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Resumo. Diferentes técnicas de cimentagcdo do componente femoral de uma artroplastia de quadril levam a obtengdo de
diferentes espessuras da manta de cimento, que é apontada por muitos autores como um fator determinante no sucesso
do procedimento. Apesar das recomendagoes tradicionais de uma espessura minima de 2 mm, técnicas de cimenta¢do
que empregam finas ou inexistentes camadas de cimento em alguns pontos tém levado a 6timos resultados clinicos, um
fenémeno conhecido como "paradoxo francés". O presente trabalho tem como objetivo avaliar por simulagdo numérica
as conseqiiéncias de um conceito de cimentacdo que emprega uma haste femoral sobredimensionada combinada com um
manto de cimento ndo uniforme na resposta mecdnica das diferentes partes que compoe o sistema, com énfase no cimento
osseo. Foi empregado um modelo de elementos finitos tridimensional submetido a uma carga estdtica equivalente a carga
mdxima durante uma caminhada. Os resultados indicaram que as regioes lateral e distal da manta de cimento em torno
da protese e a regido proximal antero-medial sdo mais suscetiveis a formagdo de trincas. Concentragées de tensdo
também foram encontradas nas regioes onde a espessura da manta é minima.
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1. INTRODUCAO

Artroplastia total de Quadril (ATQ) € empregada para reestabelecer a funcionalidade e a estabilidade da articulacdo
original (Carli e Jerabek, 2015). Em uma ATQ tanto a cartilagem do acetdbulo como a cabega femoral sdo substituidas
por implantes protéticos. Este tratamento geralmente é necessario em casos de fraturas no colo femoral ou quando a
cartilagem da articulacdo sofre um desgaste excessivo reduzindo a mobilidade do paciente, provocando dores mesmo em
repouso. A maior parte das ATQs € realizada em pessoas idosas, porém, ao longo dos anos, o nimero de cirurgias em
pacientes abaixo de 55 anos, tem crescido (de Souza, 2011). Para esse grupo, segundo o relatério do Registro sueco de
artroplastia de quadril, as taxas de revisdo sdo maiores, sendo em média de 13% apds 10 anos. Além disso, as artroplas-
tias revisadas possuem taxa de falha ainda maior, aproximadamente 20%. Dessa forma, torna-se importante a realizagio
de estudos para o melhoramento de préteses e técnicas cirirgicas que levem a uma maior durabilidade da artroplastia,
principalmente sob esfor¢os mais intensos que representam as atividades de pessoas mais jovens.

O presente trabalho tem como foco o estudo da parte femoral de uma ATQ cimentada, cuja implantacao envolve a remocao
da cabeca do fémur, preparacdo do canal femoral utilizando-se uma ferramenta no mesmo formato da haste da prétese,
limpeza da cavidade e colocagdo retrégrada do cimento 6sseo, que é composto principalmente de polimetilmetacrilato
(PMMA), um polimero acrilico (Stolk et al. 2004, 2013), que é pressurizado antes da inser¢do da prétese. Portanto, a
quantidade final de cimento que preenche o espaco entre a haste e o 0sso, também conhecido como manta de cimento, é
determinada pelo tamanho e geometria do implante e do canal femoral preparado. De acordo com trabalhos anteriores,
essa espessura pode influenciar o comportamento mecinico do cimento e, consequentemente, o sucesso a longo prazo
da cirurgia (Caruana et al., 2009; Ramos and Simdes, 2009; Fisher et al., 1997). A fratura do cimento e as falhas nas
interfaces cimento/osso foram associadas com a soltura asséptico (Franklin et al., 2003; Norman et al., 2013; Perez et al.,
2007; Guedes et al., 2012).

Tradicionalmente, para evitar esse tipo falha, uma manta de cimento com espessura minima de 2 mm é sugerida por
grande parte da literatura (Ramaniraka et al., 2000; Langlais et al., 2003). No entanto, no inicio dos anos 70, um outro
conceito foi introduzido, no qual préteses com hastes mais espessas ("canal-filling stems") que ocupam grande parte do
canal medular, comecaram a ser utilizadas. Nessa técnica, a maior parte do osso trabecular ¢ retirado e a regido entre a
protese e o osso cortical remanescente € preenchida por uma camada de cimento ndo uniforme, com espessura menor que
1 mm ou até mesmo inexistente em alguns pontos. Tal procedimento de cimentagao inicialmente utilizado com dois mod-
elos de prétese franceses, Charnley-Kerboull e Ceraver Osteal, também tem alcangado 6timos resultados dando origem ao
"paradoxo francés"(El Masri et al., 2010; Langlais et al., 2003). Entretanto, apesar de ambas as técnicas possuirem bons
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resultados, variagdes no tamanho do implante e tipo de suporte 6sseo da manta de cimento sdo apontados como fatores
que podem influenciar a estabilidade da prétese e o aparecimento de trincas no cimento (Janssen et al., 2009; Ayers e
Mann, 2003; Lee, 2005).

Simula¢des numéricas da articulagdo do quadril pés ATQ apresentam-se como uma ferramenta de apoio na tentativa de
melhorar a técnica de cimentacdo e aumentar a durabilidade da artroplastia e, consequentemente, a qualidade de vida dos
pacientes e a reducao das despesas com cirurgias de revisdo. Dessa forma, o objetivo deste estudo € avaliar as conse-
quéncias da utilizacdo da técnica de cimentacdo modificada a cima apresentada sobre o campo de tensdes na manta de
cimento 6sseo e demais partes do sistema. A avaliagdo proposta foi realizada por meio de andlises numéricas do sistema
proétese-cimento-tecido 6sseo empregando-se o método dos elementos finitos.

2. Construcao da geometria

A parte 6ssea do modelo utilizado neste estudo foi construida a partir de uma geometria macica tridimensinal de um

fémur humano, cujas dimensdes proximais correspondem a um femur adulto feminino brasileiro, de acordo com os dados
fornecidos por De Farias et al. (2015). A camada externa cortical foi modelada com base nas medidas das dimensdes
endostais (intracorticais) realizadas por (Noble et al., 1988). O osso trabecular, que estd mais presente na regido proximal,
foi determinado como a parte interna resultante ap6s a distingdo da camada cortical até a altura do trocanter menor (Jones,
2011). A regido dentro do canal medular abaixo do trocanter menor é ocupada in vivo pela medula dssea, um tecido
flexivel feito principalmente por gordura, que ndo tem rigidez e, portanto, ndo foi incluido na geometria virtual.
Para a proétese, foi escolhida uma geometria simétrica dupla cunha, consistente com um projeto de fixagdo por forcas
radiais ("force-closed"), muito semelhante a prétese estrangeira Exeter, amplamente utilizada no mundo todo e também
no Brasil nas cirurgias realizadas pelo SUS. O tamanho e o offset da prétese (38 mm) foram escolhidos de forma que
a haste preenchesse a maior parte do canal medular, mas continuasse alinhada dentro do fémur de modo que o centro
da cabeca femoral coincidisse com o centro da cabec¢a do fémur original. A manta de cimento foi determinada como o
espago entre a protese e o tecido dsseo ap6s a retirada da maior parte de osso trabecular. Uma pequena quantidade na
regido proximal lateral de osso trabecular foi preservada com base em observagdes clinicas. Como resultado, ndo foi
obtida uma manta simétrica e sua espessura variou conforme a geometria do osso cortical. A espessura do manto de
cimento foi maior nas regides proximais do fémur e minima na regido mediana (0,9 mm). O volume total do manto de
cimento foi de 53161,19 mm?. A geometria final (Fig. 1) foi validada por um médico ortopedista, experiente especialista
em cirurgia de quadril.

a) c)
Figure 1: Modelo geométrico da parte femoral de uma artroplastia de quadril utilizando o conceito de cimentacio nio
tradicional. a) Montagem final (vista em corte). b) Parte dssea (cortical em cinza e trabecular em vermelho). c) Manta de
cimento.

E importante mencionar que, na literatura, a técnica de cimentacdo modificada, que deu origem ao paradoxo francés,
estd frequentemente associada a um manto de cimento muito fino. Porém, a principal caracteristica da técnica modificada
€ ando preocupagdo em se obter uma espessura minima em todos os pontos. Dessa forma, espessuras consideradas grossas
(maiores que 2mm) podem ser obtidas, por exemplo na regido proximal lateral, onde a manta tende a ser mais volumosa.
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2.1 Modelo em Elementos Finitos

A geometria tridimensional resultante foi convertida em um modelo de elementos finitos construido com elemen-
tos tetraédricos lineares com 203.380 nés. Foi realizado um teste de convergéncia com quatro densidades de malhas
diferentes. Todos os materiais foram modelados como isotrépicos eldsticos lineares. As propriedades do osso cortical e
trabecular foram as mesmas usadas por Moulgada et al. (2014) e as do cimento 6sseo foram retiradas de (Lewis, 1997).
A haste femoral foram atribuidas as propriedades do aco inoxiddvel como resumido na Tabela 1.

Table 1: Propriedades dos materiais dos componentes do modelo em elementos finitos.

Modulo de Young (GPa) Coeficiente de Poisson (/)

Osso trabecular 0,4 0,3
Osso cortical 15,5 0,28
Cimento 9sseo 2,2 0,3
Haste femoral 210 0,3

Para aproximar a demanda mecénica do sistema, foi aplicado um carregamento estatico referente a solicitagdo maxima
durante a marcha humana com base no estudo de Heller et al. (2005). Uma forca resultante intersegmental, devido ao peso
de todos os segmentos do corpo acima da articulacdo e suas forgas de inércia associadas, foi aplicada ao centro da cabeca
do implante. Também foram levadas em consideracdo as forcas resultantes dos principais grupos musculares atuantes no
movimento da articulagdo (Heller et al., 2005). Foram incluidas as for¢as do gliteo e tensor fascia lata aplicado no centro
do trocanter maior e a agdo da forca do musculo vasto lateral. A magnitude das forcas foi determinada assumindo um
peso corporal de 700 N (Tabela 2). O sistema de coordenadas utilizado teve como referéncia um fémur direito com o eixo
X positivo orientado latero-medialmente, o eixo y em uma dire¢@o inferior-superior e o eixo z posterior-anterior (Fig. 2).

RSERD
S AVAVAVAVAVAN Y AVAYAYAN

Ponto de
X y .
aplicacdo
Resultante intersegmental  -8,1 -12,8 -78,2 PO
Abdutor 58,0 43 86,5
Tensor fas'01a lata, 72 11.6 132 P1
L parte proximal
Y Tensor fascia latae,
X parte distal 0507 -190
Vasto lateral -09 185 -929 P2
Figure 2: Malha de elementos finitos e condi¢oes

Table 2: Forcas aplicadas, em Newtons, referentes ao car-

de contorno. regamento maximo em uma caminhada.

A interface haste-cimento foi considerada completamente descolada, com contato apenas entre as superficies laterais,
tanto da prétese como do interior da manta de cimento. Um coeficiente de atrito de 0,25 foi utilizado com base em estudos
anteriores feitos com hastes cimentadas de superficie polida (Janssen et al., 2009; Jeffers et al., 2007). Dessa forma, a face
inferior da extremidade distal da haste femoral foi considerada livre, sem contato com o cimento. Tal escolha foi feita com
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base na geometria dupla cunha da prétese que prevé sua fixagdo por forgas radiais na manta de cimento e ndo por apoio na
regido inferior. Esta aproximacdo também foi usada por Norman et al. (2013). As demais interfaces, cimento/0sso e 0sso
trabecular/osso cortical, foram consideradas totalmente aderidas pela constru¢do de uma malha continua (n6 conectado
por né) com propriedades diferentes para cada material . Como foi utilizado apenas a metade proximal do fémur, foram

restringidos todos os graus de liberdade dos nds da face da extremidade inferior do modelo. As simula¢des FE foram
conduzidas usando o software comercial Abaqus.

2.2 Resultados e discussao

A andlise de tensdes em cada parte do sistema prétese-cimento-tecido 6sseo € importante na avaliacdo do seu desem-
penho e no seu entendimento como um todo.
No cimento dsseo, um dos mecanismos de falha € a formagdo de trincas devido ao carregamento repetitivo ao qual ele
esta submetido diariamente. Na literatura, esse fendmeno tem sido simulado associando-se modelos em elementos finitos
a um algoritmo que calcula o acimulo de dano em termos da tensdo maxima principal e o niimero de ciclos (Stolk et al.,
2004). Com base nessa abordagem, para o cimento ésseo foram analisadas as tensdes maximas principais com o objetivo
de avaliar as regides mais propensas a formacao de trincas (Fig. 4).

S, Max. Principal
(Avg: 75%)
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Figure 3: Tensdo maxima principal na manta de cimento. Vista medial, vista lateral e imagem de sec¢des tranversais ao
longo da manta.

Na regifo distal, no entorno da extremidade da prétese (zonas 3 e 5 de Gruen), foram encontradas as tensdes de maior
magnitude para o cimento 6sseo. Estudos experimentais realizados com outro tipo de prétese relataram a presenga de
trincas nessa regido para a técnica de cimentacao tradicional (Cristofolini et al., 2007).

Por meio das imagens das secdes tranversais foi possivel visualizar que tensdes principais elevadas ocorrem na regiao
lateral e hd uma tendéncia de se localizarem na regido de contato com as arestas da prétese. As tensdes atingem valores
de 6 MPa, inclusive onde a espessura da manta € menor que 1 mm.

Um aspecto relevante da distribuicdo de tensdo maxima principal no interior da manta é que na regido proximal, elas
alcangam os maiores valores no entorno da aresta antero-medial da prétese. Este tipo de comportamento € esperado pois
a pressdo produzida pela prétese tende a abrir o canal, sendo que nas arestas encontra-se a maior rigidez assim como
uma forte acentuacdo na curvatura do canal. Trincas iniciadas na regido proximal-medial caminhando para a extremidade
distal sdo apontadas por El Masri et al. (2010) como o primeiro evento a ocorrer na avaliacdo da primeira geragdo dos
implantes Chanrley, implantado pela técnica tradicional. Contudo, no modelo numérico nio se observam tensdes elevadas
no interior da manta na regido medial, local relatado como possivel caminho para as trincas.

Em relagdo a prétese, a distribui¢do de tensdes de von Mises (Fig. 4) indica uma maior concentragdo nas regides medial
e lateral da prétese proximo a sua extremidade distal. O maior valor de tensdo atigido foi de 190 MPa.
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Figure 4: Tensdo de von Mises na protese.

Para a parte dssea cortical, por ndo possuir um patamar de escoamento, foram analisados os resultado de maxima
e minima tensdo principal (Fig. 5). Os maiores valores de tensdo no osso cortical se encontram na regido distal se
estendendo até a regido medial (zonas 5 e 6 de Gruen). Nota-se que, devido ao fendmeno de flexdo produzido pelo
carregamento aplicado, as maiores tensdes maximas principais ocorreram na regido lateral e as maiores tensdes minimas
principais na regido medial, de magnitude porém, bem abaixo do limite de falha sob tracdo (124 MPa) e sob compressio
(107 MPa) estimados para o material (Pal, 2014).

8, Min. Principal S, Max. Principal

(Avg: 75%)

T

Figure 5: Tensdao minima principal (esquerda) e mdxima principal (direita) no osso cortical.

2.3 Conclusao

Os resultados obtidos indicaram a regifio proximal-medial e a regido distal da manta de cimento como as mais criiticas
em termos do nivel de tensdes mecanicas desenvolvido. Dessa forma, considerando resultados de estudos clinicos de
atroplastias realizadas com cimentacdo tradicional que reportaram o aparecimento das primeiras trincas nessas mesmas
regides, os resultados da andlise de tensdes realizada no presente estudo para uma técnica de cimentagdo modificada
indicam que a utilizagdo de uma prétese sobredimencionada com suporte dsseo cortical ndo alteram significativamente a
localizacdo do carregamento critico.
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