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Resumen

La distraccion osteogénica es la técnica dedicada a la generacion de nuevo hueso entre dos fragmentos 6seos
que se separan gradualmente. En este proyecto se va a realizar un analisis numérico del callo de distraccion de
seis ovejas, las cuales han sido sometidas a un proceso de alargamiento dseo. Para ello, sera necesario realizar
seis modelos de elementos finitos de cada uno de los callos de las seis ovejas, asignar unas propiedades a los
tejidos que lo componen, aplicarle unas cargas y condiciones de contorno al modelo y finalmente, realizar las
simulaciones con el software ANSYS. Para la obtencion de los modelos, en primer lugar, habra que realizar una
serie de segmentaciones con ayuda de los TACs, obtenidos del experimento previo, de cada una de las ovejas.

Con la realizacion de los pasos anteriores, sera posible obtener los desplazamientos medios del callo de
distraccion, y con ello, la evolucion de la rigidez del callo con los dias tras la cirugia. Gracias a las
segmentaciones, también se lograra obtener la tendencia que siguen los tejidos que componen el callo 6seo con
los dias tras la cirugia.

Analizando las diferentes curvas e imagenes obtenidas, se tendra cierta idea de como varian algunas
caracteristicas del callo con el transcurso de los dias. En los resultados obtenidos, la rigidez del callo crece a
medida que pasan los dias, y la proporcion de tejido 6seo inmaduro en el callo aumenta mientras que la de tejido
blando disminuye con los dias tras la cirugia. Ademas, se realizara la comparacion entre el proceso de
alargamiento y transporte dseo, estudiando la evolucion de la rigidez del callo en ambos casos.
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1 INTRODUCCION

1 término distraccion proviene del vocablo latino distrahere (de dis, separacion, y trahere, echar hacia

atras), que en resumidas palabras significa tirar en varias direcciones. Este concepto fue introducido en

el campo de la ortopédia por el médico soviético G.A. Ilizarov en el afio 1951, para poder describir el
mecanismo que tenia lugar en la formacion de hueso entre dos superficies que se separaban gradualmente.
Ilizarov tenia especial interés en la influencia de la mecanica en los procesos biologicos, hecho que le llevd a
desarrollar su famosa ley de “Tension-Stress” [1].

Por tanto, este trabajo se puede enmarcar dentro de la disciplica de la Biomecanica. Segin la RAE, la
biomecanica es la disciplina cientifica encargada del estudio de la aplicacion de las leyes de la mecénica a la
estructura y el movimiento de los seres vivos. La biomedicina, la anatomia, la ingenieria y la fisiologia son
algunos de los campos del conocimiento en los que se apoya esta area cientifica, que estudia el comportamiento
de los seres vivos y las posibles soluciones ante los inconvenientes que surgen debido a las condiciones a las
que puede verse sometido. Es un campo activo de investigacion y desarrollo que tiene diversas aplicaciones en
ambitos como el de la medicina, el deporte, la industria, etc.

El presente trabajo esta dedicado a realizar un analisis numérico del ambiente mecanico del callo de distraccion
durante el alargamiento 6seo en ovejas. En las siguientes lineas de este capitulo introductorio se especifican el
estado del arte y motivacion, los objetivos que se pretenden alcanzar y la estructura del documento.

1.1 Estado del arte y motivacion

La distraccion osteogénica es el proceso encargado de generar o aumentar la cantidad de tejido dseo a partir de
la separacion gradual y controlada de dos fragmentos de hueso. Los inicios de la distraccion osteogénica datan
de 1905, cuando Codivilla [2] hizo uso de la técnica para la elongacion de un fémur. Sin embargo, el autor mas
influyente y con mayor repercusion sera Ilizarov [3, 4, 5, 6]. Desde que Ilizarov aportara sus conomientos acerca
de la técnica, esta ha ido ganando enorme popularidad, ya que el niimero de aplicaciones de la misma ha sido
cada vez mayor. Entre las aplicaciones maés importantes destacan: transporte Oseo, alargamiento de
extremidades, reconstruccion de pies, distraccion craneal, tratamiento de no-uniones, etc. Esta tltima es la mas
comun en la actualidad, ya que numerosos pacientes recurren al procedimiento por distraccion para curar una
union que no ha podido consolidar tras el tratamiento de una fractura.

Actualemente son muchos los hospitales que en todo el mundo aplican la técnica de distraccion osteogénica. En
Reina Unido, alrededor de 2000 pacientes al afio son tratados por el equipo de reconstruccion de extremidades
del Hospital Universitario de Oxford [7]. En Estados Unidos, 100000 personas al afio son diagnosticadas con
problemas de longitud en sus extremidades, de las cuales, unas 500 anuales se someten a esta cirugia reparadora
[8]. Aunque la distraccion osteogénica nacid con fines curativos, y hoy en dia sigue cumpliendo esa funcién, no
puede pasar desapercivido la cantidad de personas que se someten a esta cirugia por motivos estéticos,
convirtiéndose en una importante actividad econdmica.

Con la repercusion que ha alcanzado la técnica de distraccion en la ultima década, numerosos equipos
interdisciplinares han aunado sus conocimientos con la finalidad de obtener mejoras significativas. Estos equipos
estan formados principalmente por médicos e ingenieros, ya que una parte fundamental de las diversas
ocupaciones de la ingenieria es la obtencion de las propiedades mecénicas de materiales biologicos.

Son muchos los autores que han tratado esta tematica, realizando investigaciones acerca de las propiedades
mecanicas macroscropicas del callo de distraccion. Floerkemeier et al. [9] y Ohyama et al. [10] desarrollaron
estudios acerca de estas caracteristicas del callo ex vivo, mientras que autores como Mora-Macias et al. [11],
Aernes et al. [12] y Dwyer et al. [13] aportan en su literatura estudios realizados in vivo. Hoy en dia, las
mediciones de rigidez in vivo aplicando tension de compresion, flexion o torsion sobre el tejido del callo son
métodos cuantitativos. Por lo tanto, es relevante saber como la regeneracion del tejido dseo recupera sus diversas
caracteristicas de rigidez. Es imprescindible conocer el desarrollo de cada tipo de rigidez, para evitar una
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Introduccion

sobreestimacion o subestimacion de la capacidad de carga real que puede soportar [9].

En la bibliografia, se pueden contabilizar un gran numero de documentos que tratan acerca de estudios
experimentales [4, 5, 14, 15] ligados a la distraccion osteogénica, pero la variabilidad de resultados no permite
obtener unas conclusiones claras de todo lo relacionado con esfuerzos, desplazamientos, modos de osificacion,
etc, de dicho método. Con los avances de la tecnologia y la mejora de multitud de software comerciales de
analisis numérico, seria un error no aprovechar este continuo desarrollo para dedicarlo a una técnica tan
demandada como la distraccion osteogénica. Reina-Romo et al. [16, 17], Isaksson et al. [18], Dominguez [19],
Mora-Macias et al. [20], son algunos de los autores que aportan en su literatura estudios centrados en el
tratamiento de este proceso computacionalmente. Desde el punto de vista del analisis numérico o computacional,
todos los analisis se suelen centrar en la evolucion del callo blando a callo duro en las primeras fases de la
distraccion. Los modelos numéricos intentan simular cual seria la respuesta de los tejidos biologicos ante
diversos factores mecanicos, es decir, determinar la relacion entre la carga mecénica y los procesos que tienen
lugar durante la distraccion osteogénica, como pueden ser diferenciacion, crecimiento, adaptacion y
mantenimiento de los tejidos [21]. El método empleado en este escrito serd el FEM, una potente herramienta
matematica destinada al analisis tensional y de deformaciones de cualquier sistema estructural, con una gran
trascendencia en el mundo ingenieril.

1.2 Objetivos

Con la ejecucion de este trabajo se prentenden alcanzar una serie de objetivos que se exponen a continuacion:

En primer lugar, determinar si es posible obtener mediante métodos numéricos una curva que relacione alguna
caracteristica del callo dseo con respecto a los dias transcurridos desde que se llevo a cabo la cirugia. La curva
obtenida sera la de rigidez del callo frente a los dias trascurridos desde la cirugia.

Todo esto sera posible gracias a la creacion de mallas de elementos finitos obtenidas a partir de los TACs del
experimento previo realizado.

En segundo lugar, obtener la evolucion espacial de los tejidos del callo durante el proceso de alargamiento 6seo
para observar como la proporcion de los diferentes tejidos va evolucionando desde un tejido blando inicial hasta
un hueso maduro final. También se conseguira una curva que muestre la evolucion del volumen total, externo e
interno del callo hasta 3 afios después de la cirugia.

Finalmente, el ultimo objetivo es establecer una comparativa entre los resultados obtenidos del proceso de
alargamiento 6seo y los datos que se pueden extraer de la bibliografia acerca del proceso de transporte 6seo.

1.3 Estructura del documento

Los capitulos en los que se ha estructurado el documento son los siguientes:

En el primer capitulo de Antecedentes se expone el marco teodrico sobre el que esta fundamentado el siguiente
trabajo. Se introduce en primer lugar el concepto de distraccion osteogénica, para posteriormente tratar sus fases,
la historia del alargamiento 6seo, ventajas y desventajas de la técnica, aplicaciones clinicas y los factores
biomecéanicos que afectan a la regeneracion del hueso. También se ha incluido un apartado dedicado a la
fisiologia del tejido conectivo, incluyendo los mas importantes durante el proceso de distraccion.

En el siguiente capitulo de Metodologia se describe todo el proceso seguido a lo largo del trabajo. Comienza
con la segmentacion y obtencion de los modelos 3D a partir del experimento previo realizado. Todos estos
modelos seran importados a un programa de analisis de elementos finitos donde seran mallados, siguiendo una
serie de pasos y consejos. Con los modelos discretizados, se procede a la asignacion de unas propiedades
mecanicas constantes a cada uno de los tejidos que lo componen, ademas de aplicarle unas condiciones de
contorno y unas cargas.

A continuacion, se presentaran los Resultados del trabajo realizado. Se ilustraran los desplazamientos obtenidos
para cada uno de los seis modelos tratados y a continuacion, en los siguientes apartados, una serie de curvas que
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relacionen algunas caracteristicas del callo con los dias tras la cirugia.

En el capitulo de Discusion se analizaran los resultados obtenidos en el capitulo anterior y se realizara una
comparacion con los resultados del proceso de transporte 6seo. Se expondran las limitaciones del proyecto y las
futuras lineas de trabajo, que pueden servir de punto de partida para continuar con la investigacion acerca del
tema de alargamiento 0seo.

En el ultimo capitulo, el Anexo A, se describiran las funcionalidades del programa de segmentacion y generacion
de modelos 3D, a partir de TACs, InVesalius, en su version 3.1. Se incluiran imagenes y detalles de las
principales utilidades del programa, asi como sus limitaciones.



Introduccion




2 ANTECEDENTES DE LA DISTRACCION
OSTEOGENICA

2.1 Introduccion

La distraccion osteogénica es considerada un proceso bioldgico Unico para la regeneracion osea entre dos
fragmentos de hueso que son separados gradualmente. Entre las superficies de ambos fragmentos se genera el
callo 6seo. Esa traccion gradual a la que es sometido, genera unas tensiones que mantienen al callo en el centro
de la brecha. La curacion de la fractura tendra lugar en la periferia de lo que se va regenerando [1]. Bajo la
influencia de esa tension también tiene lugar la formacion de otros tejidos, como pueden ser la mucosa, piel,
tendon, musculo, cartilago, nervios periféricos y vasos sanguineos [4, 5, 22], llegando a la conclusion de que
gracias a la distraccion osteogénica se puede lograr la formacion continua de tejido. Se cree que el mecanismo
de formacion 6sea depende de varios factores, incluidas las diferencias relacionadas con las especies, el tiempo,
la tasa de distraccion y la rigidez del dispositivo de distraccion [23].

En los siguientes apartados de este capitulo se trataran la fisiologia del tejido conectivo, con especial interés en
aquellos tejidos mas comunes durante la distraccion osteogénica, las fases de la distraccion, la historia del
alargamiento 0seo, ventajas y desventajas de la técnica, algunas aplicaciones clinicas, y para finalizar, algunos
factores biomecanicos que afectan a la regeneracion del hueso.

2.2 Fisiologia del tejido conectivo

Desde el hematoma inicial y durante todo el proceso de distraccion dsea, en el callo de distraccion tiene lugar la
formacion de muchos tipos de tejidos, aunque fundamentalmente todos son tejido conectivo. A partir de la
diferenciacion de células madre mesenquimales secretadas por la médula dsea y existentes en el periostio, se
generan todos estos tejidos [21]. Los componentes del tejido conectivo son huesos, tendones, ligamentos,
cartilago y tejido adiposo como piel, sangre o ninfa [24]. Son los encargados de dar forma al cuerpo y
mantenerlo.

En el callo de distraccion aparecen el tejido 6seo inmaduro y el tejido blando. El tejido blando a su vez esta
formado fundamentalmente por cartilago, tejido fibroso y tejido de granulacion. En este apartado trataremos
estos tejidos, sin olvidar el tejido cortical, en el cual evoluciona el tejido dseo inmaduro adquiriendo mejores
propiedades mecanicas al final del proceso de distraccion.

221 Tejido 6seo

Es un tejido en constante formacion y reabsorcion equilibrada, dindmico, que, en condiciones normales, permite
una renovacion de 5-15% al afio [25]. Es un tejido metabdlicamente activo, con la capacidad de poder adaptar
su estructura ante diferentes estimulos mecénicos y, a través de un proceso de remodelacion, reparar el dafio
estructural [26]. Se caracteriza por su rigidez y elevada resistencia tanto a traccion como a compresion, como
consecuencia de que los componentes de la matriz extracelular estén calcificados (matriz 6sea) [27].

La capacidad portante que posee el tejido 6seo es conferida gracias a la fase mineral inorganica, constituida por
cristales de hidroxiapatita (un derivado de fosfato célcico) y embebida en las fibras de colageno de la matriz
organica. Aunque el hueso tiende a ser fragil, las fibras de colageno (fundamentalmente, tipo-I), le aportan cierto
grado de ductilidad [21].

2211 Estructura del hueso

Una clasificacion del hueso maduro desde el punto de vista macroscopico, puede ser: hueso compacto o cortical
y hueso esponjoso o trabecular. En los huesos largos (Figura 2-1), el hueso compacto se encuentra en la diéfisis,
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mientras que el hueso trabecular esta localizado en la epifisis. El hueso esponjoso esta formado por enormes
espacios abiertos rodeados de trabéculas, que son placas delgadas de hueso anastomosado. Presenta menor
rigidez debido a la alta porosidad que posee en comparacion con el tejido compacto. El tejido esponjoso es
altamente vascular y suele contener médula dsea roja rellenando los espacios entre las trabéculas. Sin embargo,
el hueso cortical puede parecer un sélido compacto y continuo, pero, a un nivel microscopico, se puede apreciar
la enorme cantidad de osteonas (sistemas Haversianos) con una organizacion lamelar alrededor de los canales
de Havers, interconectados entre si a través de los canales de Volkmann. Ambos tipos de hueso, exceptuando
las superficies articuladas, estan completamente encerrados en el periostio, un tejido fibroso resistente, altamente
vascularizado e inervado, que juega un papel importante en la curacion del hueso durante la osteogénesis por
distraccion [28, 29].

En la Figura 2-2, se ilustra una seccion de un hueso largo para poder diferenciar con més claridad muchas de sus
partes:
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Figura 2-1: Partes del hueso largo: a) tibia humana, b) epifisis, c) diafisis [1].



Figura 2-2: Seccion de un hueso largo. A: Hueso cortical. B: Hueso trabecular. C: Osteona. D: Canal de
Havers. E: Vasos sanguineos. F: Canal de Volkman. G: Lamelas. H: Periosteo. I: Vasos sanguineos y nervios
[30].

El tejido dseo se puede dividir en tres categorias atendiendo a su nivel de tejido:

e  Hueso primario

También llamado lamelar puede existir tanto en el cortical como en el trabecular. Su funcién es la de
reemplazar una estructura ya existente, que puede ser tejido dseo inmaduro depositado previamente o
un modelo cartilaginoso.

e Hueso secundario

Encargado de reemplazar al hueso lamelar, s6lo se deposita durante la remodelacion.

e Tejido 6seo inmaduro o “woven bone”

Es el tipo de hueso que aparece durante la osificacion del callo de distraccion, y sobre el que tratard el
analisis de este trabajo. El tejido inmaduro sigue una estructura dsea esponjosa, que puede explicarse
como trabéculas rodeando espacios de tejido blando. Estas trabéculas se despliegan con rapidez
adoptando una disposicion de fibras de colageno y osteocitos desorganizada. Esto influye en una
disminucion de las propiedades mecanicas del tejido 6seo inmaduro en comparacion con el hueso
primario o secundario. Otra diferencia encontrada con respecto al tejido 6seo maduro es su menor
contenido en minerales y agua, y su elevado contenido de colageno. Ademas, en este tejido, se puede
encontrar una elevada proporcion de células en relacion al volumen, debido a que su objetivo principal
radica en dar soporte mecanico temporal y rapido, como suele ocurrir tras una lesion traumatica o
durante la distraccion osteogénica [27] .

221.2 Composicion, células del hueso y tipos de osificacion.

Atendiendo a la composicion del tejido 6seo maduro, se puede realizar la siguiente division en porcentajes:
- 70% matriz inorganica
- 20% matriz organica
- 10% agua
La composicion anterior puede variar en funcion de la ubicacion del hueso en la anatomia, de la dieta, de la

especie, ademas de la posibilidad de padecer alglin tipo de enfermedad [31]. La hidroxiapatita cristalina en forma
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de placa, Cas(PO4)3(OH) o HA es el principal componente inorganico del hueso. Puede darse el caso de la
presencia de una pequefia cantidad de impurezas en la matriz mineralizada de HA. Respecto a la parte organica,
el colageno de tipo I representa el 90% de esta, siendo el 10% restante proteinas no colagenas [1]. Son estas
fibras de colageno las encargadas de proporcionar resistencia a la dureza y a la traccion, mientras que la presencia
de cristales le otorga esa resistencia a compresion y su rigidez [32].

Respecto a las células del hueso, es posible distinguir tres tipos:

e Osteoclastos: Son células multinucleares que derivan de la fusion de precursores hematopoyéticos
mononucleares que reabsorben hueso a través de la secrecion de acido y proteasas [33].

e Osteoblastos: Durante la distraccion osteogénica, es el tipo de célula que mas se genera. Son células
mononucleares de origen mesenquimal involucradas en el desarrollo y crecimiento de los huesos.
Tienen la funcidn de sintetizar la matriz dsea.

e Osteocitos: Son osteoblastos terminalmente diferenciados que se encuentran rodeados en su totalidad
de una matriz de colageno [33]. Consideradas las células mas abundantes en los huesos, representando
el 95% del total. Pueden estar tanto en el tejido déseo inmaduro como en el primario.

Si nos centramos en los tipos de osificacion, en funcion del proceso y de los tejidos implicados, el desarrollo del
hueso puede darse por via intramembranosa, que tiene lugar dentro de una membrana de tejido conjuntivo, o
por osificacion endocondral, que se produce a partir de las estructuras de tejido cartilaginoso hilaino. En la
literatura [34, 35, 36], numerosos autores proponen una combinacién de ambas en el proceso de distraccion
osteogénica

2.2.2 Tejido blando

Los tres tipos principales de tejidos blandos que pueden aparecer en el callo de distraccion son: el tejido
cartilaginoso, el tejido friboso y el de granulacion. Sin embargo, en este subapartado, solo se van a tratar el tejido
fibroso y el de granulacion, los tejidos usados en este trabajo, ya que en un trabajo previo [37] se ha demostrado
que el modo de osificacion predominante es el intramembranoso.

2221 Tejido fibroso

Caracterizado por su elevada resistencia a la traccion y su gran elasticidad, el tejido fibroso consiste en una alta
concentracion de fibras elasticas y pequenios espacios con liquido. Fibroblastos, células irregulares y ramificadas,
que son las encargadas de secretar proteinas fibrosas fuertes como una matriz extracelular, son las principales
células del tejido fibroso [27]. A continuacion, se muestran las dos categorias de tejido fibroso (Figura 2-3) que
aparecen en el espacio distraido durante la distraccion osteogénica:

e Tejido conectivo laxo, que aparece en las primeras etapas del proceso, como la fase de latencia.

e Tejido conectivo denso, que posee mayor consistencia gracias a que dispone de mayor cantidad y orden
de fibras de colageno.

Tejido conectivo laxo Tejido conectivo denso

Figura 2-3 : Tejidos fibrosos. a) Tejido conectivo laxo, b) Tejido conectivo denso.



2222 Tejido de granulacion

Es un tejido conectivo poco organizado, que, durante el proceso de curacion, se forma en la superficie de las
heridas. Tras la osteotomia, al comiendo de la fase de latencia, aparece un coagulo, y es el tejido de granulacion
el encargado de sustituirlo. Desde los bordes de la zona lesionada tiene lugar la proliferacion de fibroblastos y
de yemas vasculares, formando este tipo de tejido [38]. Este tejido también aparece en las fases de distraccion y
consolidacion. El tejido de granulacion (Figura 2-4) consiste en una matriz de tejido encargada de soportar una
gran varidad de tipos de células, las cuales se pueden asociar con funciones diferentes [27].
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Figura 2-4: Tejido de granulacion [38].

2.3 Fases de la distraccion osteogénica

Toda intervencion quirurgica basada en esta técnica consta de cinco fases secuenciales las cuales se describen a
continuacion:

>

Osteotomia: En este paso se produce la fractura del hueso. Se realiza un corte transversal de manera que
el hueso queda dividido en dos fragmentos. Como consecuencia de lo anterior, tiene lugar una pérdida
de la integridad mecanica y de la continuidad. Con objeto de estabilizar la brecha creada y para
garantizar el alineamiento de los tejidos, esos fragmentos de hueso son fijados a un distractor o fijador
externo [33].

Fase de latencia: Periodo de tiempo que transcurre entre el momento en el que se realiza la cirugia y el
comienzo de la distraccion, durante el cudl se forma un coagulo que mas tarde se transformara en tejido
de granulacion. No es posible determinar un periodo fijo o especifico, ya que es un parametro
histéricamente optimizado mediante la experimentacion. A pesar de esto, se suele enmarcar entre un
periodo de tres y diez dias, aunque la duracion ideal puede depender de factores tales como el tipo de
osteotomia que se esta practicando y la edad de la especie [25].

Distraccion: Periodo de tiempo durante el cudl aumenta la distancia interfragmentaria como
consecuencia de una separacion gradual de los fragmentos de huesos osteotomizados. Como en esta
fase se aplica un esfuerzo de tension, el microambiente dinamico creado estimula cambios a nivel
celular y subcelular [33]. Ilizarov propuso una tasa de distraccion de 1 mm/dia para evitar la no union
de los fragmentos o para eludir una consolidacion temprana. En algunos estudios se ha llegado a la
conclusion de que el estimulo mecéanico (intensidad) es mas importante que la frecuencia de la
distraccion aplicada [25].

Consolidacion: El hueso nuevo precisara de un periodo de consolidacion. Este periodo comienza una
vez el hueso neoformado ha alcanzado la longitud deseada y se retira el distractor. Durante esta fase se
completa la osificacion y comienza la transformacion del tejido 6seo inmaduro en tejido 6seo maduro.

Remodelacién: Bajo la aplicacion de la carga portante en la marcha, como consecuencia de la retirada
del distractor, se produce la remodelacion del hueso recién formado. Durante este periodo, el objetivo
fundamental es la recuperacion de las propiedades mecanicas y la forma del hueso inicial. A lo largo de
esta fase, tanto el hueso cortical como la cavidad medular se restauran. Si bien es cierto, que para el
restablecimiento completo del canal medular se precisa mas de un afio [39] .
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En la Figura 2-5 se ilustra las distintas etapas que componen el proceso:
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Figura 2-5: Fases de la distraccion osteogénica [27].

2.4 Historia del alargamiento de huesos

Hipdcrates, hace mas de dos mil afios, propuso el empleo de fuerzas de traccion como método correctivo de
huesos rotos, lo que dio lugar al inicio de una serie de investigaciones, que siglos mas tarde detono la creacion
de una nueva técnica para la formacion de tejido 6seo nuevo a través de un mecanismo natural: la distraccion
osteogénica. Guy de Chauliac, durante el siglo XIV, para la correccion de piernas fracturadas, probo la técnica
descrita por Hipdcrates, utilizando poleas para la traccién continua. Jhon Barton, en el siglo XIX, se atrevio a
realizar la primera division quirtrgica de hueso mediante osteotomia, que seria la piedra angular del método hoy
conocido. Asi también, Joseph Malgaigne, fabrico el primer instrumento de fijacion externa para el tratamiento
de fracturas desplazadas [25].

El primer caso clinico de alargamiento de una extremidad del que se tiene constancia data de comienzos del
siglo XX, cuyo artifice fue Codivilla [2]. En primer lugar, realizé una osteotomia, seguida de una separacion
gradual de los dos fragmentos, empleando un dispositivo especializado (Figura 2-6) para tal fin. En esos afios,
los conocimientos acerca de la fisiologia dsea eran muy limitados y se intentaba alargar lo méximo posible. Por
supuesto, y dada la época, todos estos tratamientos eran experimentales dando lugar a lesiones de partes blandas,
neurologicas, maluniones o no uniones 6seas. Aparte de las lesiones mencionadas, estos tratamientos se
rememoran a la época preanestésica, lo cual provocaba la tortura o incluso la muerte del paciente [40]. Esta
técnica quedo en desuso durante la primera mitad de este siglo.

Afos mas tarde, la ténica evoluciono y se realizaron multiples avances, entre los que destacan una considerable
disminucion de la tasa de distraccion, un mejor conocimiento de las partes blandas, mejoras en la estabilidad
osea, etc.

El primer fijador empleado para alargamientos fue unilateral. Cirujanos como Bosworth, Anderson, Carrell,
Abbot, Allan, entre otros, realizaron aportaciones acerca de la biologia 6sea y sobre mejoras técnicas de los
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aparatos de distraccion (Abbot contribuyd con su idea de realizar una pausa tras la osteotomia, necesaria antes
del comienzo de la distraccion). La evolucion llego hasta el disefio de fijadores biplanares, en hemianillo, y luego
a circulares en 1944 por Wittmoser.

Durante estos afios, tanto el manejo de las partes blandas como la tasa de distraccion se iban acercando a los
modelos de hoy en dia. La osteogénesis por distraccion, o también conocida como osificacion directa desmoide
fue descrita por Krompecher en 1937 [40].

Figura 2-6: Aparato de distraccion de Codivilla [41].

Sin embargo, la técnica fue progresando gracias al trabajo y las aportaciones del traumatologo ruso Gavril
Abramovic Ilizarov (1921-1992). Con su introduccion en el campo de la ortopedia de la distraccion osteogénica,
estableci6 los principios biologicos de la técnica. Dentro de este ambito, para la aplicacion del procedimiento,
disefi6 en 1951 un dispositivo (Figura 2-7) compuesto por mutiples anillos unidos mediante barras. Consistia en
un instrumento de fijacion externa conectado al hueso mediante agujas o tornillos que atravesaban la piel. Mas
tarde, desarroll6 una técnica para realizar osteotomias de baja energia y subperiosticas, ademas de un protocolo
de alargamiento de miembros, cuyas bases consistian en asumir un periodo de latencia de 5 a 7 dias, seguido de
una velocidad de distraccion de 1 mm/dia en incrementos de 0,25 mm [33]. En un principio, su método no fue
ampliamente aceptado en la Union Soviética. Sin embargo, tras el tratamiento existoso del medallista olimpico
Valery Brumie, fueron reconocidas sus contribuciones y condujo al gobierno a dotarle de los fondos necesarios
para construir un hospital ortopédico en Siberia occidental. La llegada a Europa de las ideas de Ilizarov datan de
principios de la década de 1980 [42].

| T ——

Figura 2-7: Distractor de Ilizarov.
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Yaa finales de siglo, durante la década de los noventa, fueron numerosos los avances que se lograron. Se empled
la distraccion en pacientes con alteraciones craneofaciales congénitas y se iniciaron los estudios de aplicacion
de la técnica de alargamiento en rebordes alveorales. Dada la popularidad del procedimiento de alargamiento
6seo, en la actualidad, podemos encontrar incluso distractores manejados por computadora [25].

2.5 Ventajas y desventajas de la DO como técnica de alargamiento

Los numerosos avances que se han logrado acerca de la técnica, hacen que la distraccion osteogénica ofrezca
muchas mas ventajas que inconvenientes en la actualidad.

Entre sus ventajas, destacan: la disminucion del tiempo quirtrjico necesario para la aplicacion de la técnica,
unido a la posibilidad de realizarla en pacientes de edad temprana (2 afios), con un proceso quirurjico en el cual
la cirugia y el alta del paciente ocurren el mismo dia, siendo esta no dolorosa. No son necesarias las transfusiones
sanguineas. Se ha conseguido reducir el acusado problema de la incomodidad del distractor, ademas de ser muy
versatil permitiendo el crecimiento 6seo multidireccional. También, la morbilidad ha sido reducida
considerablemente. Con respecto a los implantes, disminuye el tiempo de espera para carga de los mismos, mas
la estabilidad primaria que se consigue [25]. Ademas, se consigue la regeneracion de los tejidos duros y blandos,
lo cual mejora las relaciones biomecanicas y una disminucion del periodo de consolidacion [43]. Actualmente,
las complicaciones son minimas, y las existentes, de facil correccion. Los resultados seran previsibles y estables,
dando lugar a una formacion natural y estética [25].

Atendiendo a sus desventajas, podemos encontrar: los primeros dias tras la cirugia, presencia de tension y dolor,
aunque tolerables. Pueden existir riesgos de infeccion y dehiscencia, unido a la posibilidad de que pequefias
cicatrices cutaenas permanezcan al finalizar el tratamiento, aunque seran minimas. En el ambito de la cirugia
maxilofacial, los distractores intraorales no son eficaces en mandibulas con hipoplasia severa. Existe el riesgo
de que pueda haber hipoestesia transitoria mentoniana y fractura mandibular [25]. Se pueden producir trastornos
del crecimiento del miembro alargado [44, 45, 46]. Para alargamientos dseos de extremidades, existe peligro en
los tejidos blandos colindantes: muisculos, tendones, ligamentos ¢ incluso piel. Pueden reducir sus propiedades
mecanicas y provocar cambios histologicos importantes [47]. Para finalizar, sefialar que no es conveniente, o
incluso puede ser perjudicial, en rebordes alveolares insuficientes, donde hay riesgo de generar fractura a la
activacion (se requieren de 7 a 8 mm) [25].

2.6 Aplicaciones clinicas

La distraccion osteogénica emergi6 con el propdsito de aplicar sus principios a la terapia ortopédica, para la
correccion de defectos patologicos presentes en numerosos pacientes. Su evolucion con el paso de los afios ha
sido exponencial, y hoy en dia, se pueden encontrar aplicaciones referidas al resto del organismo. En las
siguientes lineas solo se detallaran algunas de ellas:

e Transporte 6seo

Esta técnica consiste en el desplazamiento progresivo de un segmento 6seo, previamente osteotomizado del
hueso original, con el objetivo de suplir un defecto 6seo. Este defecto puede ser debido a un traumatismo,
reseccion oncoldgica, anomalias congénitas, etc. El objetivo de esta técnica es la creacion de dos focos de
regeneracion 6sea a ambos lados del segmento transportable [27]. El proceso de transporte 6seo (Figura 2-
8) se ha implementado a través de multiples técnicas [15, 17].
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Figura 2-8: Etapas del proceso de transporte 6seo [75].

e Alargamiento 6seo

La aplicacion de la ostogénesis por distraccion también esta ligada a superar las deficiencias en los pacientes
con defectos en la longitud de sus extremidades. La reduccion de las extremidades puede deberse a diversos
factores: fracturas del fémur, anomalias congénitas, displasia, osteomielitis, destruccion de la articulacion
de la cadera, enanismo acondropléasico, ... Al ser la acondroplasia la forma mas comun de enanismo, una
aplicacion muy interesante de esta técnica es el alargamiento de ambas extremidades inferiores con el
objetivo de aumentar su altura. Sin embargo, es muy comun en la actualidad encontrar hospitales que ofertan
este tratamiento con motivos estéticos [27]. En la Figura 2-9 se muestran las etapas del proceso.

Figura 2-9: Etapas del proceso de alargamiento oseo [75] .

e Artrodiastasis

La distraccion osteogénica también puede emplearse para corregir la rigidizacion de las articulaciones,
causadas por la deformaciones articulares angulares. Articulaciones con dicha problematica pueden ser los
tobillos, las rodillas o caderas [48, 49].
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e  Reconstruccion de pies

La Figura 2-10 ilustra como la distraccion osteogénica puede tratar el caso de las deformaciones de pies [50,
51, 52], la cual se puede deber a diferentes motivos: deformidad postraumatica y enfermedad articular
degenerativa, las fusiones de tobillo fallidas, enfermedades congénitas, deformidades entre las que destaca
el astragalo vertical, etc.

Figura 2-10: Empleo de la DO para la reconstruccion del pie [76].

e Deformaciones craneofaciales

Las deformidades en los huesos craneales también pueden ser tratados mediante la ostogénesis por distraccion
(Figura 2-11). En el ambito de la cirugia craneofacial la técnica es practicada generalmente en pacientes con
microsomia hemifacial, que consiste en una malformacion asimétrica congénita de las estructuras oseas y de
tejidos blandos del craneo [53].

Figura 2-11: Uso de la DO para la correccion del crecimiento en la mandibula. A: posicion del distractor tras la
cirugia. B: posicion del distractor durante el alargamiento [54].

e Tratamiento de no-uniones

En numerosas situaciones, tras el tratamiento de una fractura no se alcanza la consolidacion Osea,
conduciendo a los casos conocidos como no-uniones o desuniones. La distraccion osteogénica ayuda a
solventar esta problematica.

llizarov, basandose en hallazgos clinicos y radiograficos, diferencio tres tipos de no-uniones: atrofica,
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normotrofica e hipertrofica. Las no-uniones atroficas con grasa interpuesta, tejido fibroso suelto o incluso
musculo, desde el punto de vista clinico son méviles, y radiograficamente, entre los extremos 6seos, hay
una zona radiolucida gruesa. Las no-uniones hipertroficas, a diferencia de las atroficas, son clinicamente
rigidas y radriograficamente expansivas, ya que se produce una formacion dsea periféricamente reactiva, y,
entre los extremos 0seos, una delgada linea radiolucida. El tercer tipo de no-uniones, las normotroficas, se
consideran intermedias entre las dos anteriores [49].

Mientras que las no-uniones hipertroficas pueden ser tratadas con muchisimo éxito con distraccion
osteogénica [55, 56, 57], las no-uniones atroficas precisan de una compresion gradual en la zona de la no-
unioén seguida de una compresion o distraccion local, realizada de manera simultanea en un sitio adyacente
del mismo hueso, con la finalidad de incrementar el flujo sanguineo local y regional. Esa compresion o
distraccion local es realizada mediante distraccion osteogénica [58] .

2.7 Factores biomecanicos que afectan a la regeneracion 6sea

Tanto la cantidad como la calidad de hueso que se va regenerando durante el proceso de osteogénesis por
distraccion depende de numerosos factores mecanicos y biologicos, siendo los principales los que se exponen a
continuacion:

e Suministro vascular: Si atendemos a las conclusiones obtenidas por numerosos estudios, la forma y la
masa del hueso regenerado dependen del suministro sanguineo [59, 4]. El periostio y la médula 6sea
son los encargados de este suministro dentro del “gap” creado tras una osteotomia [3, 5]. Este suministro
sanguineo debe ser el adecuado para soportar la carga mecanica a la que se encuentre sometido.

e Duracion del periodo de latencia: La osificacion del callo, por supuesto, se ve afectado por la variacion
de la duracion del periodo de latencia. Un periodo de latencia de tres a diez dias es considerado el
adecuado tras la revison de resultados experimentales [60, 61].

e Tasa de distraccién: Aunque la velocidad de distraccion puede variar dependiendo de las
particularidades del proceso, a través de un consenso, se ha llegado a la conclusion de que una tasa de
distraccion de 1mm/dia favorece la regeneracion osea [60, 5, 6]. En el proceso de distraccion,
velocidades en el intervalo de 0.5-2 mm/dia siguen siendo fiables.

e Frecuencia de distraccién: Cantidad de incrementos/dia en las que se divide la tasa de distraccion.
Dentro del callo de distraccion, una elevada frecuencia facilita la formacion de hueso.

e FEdad del paciente: La edad es un factor que influye significativamente, ya que la curacion suele ser
mucho mas lenta en pacientes mayores. En uno de los numerosos experimentos realizados con ratas, se
demostré que en las mas jovenes la mineralizacion era mucho mas rapida [62].

e Longitud del callo de distraccién: Si la longitud del callo 6seo es muy grande, los estimulos de traccion
permaneceran cargandolo durante mucho mas tiempo, y al final de la fase de distraccion, los tejidos
seran mucho mas rigidos. La longitud es proporcional al tiempo, por lo que, una mayor longitud implica
un mayor tiempo de tratamiento. Sin embargo, existe la posibilidad de que se produzca la no-unién
como consecuencia de una longitud excesiva.

e Propiedades histologicas de los tejidos: Las propiedades de los tejidos que se encuentran involucrados
en el proceso de distraccion pueden variar en funcion de la especie, el hueso afectado o la zona donde
se aplique la distraccion. Ademas, todos estos factores anteriores pueden influir en la calidad del hueso
regenerado.

e Rigidez del distractor: Un factor muy importante que afecta al desarrollo del callo de distraccion es la
rigidez del distractor [15]. El entorno mecanico del callo se ve afectado por la rigidez de los fijadores
[27]. Algunos de los factores de los que depende pueden ser la longitud, el nimero y el diametro de los
anillos, barras y pines de la fijacion, la flexion de los pines Schanz que van al hueso, pues reduce
considerablemente la rigidez del fijador, etc.
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3 METODOLOGIA

simulaciones (Figura 3-2). Se describira en primer lugar el experimento previo realizado a cada una de

las ovejas, a partir del cual se obtuvieron una seric de TACs de cada una de ellas (Figura 3-2a).
Realizando segmentaciones sobre estos TACs (Figura 3-2b), se obtendran cada uno de los modelos 3D con los
que se trabajara (Figura 3-2¢). A continuacion, se detallaran los pasos a seguir para la obtencion de las mallas
de elementos finitos de cada uno de los modelos (Figura 3-2d). Una vez alcanzado este punto, se mostrara el
procedimiento seguido para la asignacion de propiedades constantes a cada uno de los tejidos. Este capitulo
terminara con la asignacion de las condiciones de contorno y de carga a las mallas obtenidas (Figura 3-2¢), unido
a una serie de aspectos imporantes a tener en cuenta.

I : n el presente capitulo se definen todos y cada uno de los pasos previos seguidos antes de realizar las

3.1 Experimento previo

En primer lugar, es necesario sefialar que el bienestar durante los experimentos de cada una de las ovejas fue
garantizado segun el comité ético de la Universidad de Sevilla.

El proceso de alargamiento 6seo fue realizado sobre cada oveja empleando un distractor de tipo Ilizarov. Se
ensayé sobre un total de seis ovejas de raza merina, con edades variables, pero todas superando los cuatro afios
de edad y un peso de 67,1 + 6,9 kg. Con los experimentos realizados sobre cada una de ellas, se logr6 obtener
un total de seis TACs, los cuales seran primordiales a la hora de obtener los modelos 3D de los callos dseos.

Figura 3-1: Fotografia in situ del distractor colocado en una de las ovejas.

Inicialmente el fijador fue implantado en el metatarso de la pata trasera derecha (Figura 3-1) realizando una
cirugia estandar. En esa misma cirugia se realizo una osteotomia con el objetivo de obtener los dos fragmentos
Oseos que serian separados gradualmente. Tras un periodo de latencia de 7 dias, comenzo6 la fase de distraccion,
aplicando un desplazamiento gradual con un ratio de 1 mm/dia durante 15 dias, es decir, se crea un “gap” de 15
mm. Finalmente, se dio paso a la fase de consolidacion con la finalidad de obtener un callo 6seo totalmente
osificado.

Todas las ovejas fueron sacrificadas en dias variables de consolidacion dsea para poder analizar la evolucion de
los tejidos y su maduracion con el tiempo, por ¢jemplo, mediante TACs y simulaciones computacionales.
Ordenados de menor a mayor, estos serian los datos de los dias de sacrificio: 18, 29, 47, 64, 112 y 161.

Cabe destacar algunos inconvenientes que surgieron durante el experimento previo:

- La oveja L3 se sacrifico incluso sin completar bien la fase de distraccion debido a una serie de problemas, por
lo que la distancia entre fragmentos 6seos es menor que en el resto (el callo es mas pequefio).
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18 Metodologia

- La oveja L4 se quedo coja, se le roto la pezuna y no fue posible obtener paseos de marcha en el sacrificio. No
fue posible hacer ensayos de consolidacion 6sea con esta oveja, por lo que los valores que se obtendran de esta
oveja puede que no sean tan concluyentes como con el resto.

a) Experimento y obtencion de TACs

c) Modelo 3D b) Segmentacién

(_

d) Mallado y aplicacién del FEM

e) Aplicacion de C.C.

Figura 3-2: Flujo de trabajo seguido en la metodologia.

3.2 Segmentacion y obtencion de los modelos 3D
El programa empleado para procesar las iméagenes de cada TAC fue InVesalius 3.1, un software libre de

imagenes médicas. Este software permite cagar el conjunto de imagenes de los TACs, realizar segmentaciones
y a partir de estas, generar los modelos 3D (Figura 3-3).

Generacion
del volumen

Segmentacion

Figura 3-3: Pasos a seguir para la generacion del modelo 3D.
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Una vez cargados el conjunto de archivos, se genera una vision multiplanar del hueso correspondiente a los
cortes axiales, sagitales y coronales. Este conjunto de imagenes es el punto de partida para realizar la
segmentacion de cada uno de los tejidos que conforman el hueso, y que seran objeto de nuestro interés. La
segmentacion se realiza gracias a la herramienta conocida como mascaras, que te permite, en primera
aproximacion, realizar una diferenciacion de los tejidos en funcion de una escala de grises. Esta escala de grises
varia entre los valores de -1500 y 3000.

El programa ofrece la posibilidad de editar las mascaras, para afiadir o eliminar secciones, y realizar operaciones
booleanas entre ellas, imprescindible a la hora de diferenciar y delimitar cada uno de los tejidos.

El objetivo de este trabajo se centra en el callo de distraccion, pero para poder realizar un analisis sera necesario
también contar con cierta cantidad de tejido 6seo maduro y médula 6sea en cada modelo. Por lo tanto, en un
principio seran necesarias cuatro mascaras (hueso cortical, médula dsea, tejido 6seo inmaduro y tejido blando)
para generar el volumen.

La escala de grises a partir de la cual se obtuvieron cada uno de los tejidos se adjunta en la Tabla 3-1:

Mascara Escala de grises

Hueso cortical > (800-1000)

Tejido 6seo inmaduro De 135 hasta (799-999)
Tejido blando De -700 hasta 225

Tabla 3-1: Escala de grises para la obtencion de los tejidos.

Sin embargo, no fue posible diferenciar en esta escala entre tejido blando del callo y médula 6sea, ya que su
rango era el mismo, por lo que se procedié a realizar ediciones manuales. Todas estas ediciones estaban
encaminadas a diferenciar la médula 6sea, delimitada por el tejido cortical, y todo el tejido blando contenido en
el interior del callo de distraccion, delimitado por el tejido 6seo inmaduro.

Para normalizar la region bajo estudio se intentd tomar en todos los modelos un segmento de 40 mm. El callo
en esta region se puede localizar en el centro, rodeado a ambos lados de hueso cortical y médula dsea. Con la
funcién “cortar”, dentro de la herramienta mascaras, se logrd eliminar de éstas todas las zonas que no formasen
parte del segmento (Figura 3-4). Como el programa no ofrece la posibilidad de visualizar todas las mascaras en
una misma imagen, fue necesario aplicar este procedimiento en todas y cada una de las mascaras creadas. Si
bien es cierto que en un principio eran necesarias cuatro mascaras para diferenciar los tejidos, fueron necesarias
algunas adicionales para poder realizar operaciones booleanas entre ellas y demarcar el final de un tejido y el
comienzo de su colindante.
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Figura 3-4: Fases del proceso de “cortar’” mascara.

Con las cuatro regiones bien delimitadas, y tras una primera inspeccion visual, se observaron ciertos detalles a
corregir para poder tener todas las mascaras perfectamente definidas. En primer lugar, la escala definida para el
tejido blando abarcaba también otros tejidos como la piel de la pata, los musculos, en efecto, ciertos tejidos que
no eran de nuestro interés. Esa misma escala de grises también dejaba ciertos huecos de la médula y del tejido
blando sin rellenar, por lo que se afiadieron manualmente (Figura 3-5).

Figura 3-5: Eliminacion y relleno de secciones de interés.

Otro caso observado afectada al tejido 6seo inmaduro, en el cual existian regiones aisladas que se debian eliminar
(Figura 3-6a). Todas las regiones de hueso cortical que aparecian en el interior del callo 6seo se asumian como
tejido 6seo inmaduro. Sin embargo, en el caso de que aparecieran regiones de hueso inmaduro rodeando a la
médula, éstas eran eliminadas y afiadidas al hueso cortical. En el tejido cortical, aunque no presentaba estos tipos
de problemas, existia la posibilidad de que, al igual que la médula 6sea, ser atravesados por los pines del fijador
externo (Figura 3-6b), por lo que, en ese caso era necesario acondicionar esas mascaras manualmente y corregir
el defecto (Figura 3-6c).
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Figura 3-6: Defectos de la segmentacion: a) Regiones aisladas de tejido 6seo inmaduro y presencia de las
mismas en la médula. b) Zona de incision de los pines inicialmente. ¢) Zona de los pines reconstruida.

Una vez realizada estas operaciones en todas las macaras iniciales, cabia la posibilidad de que unos tejidos
penetraran en otros al compartir ciertos valores de la escala de grises. La solucion adoptada fue realizar unas
operaciones manuales de adiccion de tejido en el interior de las macaras iniciales, con el objetivo de realizar
operaciones booleanas de diferencia entre las mascaras y asi, delimitar la frontera y el contacto entre cada una
de ellas, evitando las posibles penetraciones que daria lugar a errores posteriores.

A continuacion, se muestra un ejemplo de lo descrito anteriormente, ilustrando el procedimiento entre el tejido
cortical y la médula dsea. El tejido cortical tiene un contorno perfectamente definido (Figura 3-7a). Sin embargo,
como no es posible visualizar varias mascaras a la vez en este software, no se tenia certeza de que la médula
Osea estuviera perfectamente delimitada y en contacto con el tejido cortical. Se afiadio manualmente una cierta
cantidad de tejido, que como se puede apreciar facilmente, pertenecia al hueso cortical (Figura 3-7b). Al realizar
la operacion booleana de diferencia, se obtiene una nueva mascara en la cual se observa como la médula queda
perfectamente delimitada y nunca penetrara en el tejido cortical (Figura 3-7¢).

a) c)

Figura 3-7: Pasos seguidos para la ejecucion de una operacion booleana.

Este procedimiento descrito también se aplico al tejido 6seo inmaduro por su posible interaccion con el tejido
cortical y al tejido blando, para evitar atravesar en cualquier punto al tejido dseo inmaduro.

Asi, sin considerar las mascaras empleadas para realizar operaciones intermedias, se dispondrian de cuatro
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mascaras bien definidas de cada uno de los cuatro tejidos. De todas estas mascaras se obtuvieron cada uno de
los modelos 3D correspondienes. Entre todas las limitaciones de este programa comercial, este software ofrece
la posibilidad de elegir y modificar varios parametros relacionados con la generacion del volumen (Figura 3-8).
Tras varias etapas de prueba y cambiando varios de los parametros, se optaron por unos valores que conducian
a la opcion mas adecuada. Se opto por elegir el método de suavizacion sensible al contexto, ya que permitia
variar mas parametros que el método binario.

. Mueva superficie ? X

Opciones de creacion de superficie Meétodo de creacion de superficie
Nombre de la nueva superficie: | Tejido 6sec Inmaduro| | Método:  Suavizacidn sensible al contexto . n
Mascara de referencia: |TE.||D'D ASEQ INMADURG o | Opciones
Calidad de la superficie: |!jptima * V| Aingulo ‘ 07 |E|
[ Llenar los agujeros . . g
[1Mantener la mayor regién Distancia maxima: ‘ 3.00 |E|

Peso minimo: [=]

05 E

Mdmero de pasos: %

[ ok H Cancel ‘

Figura 3-8: Cuadro de caracteristicas para generacion de nueva superficie.

Se activo para todas las superficies la opcion de llenar agujeros y calidad optima. Entre las opciones del método
de creacion, se conservaron los valores por defecto, exceptuando el nmiimero de pasos, cuya casilla tomo el valor
100 para el tejido blando y el tejido 6seo inmaduro, ya que, al ser superficies mas irregulares, al aumentar el
numero de pasos se obtenia un suavizado de las mismas, lo cual ayudaria a su posterior mallado.

Con la obtencion de los modelos 3D, se realizé de nuevo una inspeccion visual, la cual nos alertd de nuevos
errores que se debian corregir antes de continuar. A continuacion, se muestran algunos de ellos:

e Restos de limpieza que no se apreciaron en la inspeccion llevada a cabo sobre las mascaras y los cuales
tendran que ser eliminados (Figura 3-9).

Figura 3-9: Restos de limpieza.
22



e Salientes pronunciados, los cuales son dificiles de observar tras una simple inspeccion de las mascaras,
pero una vez generado el prototipo 3D, se aprecia con relativa facilidad (Figura 3-10). Es imprescindible
corregir este defecto si se quieren evitar posteriores errores de mallado.

Figura 3-10: Salientes pronunciados.

e Presencia de ciertos agujeros al no encontrarse totalmente cerrada su superficie (Figura 3-11), que
también pueden conducir a errores futuros.

Figura 3-11: Presencia de agujeros en la malla.

Tras la correccion de todos estos defectos, los modelos 3D estan perfectamente definidos y son aptos para pasar
a la siguiente etapa del flujo de trabajo, el mallado. Para poder aplicar el FEM a cada modelo es necesario
exportar cada uno como un archivo .stl.

3.3 Mallado de cada modelo

El programa empleado para mallar cada uno de los modelos sera ANSYS Workbench en su version 19.2. Este
potente software comercial permite mallar complejos modelos 3D exportados a partir de otros programas de
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CAD. Entre sus numerosas herramientas, en nuestro trabajo, seran de utilidad la de mallado de volumenes, con
sus correspondientes ediciones, la asignacion de propiedades mecanicas a cada parte, la aplicacion de las
condiciones de carga y de contorno y finalmente la obtencion de unos resultados, a través de las simulaciones
realizadas, que se discutiran en el siguiente capitulo.

3.3.1 Pasos previos

Antes de centrarnos en el mallado en si, sera necesario importar la geometria con la que se va a trabajar. En
ANSYS Workbench existen dos espacios de trabajo a la hora de importar la geometria: SpaceClaim y
DesignModeler. En nuestro caso se trabajara con SpaceClaim. Es necesario modificar algunos parametros de su
configuracion por defecto antes de realizar la importacion del archivo. stl. Para importar el volumen completo,
y no solo la superficie exterior, es necesario seguir esta ruta dentro del editor de geometrias SpaceClaim:

File > SpaceClaim Options (Figura 3-12) > File Options > STL, y marcar la casilla de Solid/surface body.

SpaceClaim Options ? X
o . ry o, .
Selection STL file options
Snap
Units
" Import
Sheet Metal
Navigation Units:
Advanced Import as
(O Connected faceted body @
4 File Options
() simple faceted body
General (® Salid/surface body ¢
ACIS Merge faces
AMF
Export
AutoCAD
CATIA Format File
(® Binary (® Per design
CREQ Parametric
O ASCII O Per component
ECAD () Per body
IGES
|:| Export current graphics
JT Qpen
Resolution
NX .
O Coarse Deviation
Parasaolid O Fine
PDF ® Custom Angle
0,1°
PImxml
Rhina
SketchUp [ Facet maximum edge length: I:I
STEP |:| Facet maximum aspectratio: |3 =
STL -

Figura 3-12: SpaceClaim Options.

Si no se realizan estos pasos previos, solo se importara la superficie exterior y el programa dara errores cuando
se le asigne la funcion de mallar, debido a que se considera una superfie hueca y la finalidad del mallado es
obtener un modelo de elementos finitos de un volumen cerrado, para obtener una solucion que se asemeje a la
realidad. En la Figura 3-13 se muestra el archivo. stl importado en SpaceClaim de uno de los modelos.
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Figura 3-13: Archivo. stl importado en SpaceClaim.

3.3.2 Configuracion del mallado

Con la geometria ya cargada, el paso posterior sera introducirse y trabajar dentro del entorno de Mechanical,
para realizar el analisis estructural estatico. Cada modelo consta de una serie de cuerpos (“bodies”), muchos de
los cuales se encuentra en contacto (Figura 3-14). El contacto entre los distintos solidos es de tipo “Bonded”,
caracterizado por impedir el deslizamiento y la separacion entre las caras o bordes en contacto. Este tipo de
contacto permite una solucion lineal, ya que la longitud / area del contacto no cambiara durante la aplicacion de
la carga.

Figura 3-14: Contactos entre bodies.

Con todas las regiones de contacto que el programa genera visualizadas y analizadas, se procedi6 al mallado del
conjunto. Dentro de las opciones de mallado, existen unas opciones globales, cuyos aspectos se trataran en las
lineas siguientes. Esta herramienta numérica, también ofrece la ventaja de insertar un método de mallado, que
en nuestro caso sera Tetrahedrons, unido al algoritmo de Patch Independent.
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Patch Independent

Utiliza el mismo método de generacion de mallas utilizado en ANSYS ICEM y CFD. Genera una malla de
tetraedros, comenzando desde el interior de la region sobre la cual se quiere aplicar el método. La ventaja de
este algoritmo es la capacidad de ignorar puntos dentro del modelo que no tienen relacion con su célculo.
También es un método efectivo de usar cuando se trabaja con modelos CAD de baja calidad, posiblemente
ahorrando un tiempo significativo en la generacion de mallas.

-|| Scope
Scoping Method Geometry Selection
Geometry & Bodies
-|| Drefinition
Suppressed Mo
Method Tetrahedrons
Algorithm Patch Independent
Element Order Use Global Setting
-| Advanced
Defined By Max Element Size
Mazx Element Size Default
Feature Angle 30,7
Mesh Based Defcaturing _[o0 -l
Defeature Size Default
Refinement Proximity and Curvature
Min Size Limit Please Define
Mum Cells Across Gap Default
Curvature Mormal Angle | Default
Smooth Transition Off
Growth Rate Default
Minimum Edge Length 5,2846e-002 mm
‘Write ICEM CFD Files Mo

Figura 3-15: Opciones método Patch Independet.

Los distintos campos que aparecen en la Figura 3-15 nos ofrecen infinidad de combinaciones para encontrar una
malla 6ptima. En nuestro caso se han utilizado los siguientes campos:

-Tamafio maximo del elemento, que no debe ser muy grande si se desea que la precision en el valor de los
desplazamientos obtenidos sea alta. En el tejido cortical y la médula 6sea, al tener unas formas mas sencillas, el
tamafio de los elementos sera mayor que en los otros tejidos.

- Angulo de caracteristica, que en todos los modelos se le asign6 el valor de 90°, siendo este el valor minimo del
angulo, entre las facetas poligonales que componen el modelo, considerado a la hora de generar la malla.

- Mallado basado en los rasgos, con un tamaio variable y pequefio para esas zonas irregulares.

- Refinamiento basado en la curvatura y la proximidad, imprescindible para imponer la disminucion del tamafio
de los elementos a medida que se acerquen a una curva, adaptandose mejor al contorno.

- También se activo la funcion de transicion suave y tasa de crecimiento, buscando transiciones suaves entre los
distintos elementos y aumentando el tamafio de éstos en aquellas zonas de menor precision, respectivamente.

Es significativo destacar, que todos los valores que se basan en las transiciones y las caracteristicas no deben ser
demasiado pequefios, ya que daria lugar a modelos con un ntimero considerable de elementos que pueden
conducir a problemas a la hora de realizar las simulaciones.
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Opciones globales de mallado

Entre los diferentes campos de estas opciones globales (Figura 3-16), y que seran de aplicacion para todos los
modelos, s6lo se manejaron las pestafias correspondientes a “Transition”, que se le asigno la opcion de lenta, y
la funcién de “Smoothing”, en la que se activo la opcion de alta. De esta manera el suavizado era consistente y
el tamafio de los elementos en cada tejido iba creciendo despacio y de forma gradual, sin cambios bruscos.

Details of "Mesh"

1

=I| Display

Display Style |

Use Geometry Setting

[=]| Defaults

Physics Preference

Mechanical

Element Order

Program Controlled

Element Size

Default

[=]| Sizing

Use Adaptive Sizi...

Yes

Resolution

Default (2}

Mesh Defeaturing

Yes

Defeature Size

Default

Transition

Slow

Span Angle Center

Coarse

Initial Size Seed

Assembly

Bounding Box Di...

56,032 mm

Average Surface ...

0,12863 mm*

Minimum Edge L.,

Check Mesh Qua...

5,2846e-002 mm

‘es, Errors

-

Error Limits Standard Mechanical
Target Quality | Default (0.050000)
Smoothing High
Mesh Metric Mone
Inflation
Advanced
Statistics

Figura 3-16: Opciones globales de mallado.

A continuacion, se muestran las caracteristicas de mallado asignadas a uno de los modelos (Figura 3-17), y su

resultado (Figura 3-18):

=tails of "Patch Indey

1| Scope

Scoping Method

Geometry Selection

Geometry 7 Bodies
1| Definition
Suppressed MNa
Method Tetrahedrons
Algorithm Patch Independent
Element Order Use Global Setting
1| Advanced
Defined By Max Element Size
Max Element Size 0,8 mm
Feature Angle 90,
Mesh Based Defeaturing On
Defeature Size 0.5 mm

Refinement

Proximity and Curvature

Min Size Limit

0,5 mm

Mum Cells Across Gap

Default

Curvature Narmal Angle | Default

Smooth Transition On

Growth Rate 5,

Minimum Edge Length 5,2846e-002 mm
‘Write ICEM CFD Files Mo

Figura 3-17: Algoritmo Patch Independent aplicado a la oveja 2.
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0,000 10,000 20,000 (mm)
I a0

5,000 15,000

Figura 3-18: Modelo de elementos finitos de la oveja 2.

3.3.3 Mallas definitivas

Tras la configuracion de las caracteristicas del mallado en cada uno de los modelos, se procede a presentar una
tabla ilustrativa (Tabla 3-2) con el niimero de elementos y nodos de cada una de las mallas. Se han obtenido un
total de seis mallas de elementos finitos que intentan modelar con la maxima precision posible los prototipos 3D
obtenidos previamente. Cada una de las mallas representa el modelo del callo de distraccion de cada una de las
ovejas, por lo que el nimero de elementos variara al igual que varian los dias de sacrificio.

Oveja Dia de sacrificio Numero de elementos Numero de nodos
1 161 78658 140873
2 112 190797 293514
3 18 304871 511928
4 47 244913 412871
5 64 83199 149893
6 29 226090 379573

Tabla 3-2: Numero de elementos y nodos de las mallas por oveja.
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3.4 Asignacion de propiedades mecanicas

Con todas las mallas completamente definidas, el siguiente paso sera asignar una serie de propiedades mecanicas
constantes, extraidas de la bibliografia, a cada uno de los tejidos obtenidos mediante segmentacion manual. En
todos los tejidos, por simplicidad, se va a asumir un comportamiento isotropo y elastico. El programa ANSY'S
te permite definir una serie de materiales, que podran ser asignados a cada uno de los bodies. Dentro de las
propiedades de cada material solo se trabajara con su modulo elastico y su coeficiente de Poisson.

Atendiendo a las necesidades, sera conveniente definir cuatro materiales correspondientes a los cuatro tejidos
con los que se esta trabajando: tejido cortical, médula 6sea, tejido 6seo inmaduro y tejido blando.

Tras la revision de algunos articulos bibliograficos [63, 64, 65, 66] sobre las propiedades mecanicas de distintos
tejidos, en la Tabla 3-3 se muestran las propiedades mecanicas de algunos tejidos que intervienen en nuestro
trabajo:

E (MPa) v
Tejido Cortical 17000° 0.3
Tejido 6seo inmaduro 1000° 0.29
Tejido fibroso 2¢ 0.13
Tejido de granulacién 14 0.05

Tabla 3-3: Propiedades mecanicas constantes de los diferentes tejidos: a [63]; b [64]; ¢ [65]; d [66].

Debido a que el tejido blando y el tejido medular estan formados por una combinacion de algunos de los
anteriores, como primera aproximacion, se asumio que todo el tejido blando del callo era principalmente tejido
fibroso [67] con un médulo elastico de 2 MPa y un coeficiente de Poisson de 0.13 [64]. Tanto las propiedades
del tejido cortical como las del tejido medular se consideraron uniformemente distribuidas, asignando las
propiedades del tejido de granulacion a la médula dsea, cuyos valores figuran en la Tabla 3-4.

E (MPa) v
Tejido Cortical 17000 0.3
Tejido Blando 2 0.13
Médula ésea 1 0.05

Tabla 3-4: Propiedades mecanicas de los tejidos de nuestro modelo.

Sin embargo, para la asignacion de las propiedades del tejido 6seo inmaduro, se recurrid a los datos
experimentales y estudios de la Tesis de Juan Mora [27], que relacionaba el Mddulo de Young del tejido dseo
inmaduro con los dias tras la cirugia. A partir de una serie de puntos experimentales, se llevod a cabo un ajuste
lineal para obtener los valores del modulo elastico correspondiente a los dias tras la cirugia de nuestras ovejas
(Figura 3-19).
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Figura 3-19: Ajuste lineal de los datos de tejido 6éseo inmaduro de [27].

El valor del coeficiente de determinacion R?, que refleja la bondad del ajuste de un modelo a la variable que se
pretende explicar, es de 0.727, por lo que se puede considerar aceptable.

Los valores del modulo elastico del tejido 6seo inmaduro asignado a cada una de las ovejas se muestran en la
Tabla 3-5, con un coeficiente de Poisson de 0.29 para todos los modelos:

Oveja Dia de sacrificio E (MPa)
1 161 10365.7
2 112 9761.6
3 18 8590.5
4 47 8960.3
5 64 9169.9
6 29 8738.4

Tabla 3-5: Mddulo elastico del tejido 6seo inmaduro de nuestros modelos.

3.5 Aplicacion de condiciones de carga y de contorno
Para poder llevar a cabo las simulaciones, en cualquier andlisis basado en elementos finitos, es necesario asignar
unas condiciones de contorno. En nuestro caso, la condicion de contorno que se aplico fue un empotramiento en

la superficie inferior mas cercana a la pezuia.

3.5141 Peso de las ovejas

El peso de cada una de las ovejas es variable, al igual que sus dias de sacrificio, y se muestran en la Tabla 3-6:
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Oveja Dia de sacrificio Peso (kg)

1 161 66.7
2 112 60.2
3 18 72
4 47 70.3
5 64 74
6 29 68

Tabla 3-6: Tiempo tras la cirugia y peso de las ovejas.
3.5.1.2 Fuerzas a aplicar

Los valores de fuerza aplicados a cada modelo es la fuerza que pasa por el hueso, calculada a partir de los datos
obtenidos en los ensayos de consolidacion 6sea. En concreto, las fuerzas obtenidas de la plataforma de fuerza,
son la fuerza que se produce en la pisada del animal en una marcha normal medido con una plataforma de fuerza.
En el fijador también hay 4 células de carga que miden la fuerza que pasa por el fijador externo.

La fuerza que idealmente pasaria por la pata (F,), seria la medida por la plataforma (F,) multiplicado por un
factor GRF (Ground Reaction Force), cuyo valor asumido es 3.22 [68], que cuantifica la fuerza invertida en la
actividad muscular:

F, =3.22F, G-1)

Esta fuerza que pasa por la pata se divide entre la que pasa por el metatarso (Feaio) ¥ 1a que pasa por el fijador
(F.). Por tanto, la fuerza que habria que aplicar a los modelos se calcularian como:

Feaio=F — F; (3-2)

En la Figura 3-20 se ilustra la pisada de una de las ovejas del experimento sobre la plataforma de fuerza para
medir Fp.

Figura 3-20: Pisada de una oveja sobre la plataforma de fuerza.
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En la Figura 3-21 se muestra un esquema de todas las fuerzas que actiian en el proceso.

Fy
‘ pines
=

| distractor

callo

N M -
Fcallo ¢

B { |
pines

Figura 3-21: Esquema de todas las fuerzas actuantes.

Los valores de cada una de las fuerzas anteriores para las diferentes ovejas se exponen en la Tabla 3-7:

Oveja Fuerza Plataforma Fp (N) Fuerza Células F.(N) Fuerza callo Fcao (N)
1 257.13 81.32 746.64
2 119.72 56.24 329.26
3 85.04 231.92 4191
4 55.44 77 101.42
5 179.64 127 451.44
6 113.15 82.75 281.59

Tabla 3-7: Cuadro resumen de todas las fuerzas implicadas.

Los datos proporcionados son el promedio del ultimo dia de ensayos antes del sacrificio. La dispersion de los
datos obtenidos de Fcaio se debe a la dispersion en los pesos de los especimenes y a las diversas etapas de
consolidacion en las que se encuentran. Destacar que los datos de fuerzas asignados a las ovejas 3 y 4 son
estimados de otras ovejas debido a las complicaciones anteriormente mencionadas. En nuestros modelos de
elementos finitos, no se aplicara directamente Feao, sino que se medira previamente la superficie de aplicacion,
y se impondrd una presion. Esta presion se aplico en la superficie superior de los tejidos opuestos al
empotramiento (Figura 3-22).
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Figura 3-22: Esquema de las condiciones de contorno y carga

3.6 Aspectos importantes

Tras la obtencion de las mallas y aplicacion de los pasos anteriores, sera necesario realizar una breve inspeccion
o tener en cuenta los mensajes de alerta mostrados por el software. En nuestro caso, tras la realizacion de todas
las técnicas antes descrita, y con predisposicion a realizar las simulaciones, se alertaron una serie de errores que
se debian solventar para obtener unos resultados apropiados asociados al trabajo de alargamiento 6seo. Dos de
los fallos a enmendar fueron los siguientes:

e En primer lugar, se alertaba de un error de mallado debido a que dos superficies estaban en contacto
puntual (Figura 3-23). Este contacto puntual impedia una transiciéon continua de malla entre las dos
superficies al no contener un numero suficiente de puntos para adaptar los elementos. La solucion
adoptaba fue eliminar este contacto para solventar el problema y se observd que no repercutia en los
resultados.
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Figura 3-23: Contacto puntual.

El segundo error localizado atendia a la aplicacion de la presion sobre las superfies del hueso cortical y

la médula dsea. Al existir una pequefia discontinuidad entre ambas, cuando se realizaba la simulacion,
se observaba una deformacion excesiva de la médula 6sea que se debia corregir.

solido rigido.

La solucion adoptada fue colocar una placa muy rigida en la parte superior unida al cortical y médula (Figura 3-
elastico de 210 GPa y un coeficiente de Poisson de 0.3. Se tomaron estos valores para que la placa actuase como

24)y aplicar sobre ella la presion. Las propiedades de la placa que se emple6 fueron las del acero, con un médulo

Figura 3-24: Placa de acero colocada sobre la superficie superior.
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Tras realizar las simulaciones y obtener los resultados (Figura 3-25), con un andlisis critico se lleg6 a la
conclusion de que esta solucion era la adecuada para acercarnos en la medida de lo posible a los objetivos que
se pretendian alcanzar.

0,0045086 Max
0,0007162
-0,0030762
-0,0068685
-0,010661
-0,014453
-0,018246
-0,022038
-0,02583
-0,029623 Min

Figura 3-25: Desplazamientos verticales (eje Z) en mm.
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4 RESULTADOS

el apartado anterior. En primer lugar, se presentara el proceso de resolucion llevado a cabo, unido a una

serie de imagenes que permitiran ilustrar el proceso. A continuacion, se obtendran las rigideces de todos
los callos de distraccion. Para finalizar, se mostrara la tendencia seguida por los tejidos involucrados en el callo
6seo, unido a una serie de imagenes para facilitar su comprension.

I : n este capitulo se mostraran los resultados obtenidos tras la simulacion de los modelos 3D mallados en

4.1 Procedimiento de resolucion

El software ANSY'S Workbench, dentro del entorno Mechanical, ofrece un médulo de solucion, de gran utilidad
a la hora de obtener los resultados del analisis. Gracias a su enorme potencial, brinda la posibilidad de obtener
datos relacionados con el modelo de elementos finitos simulado, como pueden ser: tension, deformacion,
energia, dafo, etc. En las Figuras 4-1, 4-2, 4-3, 4-4, 4-5 y 4-6 que se muestran a continuacion, se han representado
los desplazamientos verticales asociados al eje Z, que seran de utilidad a la hora de obtener la rigidez de los
distintos callos.

0,0045086 Max 0,0045086 Max
0,0007162 0,0007162
-0,0030762 -0,0030762
-0,0063685 -0,0068685
-0,010661 -0,010661
-0,014453 -0,014453
-0,018246 -0,018246
-0,022038 -0,022038
-0,02583 -0,02583
-0,029623 Min -0,029623 Min

Figura 4-1: Desplazamientos verticales (eje Z) en mm OVEJA 1.
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0.,0022196 Max 0.0022196 Max
0,00029636 0,00029636
Q006269 -0,0016269
-0,0035502 -0,0035502
-0,0054734 -0,0054734
-0,0073967 -0,0073967
Q0093193 -0,0092199
-0,01128) -0,011243
Q0366 -0,013166
-0.01509 Min -0,01509 Min
Z
[
Figura 4-2: Desplazamientos verticales (eje Z) en mm OVEJA 2.
0,010016 Max 0.010016 Max
0,005498 0,005498
00018838 0,0018338
-0,0021821 -0,0021821
-0,0062481 -0,0062481
B .0,010314 { 0010314
-0,01438 { -0,01438
-0,018446 -0,018446
-0,022512 -0,022512
-0,026578 Min -0,026578 Min
z Z

Figura 4-3: Desplazamientos verticales (eje Z) en mm OVEJA 3.
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0,0068874 Max 0.0068874 Max
0,0029408 0,0029408
-0,0010058 -0,0010058
-0,0049523 -0,0049523
-0,0089969 -0,0088989
-0,012845 = -0,012845
-0,016792 4 -0,016792
-0,020739 -0,020735
-0,024685 -0,024685
-0,028632 Min -0,028632 Min
o«
X
Figura 4-4: Desplazamientos verticales (eje Z) en mm OVEJA 4.
0,0014894 Max 00014894 Max
-0,0013250 “0,0013259
-0,0041412 -0,0041412
0,0069565 0,0069565
-0,0097719 -0,0097719
-0,012567 o -0012587
d -0,015403 001540

-0,018218 -0,018218
-0,021033 -0,021032
-0,023849 Min -0.023849 Min

Figura 4-5: Desplazamientos verticales (eje Z) en mm OVEJA 5.
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0,14252 Max 0,14252 Max
0,019811 0,019811
-0,10289 -0,10289
-0,2256 -0,2256
-0,3483 -0,3483
4 -047101 -047101
-0,59371 -059371
-0,71642 -0,71642
-0,83912 -0,83912
-0,96183 Min -0,96183 Min
7 i

Y X

Figura 4-6: Desplazamientos verticales (eje Z) en mm OVEJA 6.

Tras la realizacion de las simulaciones se procedio a realizar algunas observaciones. La primera de ellas consistia
en chequear todos los desplazamientos verticales con objeto de comprobar que no se habian obtenido resultados
dispares. Se asume que la configuracion de la estructura 6sea no cambia de manera apreciable al aplicar las
cargas, bajo la hipdtesis de pequeiios desplazamientos y pequefias deformaciones.

La segunda observacion realizada era una simple inspeccion de que se cumplian las condiciones de contorno y
la superficie de los tejidos empotrados tenia desplazamiento nulo.

-3,6271-002 N

-7.4350-004 1

Figura 4-7: Inspeccion condicion de contorno OVEJA 1.

Como se puede observar en la Figura 4-7, los desplazamientos en la superficie inferior son nulos. Ademas, los
desplazamientos verticales de los puntos de los tejidos cercanos a esa superficie empotrada también son infimos,
mientras que a medida que nos acercamos a la superficie en la cual se aplica la carga, los valores de los
desplazamientos ya toman un valor mayor.
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4.2 Rigidez del callo

Para obtener la rigidez del callo de distraccion de cada una de las ovejas, se seleccionaron dos secciones de
elementos. Con el objetivo de analizar solo los datos del callo de distraccion, las dos secciones elegidas se
muestran en la Figura 4-8 y 4-9.

Figura 4-8: Secciones de trabajo.

De cada una de las secciones se obtuvieron los desplazamientos medios verticales de los elementos que la
componen, con la finalidad de establecer un desplazamiento medio entre ambas secciones. Como la fuerza
aplicada sobre ¢l callo es conocida, gracias a la ecuacion (4-1) sera posible obtener la rigidez del callo.

WL

I\ Seccidn 1

[ I/ Seccion 2

Figura 4-9: Secciones tomadas para hallar los desplazamientos medios

K — Fcailo (4_1)

u = dZZ — dZ1 4-2)
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Siendo dz, y dz; los desplazamientos medios de las secciones del callo, en mm. Feao es la fuerza aplicada sobre
el callo de distraccion, en N, y K sera la rigidez del callo en N/mm.

Ansys Workbench permite obtener los desplazamientos verticales de una seccion indicada, mostrando el
maximo, el minimo y la media de todos los valores. El valor que en este caso nos interesa es el de la media.
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Figura 4-10: Rigidez del callo.

En la Figura 4-10 se puede observar como en los primeros dias la rigidez toma valores pequefios, alcanzando el
minimo el dia 29 con un valor aproximado de 0,68 kN/mm. A partir de este punto, se puede apreciar como los
valores de la rigidez comienzan a crecer de manera significativa a medida que avanzan los dias tras la cirugia.
El méaximo de los valores representados se alcanza el dia 161, con un valor aproximado de 90 kN/mm.

Si se representa la rigidez del callo de distraccion frente a la rigidez de una seccién del mismo hueso pero que
se encuentra totalmente sano y bajo las mismas condiciones (Figura 4-11), se puede observar como los primeros
64 dias los valores no superan el 30%, mientras que, sobrepasada la franja de los 100 dias, el valor es cercano al
45%. Larigidez del callo rondara el 70% de la rigidez de una seccion sana alcanzado el dia 161 tras la cirugia.
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En la Tabla 4-1 se presenta el volumen de cada uno de los tejidos que componen el fragmento de hueso que ha
sido estudiado en cada una de las ovejas. Para cada oveja se diferencian cuatro tejidos: tejido cortical, médula
Osea, tejido 6seo inmaduro y tejido blando. Ademas, se muestra el volumen total de todo el fragmento y el
volumen total del callo de distraccion.

Oveja Tejido
cortical
3836.48
5079.11
5195.63
4883.99
3845.83
4641.52

A N A W N -

Médula
oOsea
1459.54
1015.89
2218.28
1190.06
1194.55
1164.87

Tejido Tejido 6seo

blando inmaduro
638.61 4764.62
334.75 5129.59
971.68 392.64
1384.65 4757.92
987.94 3479.42
1651.98 822.71

Volumen
total callo
5403.23
5464.34
1364.32
6142.57
4467.36
2474.69

Tabla 4-1: Volumen en mm’ por tejido de cada oveja.

Volumen
total
10699.26
11559.34
8778.22
12216.62
9507.73
8281.08

A continuacion, en primer lugar, se expone una grafica (Figura 4-12) que muestra la evolucion del volumen del
tejido 6seo inmaduro y del tejido blando frente al volumen total del callo.
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Figura 4-12: Proporcion de volumen del tejido blando y duro dentro del callo.

Como se puede apreciar en la Figura 4-12, los primeros dias después de la cirugia, el tejido predominante es el
tejido blando, siendo la proporcion de tejido en el callo: 70% de tejido blando y 30% de tejido inmaduro,
aproximadamente. Posteriormente, la proporcion de tejido comienza a cambiar de manera significativa, ya que
el volumen de hueso inmaduro empezara a alcanzar valores cercanos al 70-80% en la franja de los 40-80 dias.
Superados los 100 dias, la proporcion de tejido 6seo inmaduro excede el 90%, y comenzara la fase de
remodelacion 6sea.

En segundo lugar, se pretende representar el volumen y la distribucion del tejido dseo del callo. Para ello se van
a diferenciar dos tipos de voliimenes: el volumen externo (EV) y el volumen interno (IV) del callo 6seo. Ademas,
también se representara la suma de ambos, el volumen total. Para la diferenciacion de cada uno de ellos se usd
el software InVesalius, quedando definidos de acuerdo con la Figura 4-13.

Figura 4-13: Vista en seccion de un callo: volumen externo del tejido dseo del callo (EV) y volumen interno
del tejido 6seo del callo (IV) [68].

La evolucion de los volimenes totales, externos e internos con el tiempo se correlacioné como la diferencia
entre dos funciones logisticas [68]:
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En la ecuacion 4-3, ZZ es el volumen total, externo o interno del tejido d6seo del callo, t es el tiempo en dias
desde la cirugia y 0zz, qzz, rzz y szz son los coeficientes de ajuste. Nzz es el valor maximo del volumen total,
externo o interno del tejido 6seo del callo durante el proceso. Finalmente, Mzz es el valor del volumen total,
externo o interno del tejido 6seo del callo después de la remodelacion 6sea, es decir, aproximadamente el
volumen del fragmento éseo formado tras completar el proceso de alargameinto dseo para las correlaciones de
volumen total e interno y cero para la correlacion de volumen externo.
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Figura 4-14: Evolucion del volumen 6seo total, externo e interno del callo hasta 3 afios después de la cirugia.

La Figura 4-14 muestra los valores experimentales (puntos) y correlaciones (linea continua). La linea en un tono
azul claro es aproximadamente el volumen del fragmento dseo formado tras llevar a cabo la operacion de
alargamiento 6seo. Todos estos volimenes han sido estimados a partir de las imagenes de los TACs. En la Tabla
4-2 se presentan los coeficientes y parametros estadisticos del ajuste de los tres volumenes.

07z qzz 177 Szz Nzz Mzz R?
ZZ=TV -0.065 -42.000 -0.007 -320.000 5.129 2.343 0.744
ZZ=EV -0.065 -44.025 -0.009 -320.004 3.197 0.000 0.558
7=V -0.065 -37.783 -0.010 -310.000 2.556 2.343 0.820

Tabla 4-2: Coeficientes y parametros estadisticos del ajuste de los volimenes total (TV), externo (EV) e
interno (IV) del callo vs. tiempo tras cirugia [68].

Analizando la Figura 4-14, el volumen total del tejido 6seo inmaduro aument6 desde 0 hasta un valor maximo
cercano a los 5 cm® aproximadamente a los 110 dias después de la cirugia. Tras alcanzar su pico maximo, el
volumen externo disminuyo hasta cero, y la tendencia del volumen interno fue la del volumen del fragmento
o6seo formado, al igual que la del volumen total.
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En las Figuras 4-15, 4-16 y 4-17 se puede apreciar la distribucion de los diferentes tejidos en el callo en las
diferentes fases del proceso de alargamiento 6seo.

1+

DIAS 18

FASE DISTRACCION CONSOLIDACION
Figura 4-15: Vista de la seccion del callo (I).

DIAS 47 64

FASE CONSOLIDACION

Figura 4-16: Vista de la seccion del callo (II).
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DIAS 112 161

FASE REMODELACION

Figura 4-17: Vista de la seccion del callo (III).

En la Tabla 4-3 se muestra la relacion entre el color empleado y el tejido 6seo inmaduro (exterior o interior) del
callo.

Volumen interno del tejido 6seo inmaduro

Volumen externo del tejido 6seo inmaduro

Tabla 4-3: Relacion color con tejido del callo.

En las Figuras 4-15, 4-16 y 4-17 se observan las vistas de las secciones del callo de las seis ovejas con las que
se ha trabajado. El tejido 6seo aparece en el callo durante la fase de distraccion cerca de los segmentos Oseos
que limitan el callo. Durante los primeros dias tiene lugar la formacion del callo externo. En la fase de
consolidacion, el callo crece tanto externa como internamente, alcanzando un volumen considerable.
Finalmente, en la fase de remodelacion, concretamente a partir del dia 161, se puede apreciar la formacion del
canal medular, se produce la reabsorcion dsea y como consecuencia de esto, el volumen total del callo comienza
a disminuir. Las correlaciones de la Figura 4-14 estan en concordancia con las vistas de la seccion del callo
durante las distintas fases.

47



48

Resultados

48



5 DISCUSION

para los distintos modelos con la rigidez extraida de la literatura en el caso de transporte dseo. A
continuacion, se estableceran unas conclusiones acerca de los resultados. Finalmente, se formularan las
limitaciones encontradas en el proyecto y las posibles lineas de futuro trabajo.

I : n este capitulo, en primer lugar, se analizaran los resultados obtenidos y se comparara la rigidez obtenida

5.1 Analisis de los resultados

En primer lugar, la Figura 4-10 muestra como la rigidez del callo 6seo sigue una tendencia creciente a medida
que transcurren los dias a partir del cual tuvo lugar la cirugia. A medida que pasan los dias, el tejido dseo del
callo se ira mineralizando, acercandose a las propiedades del tejido cortical, por lo que el aumento de la rigidez
del callo hace que aumente la capacidad portante de la extremidad operada, y que mas cantidad de fuerza pase
por el mismo. El fijador externo mantiene siempre su rigidez, por lo que el % de fuerza que pasa por el callo se
incrementa (Tabla 3-7). También, teniendo en cuenta que mientras mas mineralizado esté el tejido 6seo del callo
menor sera el desplazamiento medio entre las dos superficies consideradas en el apartado anterior, parece 16gico
asumir, que, en primera aproximacion, estos resultados concuerdan con la realidad.

Analizando la Figura 4-11, se puede observar como los resultados obtenidos también son coherentes, ya que la
rigidez del callo 6seo, a medida que transcurren los dias, cada vez se acerca mas a la rigidez de una seccion sana
del mismo hueso, sometido a las mismas condiciones. Como ¢l hueso es el tnico tejido capaz de regenerarse
completamente, la tendencia de la rigidez del “gap” creado es la de alcanzar la rigidez del hueso sano, por eso
el proceso de distraccion osteogénica tiene tanto éxito.

Los resultados obtenidos para las proporciones de tejido dentro del callo (Figura 4-12) tampoco se alejan de la
realidad, ya que los primeros dias después de la cirugia, durante la fase de distraccion, la proporcion de ambos
tejidos cumple la expectativa esperada, ya que estd compuesto en mayor medida por tejido blando.
Posteriormente, el volumen de tejido dseo inmaduro comienza a crecer, de manera que disminuye la proporcion
de tejido blando en el callo. Superados los 100 dias, como la mayor parte del callo est4 osificado, casi todo el
tejido se puede considerar tejido 6seo inmaduro, que finalmente se transformara completamente en tejido
cortical. Analizando la Tabla 4-1, debido a las complicaciones surgidas en la oveja 3, la cual se sacrifico sin
completar la fase de distraccion, era de esperar que el volumen del callo fuera menor que en el resto de ovejas.

5.2 Comparacion con el caso de transporte 6seo

En este apartado, se va a realizar la comparacion de los resultados obtenidos acerca de la rigidez del callo en el
caso de alargamiento dseo y en el caso de transporte dseo. Los datos de transporte 6seo seran extraidos de la
literatura de Juan Mora et al. [20]. El trabajo de transporte 6seo se llevo acabo experimentando con el mismo
modelo animal, empleando un fijador externo con una rigidez similar y con una misma tasa de distraccion y
periodo de latencia. Aunque el articulo muestra datos de rigidez hasta los 500 dias tras la cirugia, por simplicidad,
ya que nuestros datos se limitan a los 161 dias, solo se va a mostrar hasta el dia 250.
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Figura 5-1: Comparacion rigidez del callo de alargamiento dseo y transporte 6seo.

Observando la Figura 5-1, se pueden sacar dos conclusiones: que la tendencia seguida por la rigidez del callo en
ambos procesos es similar, sin embargo, el orden de magnitud de los valores es inferior en el caso de transporte
6seo. Al igual que ocurria en ¢l caso de alargamiento 6seo, en el caso de transporte 6seo la rigidez del callo de
distraccion también aumenta con el transcurso de los dias. El hecho de que los valores en el caso de transporte
sean mucho mas pequefios puede ser debido a que las propiedades mecanicas del callo de transporte y de
alargamiento 6seo no son las mismas. La diferencia entre las propiedades radica en que, en ¢l caso de transporte
6seo, las propiedades del tejido 6seo inmaduro eran: E=1 GPa y v = 0.29, mientras que los modelos en el caso
de alargamiento 6seo tomaban valores para el modulo de elasticidad del tejido inmaduro en funcion de los dias
tras la cirugia (Tabla 3-5). También puede deberse a razones mecanicas: en transporte 0seo la vascularizacion
puede ser menor que en alargamiento 6seo. Ademas, la estimulacidn mecénica puede ser mayor en alargamiento
por el aumento de la extremidad o la ausencia de un docking site, que podria reducir la rigidez del conjunto
docking-fragmento 6seo-callo.

Los resultados acerca de la rigidez del callo en ambos procesos no se pueden catalogar como concluyentes, ya
que las propiedades mecanicas de todos los tejidos que componen el callo aumentan durante la fase de
distraccion [5, 69, 70].

Tipicamente, en estudios mecanobiologicos de distraccion y cicatrizacion dOsea, se usaban los estudios de
segmentacion manual con conjuntos de elementos homogéneos [71, 18, 72, 17, 73]. Sin embargo, los modelos
in silico combinados con TAC mejoraban considerablemente los modelos. Los resultados mostraban que la
rigidez del callo aumentaba de 0,1-0,2 a 140-150 kN/mm (del orden de la rigidez del metatarso sano) tras 250
dias a partir de la cirugia de transporte 6seo [27] .

5.3 Conclusiones

Las conclusiones que se pueden extraer tras analizar los resultados son:

e Mediante el analisis por elementos finitos es posible predecir la rigidez del callo durante el proceso de
alargamiento 0seo.
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La rigidez del callo 6seo aumenta con el transcurso de los dias desde que se realiza la osteotomia, y se
asemeja cada vez mas a la rigidez de una seccion sana del mismo hueso sometida a las mismas
condiciones.

A lo largo del proceso de alargamiento 6seo, los tejidos involucrados en el callo de distraccion se van
endureciendo a medida que pasa el tiempo, hasta alcanzar de nuevo la forma y propiedades del hueso
primitivo.

Ademas, también se expone la siguiente conclusion preliminar:

La rigidez del callo en el caso de transporte 6seo es menor que en alargamiento 6seo, hecho que se
puede deber a que la estimulacion mecanica puede ser mayor en el proceso de alargamiento 6seo y a
que la vascularizacion puede ser menor en trasporte dseo.

5.4 Limitaciones del proyecto

Las limitaciones a las que ha estado sujeto este Trabajo Fin de Grado son las siguientes:

Se ha trabajado con una serie de modelos que simulan la realidad. En cada uno de los modelos se han
considerado cuatro tipos de tejidos: el tejido cortical, el tejido 6seo inmaduro, el tejido blando y la
médula 6sea. Las propiedades mecanicas asignadas al tejido cortical, tejido blando y médula dsea han
sido constantes en cada modelo.

Se supuso que el material que componia cada tejido era lineal e isétropo, y la rigidez de cada callo se
determino bajo la hipdtesis de pequefios desplazamientos.

El niimero de ovejas para realizar el estudio era muy reducido, siendo dificil predecir la tendencia final
de las caracteristicas obtenidas con solo 6 puntos experimentales.

La oveja 3 se sacrifico sin completar la fase de distraccion, y se le adjuntaron datos de fuerza
equivalentes de otras ovejas, por lo que los valores en términos de rigidez del callo no son tan
concluyentes como en el resto.

Laoveja4 se quedo coja, se le roto la pezuiia y no se pudieron hacer ensayos de consolidacion 6sea. Los
valores de fuerza asignados son estimados de otras ovejas debido a las complicaciones, por lo tanto,
solo es concluyente a un bajo ntimero de dias de consolidacion.

5.5 Lineas de trabajo futuro

Con respecto a esta linea de investigacion, se puede concluir que existe un amplio margen de mejora, y algunas
propuestas se enuncian a continuacion:

Una primera propuesta puede ser realizar el estudio con un mayor nimero de modelos, para aumentar la
importancia estadistica de las conclusiones que se obtengan con el estudio. Aunque seria un proceso muy
costoso, seria conveniente realizar la investigacion como minimo en un intervalo de uno o dos afios tras haber
realizado la cirugia.

Otra propuesta de trabajo futuro podria ser la asignacion de unas propiedades variables a los tejidos del callo de
distraccion en funcion de su escala de grises y del tiempo, ya que los tejidos son heterogéneos y evolucionan
con el paso de los dias, obteniendo unos resultados mas fiables y mucho mas acordes a la realidad. También se
podria considerar la porosidad del hueso, dependiendo de los recursos y del grado de adaptacion a la realidad.
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7 ANEXO A: INVESALIUS

segmentacion InVesalius, en especial, su version 3.1. La importancia de este radica en su empleo en los
pasos iniciales de este trabajo de fin de grado, de ahi este capitulo dedicado a los aspectos mas relevantes
que han sido de gran ayuda para solventar esta tematica.

I : 1 presente Anexo esta dedicado a realizar una breve introduccion al programa de tratamiento de TACs y

7.1 Introduccion

InVesalius es un software para la salud publica que tiene como funcién analizar y segmentar modelos
anatomicos virtuales, dando lugar a la produccion de modelos fisicos. A partir de imagenes en dos dimensiones
(2D) obtenidas mediante equipos de Tomografia Computerizada (TC) o resonancia magnética (MRI), el
programa permite crear modelos virtuales en tres dimensiones (3D).

Andrés Vesalio (1514-1564), considerado el padre de la anatomia moderna, ha sido la inspiracion para darle el
nombre de InVesalius a este programa, en honor a este médico belga. Este software es desarrollado por CTI
(Centro de Tecnologia de la Informacion Centro de Renato Archer), una unidad del Ministerio de Ciencia y
Tecnologia (MCT) de Brasil, desde 2001. Es una herramienta libre y abierta, simple, pero a la vez robusta,
multiplataforma y destacada por su facilidad de manejo.

Esta herramienta ha demostrado gran versatilidad, ademas de contribuir a numerosas areas como la medicina, la
odontologia, la ingenieria, etc [74] .

En el siguiente enlace se puede descargar gratuitamente: https:/www.cti.gov.br/pt-br/invesalius

7.2 Importar archivos

El primer paso que se debe de llevar a cabo es ejecutar el programa. Una vez nos encontremos dentro de él,
mostrara una interfaz inicial (Figura 7-1) para empezar a trabajar. El cuadro de trabajo situado en la parte superior
izquierda, expone una serie de opciones, que comienza con la importacion de los archivos DICOM y termina
con la exportacion de los datos en el formato deseado.

- InVesalius 3
Archive Editar  Vista Herramientas Opciones Modo  Ayuda
1. Cargar los datos 2
Importar imdgenes médicas... B
Abrir un proyecto existente... F_

1. OVEJA L1 malinv3
2, OVEJA L1{rev.01).inv3
3. OVEJA L4 (rev.02).inv3

2. Elegir la regidn de interés

3. Configurar la superficie 30

o B pe

4, Exportar los datos

Figura 7-1: Interfaz inicial de Invesalius.

59


https://www.cti.gov.br/pt-br/invesalius

60 Anexo A: InVesalius

InVesalius permite la opcion de cargar tanto archivos DICOM como archivos tipo Analyze 7.5, PAR/REC,

TIFF/BMP/JPG o PNG. En este capitulo se trataran archivos DICOM por ser los empleados a lo largo del
trabajo.

Existen tres opciones de importar estos archivos, todas dirigidas al directorio de los mismos.
- En el menu Archivo, cliqueando sobre la opcion importar DICOM.

- Usando el atajo Ctrl + 1.

- Icono de la barra de herramientas (Figura 7-2).

Figura 7-2: Icono para importacion de DICOM.

Con todos los ficheros cargados, Invesalius ofrece una nueva ventana con los datos médicos del paciente que
van a ser reconstruidos (Figura 7-3).

Dkl sl Paciente  Edsd Génene  Descripcin del estudio idnd  Fecha de adquisicdn Flmdyen_ Institucién

[E-OVERL i) [VERLL [0 [ T 15/ GTS1

Fecha de mac Miimero ¢ sdhesadn  Mhésico

9 [HCVUNVERSIOAD 0 1 |

11 £ bee pe— -
g Rl

Figura 7-3: Datos médicos del paciente.

Sino se dispone de un ordenador con memoria o procesador capacitados para tratar un gran nimero de imagenes,
puede ser recomendable cliquear en la pestafia de “mantener todas las rebanadas”. Esta herramienta te permite
la opcion de ignorar algunas de ellas, y el trabajo puede ser mucho mas fluido.
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7.3 Manipulacion de imagenes

Con todos los archivos DICOM importados, InVesalius genera una reconstruccion multiplanar automatica
(Figura 7-4). Ofrece la ventaja de visualizar tres miniventanas con imagenes 2D, que se corresponden con los
cortes axiales, sagitales y coronales. La cuarta miniventana que aparece en la Figura 7-4, esta destinada a
visualizar el modelo 3D que se va generando con la segmentacion.

3. Configurar s superfcie 30
4 Exportar fos datos.

25¢

B Volumen

Figura 7-4: Reconstruccion multiplanar automatica.

el AL

Datos

Para realizar la segmentacion de las regiones que son de interés, en el cuadro de trabajo situado en la parte
superior izquierda, aparece la opcion de crear una mascara en funcion de una escala de grises.

1. Cargar los datos =
2. Elegir la regidn de interés 2
Crear nueva mascara ~
Propriedades de la mascara ¥

Mascara 1 ~

Seleccione umbral:

Hueso w

Edicion manual
Watershed

| 2

[ sobrescribir dltima superficie rear superfic

3. Configurar la superficie 3D =
4, Exportar los datos =

Figura 7-5: Propiedades de la mascara.
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Como muestra la Figura 7-5, es posible seleccionar una serie de propiedades de la mascara, como pueden ser el
color, el nombre de la mascara y el umbral basado en la escala de grises. InVesalius por defecto incorpora una
serie de umbrales que tiene relacion con los tejidos mas comunes, como pueden ser: hueso, hueso compacto,
hueso esponjoso, tejido epitelial, tejido graso, tejido muscular y tejido blando. También ofrece la posibilidad de
realizar una segmentacion personalizada, seleccionando manualmente el umbral de trabajo.

Llegados al punto de tener la mascara incialmente definida, en muchas ocasiones sera necesario realizar una
edicion manual de las mismas (Figura 7-6), por diversos motivos. InVesalius también ofrece esta ventaja,
permitiendo dibujar o borrar, con distintos tamaios de pinceles, regiones especificas.

1. Cargar los datos

“

¥

2. Elegir la regién de interés

Crear nueva mascara k
Propriedades de la mascara i
Edicion manual ¥

Tipa, tamafic o funcicnamiento del pincel:

. v , Borrar e

Serie de umbrales del pincel:

Watershed A

[] Sobrescribir Gltima superficie rear superfic

3. Configurar la superficie 30
4, Exportar los datos

“

“

Figura 7-6: Edicion manual.

Otra opcidn de edicion es “Watershed”, que interpreta la imagen como una cuenca hidrografica, pero que en
este documento no se tratara debido a que no fue necesario su empleo para la realizacion del trabajo.

Con todas las mascaras de trabajo definidas, en el panel inferior izquierdo, el gestor de datos (Figura 7-7),
aparece el listado de las mismas. Cada una de ellas con su umbral en la escala de grises, y con la posibilidad de
ser ocultada, borrada o duplicada.

Datos

»

Mascaras  Superficies 30 Medidas

Mombre Urnbral
n Mascara 1 (-1500, 2917
X[

Figura 7-7: Gestor de datos.

La barra de herramientas situada en la parte superior también tiene una gran utilidad, cuyas caracteristicas se
pueden visualizar en la Figura 7-8.
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Ocultar panel

|

|

Maover y rotar
Deshacer y rehacer 4

de tareas
Importar y guardar Cambiar rebanada
\ Zoom
-

| Arsony rmous Mg 3
- . L :
E ““ oY H] E [ﬁ +

Punto comin

angulo

Mostrar orientacidon Medir distancia vy

Figura 7-8: Barra de herramientas [74].

Archive  Editar  Vista | Herramientas = Opciones  Modo  Ayuda
"F‘E Imagen S OIS o WS T .
: Mascara ¥ Operaciones booleanas

1. Cargar los datos Segmentacion -] Limpiar mascara
2. Elegir la regidn de interes =TT

Llenar hoyos manualmente

Crear nueva mascara o~ Llenar hoyos automaticamente
Propriedades de la mascara ' Remover partes
Edicién manual ¥ Seleccionar partes

Tipo, tamafic o funcicnamiento del pincel: Cortar

-
. v ~ | Borrar w

Serie de umbrales del pincel:

Figura 7-9: Herramientas de trabajo sobre mascaras.

7.4 Configuracion superficie 3D
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Por ultimo, todas las mascaras se pueden cortar, para delimitar la region de trabajo. Entre todas las méacaras
creadas es posible realizar operaciones booleanas de union, diferencia, interseccion y disyuncion exclusiva.
Ademas, InVesalius ofrece la ventaja de llenar hoyos tanto manual como automaticamente, seleccionar y
remover partes y limpiar mascaras. En la Figura 7-9 se muestran las herramientas que se pueden utilizar para
trabajar sobre las mascaras.

B

Ctrl+Shift+ 4

Una vez configuradas todas las mascaras de segmentacion, se procede a la generacion de la superficie 3D. Estas
superficies estaran compuestas por una malla de triangulos. Como se puede observar en la Figura 7-10, ofrece
la posibilidad tanto de variar las propiedades de las mismas como una serie de opciones avanzadas, que nos
permiten modificar las superficies generadas.
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1. Cargar los datos ¥ 1, Cargar los datos. ¥
2. Elegur la region de interés ¥ |2, Elegir la region de interés 2"
3. Configurar la superficie 30 2 3, Configurar la superficie 30 2
Crear una nueva superficie 3D o Crear una nueva superficie 3D ~
Propiedades de la superficie A Propiedades de la superficie A
Opciones avanzadas Y
v . Seleccionar la superficie més grande
- L]
TpAecik ' Elegir las regiones de interés a
X
Opciones avanzadas A

Paso siguiente

| 4. Exportar los datos

M

Separar todas las superficies de desconexién 4
e

Paso siguiente

(4, Exportar los datos

Figura 7-10: Panel de configuracion de superficies y opciones avanzadas.

El listado de superficies aparece junto al panel de todas las mascaras creadas. Como se puede apreciar en la
Figura 7-7, existe una tercera pestafia de medidas, destinada a mostrar los diferentes angulos y distancias que el

usuario ha considerado oportunos.

En la Figura 7-11 se muestran los campos que se pueden alterar a la hora de definir una superficie. Atendiendo
al método de creacion, existen dos posibilidades, el binario o suavizacion sensible al contacto. El resto de
pestafias permiten obtener una calidad de superficie acorde a las necesidades.

Al cliquear sobre la etiqueta “Crear una nueva superficie 3D”, su muestra el siguiente cuadro:

. Mueva superficie
Opciones de creacidn de superficie

Mombre de la nueva superficie:

Mascara de referencia: Mascara? ~

Calidad de la superficie: Optima*
[“] Llenar los agujeros
[ ] Mantener la mayor regidn

Método de creacidn de superficie

Método:  Suavizacion sensible al contexto .- “

Opciones

Angule |'D._.-"

Distancia maxima: | 3.00

Peso minirmao: |.|].5

Muimero de pasos: |

0K

Cancel

Figura 7-11: Creacion de superficie 3D.

Con todas las superficies generadas, el siguiente y ultimo paso que el programa oferta es la exportacion, tanto
de las superficies 3D como de las imagenes, en diferentes formatos.
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7.5 Exportar datos

Simplemente haciendo clic en “Exportar los datos”, se abre una ventana con diversas opciones de guardado
(Figura 7-12). El formato elegido tendra que ser compatible con el futuro programa al que se importe el archivo,
si se desea seguir trabajando sobre el modelo o la imagen.

Youmnen
Cumrder superfiicm 30 come.
Save As:  Anonymous
Tags: |
wvanior &)
1 .
Wham! chety PLY [* o) 3
Nanceran (" .nbi
Flo type: v STL (.58} l
STL ASCH (.0
VERML {*.vrmil)

VTK PolyData (".vep|
Wirvalroen * ot
X3D (" x3d)

MR 005
raraparencio

0%

o%

0%

0%

Figura 7-12: Exportacion de datos [74].
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