das curvas. A resistência ao arrancamento
dos parafusos é multifatorial e está relacionada com a
densidade mineral óssea, com o desenho do implante
e com o preparo do orifício-piloto. A resistência dos
implantes ao arrancamento pode ser avaliada por meio
de parâmetros mecânicos como o torque de inserção e
a força de arrancamento(2).

Modificações no desenho da rosca dos parafusos
podem alterar consideravelmente a força de seu arran-
camento(3). Parafusos com a parte externa ou com a
parte interna (alma) com forma cônica foram desen-
volvidos para aumentar sua resistência ao arrancamen-
to(3-5).

A primeira geração de parafusos do sistema de fixa-
ção vertebral USS, (Universal Spinal System) (Synthes®)
foi desenvolvida para ser utilizada como parafuso uni-
versal, para ser colocado no pedículo ou no corpo ver-
tebral. Posteriormente, foi desenvolvido o parafuso USS

II posterior, que também pode ser utilizado tanto para
a fixação pedicular posterior como para a fixação an-
terior. O parafuso USS II anterior foi desenvolvido es-
pecificamente para ser utilizado na fixação anterior e
possui desenho de rosca para atender às característi-
cas do osso esponjoso do corpo vertebral.

O parafuso USS I possui diâmetro interno e externo
com forma cilíndrica, sendo os dois diâmetros cons-
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tantes ao longo do corpo do parafuso. Os parafusos
USS II possuem diâmetro interno de forma cônica e
diâmetro externo de forma cilíndrica – o diâmetro ex-
terno é constante ao longo do parafuso e o diâmetro
interno diminui da parte proximal em direção à ponta
do parafuso.

Este estudo foi delineado considerando a importân-
cia da resistência ao arrancamento dos parafusos utili-
zados na fixação anterior da coluna vertebral. Seu ob-
jetivo foi avaliar o torque de inserção e força de arran-
camento de três diferentes parafusos utilizados para a
fixação anterior da coluna vertebral, considerando a
densidade do corpo de prova, o diâmetro do orifício-
piloto e o desenho da rosca dos parafusos.

MÉTODOS

Este estudo foi desenvolvido no Laboratório de Bio-
engenharia da Faculdade de Medicina de Ribeirão Pre-
to da Universidade de São Paulo (USP).

Três diferentes parafusos de titânio com 30mm de
comprimento e utilizados para a fixação anterior da
coluna torácica e lombar foram selecionados para o
estudo: USS I, USS II posterior e USS II anterior. As ca-
racterísticas dos parafusos estão detalhadas e ilustra-
das na tabela 1 e na figura 1.

Devido à alta variabilidade dos modelos biológicos,
este estudo foi realizado com material sintético para
garantir o controle sobre as variáveis, enfatizando a
comparação entre os diferentes parafusos, tendo sido
utilizados corpos de prova de poliuretana. Modelos si-
milares foram utilizados em estudos para simular a
resposta do osso trabecular submetido à inserção de
diferentes tipos de parafusos(2-3,6-11).

Blocos de poliuretana (Empresa Nacional Ossos®,
Jaú, SP) com 42mm x 24mm x 24mm e de duas dife-
rentes densidades (0,16g/cm3 e 0,32g/cm3) foram uti-
lizados para a colocação dos parafusos e mensuração
dos valores do torque de inserção e da resistência ao
arrancamento. Os 12 grupos experimentais foram for-
mados de acordo com a densidade da poliuretana, diâ-
metro do orifício-piloto e desenho do parafuso. Cada
grupo experimental foi formado por 10 corpos de pro-
va.

Foram utilizados 120 blocos de poliuretana – 60 com
densidade de 0,16g/cm3 e 60 com densidade de 0,32g/
cm3.

O modelo experimental do estudo consistiu no pre-
paro do orifício-piloto, colocação do parafuso acom-
panhado do torque de inserção e realização do ensaio
mecânico de arrancamento. O estudo foi realizado em
duas etapas. Na primeira etapa, o orifício-piloto foi
realizado com sonda de 3,8mm e, na segunda etapa,
com sondas cujo diâmetro variou de acordo com o diâ-
metro interno dos parafusos. Para o parafuso USS I, foi
utilizada sonda de 3,5mm de diâmetro; para o parafu-
so USS II posterior, sonda de 3,4mm; e para o parafuso
USS II anterior, sonda de 3,0mm. A sonda de 3,5mm
utilizada para o parafuso USS I corresponde a valor de
diâmetro interno inferior ao do diâmetro interno do
parafuso. As sondas de 3,4 e 3,0mm correspondem ao

TABELA 1

Características dos parafusos utilizados

Medidas (mm) USS I USS II USS II

posterior anterior

Diâmetro externo 6,00 6,2 6,2

Diâmetro interno 4,80
5,84 (máximo) 3,98 (máximo)
3,40 (mínimo) 3,00 (mínimo)

Comprimento 30,0 30,0 30,0

Passo de rosca 1,75 2,00 2,75

USS – Universal Spinal System

Figura 1 – Parafusos utilizados no estudo. Parafuso cilíndrico USS
I com diâmetro externo de 6,0mm e interno de 4,8mm (A), para-
fuso cônico USS II posterior com diâmetro externo de 6,2mm e
interno variando de 3,40 a 5,84mm (B) e parafuso cônico USS II
anterior com diâmetro externo de 6,2mm e interno variando de
3,00 a 3,98mm (C).
Fonte: FMRP-USP

A

B

C
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menor valor de diâmetro interno dos parafusos USS II

posterior e USS II anterior, respectivamente.
Cada grupo experimental era formado por 10 cor-

pos de prova, de acordo com a densidade da poliureta-
na, diâmetro do orifício-piloto e tipo de parafuso utili-
zado.

O torque de inserção dos parafusos foi mensurado
por meio de torquímetro da marca Mackena®, modelo
MK-2001, com capacidade de medida de torque de até
10N.m e precisão de 0,01N.m. O valor de torque de
inserção foi mensurado a cada volta do parafuso, ten-
do sido considerado o valor máximo obtido, o torque
máximo de inserção. A figura 2 ilustra os corpos de
prova com os três diferentes tipos de parafusos.

Os testes de tração axial (arrancamento) foram rea-
lizados usando máquina universal de ensaios (EMIC®

DL 10000N). A célula de carga utilizada para os en-
saios mecânicos apresentava capacidade de medir até
2000 e 10000N. Os ensaios foram realizados com ve-
locidade constante de 2mm/min com carga máxima
de 1800 e 9800N ou máxima deformação de 50mm.
Em todos os ensaios foi utilizada pré-carga de 50N
com tempo de acomodação de 10 segundos.

Para a realização do ensaio mecânico de arranca-
mento, um acessório especial foi confeccionado para
permitir a conexão entre a cabeça do parafuso e a base
móvel da máquina de ensaios. O corpo de prova com o
parafuso inserido foi posicionado na parte inferior de

uma base fixa de aço com um orifício no centro. O
acessório foi conectado ao parafuso por meio de ros-
cas presentes nas duas estruturas e em seguida conec-
tado à base móvel da máquina através de um pino (fi-
gura 3).

A análise dos resultados foi realizada por meio da
curva força x deslocamento obtida durante a realiza-
ção dos testes mecânicos através do programa Tesc
1.13. A propriedade mecânica avaliada foi a força
máxima de arrancamento. A força máxima de arranca-
mento foi definida como o maior valor da curva carga
versus deformação. Os resultados do torque de inser-
ção e da força máxima de arrancamento foram subme-
tidos ao teste de normalidade através da análise de
variância multifatorial (ANOVA multifatorial). Para a
comparação entre os grupos foi utilizado o pós-teste
de Tukey. Em todas as análises foi adotado o nível de
significância de 5% (p ≤ 0,05). Foi utilizado nas análi-
ses o procedimento PROC GLM do software SAS 9.0.

RESULTADOS

Torque de inserção – O TMI apresentou valores de-
crescentes nos parafusos USS II posterior em relação
aos parafusos USS II anterior, e esses em relação aos
parafusos USS I, com diferença estatística (p < 0,01).
Essa diferença foi observada nas duas densidades dos

Figura 2 – Blocos de poliuretana com os parafusos inseridos: USS
I (A), USS II posterior (B) e USS II anterior (C).
Fonte: FMRP-USP

Figura 3 – O desenho esquemático ilustra a montagem dos aces-
sórios utilizados nos ensaios mecânicos de arrancamento. O pa-
rafuso inserido no bloco de poliuretana é rosqueado ao acessó-
rio de conexão. O bloco de poliuretana é posicionado na parte
inferior da base fixa. O acessório superior, fixado ao acessório de
conexão através de um pino, é conectado à base móvel da má-
quina que realizará os ensaios de arrancamento.
Fonte: FMRP-USP
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corpos de prova de poliuretana e nas duas etapas do
estudo (orifício-piloto com diâmetro de 3,8mm e diâ-
metro menor que a alma do parafuso) (p < 0,01) (grá-
fico 1 e tabela 2).

Força de arrancamento – A força máxima de ar-
rancamento (FMA) dos parafusos utilizados no estudo
apresentou variações de acordo com a densidade dos
corpos de prova e diâmetro de perfuração do orifício-
piloto.

Nos corpos de prova com densidade de 0,16g/cm3 e
com orifício-piloto de 3,8mm, os parafusos USS II pos-
terior apresentaram maior FMA que os parafusos USS I,
com diferença estatística (p < 0,01). Nos corpos de
prova com densidade de 0.32g/cm3 e orifício-piloto

de 3,8mm, os parafusos USS II posterior e USS I apre-
sentaram maior resistência ao arrancamento que os pa-
rafusos USS II anterior, com diferença estatística (p <
0,01) (gráfico 2).

Nos corpos de prova com densidade de 0,32g/cm3 e
orifício-piloto menor que o diâmetro interno do para-
fuso, os parafusos USS II posterior e USS II anterior apre-
sentaram maior FMA que os parafusos USS I, com dife-
rença estatística (p < 0,01). Nos corpos de prova com
densidade de 0,32g/cm3 e orifício-piloto menor que o
diâmetro interno do parafuso, a FMA apresentou valo-
res decrescentes nos parafusos USS II posterior em re-
lação aos parafusos USS II anterior, e esses em relação
aos parafusos USS I, com diferença estatística (p < 0,01)
(gráfico 3 e tabela 2).

TABELA 2

Resultados dos ensaios mecânicos nas duas densidades de poliuretana (0,16 e 0,32g/cm3)

realizados com sonda de 3,8mm e com menor que o diâmetro interno dos parafusos

Densidade USS I USS II posterior USS II anterior

(g/cm3)
3,8mm 3,5mm 3,8mm 3,4mm 3,8mm 3,0mm

Torque de 00,46 ± 0,01 00,47 ± 0,02 01,54 ± 0,06 01,36 ± 0,08 00,85 ± 0,04 00,80 ± 0,03
0,16

inserção

Força de 439,19 ± 18,03 444,17 ± 35,74 488,59 ± 36,05 508,77 ± 27,47 463,14 ± 47,53 480,51 ± 29,05
arrancamento

Torque de 02,08 ± 0,12 02,18 ± 0,03 04,01 ± 0,05 04,01 ± 0,15 02,24 ± 0,08 02,27 ± 0,09
0,32

inserção

Força de 1531,25 ± 41,890 1533,02 ± 58,530 1535,66 ± 116,04 1828,55 ± 120,11 1277,96 ± 240,25 1545,28 ± 102,23
arrancamento

Fonte: FMRP-USP
USS – Universal Spinal System
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DISCUSSÃO

Os parafusos atuam como elemento de ancoragem
dos sistemas de fixação vertebral e as propriedades
mecânicas dos sistemas de fixação dependem das suas
propriedades mecânicas intrínsecas e da ancoragem dos
parafusos nas vértebras(12). A ancoragem dos parafu-
sos nas vértebras está diretamente relacionada, dentre
outros fatores secundários, com a densidade mineral

do osso, com a técnica de colocação do implante e
com o desenho do parafuso(7,13-14).

Os parafusos cônicos foram desenvolvidos para aten-
der às características anatômicas das vértebras e per-
mitir sua ancoragem no osso esponjoso, que predomi-
na e é recoberto por fina camada de osso cortical na
sua parte externa(4).

O desenho do parafuso influencia na ancoragem e
resistência ao arrancamento do implante, e tem sido

Gráfico 2 – Média e desvio-padrão da força máxima de arrancamento dos parafusos com orifício-piloto de 3,8mm. Na densidade de
0,16g/cm3 (A) e na de 0,32g/cm3 (B).

A B

A B

Gráfico 3 – Média e desvio-padrão da força máxima de arrancamento dos parafusos com orifício-piloto menor que o diâmetro interno
dos parafusos. Na densidade de 0,16g/cm3 (A) e na de 0,32g/cm3 (B).
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modificado para aumentar a ancoragem dos parafusos
nas vértebras. O desenvolvimento do parafuso com o
diâmetro externo cônico foi a tentativa inicial(15). No
entanto, apesar dos bons resultados clínicos com a sua
utilização, os parafusos com o desenho externo côni-
co podem apresentar propriedades mecânicas inferio-
res aos parafusos cilíndricos(16).

Uma nova modalidade de parafuso foi desenvolvida
para aumentar a resistência ao arrancamento, repre-
sentada por parafusos com a parte externa cilíndrica e
com a parte interna (alma do parafuso) cônica. Esses
parafusos possuem diâmetro interno que aumenta a
partir de sua ponta em direção à cabeça. A introdução
do implante com o aumento progressivo de seu diâ-
metro interno promove a compressão do material ao
seu redor, aumentando desse modo sua resistência ao
arrancamento(2).

O objetivo do estudo realizado foi comparar esta
nova modalidade de parafuso do sistema de fixação
vertebral com o tipo de parafuso cilíndrico que tem
sido correntemente utilizado, com ênfase para a fixa-
ção anterior da coluna vertebral. Outros fatores como
a densidade mineral do osso e a técnica de colocação
do implante, também foram acrescentados ao desenho
experimental do estudo, devido a sua importância no
parâmetro estudado.

A resistência ao arrancamento é uma das proprieda-
des mecânicas do parafuso, e é de importância funda-
mental para a realização das manobras de correção após
a aplicação dos implantes. Ela também está relaciona-
da com a falha dos implantes submetidos a cargas cí-
clicas, situação mais próxima da realidade clínica. Os
implantes com menor resistência ao arrancamento têm
apresentado maior probabilidade de falha quando sub-
metidos às cargas cíclicas(4,17).

Os resultados observados no estudo que realizamos
demonstraram a maior resistência ao arrancamento dos
parafusos com a parte interna (alma) cônica. Essa ten-
dência também foi observada em outros estudos indi-
cando que a compressão do tecido ao redor do parafu-
so, provocada pela introdução do diâmetro interno cres-
cente, pode promover aumento da resistência ao
arrancamento do implante(4-5). O maior torque de in-

serção dos parafusos com a parte interna cônica tam-
bém corrobora essa hipótese.

O desenho do estudo realizado também permitiu
demonstrar a importância da densidade do tecido ós-
seo e do modo de colocação dos parafusos sobre a re-
sistência ao arrancamento dos implantes. A importân-
cia desses parâmetros tem sido relatada e foi marcante
a observação da alteração do comportamento do mes-
mo tipo de parafuso frente à alteração das outras va-
riáveis(11,18-25). Esses resultados demonstram que, para
a obtenção máxima da propriedade mecânica do im-
plante, relacionada com sua resistência ao arrancamen-
to, não é suficiente a alteração isolada do desenho do
parafuso. A utilização de um parafuso com desenho
aperfeiçoado pode não resultar em aumento da sua re-
sistência ao arrancamento se as outras variáveis não
forem consideradas. O tipo de preparo do orifício-pi-
loto e a densidade do tecido ósseo complementam a
propriedade mecânica do desenho do parafuso em re-
lação à sua resistência ao arrancamento e devem ser
considerados na aplicação dos implantes vertebrais.

CONCLUSÕES

O torque de inserção e a resistência ao arrancamen-
to dos parafusos utilizados neste estudo foram influen-
ciados pelo desenho dos parafusos, pela densidade dos
corpos de prova e pelo diâmetro do orifício-piloto.

Os parafusos com diâmetro interno cônico apresen-
taram maior torque de inserção e maior força de arran-
camento que os parafusos cilíndricos.

O diâmetro de perfuração, quando realizado com
medida inferior à do diâmetro interno dos parafusos
cilíndricos, proporcionou maior força de arrancamen-
to. E, para os parafusos cônicos, a maior resistência
ao arrancamento foi observada quando estes foram in-
seridos em orifícios realizados com medida igual à do
menor diâmetro interno.
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