Universidad
u q Sefor de Sipan
el

FACULTAD DE INGENIERIA, ARQUITECTURAY
URBANISMO

ESCUELA PROFESIONAL DE INGENIERIA MECANICA
ELECTRICA

TESIS

DISENO DE UNA FERULA PARA EXTREMIDADES
SUPERIORES UTILIZANDO EL METODO DE
DEPOSICION FUNDIDA

PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE INGENIERO
MECANICO ELECTRICISTA

Autor
Bach. Gonzales Perez Jose Albert

ORCID: https://orcid.org/0000-0003-4402-2968

Asesor:
Mtro. Vives Garnique Juan Carlos

ORCID: https://orcid.org/000-0003-0988-9881

Linea de Investigacion:

Infraestructura, tecnologia y medio ambiente
Pimentel — Perd

2023


https://orcid.org/0000-0003-4402-2968
https://orcid.org/000-0003-0988-9881

DISENO DE UNA FERULA PARA EXTREMIDADES SUPERIORES
UTILIZANDO EL METODO DE DEPOSICION FUNDIDA

APROBACION DEL JURADO

Dra. GASTIABURU MORALES SILVIA YVONE

Presidente(a) del jurado de tesis

MSc. ROJAS CORONEL ANGEL MARCELO

Secretaria del jurado de tesis

Mtro. VIVES GARNIQUE JUAN CARLOS

Vocal del jurado de tesis



Universidad
Sefor de Sipan

| . | .
DECLARACION JURADA DE ORIGINALIDAD

Quien(es) suscribe(n) la DECLARACION JURADA, soy egresado, del
Programa de Estudios de Ingenieria Mecanica Eléctrica de la Universidad Sefior
de Sipan S.A.C, declaro bajo juramento que soy (somos) autor(es) del trabajo

titulado:

DISENO DE UNA FERULA PARA EXTREMIDADES SUPERIORES UTILIZANDO
EL METODO DE DEPOSICION FUNDIDA

El texto de mi trabajo de investigacion responde y respeta lo indicado en el
Cadigo de Etica del Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad
Sefior de Sipan (CIEI USS) conforme a los principios y lineamientos detallados en
dicho documento, en relacion a las citas y referencias bibliogréaficas, respetando al
derecho de propiedad intelectual, por lo cual informo que la investigacion cumple

con ser inédito, original y autentico.

En virtud de lo antes mencionado, firman:

DNI:
73414084

Gonzales Perez Jose Albert

* Porcentaje de similitud turnitin:24%

Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJD
DISENO DE UNA FERULA PARA EXTREMI jose albert gonzales perez
DADES SUPERIORES UTILIZANDO EL ME

TODO DE DEPOSICION FUNDIDA

RECUENTOD DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES

11941 Words 59842 Characters

RECUENTO DE PAGINAS TAMAND DEL ARCHIVOD

63 Pages 4.1MB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Jul 11, 2023 9:06 AM GMT-5 Jul 11, 2023 9:07 AM GMT-5

@ 24% de similitud general
El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada base ¢

= 22% Base de datos de Internet = 2% Base de datos de publicaciones
+ Base de datos de Crossref + Base de datos de contenido publicado de Crossr

= 11% Base de datos de trabajos entregados

@ Excluir del Reporte de Similitud
= Material bibliografico « Material citado

+ Coincidencia baja (menos de 8 palabras)



Dedicatoria.

La presente tesis estd dedicada  a mis padres el Sr. José Mario Gonzales
Castillo y Sra. Maria T. Pérez Pérez y a mis familiares, quienes han sido los que
me han inculcado valores y a la vez me han brindado su apoyo incondicional a lo

largo de mi formacién como profesional.



Agradecimiento.

En primer lugar, agradecer a DIOS por la vida, la salud y a mis padres y

familiares por brindarme su apoyo incondicional en el trayecto de mi formacion.

A todos los docentes por sus conocimientos y ensefianzas brindadas y en
especial a mi asesor Mg. Juan Carlos Vives Garnique, por brindarme el apoyo,
orientacion y sobre todo por dedicarme su tiempo y paciencia a lo largo del
desarrollo de mi tesis.



I. Indice.

[D]=To [ o= (o] 1 - VAR OTRPOUPRIS 4
AGradeCIMIBNTO. .....oiiiiiiiiiiie et 5
INCICE D& FIQUIAS.......covieeeecececeeeeieeteee e, 7
INICE @ ADIAS ...t 8
RESUIMEN. .t e e e e e s 9
ADSIIACT. ...ttt e e anee e 10
| INTRODUGCCION ....coiiiiiiiiieieisieeis sttt 11
1.1 Realidad ProblematiCa...........ccccueeiiieeiiii e 11
1.2 Formulacion Del Problema. ..o 17
1.3 HIPOTESIS ..ottt 17
1.4 ODJELVOS. ..ottt 17
1.5 Teorias relacionadas al tema..........cccooviiiiiiiiiniiniie e 18
1. MATERIALES Y METODO........c.cooioiiieeeeeeeeeesee et en s 47
2.1 Tipo y disefio de INVeSHIgaCION ..........ccceeevieeeiiie e 47
2.2 Variables y operacionalizacCion...........c.cccccvveiiii i 48
2.3 Poblacion de estudio, muestra, muestreo y criterios de seleccion.....50

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccibn de datos, validez y

CONFIADITIAAD ... s 50
2.5 CrItErIOS BLICOS ....cuviitieiieiieii ettt 51

[Il. RESULTADOS Y DISCUSION ....cooiiiiiiiiiiiee e 54

3.1 RESUIATOS ...t 54

3.2 DISCUSION: ...ttt 88

V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES.........cooiiiieeiiiieeieee 90

4. 1. CONCIUSIONES ...ttt 90

4.2. RECOMENUACIONES. ... .cotiiiieniiiiieiiee sttt 90
ANEXOS e 94



indice De Figuras

Figura 1 Esquema de impresora POr FDM ..........c.oociiiiiiiiiiii e 21
Figura 2 Avance De La IMPreSion 0.ttt neas 27
Figura 3 Férula impresa en 3D Y €leCtro de OXIVILE..........ccooeeiiiiiieiiee e 29
Figura 4 Férula de Mi€mMBro SUPEIION. ........coiiiiiiiiiieieie ettt neas 30
Figura 5 FErula impreSiOn 3D. ........ccooiiiiiiiieiee ettt st ne e bbb e b sbeereeneenee e 31
Figura 6 Férula de miembro SUPErior de FiiXit..........cccoeiiiiiieieii e 32
Figura 7 Férula de miembro superior de VOXel DESING. ......ccceiiiiiiiiieiiie e 33
Figura 8 Componentes de una articulacion MOVIL. ............ccoiiiiiiiiiiiei s 35
Figura 9 MUSCUIOS DI DrazZO........cc.oiiiiiiiieciee et bbbt neas 37
Figura 10 MUSCUIOS del @NtEDIaZO0. .......c.eiveieiieiiie ettt sttt ne e nee e 40
Figura 11 Mufieca con sus articulaCiones Y NUESOS. ........covviiiiiiiiiiiie e 41
Figura 12 Articulaciones de 1a MURABCA. ...........oiviiiiiii e 42
Figura 13 MoVvIimientos de 18 MEANO .........coviiiiiiiii bbb 44
Figura 14 Movimiento de supinacion de [a Man0.............ccocevieriiieiiee e 45
Figura 15 Movimiento de pronacion de la MaN0 .........coccvvviieeiii e 46
Figura 16 DivisiOn del anteBrazo. ...........ccocviiiie i 54
Figura 17 DivisiOn del anteBrazo. ..o 55
Figura 18 Diagrama de flUJO...........coiiieiiiiii et 59
Figura 19 Boceto del proyecto preliminar L. ........ccoocveiieiiiie e ssee e stre et e srne e snaeesneee e 64
Figura 20 Boceto del proyecto preliminar 2. ..........eoieiiieiiiie e se e se et sae e see e 65
Figura 21 Boceto del proyecto preliminar 3.........c.ooiviiieiiiie et srre e e sae e 66
Figura 22 Prototip0 SEIECCIONAUO. ..........eiiiii i e sre e srr e snaeeseeeans 69
Figura 23 Propiedades mecénicas del PLA (Marca: Polymaker). ........ccccccovveiiieiiiiei i, 73
Figura 24 Férula en el antebrazo. ...........ccocuvi e 73
Figura 25 Material de [a FEIUIAL.............c.ooiiiiiiii e srre e s ae e sae e 74
Figura 26 Simulacion de fuerzas (VON MISSES)......ccccviiiiiiiiieiiee et stre s sre e sre e e srae e sae e saeeans 76
Figura 27 Simulacion de fuerzas (Deformacion unitaria) ...........cccccoceeiiii i 77
Figura 28 Simulacion de fuerzas (Desplazamientos) .........cccccceeiiiiiiiiiiie s 78
Figura 29 Simulacion de fuerzas (Factor de seguridad)............ccccceeiiiiiiiiiiie e 79


file:///C:/Users/HOME/Downloads/GONZALES_PEREZ_JOSE_ALBERT_%20INFORME%20COMPLETO%20(1).docx%23_Toc135062722
file:///C:/Users/HOME/Downloads/GONZALES_PEREZ_JOSE_ALBERT_%20INFORME%20COMPLETO%20(1).docx%23_Toc135062723

indice de tablas

Tabla 1 Variable INdependiENte..........c.ooiiiiiiiii et 48
Tabla 2 Variable DePenIENTO. .........coiiiiiiii e 49
Tabla 3 Resultados promedio de 1aS eNCUESTAS. ..........cocviiiiieiie e 55
Tabla 4 Dimensiones de la férula estandar..............ccccocveie i 56
Tabla 5 LiSta 08 EXIJENCIAS. ... veiveiiiiitieitee ettt e be e 57
Tabla 6 Y = A0 T (o] (o ot USSP 61
Tabla 7 Criterios tECNICOS Y ECONOMICOS. ... .ccueiuieiiitiitieiieie e stee e sie st eree st st e b sresreeee e 62
Tabla 8 Tabla de ponderacion para Criterios tECNICOS. ........cccueveiiiirieie it 67
Tabla 9 Tabla de ponderacién para CriterioS €CONOMICOS. .........cccvevverieiieiieiresre e e see s 67
Tabla 10 Promedio de talla y pesos de las personas encuestadas. ..........ccccocvevveenieesieennnn 70
Tabla 11 Tension de impacto (MPa) en funcion al diametro de impresion y densidad de

100 o1 C=TT (o] TR PSSR 80
Tabla 12 Tension de Fatiga (MPa) en funcién al diametro de impresion y densidad de

100 oTC=TT (o] TR PSSR 81
Tabla 13 Factor de Seguridad para Fatiga en funcion al didmetro de impresion y densidad
(o LTy 0T o (=1 (o] o A SR PSSR 83
Tabla 14 Desplazamiento (mm) en funcién al diametro de impresién y densidad de

1] 01 (=3 o o TSSO 84
Tabla 15 Propiedades mecanicas del Yeso ortopédico. (Bordallo, Disefio y Ensayo de
Férulas Personalizadas Mediante, 2017). .....ccccccviiiieeiie et ree st see e sne e sae e areeennes 87
Tabla 16 Comparacién entre una Férula de PLA y de yeso ortopédico. .........ccccceeevvverinnenns 87



Resumen.

El presente informe de investigacion es realizado con la finalidad disefiar
una férula para extremidades superiores que cumpla las mismas funciones de
recuperacion como las ortesis de yeso, estudiando las fuerzas que soporta y podria
aguantar, se realiz6 una simulacion con dichas fuerzas y se demostré que si cumple
dichos parametros; ademas, el material usado es de bajo costo con respecto al
yeso y puede estar al alcance del usuario, por lo tanto es posible ofrecer una
alternativa igual de resistente, de menor costo y mejor estética que el yeso

ortopédico.

PALABRAS CLAVES

Férula, Impresion 3D, PLA, Extremidades superiores.



Abstract.

This research report is carried out with the purpose of designing a splint for
upper extremities that fulfills the same recovery functions as plaster orthoses,
studying the forces that it supports and could withstand, a simulation was carried
out with said forces and it was shown that if meets those parameters; In addition,
the material used is low cost compared to plaster and can be within the user's reach,
therefore it is possible to offer an alternative that is equally resistant, lower cost and

better aesthetic than orthopedic plaster.

KEYWORDS

Splint, 3D Printing, PLA, Upper Extremities.
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I. INTRODUCCION

1.1 Realidad Probleméatica

En la actualidad para la correcta recuperaciéon de una lesién parcial de hueso
lesionado, roto o dislocado aun se utiliza las ortesis de yeso, este método se aplica
y se lleva a cabo hace y bastante tiempo; pero este ha presentado muchos
inconvenientes para los usuarios de dichas escayolas. Lo que hace las férulas de
yeso es salvaguardar los huesos rotos y lastimados apoyando a disminuir el dolor
y la inflamacion en una primera etapa y también como ayuda de los tejidos blandos,
como los musculos y los ligamentos. [1].

Actualmente en la fecha la impresion 3D esta en constante incremento,
pues se presenta de una técnica relativamente nueva que junto a lo novedosos y
modernos escaneres 3D, los cuales nos permiten conseguir geometrias
complicadas de forma mas sencilla. Un claro muestra de ello son las férulas hechas
mediante impresion 3D, que con mucha facilidad se acomodan a cada interesado
dependiendo de sus necesidades. Esto también es aplicable a diferentes servicios
de apoyo que valen para hacer la vida a personas con inhabilidad o mayores. Si
concentramos el uso de la impresion 3D en el perimetro de la salud y el bienestar,
se puede lograr férulas y prétesis con el igual empleo, capacidad y aguante que los
propios espejuelos de escayola y férulas habituales. Asimismo, es significativo
recalcar que también ofrecen un progreso en la fase de recuperacion.
Primordialmente se emplean para fisuras convencionales, roturas de tendones,
tendinitis e inmovilidades para avisar posibles malestares. Estos modelos muestran

ciertas superioridades dado que son higiénicos, lavables, livianos. [2, p. 15].
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“Paralizar una extremidad sin necesidad de un espejuelo ya es una realidad; los
pacientes con este prototipo de fisuras pueden optimizar su lesion gracias a las

férulas impresas en 3D”. [3].

Las tecnologias 3D son cada vez més habituales en el ambito cotidiano, y una de
sus aplicaciones mas manifiestas la hallamos en el campo de la medicina. Una de
las transcendentales ventajas que ofrecen es la posibilidad de conseguir una

personalizacion especifica para cada paciente y patologia. [4].

El proceso de hacer una impresion 3D la ortesis consiste principalmente en 3
fases digitalizadas y Los estudios se han centrado principalmente en la etapa de
escaneo 3D para aumentar la precision y la integridad de anatomica adquisicion de
imagen de la extremidad afectada Comentarios relacionados con la etapa de
impresion 3D se dedican principalmente a la Comparacion de la idoneidad del
material, fabricacion tecnologia y eficiencia de fabricacion y varios grupos han

informado un proceso de modelado 3D de ortesis ponibles, ventiladas y ligeras. [5].

Actualmente, cuando toleramos alguna fisura en un miembro superior y
requerimos lograr una inmovilidad, se usan ortesis de yeso, usualmente reconocido
por escayola. Son equipos muy eficaces en la restauracion de la contusion, ya que
tiene cualesquiera desventajas: estos tienden a ser fastidiosos, de cerca de 1 kg,
las mangas de ciertas prendas no ingresar por el brazo escayolado, no son
sumergibles, por lo que no puedes bafarse, etc. pero para realizar sua aseo
personal del resto de cuerpo podemos utilizar una bolsa al contorno de la escayola

pero igual son muy incomodas. [6].

Las impresiones 3D es un proceso aditivo de creacion que permite fabricar una
pieza a través de un disefio 3D a una pieza fisica por medio de la superposicion de
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capas, otorgando volumen a medida que se acumula material. En el campo de
fisioterapia su uso primordial es la creacién de las férulas (ortesis) y protesis., estos
modelos anatémicos impresos en 3D realizados con datos del paciente, permite
evaluar su rendimiento y eficiencia para el tratamiento mediante terapias fisica,
donde las estructuras anatomicas reales y especificas de la Patagonia pueden
servir de guia durante todo el proceso, desde los parametros de disefio iniciales

hasta la validacion del dispositivo. [7].

La aplicacién de tecnologia de impresion 3D hacia la elaboracion de ortesis a
mesura proporciona ventajas, incluida una mayor ventilacion y pesos mas ligeros.
Actualmente, el disefio de tales ortesis es el mas a menudo se realiza en el entorno
CAD, pero crear el modelo de ortesis es un proceso lento que requiere experiencia
CAD significativa. Esta brecha de habilidades limita a los médicos a aplicar esta

tecnologia en fracturas tratamiento. [8].

Las tecnologias 3D modernas ahora permiten una precision y flexibilidad sin
precedentes para el desarrollo de productos, con beneficios que pueden ver en
términos de adquisicion de datos 3D (Treleaven & Wells 2007), cdmo se pueden
explorar y desarrollar las iteraciones de disefio y la fabricacion final del prototipo y

dispositivos funcionales (Bagaria 2015; Mohammed et al.2016). [9].

[10] La impresion 3D es una causa para realizar cosas consistentes desde un
registro digital y capas de llamarse técnica disruptiva mas significativo estas épocas
ya que se creando extensa innovacién hacia varios campos, principalmente en la
medicina. A paso firme, los métodos médicos estan agilizando con la tecnologia y
varios centros de la salud han cambiado el mundo de la paralizacion de contusiones

usando férulas personificadas con ortesis de impresion 3D a jugadores de alto
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rendimiento; este tipo de tecnologia tiene varias superioridades alas escayolas
(mas agilidad, acomodo mejor precision, secrecién del sudor, y la gran superioridad
de que, al ser abierto, al experto le accede a ocuparse en la zona afectada).
Antecedentes de la Investigacion
A nivel internacional

[1] en esta investigacion nos trata de llevar mas a alla el disefio de una actual
férula utilizando hoy por hoy cuando se origina una lesién, se tratara de cambiar las
escayolas hechas de yeso, esto se utiliza actualmente que es un material de muy
bajo precio y una adaptacion y moldeo a lo que se necesita aplicar donde se ha
ocasionado la lesion. Debido a estas pautas se piensa que los materiales
imprimidos en 3D podrian reemplazar muy satisfactorias estas caracteristicas, “por
lo que son férulas que sus elementos realizados por medio de impresién y tienen
costo muy bajo, siendo el material fundamental utilizado el plastico PLA, entonces
se podria alcanzar una dureza casi igual que las del yeso ya una vez seco y
endurecido , con todas estas indicios se va a realizar varios ensayos y de
iteraciones tratando de encontrar una ortesis impresa en 3D de PLA que se acople
de la mejor manera a la parte deseada y que posea una resistencia capaz de fijar
el hueso, también utilizar este tipo de material para las férulas también presentara
un si fin ventajas ya sea como una mayor movimiento y ligereza por parte del
paciente, al saber que es un polietileno se puede hasta mojar, nos dejara tener
mas flexibn y movimiento ademas de eso tendremos una serie mas de

caracteristicas que se ira observando en el transcurso de proyecto.

[2] Este propdsito esta basado al progreso y prototipo a férula de paralizacién
para una mano utilizando un escaner 3D, resolviendo el archivo logrando y su

extremo impresion con material bio compatible. En primera zona, se tratara la
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descripcién sobre la digitalizacion 3D, asi a manera la comprobacion de los datos
obtenidos. A su vez, se ejecutara el caso préactico, donde se modificara el archivo
gue nos provee el escaner mediante un programa de computador CAD para la
fabricacion de un modelo final. Y, por lo posterior, se examinaran los efectos
logrados imprimiendo el molde en PETG, que es el co polimero més utilizado en
este tipo de estudios, evaluando las consecuencias y la exactitud dimensional

deseada.

[11] En su proyecto propone la creacién de una férula, en que se principiara
utilizando fotogrametria de escanear lo que quedara inmovil, y posteriormente en
el programa de computador se realizar4 esa indagacion se creara dicha férula
completamente personificada. Siguientemente, se elaborara con una impresora 3D,
logrando un modelo atrayente, con agilidad y perfecto ajuste, reemplazando dichas

ortesis de escayola convencionales y optimando la vida de las personas.

[7] la investigacion basa en mejorar las ortesis para personas que necesitan
rehabilitacion en la mufieca. Sus acciones principales es conocer los productos que
existen y sus peculiaridades. De esta forma ayudara en el disefio de la ortesis que
tenga mucha comodidad y de facil movilidad. Los aspectos mas importantes que se
consideraron es un sistema de accionamiento debe proporcionar una flexibilidad
palmar y dorsal de la mufieca.

A nivel nacional

[10]Esta averiguacion muestra una idea para reducir el lapso de instalacién la
ortesis acatando dos ofrecimientos en el disefio y fabricaciéon: y asi reducir los
lapsos que interceden en la impresion 3D y ademas las que se contiene dicha

concordancia médico-paciente un método embebido de disefio generativo
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completado en la utilizacién de esquemas de ingenieria y elaboracion en nube. La
inaugural proposicion ensefia dicho proceso de imprimiendo de la ortesis de brazo,
de esta manera es fragmentado en seis pedazos volumétricamente parejos en el
ulterior ensamblaje, se consigue dicho descuento en el periodo de impresién en
una cantidad de un 46,7%, y 33,3% de coste con relacion a la impresion sincrénica
para dicha pieza; en tanto la segunda induce el uso de métodos de cémputo de
nivel excepcional en nube con la finalidad de conseguir disminuir los tiempos de

dichas incorporacion de la ortesis.

[12] El propésito de esto es disefar dicho aparato robotico para la recuperacion
manipulando actuadores blandos, esto debe estar dirigido en la utilizacién de la
mano, y poder optimizar la calidad del transcurso de recuperacion de dichos
pacientes, al rendir un fin de prestaciones indicados de la robodtica blanda
disminuyendo la utilizacion de estos aparatos duros y esparciendo la comodidad y
adaptacion sin disipar funciones. Este consecutivo trabajo percibe el disefio,
elaboraciéon e implementacion en el equipo y asi la restituciéon de mano hemipléjica
asentado en actuadores blandos. Dicho equipo esta compuesto de la férula de la
materia ligero ABS (impresion 3D, método FFF), actuadores blandos elaborados
con silicona (Silicona RTV 1520), un método electro neumatico, y una excelente
recreacion en el que tiene como fin de ocasionar al paciente mientras se realiza la

totalidad el transcurro.

[13] En este argumento, brota la insuficiencia de disefiar, elaborar e realizar una
prétesis eficaz parcial de mano personificada para un beneficiario determinado, el

cual le consienta recobrar su autonomia. Utiliza como metodologia, los lineamientos
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de la filosofia del “Disefio centrado en el usuario” (DCU), ya que esta se encarga
de promover la introduccién del mismo en todo el transcurso de los analisis, disefios
y evaluaciones. Para la manufactura se planea usar la impresion 3D, ya que es una
tecnologia que fabrica o elabora las piezas de una manera muy sencilla y aun costo
muy bajo, ademas con una buena calidad, consintiendo que la proétesis adquiera un
importe posible. También se apoya con la ayuda del escaner 3D para asi conseguir
la copia digital del mufién del beneficiario, y asi poder la protesis personificada. El
método del escaneo es rapido y muy superior en comparacion con los otros
meétodos que se acostumbran hacer, por medio de este método el muiion de la

persona no se vera manejado, ni afectado de ningiin modo.

1.2 Formulacion Del Problema.

¢ Cudl serd la geometria y densidad de las ortesis impresas en 3D
reemplazando las férulas de yeso, teniendo en cuenta si cumplen las mismas

funciones?

1.3 Hipodtesis

Si disefiamos y realizamos el disefio de una férula para extremidades
superiores utilizando el método de deposicion fundida en impresion 3D para
personas fracturadas o lesionadas, entonces obtendremos una ortesis de bajo

costo, pero igual de resistente que una de yeso.

1.4 Objetivos

Objetivo General

Disefio de una férula para extremidades superiores utilizando el método de

deposicion fundida.
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Objetivos Especificos

Describir los pardmetros geométricos o morfologicos de la extremidad

superior de personas menores de 60 afos.

e Seleccionar el disefio 6ptimo basado en la matriz morfologica y matriz de
ponderacion

e Realizar célculos de resistencia y criterios geométricos.

e Elaborar simulacién con software CAE

e Analizar ventajas de la férula en impresion 3D con respecto al yeso

e Analizar econdmicamente la férula en impresioén 3D con respecto al

1.5 Teorias relacionadas al tema

Breve historia de las impresiones 3D

Este equipo de impresion el cual crear impresiones tridimensionales como
partes, piezas 0 maquetas volumétricas a partir de un disefio de un computador se
llama generalmente impresora 3D, sus inicios datan de 1976 y en la actualidad su
rutina de uso se ha prolongado en gran parte todos los campos de nuestras vidas
accediendo a recrear cosas como prendas, armamento, cosas de orfebreria fina,
adornos, automoviles, piezas, maquetas, prototipos etc.

En breve, se describiran todos los momentos mas destacados desde que se

cred la primera pieza por medio de la impresion 3D hasta la actualidad.

Chuck Hull, en el afio 1984 constituyente de 3D system corporation , extendié una
técnica de modelo fundado en dicho causa como estereolitografia (SLA), ya que se

aumentan capas durante la curacion de fotopolimeros por medio de laser con rayos
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ultravioletas. Fue una de las primeras tecnologias de elaboracion ligera productivo

en la creacion de prototipos ademas una grafia de registro de STL [11].

Luego en el afio 1986 se instituy6 la compafia y es ahi donde Chuck Hill
obtiene la patente de su investigacién y luego inicia a comercializarla.

Carl Deckard en el afio 1987 despliega el procedimiento de la sinterizacion
selectiva por laser (SLS).

Scott Crump entre los afios 1988-1989 elabora un método de modelacion
por deposicion fundida (FDM). Luego por los afios 1990-1992 crea la sociedad
Stratasys en el que comienzan a vender impresoras las cuales usan el método

FDM.

El MIT en el afio 1993 despliega el método de las impresiones 3D por medio
de inyeccion (3DP).

En el afo 1999 el “Instituto de Medicina Regenerativa de la Universidad de
Wake Forest” logra implementar a las personas miembros rectificados por medio

de implantes arteriales que se imprimieron en 3D.

En el afio 2005 EI Dr. Adrian Bowyer, crea una impresora 3D que consigue
imprimir el total de sus elementos. El enfoque de este propdsito es generalizar la
elaboracién por medio del repartimiento mas econdmico de unidades RepRap a
individuos de toda la tierra.

En el afio 2006 se elabora la primera maquina de tipo SLS. Este aparato
manipula un laser para unir materia prima en productos 3D. Es uno de los adelantos
gue se encarga de abrir nuevas puertas para la personalizacion masiva y baja

demanda, de creacion de segmentos de la industria, y subsiguientemente protesis.

19



En el mismo afo un distribuidor OBJET que se encarga de distribuir sistemas de
impresiones 3D y materia prima inventa un aparato que tenga la capacidad de
imprimir en variados materiales, conteniendo polimeros y elastomeros. El aparato

consiste en que diversos materiales crean una sola pieza.

En el aflo 2011, los profesionales en ingenieria de la Universidad de
Southampton elaboraron y proyectaron la primera aeronave impresa en 3D. Esta
aeronave no equipada se edificd en una semana, con un financiamiento de 7.000
€.

Afo 2014 — actualmente las impresoras 3D han desarrollado un signo
exponencial, y estos presentes afios logramos conversar de una muchedumbre de
efectos reveladores, como la elaboracion de cadera a medida y de tejido humano
bio impreso, determinados con estos aparatos y en ambitos inmensamente
multiples como son la arquitectura, medicina e ingenierias. Su coste ha disminuido
considerablemente y en la actualidad conseguimos poseer acceso a ellas, incluso

en nuestro hogar.

Método de fundicion
Modelado por deposiciéon fundida (FDM)

Esta técnica pone los materiales capa por capay asi poder realizar la pieza.
Un hilo elastico es empotrado en la abertura donde se halla hacia arriba de la
temperatura de fundicion del material y consigue trasladar en tres ejes examinando
electronicamente. Esta pieza esta edificada con delicados filamentos de materia
prima las que solidifican rapidamente posteriormente de surgir de la abertura [14,

pp. 41 - 56].
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Es una técnica por medio de la cual un hilo se despliega de la bobina o cono este
provee material hasta el extrusor. Dicho cabezal se encarga de fundir el material,
incluso a lograr una etapa semiliquido, para extrudirlo, colocando sobre las capas
pequefas que no estén calientes, trasportando por la camara de impresiones junto
con la geometria pretendida. De esta manera, capa por capa, se disefia los tipos
de piezas que se van a confeccionar [11]. dicho sistema se muestra en la jError! N

0 se encuentra el origen de la referencia..

Estas son las ventajas que tiene: es una tecnologia pura, posible de usar y
apropiada para oficinas.

Los termoplasticos de fabricacion relacionados estan firmes
mecanicamente y medioambientalmente.

Figura 1

Esquema de impresora por FDM
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Funcionamiento

En el tramo de impresiones en 3D por FDM anuncian diversas etapas que
corresponden a interactuar y ocuparse ligeramente entre si. Por lo tanto, es
necesario tener preparaciones anteriores porque es un trabajo muy complejo.

Primera Fase: El modelo digital

Es necesario poseer un modelo digital de tres dimensiones de la pieza que
se va a elaborar. Tenemos dos elecciones: la primera es bajar el modelo por medio
de plataformas digitales o disefiar nuestro propio modelo por medio de programa
de computador. Al ser creado por uno mismo es necesario evidenciar que no hay
fallas ademas se hace la optimizacién de la malla si fuera forzoso por medio del

programa de computador.

Segunda Fase: La exportacion
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El disefio elegido tiene que contar con toda la informacion geométrica
suficiente y un formato adecuado (por ejemplo. STL).

Tercera Fase: La preparacion

Cambiamos el modelo digital de tres dimensiones a una guia de 6rdenes que
la impresora 3D sea capaz de interpretar, habitualmente llamados g-code. Luego,
enviamos una lista de érdenes a la impresora y comienza con la impresion.

Cuarta Fase: La impresion

La impresora 3D eleva la temperatura del material plastico hasta obtener una
etapa semi liquida esto se va depositando en capas muy delgadas en el camino de
extrusion. En algunos casos es necesario un soporte o apoyo, la impresora 3D
coloca la materia prima soluble en liquido. Las deducciones cambiaran
dependiendo del modelo de la impresora 3D.

Quinta Fase: El acabado

Se elimina el material sobrante, como son los apoyos. Se puede mejorar el
acabado del prototipo por medio de un terminado mecanico, quimico o térmico.

Materiales que usen las impresiones 3D

El material principal que se usan en las impresoras 3D se extiende en su
totalidad para la base indicada, con los distintivos que satisfacen a la impresora.
Estos son los materiales mas maniobrados en la actualidad (Eduardo, 2019, péag.
27).

Las impresoras son capaces de realizar trabajos con diferentes materiales:

ABS

Material termoplastico agregado de acrilonitrilo, butadieno y estireno. El

acrilonitrilo ejerce rigidez a admirables temples, el butadieno genera permanencia
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en temperaturas contra impacto. Estos materiales son faciles en acetona y su
consistencia en 1,05 g .cm -3. El cabezal en este tipo de materiales trabaja entre
los 230 y 245 °C y el recipiente requiere una temperatura de 110 °C (Flores, 2016).

PLA

Termoplastico de comienzo original biodegradable, tiene composicién de
acido polilactico el cual se extrae de cafa de azucar, del almidén de maiz y de la
tapioca. Generando la impresion sale olores a alimentos y estos pueden utilizarse
en ello. Dichas partes poseen una forma dura el cual es el material ABS y la mayoria
tiene su gama de colores. Esto se hace a temperatura baja que esta entre 190 a
200°C. Su consistencia es 1,3g .cm3 (FLORES, 2016).

NYLON

Este tipo de material es pegajoso y se encarga de absorber mucha humedad,
por lo que seguidamente tiene que ser secado en un horno, también otra de sus
caracteristicas es que se encoge y no se adhiere fijamente a los demas materiales
como el cristal y aluminio. No obstante, es un material que se encarga de presentar
buen acabado, y es de muy poca viscosidad y tiene mucha resistencia temperaturas
elevadas (FLORES, 2016).

NINJAFLEX

Trata de un elastdmero termoplastico este tiene la facilidad de imprimir
piezas ligeras, estabilidad y rigidez. El cabezal tiende a realizar trabajos a una

temperatura de 215°C (FLORES, 2016).
LAYWOOD-D3

Sus componentes son de la composicion entre polvo de maderas y

polimeros, se iguala a la madera. Su temperatura para imprimir esta entre los 190
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y 200 °C, casi igual al PLA, pero tiene la singularidad al cambiar la temperatura

crece o reduce el tono y color de la pieza impresa (FLORES, 2016).
HIPS

Consiste en una materia prima de poliestireno generalmente se usan en
mezcla junto al ABS para su ejecucion de fracciones con espacios (huecos), utiliza
el HIP para generar ayuda, consecutivamente esto se elimina con D-Limoneo, esto
es facil y no tiene efecto bajo el influjo de la acetona. Su consistencia del material
es de 1,04 g.cm3.

FLEXIBLE PLA

Hilos pegajosos para imprimir cuerpos de estructura ligera. La impresion
requiere ligereza mas diminuta para no generar errores en las impresiones, frente
a separadores organicos como es la acetona, comunmente se usa este material

para la impresion de calzados y neumaticos.
HDPE: Resistente a pegamentos y disolventes, es una variedad de

polietileno que se compacta y no es biodegradable. Imprime a la temperatura de

225°C.

Uso en la industria Médica de la impresion 3D

La impresién 3D, como herramienta para la industria médica, esta forjando
una serie de cambios en la historia. Tal como se muestra en la figura 1, la
experimentacion con este tipo de tecnologia no es nada reciente en el campo de la

medicina, sino que se remonta desde el afio 1999 donde se imprimo el primer
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organo en 3D. Después de este primer acercamiento entre ambos mundos ha
habido muchos mas casos exitosos, en el afio 2002 se cre0 el primer rifion 3D en
funcionamiento, la elaboracién en masa de los vasos sanguineos y células o la

impresién de Utiles y adaptadas totalmente al paciente [15].

Hoy en dia, esta tecnologia se ha convertido en algo muy novedoso y
necesario, y como una eleccion en la elaboracion de los dispositivos meédicos, tales
como implantes de cadera, prétesis de rodilla, ortesis, 6rganos etc. Todo esto
encaminado para poder tener una mejor calidad de vida de las personas. Tal y
como muestra [16] en su proyecto de investigacion, la impresion 3D ofrece
numerosas caracteristicas como la personalizacion de acuerdo al paciente, la
elasticidad en el disefio y la elaboracion, ademas de la disminucion de desperdicio

en el material y los bajos costos en el ciclo de vida del producto [16].

Las piezas que se imprimen en 3D se estan convirtiendo en una
herramienta de mucha ayuda para los cirujanos y médicos ya que ayuda a
aumentar las tasas de éxito y disminuir el tiempo en las operaciones. La impresion
3D puede elaborar elementos con un dato de hasta 0.001 mm, de formas complejas
y en una extensa variedad de materiales. La fabricacion rapida de piezas con
volumen pequefio, asi como la eliminacién casi total de las restricciones de

elaboracion, brinda a los médicos y pacientes nuevas perspectivas [17].

La unién del disefio digital en tres dimensiones, como son las imagenes

meédicas y las impresiones en 3D, hacen posible que los datos especificos de los
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pacientes puedan ser manipulados, capturados y en definitiva aplicados a
condiciones médicas de todo tipo y tamafio.
Figura 2

Avance De La Impresion 3d.
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Tipos de ortesis

Existen empresas que se dedican a la fabricacion de ortesis, las cuales
manejan distintos métodos, materiales y una variedad de costos, estos son los tipos

de ortesis que hay:
EXOVITE

En el afio 2015 se disefi6 una férula que servia para lograr inmovilizar y
recuperar a pacientes a los que se les ha descubierto huesos rotos o lesiones
musculares, y asi se pudo poner fin a las escayolas de yeso. Gracias a ese disefio
se obtuvo muchas mejoras en la calidad de vida de los pacientes y a su vez con

ello lograron optimizar la calidad de vida de las personas y asi de por medio la
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mejora de los recursos en los tratamientos médicos, ver jError! No se encuentra e

| origen de la referencia..

La ortesis disefiada relaciona el conjunto de técnicas de la impresion 3D y
el electro estimulacion. El lugar que se desea inmovilizar fue la que consiguieron
en un inicio escaneando la extremidad del paciente por medio de Exoscan, de
disefio propio y que usa luz estructurada, que después es enviada a la impresora
3D mediante un software propio. Cabe recalcar que la ortesis tiene que imprimirse
claramente en el mismo brazo del paciente, logrando que se efectuara en menos
de 5 minutos, y que fuese un 75% mas ligera que la escayola, tan so6lo 350 gr. El
electro estimulador de baja frecuencia ayuda a la rehabilitacion del brazo fracturado
por medio de un software que facilitara al médico dirigir el procedimiento y al
paciente seguirlo con la maxima comodidad desde su domicilio. Con esto
consiguieron que la extremidad lesionada del paciente no perdiese masa muscular
al estar inmovilizado tanto tiempo, reducir el dolor y mejorar el proceso de curacion
del hueso. Consiguieron con este disefio la inmovilizacion y rehabilitacion que

rondaba unas 10 semanas, solamente durara 7 semanas. [11]
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Figura 3

Feérula impresa en 3D y electro de Oxivite.

CORTEX EXOSKELETON

En el afio 2013 inventaron una férula que estaba hecha de nylon e impresa
en 3D, reemplazando asi los enyesados tradicionales. También gracias a este
proyecto se obtuvo una férula mucho mas resistente, menos pesada, y ademas se
podia adaptar mejor al miembro a inmovilizar, también ayudo6 a que la piel pueda
transpirar con normalidad, lo cual ayuda a que no aparezcan hongos ni rozaduras,
Ver jError! No se encuentra el origen de lareferencia.. Laforma en que se une e

s por medio de un mecanismo de bloqueo.

se podia adaptar mejor al miembro a inmovilizar, también ayudo a que la piel
pueda transpira con normalidad, lo cual ayuda a que no aparezcan hongos ni

rozaduras. La forma en que se une es por medio de un mecanismo de bloqueo.
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Para lograr esto, lo primero que se realizo fue escanear el miembro por
medio de un aparato que utiliza luz estructurada y es especializado en la aérea de
la medicina, ademéas se combina con una radiografia con el lugar lesionado.
Teniendo esto se encargan de crear un modelo de la férula, la cual se adapta
correctamente a la fisionomia del paciente y asi poder disminuir el tiempo de
recuperacion de la fractura. Luego con el pasar del tiempo la fabrican por medio de
la impresién 3D, el tiempo estimado para la elaboracién seria de unas 3 horas [11].
Figura 4

Férula de miembro superior.

XKELET

Esta es una empresa de Espafia la cual estd conformada por un equipo
multidisciplinar especializado en los rubros de disefios, en el desarrollo de software

y de medicina, esta empresa en el afio 2016 invent6é una férula especializada en
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inmovilizaciones a medida de miembros superiores. Esta férula se conforma por
tres elementos que se unen entre si gracias a unas juntas toricas, O-Ring. Gracias
a este disefo la ortesis es mas facil de ponérsela y también mucho mas facil de
quitarsela. Para obtenerla usan un aparato llamado Structure Sensor y para su
escaneo usan un ipad mediante luz estructurada y una app propia. El paciente
envia a la empresa el escaneado e incluso medidas y fotografias para garantizar
un mejor escaneado y ya luego la empresa es la encargada de realizar el modelo y

fabricarlo por medio de la impresion 3D.

El material que se usa es el PA12 bio compatible, ver

Figura5

Férula impresion 3D.

XKELE]

FILXIT

Es una empresa de Malaga que desde el 2016 se dedican al disefio y

elaboracién de las ortesis tanto de miembro superior como inferior. Se encargan de
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crear férulas plenamente adaptables a las personas gracias al escaneo 3D
mediante un aparato llamado iSense, ver jError! No se encuentrael origendelar
eferencia., el cual funciona gracias al sistema de luz estructurada. Posteriormente
las fabrican con material PLA gracias a la impresion 3D. La técnica de cierre entre
las dos partes de la férula es por medio de unos anillos de distintos tamafios segun
el grado de seguridad que se solicite. En la parte interna van con recubrimientos de

un material el cual ayuda a evitar las rozaduras de la piel.

Figura 6

Férula de miembro superior de Fiixit.

VOXEL DESIGN

Esta es una empresa dedicada a la creacion de ortesis desde el afio 2017,
crean ortesis de miembro inferior y superior, las cuales se imprimen en 3D. Cuentan
con 5 tipos de férulas funcionales, de estabilidad y/o extension y también dinamicas,
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de acuerdo a la fractura, o enfermedad que tenga cada paciente. Estas férulas han
conseguido la optimizacién de tiempo y la biusqueda de los pacientes para los
terapeutas, ya que hay una mejor adaptacion y mejor estética, ademas una muy
buena recuperacién de los pacientes. Para obtenerlo, se usa un escaneo 3D del
miembro conveniente, por medio de fotogrametria o toma de medidas si es un
miembro superior y por medio de un aparato que utiliza luz estructurada si es un
miembro inferior. También elaboran un modelo 3D el cual se fabricara mas adelante
por medio de un material termoplastico en impresién 3D. para que las ortesis sean
mas adaptables son sujetadas por medio de correas afelpadas. Las espinilleras

estan costando alrededor de 1650 € y las férulas para nifios 650 €, ver

Figura 7

Férula de miembro superior de Voxel Desing.

Anatomia de las articulaciones

Las articulaciones son estructuras que se encargan de la conexién de los
huesos entre si y a la vez brindan el grado necesario de estabilidad y movilidad a
los diferentes fragmentos esqueléticos. La gran parte son mdviles y algunas son
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fijas. Las articulaciones que son moviles, son las que hacen dafio en la anatomia
de las articulaciones., estas son conformadas por los extremos de dos a mas
huesos y por otros elementos no menos importantes, como lo es el cartilago y la
capsula articular, y también esta la membrana sinovial [18].

Los huesos

Estos son los que se encargan de constituir el elemento base de las
articulaciones. En cada articulacion la forma de los extremos 6seos varia. Es decir,
los cambios que hay son en su encaje, lo que condiciona la movilidad de los
segmentos esqueléticos involucrados [18].

El cartilago articular

Es una capa de tejido elastico el cual ayuda a que las superficies 0seas no
tengan contacto directamente entre si, esto evita que no haya fricciones ni
desgastes en las articulaciones mas grandes como son las rodillas y caderas, el
cartilago articular tienes maso menos un grosor de tres a cuatro milimetros,
mientras que en las articulaciones pequefias como por ejemplo la de los dedos es

una fraccion de milimetro [18].
La cépsula articular

Esta es una envoltura que tiene una forma de saco, el cual engloba toda la
articulacion. Se conforma por dos membranas: una interna que es blanda y se le
denomina la membrana sinovial, y la otra es externa, esta es fibrosa y muy
resistente. Esta membrana fibrosa esta fusionada a los huesos que sujetan en la

articulacion y brindan estabilidad a la estructura (Eduardo, 2019).

La membrana sinovial
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Esta es la encargada de tapizar la superficie interna de la capsula articular,
y tienes como trabajo fabricar un fluido viscoso, el luido sinovial o articular, este es
el que se encarga de rellenar la cavidad de las articulaciones y a la vez actia como
lubricante reduciendo el roce entre las estructuras de las articulaciones. También,
esta membrana contiene células inmunitarias, por lo que tiene un rol destacado en
defender las articulaciones, ya que es por esta misma membrana la produccion de

reacciones inflamatorias [18].

Figura 8

Componentes de una articulacion movil.

Cépsula articulor
Liquido sinovial o articular

Membrana sinovial
Cortilago articular

Hueso

Clasificacion de los musculos del brazo y antebrazo

Los musculos del antebrazo y brazo se clasifican siguiendo unos criterios.

Las extremidades superiores se pueden clasificar en:

Brazo: Es la regién que esta extendida desde la clavicula hasta el codo.
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Antebrazo: Es la region que esté extendida desde el codo hasta la mufeca.

Dentro de las regiones del antebrazo y brazo se puede diferenciar otras dos
partes:

Cara anterior del brazo o el antebrazo: Es la que se encuentra en el lado

de la palma de la mano.

Cara posterior del brazo o el antebrazo: Es la que se encuentra en el lado

del dorso de la mano.
Musculos del brazo

En nuestro brazo se encuentran dos grupos de musculos: Los musculos de

la cara posterior y la cara anterior.

Los musculos de la cara posterior son los que se encargan de contraer, es
decir realizan movimientos de contraccion, y los de cara anterior son los que
realizan movimientos de flexion. Estos dos grupos de musculos son antagonistas
ya que cuando un musculo se flexiona el otro tiende a contraerse, ver jError! No s
e encuentra el origen de la referencia..

Los principales musculos anteriores del brazo son:

Biceps braquial: Este es el que esta extendido desde la clavicula hasta el
codo. Su funcion es la rotacion y flexion del antebrazo por encima del codo. Su
mismo nombre indica que consta de dos partes, porcion corta y larga del biceps.

Braquial: Este esta ubicado en el plano més profundo que el biceps braquial
y ademas es mucho mas pequefio. Es de forma aplanada y ancha. Este es el
principal masculo que flexiona el brazo y antebrazo.

Coracobraquial: Es musculo prismatico y grueso y esta extendido desde la

escapula hasta el biceps por dentro de la porcidén corta del biceps braquial. Es uno
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de los musculos que su especializacion es realizar movimientos mas rapidos, pero

no genera mucha fuerza.
Los musculos del brazo de la cara posterior
Se encuentran dos musculos principales:

Triceps braquial: Este es uno de los masculos que mas ocupa la regién
posterior del brazo. Se encuentra conformado por tres fracciones de cabeza:
Fraccion larga y vastos externos e internos. La funcion que realiza es lo contrario a

lo que hace el biceps, es decir realiza la extension del antebrazo sobre el codo.

Musculo ancéneo: Este es un musculo pequefio tiene una forma triangular
y contacta con el triceps y el codo por medio de su extremidad proximal. Ademas,
coopera con el triceps braquial en el transcurso de extension del antebrazo encima
del codo.

Figura 9

Musculos del brazo.
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Musculos del antebrazo
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Estos musculos se clasifican en tres grupos:

Flexores de los dedos: Se encuentran ubicados en las caras anteriores de
los antebrazos.

Extensores de los dedos: Se encuentran ubicados en las caras posteriores
de los antebrazos.

Supinadores o rotadores externos del antebrazo: Se encuentran
ubicados en los bordes radiales del brazo.

Musculos de la parte anterior del antebrazo

Estos musculos que se encuentran en la parte anterior del antebrazo son:
musculo pronador redondo, cuadrado, flexor radial del carpo, palmar largo, flexor
lunar del carpo, flexor superficial de los dedos y musculo flexor largo del pulgar,
iError! No se encuentra el origen de la referencia..

Los principales muasculos son:

Musculo flexor profundo de los dedos: Este es uno de los musculos que
junto al flexor comun superficial de los dedos de la mano, permiten la flexion de los
dedos a excepcion del pulgar. Es uno de los masculos que tiene asociado un tendon
largo el cual corre por el antebrazo atravesando el tunel carpiano hasta lograr
implantarse en el lado palmar de las falanges de los dedos.

Musculo flexor superficial de los dedos: Este es uno de los masculos que,
junto al anterior, permiten la flexion de los dedos, en determinado la flexién de la
falange media sobre la proximal y la mano sobre el antebrazo.

Musculos de la parte posterior del antebrazo
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Estos musculos son: Musculo extensor cubital y del carpo, musculo extensor
de los dedos, musculo abductor largo del dedo pulgar, musculo extensor corto del
dedo pulgar y masculo palmar cutaneo o corto.

El muasculo principal de esa zona es:

Musculo extensor de los dedos: Este realiza un recorrido de todo el
antebrazo, es decir desde el codo hasta del dorso de la mufieca, en donde se une
a cuatro tendones, los cuales tienen que pasar hasta los dedos dos, tres, cuatro, y
cinco, es decir por todos los dedos a excepcion del pulgar.es un musculo el cual
esta encargado de la extension de la mufieca y de las falanges proximales de los
dedos, pero también tiene una corta participacion en la extension del brazo.

Mdusculos laterales del antebrazo

Para finalizar tenemos los musculos laterales del antebrazo.

Los cuales se mostraran a continuacion: Musculo supinador corto, primer
radial que es el largo, y segundo radial que es el corto, y un musculo supinador
largo.

El musculo principal de esta zona es:

Musculo supinador largo: Es uno de los musculos que lo podemos
encontrar en la parte superior externa del antebrazo muy cerca al codo y este ayuda
la rotacion del antebrazo de manera interna y también externamente. De acuerdo
a la disposicién el codo puede hacer diferentes movimientos por lo que presenta

una gran cantidad de movimientos diversos al antebrazo.
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Figura 10

Musculos del antebrazo.
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del Pulgar
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Anatomia de la mufieca

La mufieca es el area anatdmica que se encarga de establecer la unién entre
la mano y el antebrazo. Esta zona anatOmica esta conformada por las partes
distales de los huesos del antebrazo, como son el cubito y radio y por todo el
conjunto de huesos los cuales conforman el carpo (EDUARDO, 2019).

Las caracteristicas de su estructura ayudan al desarrollo de movimientos
complicados en diversos planos del espacio y la red de los ligamentos esta a favor
de la fijacién del sistema de los huesos y de la estabilidad de todo el complejo de
articulaciones, ver jError! No se encuentra el origen de la referencia..

La mufieca se compone por los huesos y articulaciones que se mostrara a

continuacién, ver
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Figura 11

Mufieca con sus articulaciones y huesos.

Escaloldes
Semilunar
Piramidal
Pisiforme
Trapecio
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Articulacién radlocubital

Articulaciones carpometacatplanas

.

Articulaciones -
intarcarplanas

Articulacion radiocarpiana. Esta es la encargada de unir el radio y el ligamento
triangular mas conocido como disco, con la primera fila del carpo.

Articulacion intercarpiana. Son las articulaciones de los huesos del carpo.

Articulacion radio cubital. Esta es una articulacion trocoide la cual esta
conformada por la unién de la cabeza cubital y la cavidad sigmoidea de la porcién
distal de radio.

Articulacion carpo metacarpiana. Estas articulaciones son los puntos entre los
huesos metacarpianos y carpianos.

Cubito. Este es un hueso que se ubica en el antebrazo.

Radio. Esta situado en la parte externa del brazo, es un hueso largo.

Escafoides. Hueso muy pequefio que se encuentra en la mufieca, y es el
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mésprobable a romperse.

Semilunar. Tiene forma de media luna y es cdncavo mirando hacia abajo.es

unhueso corto esponjoso, par y tiene forma irregular cubita.

Piramidal. Hueso con forma de piramide, tres de sus seis caras son articulares.
Figura 12

Articulaciones de la mufeca.

- Falanges

- Metacarpianos

| Huesos del
carpo

Cubito

Movimientos de la mano

La mano es un miembro encargado de la sujecion y manipulacion, su
funcionamiento tiene como fin obtener una presion sdlida y precisa al mismo
tiempo. Los movimientos de la mano se presentan a continuacién, ver jError! No s
e encuentra el origen de la referencia..

Flexion de la mano

Es un movimiento de la articulacion radiocarpiana. Segun las personas, este
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movimiento alcanza una extension que varia de 80° a 90°.

Extensién de la mano

Son movimientos que estan limitados por la tension de los ligamentos dorsales y
palmares del carpo, la extension llega a 50° en la articulacion medio carpiana y a
30° en la radiocarpiana.

Abduccién radial y cubital de la mano

En la abduccion cubital, las dos filas del carpo giran alrededor del eje
anteroposterior que pasa por la cabeza del hueso grande. Su extension de

movimiento de la

abduccion cubital es de 40° aproximadamente. La abduccion radial es un

movimiento demenos amplitud. Aproximadamente 25° de amplitud de movimiento.
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Figura 13

Movimientos de la mano

Hyperextension

\
\

Extension

Flexion

%ﬁd deviation

/
~

Ulrar daviation

Movimientos de rotacién o supinacioén

Movimiento de supinacion

Si la mano se encuentra en un inicio en pronacion, al hacer el movimiento de

supinacion descruza el radio y lo desliza de forma lateral. Este movimiento puede

alcanzar hasta los 120°, ver jError! No se encuentra el origen de la referencia..
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Figura 14
Movimiento de supinacion de la mano.

i

SU PKI\NACIQN

MR v

Movimiento de pronacion

Si la mano se encuentra en un inicio en supinacion, los dos huesos del antebrazo
estan paralelos, en este caso es lo contrario a la supinacion ya que aqui se cruza
el radio al cubito en el curso del movimiento, y llega a alcanzar 120°, jError! No se e

ncuentra el origen de la referencia..
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Figura 15

Movimiento de pronacién de la mano

/P

ACION
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Il. MATERIALES Y METODO
2.1 Tipo y disefio de investigacion

Tipo de investigacion
Esta investigacibn sera de tipo descriptiva y a la misma vez cuasi

experimental.

Descriptiva: Al ser de tipo descriptiva esta incluye diferentes tipos de
estudio, como, por ejemplo. Las encuestas, los casos exploratorios, de desarrollo,
predictivos,casuales, de correlacion y también de conjuntos.

Cuasi experimental: Al ser de tipo Cuasi-experimental esta consiste en la
aplicacion de una o mas variables experimentales comprobadas, en circunstancias
estrechamente controladas, con la finalidad de poder describir de qué modo o
por quécausa se produce una situacion o suceso particular

Disefio de investigacion

Problema

¢, Cudl serd la geometria y densidad de las ortesis impresas en 3D
reemplazando lasférulas de yeso, teniendo en cuenta si cumplen las mismas

funciones?
Solucién

Disefio de una férula para extremidades superiores utilizando el método

dedeposicion fundida.
Resultados

Las personas lesionadas recuperaran la movilidad de su mano teniendo

mejor comodidad e higiene.
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2.2 Variables y operacionalizacion

Variable Férula impresa en 3D

Variable Independientes

> Lesion de mano parcial

> Requerimiento de disefio

> Condiciones de impresion

Variable Dependiente

> Geometria de la férula

> Composicion de la férula impresa en 3D

Operacionalizacion de variables

Tabla 1

Variable Independiente

Variable Definicion Definicion Escalade
Independiente  Conceptual Operacional Indicadores Medicién
Lesion de Estiramiento Dependiendo Grado de Porcentaje
manoparcial de los de la lesion se doloro
musculos, definird un gravedad de
tendones, tiempo y uso de la lesion
esguinces en la férula.

elhueso, etc.,

la cual genera
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dolor.

Requerimiento Son los Dependiendo  Dimensiones cm
de disefio parametros de las de largoy
requeridos caracteristicas ancho
para una del usuario se
Optima redimensionara
funcionalidad el tamafio de la
y comodidad férula
Condiciones Son las Segun la Ficha técnica Cc°
de impresion condiciones temperaturay  del material
iniciales de densidad el al usar
temperatura y material trabaja
densidad en mejores
para tener condiciones
una
resistencia de
la férula
Tabla 2
Variable Dependiente.
Variable Definicion Definicion Indicadores Escala de
conceptual operacional medicién

dependiente
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Geometria de Son las Dependiendo Segun el Cm
la férula dimensiones del tipo de ancho, largo y
que se usuario se espesor
adaptanala  establece las
forma del medidas
brazo Optimas para
el uso

Composicion Esla Dependiendo  Ficha técnica g/cm3

de la férula densidad del

impresaen  material hacer

3D impresa en 3d

alas

caracteristicas

del material

se tomara en

cuenta su

densidad

del material

seleccionado

2.3 Poblacion de estudio, muestra, muestreo y criterios de seleccion.

Personas con lesion traumatologica con un tratamiento de inmovilidad del

hueso.

2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y

confiabilidad

Técnicas de recoleccion de datos

a) Observacién: Se tendra en cuenta el problema social, y econémico
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gue afrontan las personas con lesiones parcial de la mano.

b) Entrevista: A doctores especializados (traumatélogos) en el tema de
lesiones parcial de la mano, a hueseros personas que se dedican a este tipo de
lesiones.

c) Recoleccion de datos: Se tendra en cuenta las informaciones y
consejos de especialistas en el tema, asi como también de revistas, libros, articulos
cientificos, tesis locales, nacionales e internacionales.

d) Encuestas: Atodo el publico en general.

Instrumento

Motores de busqueda: mediante el uso de herramientas digitales como
Google, etc. Se extraera informacion relevante para la definicion de las

dimensiones de la férula.
2.5 Criterios éticos

En este proyecto de investigacion los principios que tendremos presente
seran la base para nuestros valores como la dedicacion, responsabilidad,
honestidad. Esta basado en dos documentos fundamentales: Codigo de Etica del
Colegio de Ingenieros (CIP, 1999) y el cddigo de ética de investigacion de la
universidad sefior de Sipan (USS, 2017).

Cadigo de Etica del Colegio de Ingenieros (CIP). Aprobado en la Ill sesion
ordinaria del congreso nacional de consejos departamentales del periodo 1998—
1999 en la ciudad de Tacna 22, 23, 24 abril 1999.

Art. 2.- Los ingenieros deben promover y defender la integridad, el honor y
la dignidad de su profesion, contribuyendo con su conducta a que el consenso

publico se forme y mantenga un cabal sentido de respeto hacia ellay sus miembros,
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basado en la honestidad e integridad con que la misma se desempefia. Por
consiguiente, deben ser honestos e imparciales. Sirviendo con fidelidad al publico,
a sus empleadores y a sus clientes; deben esforzarse por incrementar el prestigio,
la calidad y la idoneidad de la ingenieria y deben apoyar a sus instituciones
profesionales y académicas.

Art. 5.- los ingenieros cuidaran que los recursos humanos, econémicos,
naturales y materiales, sean racional y adecuadamente utilizados, evitando su
abusoso dispendio, respetaran y aran respetar las disposiciones legales que
garanticen la preservacion del medio ambiente.

Cadigo de Etica de Investigacion de la Universidad Sefior de Sipan (USS),
Ratificado por acuerdo de consejo universitario con resolucion rectoral N° 0851-
2017/USS

ART. 2°: Finalidad

El Codigo de Etica de investigacion de la Universidad Sefior de Sipan (USS),
tiene como finalidad proteger los derechos, la vida, la salud, la intimidad, la dignidad
y el bienestar de la(s) persona(s) que participan en una actividad de investigacion
Cientifica, Tecnologica e innovacion, cifiéndose a los principios éticos acogidos por
la normativa nacional e internacional, y los acuerdos suscritos por nuestro pais en
la materia.

ART. 3% Alcance

El presente codigo de ética de investigacion es de cumplimiento obligatorio
para todas las autoridades académicas, administrativas, docentes, estudiantes,
egresados y administrativos de la Universidad Sefior de Sipan.

Criterios de rigor cientifico
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En el presente proyecto de investigacion se tendran en cuenta los principios
de rigor cientifico como la generalizacion, validez, fiabilidad y replicabilidad.

Generalizacion:

Componente importante del proceso cientifico, se pretendera que la
informacién extraida de una encuesta o entrevista este precisamente organizada y
realizada.

Validez:

Se considerara atencion exacta de escoger variables sobresalientes y que
guarden relacion al problema de investigacion.

Fiabilidad:

Al adquirir las mediciones corresponden a una metodologia meticulosa y
cientifica.

Replicabilidad:

Los reglamentos y técnicas estaran dirigidos a agilizar la repeticion de la
experiencia con el proposito de alentar la contratacion de resultados en proyectos

de investigaciones futuras.
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I1l. RESULTADOS Y DISCUSION
3.1 Resultados

Parametros morfolégicos de la extremidad superior.

Empezaremos tomando algunas medidas antropométricas de la extremidad
del paciente, para ello usamos la encuesta adjunta en el Anexo 4: Encuesta.

El procedimiento de medicion fue el siguiente:

1.- El brazo extendido, con la palma de la mano mirando hacia arriba, se
divide el antebrazo en 3 partes iguales, ver jError! No se encuentra el origen de |

areferencia..

Figura 16

Division del antebrazo.

2.- Se mide la distancia entre cada marca (L11,L12,L13) y el grosor de la

extremidad (D11,D12,D13,D14).

54



3.-Luego en la mismaposicion, se mide el grosor de la
extremidad a 90° (d11, d12, d13, d14), ver jError! No se encuentra el origen de |
areferencia..
Figura 17

Division del antebrazo.

4.- También se registra, la edad, sexo, altura 'y peso del encuestado.

La encuesta se aplic6 a una muestra de 46 participantes de hombres y

mujeres de distintas edades, en la tabla 3 se muestran los resultados obtenidos.

Resultados de la encuesta:

Tabla 3

Resultados promedio de las encuestas.

Edad Sexo Talla Peso LT D11 D14 dill di14
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18-30 Hombre 1,73 86,57 24,86

18-30  Mujer 1,57 57,29 21,43

30-45 Hombre 1,69 88,86 25,43

30-45 Mujer 1,53 60,57 21,43

45-65 Hombre 1,68 77,60 25,20

45-65  Mujer 1,56 51,63 21,00

5,96

4,75

6,12

5,17

5,66

5,14

9,23

7,56

9,62

8,29

9,06

7,81

4,17

3,74

4,51

3,86

4,03

3,74

8,05

6,86

8,56

6,88

7,55

7,64

De esta manera, se puede dibujar la ovalizacion del antebrazo de la persona

de forma individual. Para el propésito de esta investigacion solo se disefiara una

férula estandar para un hombre de 18 a 30 afios, que tendra las siguientes

dimensiones.

Tabla 4

Dimensiones de la férula estandar.

Peso LT D11 D12 D13 D14

85,00 25,00 596 6,58 8,22 9,23

dil

4,17

di2

5,77

di3

7,39

di4

8,05

Disefio de una férula para una forma mas resistente y econémica.
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LISTA DE EXIGENCIAS

FERULA PARA EXTREMIDADES SUPERIORES UTILIZANDO EL

METODO DE DEPOSICION FUNDIDA

Tabla 5

Lista de exigencias.

N° Deseo o exigencia Descripcion
Funcion principal:
Conseguir que la férula soporte golpes leves protegiendo el
1 E
brazo delusuario, evitando hematomas o0 movimientos del
hueso el cual esta sanando.
Geometrias:
Disefio comodo, adaptable al cuerpo del usuario evitando
2 E
lesiones en lapiel y con conexiones simples para un mejor
montaje.
Fuerzas:
3 E
Uso de la fuerza humana para el montaje.
Material:
4 E Que sea resistente y liviano lo suficiente para no incomodar
al usuario.
Cinemética:
5 D Al llevarlo puesto tiene gque realizar movimientos ligeros y

lentos.
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Fabricacion:

6 Tiene que ser fabricado de forma lisa y con redondeos en las
partes queentren en contacto con la piel.

Seguridad:

7 El disefio no pone en riesgo su integridad ni la del usuario al
manipular laférula.
Montaje:
8
De réapida instalacion y transporte.
Mantenimiento:

9 Facil y practico, Las piezas de recambio deben ser faciles de

desmontar.

Costo:
10
Al alcance de todos.
Se muestra en la tabla el disefio de exigencia y descripcion de acuerdo a
codificacion.

Elaboracion del proyecto optimo

Estructura de funciones

Las funciones del dispositivo de ayuda y proteccion son representadas por

un diagrama de flujo, donde se tendra en cuenta las magnitudes principales de

entrada y salida, ver jError! No se encuentra el origen de la referencia..
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Figura 18

Diagrama de flujo.

Persona con lesionen L Persona con lesiones
el brazo 0 antebrazo —' DISENO DE FERULA PARA " sanadas o curadas
EXTREMIDADES
Medidas o SUPERIORES o Diserio adaptable al
antropometricas _' T brazo y antebrazo
< Ingreso:

> Usuario: Persona adulta con lesion en el brazo o antebrazo

> Forma: La forma del brazo y antebrazo son diferentes dependiendo el
peso y talla del usuario

<& Salida:

<,

> Usuario: Persona adulta con el brazo sanado

> Forma: Forma del brazo y antebrazo sin alteraciones por el uso de la

férula

X4

X Descripcion de las Funciones:

> Equipar la férula en el brazo o antebrazo el cual esta fracturado sin

hacer mas dano.

> Ajustar y verificar las posiciones correctas.
> El usuario realiza sus actividades con cuidado y naturalidad.

> El dispositivo podra prevenir golpes accidentales provocados por
tropiezos, resbalones y descuidos los cuales pueden pasar en cualquier momento.

> Al culminar el tratamiento o realizar la limpieza es facil de realizar.
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Al quitar el dispositivo tiene que ser en la misma forma como fue colocado.

Matriz morfoldgica

| | MATERIAL YESO PLA ABS PEGI
EXTERNO P
2 | FORMA Cilindrica | C{mu.ﬂ} /]
3 | TIPO DE Rectﬁngulqls / Cuadrados: —_| Hexagonales
VENTILACION Redondeados
,lh‘“—n .'.
- — .,
4 | MATERIAL INTERNO | Goma | Hule Trapos— | Silicona
5 | UNIONES O (Ganchos /&(,A-Prc‘:iﬁﬁf Ajustables /
AJUSTES con Cuerdas,
6 | ACABADO Redondos y| | Sefi Redondos | /
Liso | Lisos /

;

v
i

60



Tabla 6

Matriz morfolégica.

CONCEPTO DE SOLUCION

TIPO DE LIiNEA

It

Concepto de solucidn

Se realizan esquemas para mostrar las posibles soluciones y asi evaluar cada

una de ellastomando valores numéricos, ver jError! No se encuentra el origen d

e lareferencia..

Donde:

0. No aceptable

1. Poco satisfactorio
2. Suficiente

3. Satisfactorio

4. Muy satisfactorio
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Tabla 7

Criterios técnicos y econémicos.

Soluciones

N° Criterios técnicos y econémicos
1 2 3 4 5
1 Estable 4 4 4 4 4
2 Numero de operarios 3 4 4 4 3
3 Facilidad de manejo 2 4 4 3 4
4 Rapidez de movimientos 3 3 4 3 4
5 Costo de fabricacion 3 4 4 4 4
6 Comodidad 2 2 3 3 3
7 Seguridad 4 4 4 4 3
8 Facilidad de montaje 3 3 3 3 2
9 Facilidad de mantenimiento 2 3 4 3 3
Suma Total 26 31 34 31 30

Proyecto preliminar

Para seleccionar un solo disefio tomamos en cuenta los movimientos

cotidianos que pueda realizar el usuario de la férula.

Movimientos al caminar:

1. Mueve el antebrazo hacia delante y atras.
2. Mueve el antebrazo hacia su pecho, arriba y abajo.
3. Mueve cosas ligeras y las sostiene.

Actividades Comunes:
1. Usar computadora o laptop.
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2. Sostener cucharas, tazas y cosas para comer

3. Sostener libros e instrumentos de estudios

A continuacion de hacer las descripciones de cada proyecto preliminar.

Proyecto Preliminar 1

El material utilizado para las capas externas es de PLA, el cual es utilizado
en impresiones 3D.

La forma general del disefio es cbnica, por el motivo que tiene una parte

circular mas grande que la otra, asemejandose mas a la forma del antebrazo.

Su ventilacion es de tipo circular eliminando las esquinas y futuros puntos de
concentracion de esfuerzos.

El material es de trapos el cual evita el contacto con la piel humana.

Las uniones son con ganchos los cuales son mas faciles de usar.

Los acabados son redondos y lisos evitando raspones en la piel del usuario

por el uso de la férula.
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Figura 19

Boceto del proyecto preliminar 1.

Proyecto Preliminar 2
El material externo es de PLA el cual es utilizado en las impresiones 3D
Su forma es conica la cual se adapta mejor a la forma del antebrazo del

cuerpo

Sus ventiladores son cuadrados proporcionando mas espacios de

ventilaciéon

El material Interno es de hule garantizando que se adapta a la forma del

antebrazo

Las uniones son a presion entre la férula
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Los acabados son semi redondos y lisos evitando raspones al usuario, jError! No s
e encuentra el origen de la referencia..
Figura 20

Boceto del proyecto preliminar 2.

Proyecto Preliminar 3

El material externo es de ABS el cual es de plastico resistente

La forma es conica la que se adapta mejor al antebrazo del cuerpo

El tipo de ventilacion es cuadrado dando mas espacios de ventilacion
El material interno es de hule el cual adapta mejor al cuerpo

Las uniones son a presion

Los acabados son semi redondos y lisos evitando raspados, ver
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Figura 21

Boceto del proyecto preliminar 3.

Criterios Técnicos

A continuacion, presentamos los proyectos preliminares cuya evaluaciéon
sera técnicay econémica, mediante las siguientes puntuaciones, ver jError! No see

ncuentra el origen de la referencia..
0. No aceptable
1. Poco satisfactorio
2. Suficiente
3. Satisfactorio

4. Muy satisfactorio
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Tabla 8

Tabla de ponderacion para criterios técnicos.

Valor Técnico

Criterios de evaluacion para el disefio en fase de conceptos o proyectos

Variantes de proyecto Solucién 1 Solucién 2 Solucién 3 Solucién ideal

N°  Criterios de Evaluacién g p ap p ap p ap p ap

1 Funcionalidad 9 4 36 4 36 4 36 4 36
2 Forma 8 4 32 4 32 4 32 4 32
3 Disefio 8 4 32 3 24 3 24 4 32
4 Fabricacién 7 4 28 4 28 4 28 4 28
5 Montaje 7 3 21 2 14 2 14 4 28
6 Uso 83 24 3 24 3 24 4 32
7 Mantenimiento 9 4 36 3 27 3 27 4 36
8 Seguridad 9 3 27 3 27 3 27 4 36
Puntaje maximo Zp 6 Zgp 236 212 212 260
Valor Técnico x1 0,908 0,815 0,815 1,0
Orden 1 2 3

Criterios Econdmicos

Tabla 9

Tabla de ponderacion para criterios econdémicos.

Valor Técnico

Criterios de evaluacion para el disefio en fase de conceptos o proyectos
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Variantes de proyecto Solucién 1 Solucién 2 Solucién 3 Solucién ideal

N° Criterios de Evaluacién g p ap p ap p ap p ap

1 Funcionalidad 7 4 28 4 28 4 28 4 28
2 Forma 8 3 24 3 24 3 24 4 32
3 Disefio 8 4 32 3 24 3 24 4 32
4 Fabricacion 8 4 32 4 32 4 32 4 32
5 Montaje 6 4 24 3 18 2 12 4 24
6 Uso 7 4 28 4 28 4 28 4 28
7 Mantenimiento 9 4 36 3 27 3 27 4 36
8 Seguridad 9 4 36 4 36 4 36 4 36
Puntaje maximo Zp 6 Zgp 240 217 211 260
Valor Técnico x1 0,967 0,875 0,85 1,0
Orden 1 2 3

Prototipo a Disefiar

El proyecto preliminar seleccionado es el nimero 1, ya que cumple mejor
con los criterios técnicos y econdmicos, jError! No se encuentra el origen delar

eferencia..
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Figura 22

Prototipo seleccionado.

Calculos de fuerzas.

La finalidad de usar la férula es asegurar que el hueso esté en su lugar y

protegerlo de golpes ocasionales y accidentes.
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(SaludyalgoMas, 2012) nos menciona que el brazo completo tiene un 5% y
el antebrazo junto con la mano es de 2.3% teniendo en cuenta y con los datos de
peso calculamos la masa.

Tabla 10

Promedio de talla y pesos de las personas encuestadas.

EDAD Sexo Talla Peso
(18 — 30) Hombre 1,73 86,57
(18 - 30) Mujer 1,57 57,29
(30 —45) Hombre 1,69 88,86
(30 — 45) Mujer 1,53 60,57
(45 - 65) Hombre 1,68 77,6
(45 - 65) Mujer 1,56 51,63

PROMEDIO 1,63 70,42

Antebrazoy mano 2.3%  1.62

Teniendo en cuenta algunas situaciones cotidianas la posibilidad de sufrir
una caida la férula tienes que resistir el golpe de la caida y golpes a paredes mesas

intencionales por parte del usuario.

cuando una persona se cae todo el peso del cuerpo es el que genera la

fuerza
Fc=mcxg
Donde:
Fc = fuerza de caida mc = masa del cuerpo g = gravedad

Fc=170.42 x9.81

70



Fc=690.82 N

Golpes puntuales en zonas de impacto contra esquinas por ejemplo mesas,
paredes. Por ellos se analiza con la masa del antebrazo y con la velocidad con la

gue se mueve el antebrazo.

Fg= |Fgy? +Fpx?

2

ng =mg

Fgy? = ma

Donde:

Fg = Fuerza resultante del golpe

Fgy = Fuerzas de golpe en coordenada “Y”
Fgx = Fuerzas de golpe en coordenada “X”
m = masa del antebrazo con mano

g = aceleracion de la gravedad

a = aceleracion del movimiento del antebrazo

La Universidad Estatal de Wayne midio la velocidad de un golpe de box en
9.11 m/s por ello tomaremos una velocidad media de 4.5 m/s

Para hallar la aceleracion de un golpe ocasional se tomara el tiempo en 1
segundo teniendo la férmula

vf — vi
t

como un golpe parte del reposo tiene velocidad inicial 0, teniendo como

aceleracion 4.5 m/s2
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Fgy = 1,62 * 9,81

Fgy = 15,89
Fgx = 1,62 % 4,5
Fgx = 7,29

Fg = /15,892 + 7,92
F, =17,745~ 18N
Criterio geométrico.

Las ortesis de yesos producidas y mediante una serie de aplicaciones de
carga en el simulador de CAD 3D se obtendréa el espesor indicado del material de
PLAy asi tener igual de durabilidad que el yeso, en este disefio se seleccionara las

caracteristicas del material expuestas en la ficha técnica de la materia.
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Figura 23

Propiedades mecénicas del PLA (Marca: Polymaker).
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Figura 24

Férula en el antebrazo.
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Figura 25

Material de la Férula.
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Luego de tener el primer modelo, se tiene que tener en cuenta que uno de

las dificultades de las férulas de yeso es que nos pueden mojar, no tiene ventilacion
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adecuada, tienden a dar mucho escozor, ademas si se desea recibir un control de
revision de la correcta reparacion del hueso escayolado, es necesario romper la
férula, hay que romper la escayola y nuevamente hacer otra férula de yeso. Pero
mediante el uso del PLA como material se va a intentar mitigar en la medida de lo
posible. En primera instancia si el yeso se moja pierde sus propiedades y dejara de
ser rigido, lo hemos solucionado con la eleccion del material, ya que el plastico PLA
y este se puede lavar sin problema alguno lo cual facilita en gran medida al usuario

de la férula.

Insercion de agujeros

Teniendo en cuenta el gran inconveniente que da las férulas de yeso en
cuanto a la picazén por el mismo hecho de no ser ventiladas y transpirables por lo
gue se propone insertar orificios a lo largo de la férula, estos pueden tener cualquier

geometria.

Insertar estos agujeros permite la ventilacion de la extremidad afectada, le
da estética, reduce el material utilizado, por ende, el tiempo de fabricacion y su
costo, a cambio de una disminucion en la resistencia de la férula por lo que en el
siguiente ensayo con el programa de CAD 3D se va a agregar dichos orificios en el
disefio y ver como afecta a las propiedades de la férula, también tenemos en cuenta
gue otras variables importantes resultaron el diametro y numero de perforaciones

gue realicemos.

Para todo se hara un analisis, variando el espesor de la férula y el nUmero
de orificios, asi sabremos el efecto de dichas variaciones en la resistencia de la

férula.
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Simulacion en software.

Se utilizo la simulacion con el software de Elementos Finitos para determinar
la tension de impacto maximo, esfuerzo de fatiga maximo, factor de seguridad
minimo y desplazamientos maximos para las diferentes iteraciones de didmetro de
impresién y densidad de impresion considerando que el limite elastico del PLA igual

a 60 Mpa, ver jError! No se encuentra el origen de la referencia..

Figura 26

Simulacion de fuerzas (Von misses)

o
9 4740
. 00 00

ma

Los resultados de la deformacién Unitaria son como maximo de 0.004 y un
minimo de 0, ver jError! No se encuentra el origen de la referencia..
Figura 27

Simulacion de fuerzas (Deformacién unitaria)
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Figura 27

Simulacién de fuerzas (Deformacion unitaria)

Los resultados del Desplazamiento tenemos como maximo 2.093 mm y un minimo

de O mm
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Figura 28

Simulacién de fuerzas (Desplazamientos)

Los resultados del Factor de Seguridad tenemos como maximo 3.169 y un
minimo de 1029.809 teniendo como funcion la proteccion del cuerpo humano se

tomara como minimo de 3 de factor de seguridad
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Figura 29

Simulacion de fuerzas (Factor de seguridad)

Resultados paramétricos de resistencia de la férula:

Analisis de Impacto:

Para el analisis estatico se consider6 una velocidad de impacto media de 4,5m/s
en un tiempo de caida de 1 segundo con una gravedad de 9,81 m/s? para
impresiones con densidades de 25%,50%,75% y 100%; con diametros de
impresion de 1 a 10 mm, siendo los resultados los siguientes:

La tabla 11 y la grafica 01 muestran el comportamiento de la tensién de
impacto vinculado a la densidad de impresion y didmetro de impresion
parametrizado al disefio de la férula. Segun 3DPros [19], mencionan que: “la
densidad de impresion entre 40 a 100 % para piezas de uso intensivo que deben
soportar fuerzas significativas, o si la resistencia es el factor mas importante por
encima del costo, la mejor opcion es un porcentaje de relleno méas alto. Sin

embargo, aumentar el porcentaje de relleno mas alla del 60 % tiene un rendimiento
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decreciente de la resistencia”. Considerando que el limite elastico del PLA es de 60
MPa se ha considerado la impresion con un diametro de 4mm y 50% de densidad
de impresion cuya tension de impacto es de 34,43 MPa y se encuentra por debajo

del limite elastico del material.

Tabla 11

Tension de impacto (MPa) en funcién al diametro de impresion y densidad

de impresion.

Diametro
25% 50% 75% 100%

Densidad

1mm 417,06MPa 351,21MPa 312,19MPa 293,82MPa
2mm 306,45MPa 275,46MPa 183,64MPa 146,91MPa
3 mm 142,83MPa  81,62MPa  54,41MPa 43,53MPa
4 mm 60,26MPa  34,43MPa 22,95MPa 18,36MPa
5 mm 30,85MPa  17,63MPa 11,75MPa 9,40MPa
6 mm 17,85MPa  10,20MPa 6,80MPa 5,44MPa
7 mm 11,24MPa 6,42MPa 4,28MPa 3,43MPa
8 mm 7,53MPa 4,30MPa 2,87MPa 2,30MPa
9 mm 5,29MPa 3,02MPa 2,02MPa 1,61MPa
10 mm 3,86MPa 2,20MPa 1,47MPa 1,18MPa
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Tension de Impacto

450
400
350
300
250
200
150
100

50

TENSION (MPA)

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
DIAMETRO (MM)

25% 50% 75% 100%

Grafica 01: Comportamiento de la tension de impacto

Para asegurar que nuestra férula soportara las cargas repetidas de impacto
considerando un descuido de la persona que lo use, se realizé una simulacion de
fatiga teniendo como resultado de diversas iteraciones en la tabla 12 y grafica 2
comprobando asi que la impresion con un diametro de 4mm y densidad del 50%
tienen una tension de fatiga de 43, 04 MPa, tensidon que se encuentra 28% por

debajo del limite elastico.

Tabla 12
Tension de Fatiga (MPa) en funcién al didmetro de impresion y densidad de

impresion.

W 25% 50% 75% 100%
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ensidad

TENSION (MPA)

1 mm

2 mm

3 mm

4 mm

5 mm

6 mm

7 mm

8 mm

9 mm

10 mm

600,00
500,00
400,00
300,00
200,00
100,00

0,00

521,33MPa
383,06MPa
178,54MPa
75,32MPa
38,56MPa
22,32MPa
14,05MPa
9,42MPa
6,61MPa

4,82MPa

439,01MPa 390,23MPa

344,32MPa 22
102,02MPa 6
43,04MPa 2

9,55MPa
8,01MPa

8,69MPa

22,04MPa  14,69MPa

12,75MPa
8,03MPa
5,38MPa
3,78MPa

2,75MPa

8,50MPa
5,35MPa
3,59MPa
2,52MPa

1,84MPa

TENSION FATIGA

100%

75% =——50%

25%

367,28MPa

183,64MPa

54,41MPa

22,95MPa

11,75MPa

4 6

DIAMETRO (MM)

Grafica 02: Tension de Fatiga

10

6,80MPa
4,28MPa
2,87MPa
2,02MPa

1,47MPa

12
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La tabla 13 muestra la iteracion realizada para validar el factor de seguridad

para la configuracion de impresion de 4mm y 50% de densidad de impresion

teniendo como resultado un factor de 1,39 que se encuentra por encima de 1,2 que

es el factor recomendado segun “Analisis y comparacion de disefos de férulas de

mufieca utilizando el método de elementos finitos: impresion tridimensional de

multiples materiales en comparacion con la practica tipica existente con

termoplasticos” [20].

Tabla 13

Factor de Seguridad para Fatiga en funcion al diametro de impresion y

densidad de impresion.

Diametro
25% 50% 75% 100%

Densidad

1 mm 0,12 0,14 0,15 0,16
2mm 0,16 0,17 0,26 0,33
3 mm 0,34 0,59 0,88 1,10
4 mm 0,80 1,39 2,09 2,61
5mm 1,56 2,72 4,08 5,11
6 mm 2,69 4,70 7,06 8,82
7 mm 4,27 7,47 11,21 14,01
8 mm 6,37 11,15 16,73 20,91
9 mm 9,07 15,88 23,82 29,77
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10 mm 12,45 21,78 32,67 40,84

Factor de Seguridad

45,00
40,00
< 35,00
©
= 30,00
=)
§25,00
820,00
S 15,00
(&)

& 10,00
5,00
0.00 .

-1 1 3 5 7 9 11
Diametro (mm)

25% 50% 75% 100%

Grafica 03: Factor de seguridad para fatiga

La tabla 14 y grafica 4 muestra que el desplazamiento maximo que se
presenta para la configuracion de la férula con una impresion de 4mm y una
densidad del 50% es de 0,021 mm; lo que se interpreta que la férula es lo

suficientemente rigida.

Tabla 14

Desplazamiento (mm) en funcién al didmetro de impresiéon y densidad de

impresion.

Diametro 25% 50% 75% 100%
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ensidad

1 mm
2mm
3 mm
4 mm
5mm
6 mm
7 mm
8 mm
9 mm

10 mm

0,100
0,090
= 0,080
£ 0,070
o

E 0,060
'S 0,050
< 0,040
<

2 0,030
O 0,020
0,010
0,000

0,088mm
0,044mm
0,029mm
0,022mm
0,018mm
0,015mm
0,013mm
0,011mm
0,010mm

0,009mm

0,083mm
0,041mm
0,028mm
0,021mm
0,017mm
0,014mm
0,012mm
0,010mm
0,009mm

0,008mm

Desplazamiento

25%

6

Didmetro (mm)

50% 75%

0,076mm
0,038mm
0,025mm
0,019mm
0,015mm
0,013mm
0,011mm
0,009mm
0,008mm

0,008mm

100%

10

Grafica 04: Factor de seguridad para fatiga

0,074mm
0,037mm
0,025mm
0,018mm
0,015mm
0,012mm
0,011mm
0,009mm
0,008mm

0,007mm

12
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El disefio de la férula cuenta con un espesor de 4 mm, donde la boquilla de
la impresora es de 1 mm puesto que el disefio propone dos paredes en cada lado.
La densidad de relleno propuesta y validada es del 50% con una configuracién

triangular obteniendo un peso de 100 g.

Cuadro comparativo de funcionalidad y costo entre el PLA y el yeso

En la actualidad para la creacion de escayolas en impresion 3D, Se
comienza del producto base que es el yeso natural, generalmente las férulas de
yeso son de calidad muy agradable y de grano, con calidad superior del 87%. A
inicios del siglo XIX se pensaba que férula era una mezcla de yeso con yeso
espatico, mezclado con agua de cola. Partiendo desde el punto vista acostumbrado
la discrepancia entre yeso y la férula es su calidad en aljez y distinto granulometria
(la escayola es mas fina). Cuando el yeso tenga una calidad mayor del 70%, las
férulas tendrian una calidad de pureza mayor del 90%. Las férulas se usan para
tener modelos y moldes, tanto para afianzamiento de extremidades rotas o

lesionadas como para la elaboracion de ceramicas o esculturas.

En el cuadro de comparacion de las caracteristicas de yeso como se observa
en la tabla se puede comenzar deducir que material se puede utilizar con el cual se
hara el disefio de las férulas.

Tomaremos en cuenta para el disefio datos obtenidos por (Anchundia, 2021)

de esta manera se vera el material a utilizar en el disefio.
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Tabla 15
Propiedades mecanicas del Yeso ortopédico. (Bordallo, Disefio y Ensayo

de Férulas Personalizadas Mediante, 2017).

Material: Yeso ortopédico

Foérmula quimica: CaS04-2(H20) Sulfato de Calcio deshidratado beta

Resistencia Resistencia Moédulo de
Densidad Dureza
Traccion Compresion Young
2,63 grlcm”"3 2 Mohs 7,7 MPa 15 MPa 0,986 MPa

Tabla 16

Comparacion entre una Férula de PLA y de yeso ortopédico.

Modelos Comparacion
Caracteristicas Yeso PLA Vertical
PLA es 99,71%
Médulo de Young 0,986 MPa 2636 + 330 MPa
mas resistente
PLA es 64% con
Espesor 8-10 mm 4 mm
menor espesor
PLA es 58,1%
Densidad 2,96 g/cm3 1,24 g/cm3
menos denso
PLA es 77, 77%
Peso 950 g 100 g
menos pesado
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Costo

Tiempo De

Fabricaciéon

Comodidad

Usuario

Adaptabilidad

100 a 450 soles

20 min (necesidad de

operario y paciente)

No reutilizable - No se

puede mojar

Molde se ajusta a

posicion hueso

40 a 90 soles

5 horas (impresién

3D) al 50%

Reutilizable - Se

puede mojar

Modelo 3D se
ajusta a la
morfologia del

antebrazo.

PLA es 80%
menos costoso
El tiempo de
produccion por
unidad del PLA es
del 48,66%

ElI PLA esun
material
reutilizable
Se requiere de un
escaner para la
precision de

produccion.

3.2 Discusion:

El disefio propuesto validado para una densidad de impresion al 50%

para este tipo de aplicaciones se encuentra dentro del rango sugerido por

3DPros [19], mencionan que: “la densidad de impresion entre 40 a 100

% para piezas de uso intensivo que deben soportar fuerzas significativas,

o si la resistencia es el factor mas importante por encima del costo, la

mejor opcion es un porcentaje de relleno mas alto. Sin embargo,

aumentar el porcentaje de relleno mas alla del 60 % tiene un rendimiento

decreciente de la resistencia”.
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La configuracion geométrica de la propuesta de la férula la cual sigui6 el
procedimiento de disefio de Jianyou Li [21] en su investigacion: “Sistema
de personalizacion rapida para férulas impresas en 3D utilizando una
técnica de modelado programable: un enfoque practico”, dio como

resultado respiraderos minimos aceptables para estas aplicaciones.

Los valores de los esfuerzos, desplazamientos y factor de seguridad
paramétricos para la configuracion de densidad seleccionada al 50% se
encuentran dentro de lo establecido segun la investigacion experimental

de [20] y [22]
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IV. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
4.1. Conclusiones

El disefio de la férula usando el material PLA el cual se imprime en 3D reduce
el tiempo general desde su creacion hasta el montaje en el antebrazo asi mismo es
mas facil el mantenimiento con su sistema de montaje mediante ganchos los cuales

permiten al usuario poder sacarse y ponerse la férula con mayor facilidad.

Teniendo como material el PLA que es un plastico la férula es mas liviana
en comparacion que el yeso y asi mismo es mas estética por sus acabados mas
refinados y uniformes, teniendo en cuenta el PET reciclado este tiene una mayor
temperatura para la impresion elevando un poco el costo por consumo eléctrico e

impresoras mas especializadas.

Siendo el PLA un material mas uniforme en su superficie es mas estable que

el mismo yeso, al enfrentar golpes en toda la superficie de la férula.

Al usar PLA se pudo poner un sistema de ventilacion mediante agujeros los
cuales permiten una mejor respiracion de la piel reduciendo la transpiracion del

antebrazo, sin afectar la resistencia de la férula o su montaje.

Actualmente la tecnologia de la impresion 3D es mas econdémicay accesible
para todos reduce el costo de fabricacion y reciclaje de las férulas puesto que la
misma férula se utilizaria para otro paciente con las mismas o similares

caracteristicas.
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4.2. Recomendaciones

Aunque el disefio de la férula facilita el mantenimiento este se tiene que
hacer con cuidado para no hacer méas dafio por fallas humanas a la hora de retirarlo

o ponerlo en el antebrazo

El PLA es mas liviano por lo tanto es mas facil que el usuario se olvide que
lo lleva puesto por lo tanto tienes que estar mas consciente que lleva una férula y

tener cuidado con sus actividades diarias

La férula con PLA es mas uniforme en su superficie por eso protege mas al
cuerpo, pero eso no quiere decir que elimine las ondas o vibraciones que produce

un golpe.

El sistema de ventilacion no afecta nada en la resistencia de la férula, pero
no evita que el antebrazo sea lastimado por objetos punzo cortantes ni liquidos

calientes.
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ANEXOS
Anexo 1: Mapa de Investigacion

Escuela Profesional de Ingenieria Mecanica Eléctrica de la Universidad Sefior de
Sipan (USS)

Industria

Energia
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Anexo 2: Codigo de Etica del Colegio de Ingenieros del Per( (CIP)

CODIGO DE ETICA DEL CIP

APROBADO EN LA Il SESION ORDINARIA DEL CONGRESO NACIONAL DE CONSEJOS
DEPARTAMENTALES DEL PERIODO 1398 - 1999
EN LA CIUDAD DE TACNA 22, 23 Y 24 ABRIL 1339
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Anexo 3: Codigo de Etica de Investigacién de la USS

[$3 UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

www.uss. edu.

CODIGO DE ETICA DE
INVESTIGACION DE LA USS

VERSION 03

RATIFICADO POR ACUERDO DE CONSEJO UNIVERSITARIO CON RESOLUCION
RECTORAL N° 0851-2017/USS

CHICLAYO - PERU

Verson 03 voggg F. Impiamentacion. Pagnalde20
13007300 por ReviS300 por. Panificacion y Desamoilo RAAMCI00 CON R2S0WCON RECor N° 065 1-
Diraccion oe Imvestgacion | Instituciondl — Asesonia Legdl 2017/USS
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Anexo 4: Encuesta

[$ UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

FICHA DE OBSERVACION ANTROPOMETRICA

Sexo: [ Masculino [JFemenino

Edad: [J 18- 30 afios 030 - 45 aios [J45 - 65 aios
Talla:

Peso:

D11: D12: D13: Dia:

di1: di2: di3: d14:

Peso de la extremidad:
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Anexo 5: Proforma de Férula impresa en 3D por ARQUIT3D

ARQUIT3D FACTU RA

71872418

Sarpento Lores #2608 Urb

cniones PROFORMA

048916325
cfernandez arquasd@gmad com

Foacha
21.03.2022
N° de factura

100001

<Condiciones de pago (venadas en el recibo, vencxdas en 60 diasp

Cliente Enviea
Gonzales Pérez José Albernt

Descripcién Unidades Preclo Unitario Precio
Férula - Material: PLA Polyterra -
Dimensiones: 114.3x88.5x250 mm*3
Férula -~ Material: ABS Polylite ~
Dimensiones: 114.3x88.5x250 mm*3

1 40.00 3390

1 45.00 38.14

0.00
0.00
0.00
0,00
0.00

i Total parcial 7204
Observaciones / Instrucciones de pago o

Descuento 0.00

Subtotal menos

descuento 7204
IVA (Opcional en las 18.00%
proformas)
Total iImpuestos 1296
Enwvio 0.00
TOTAL
EACTURA $/.85.00



