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Resumo: Varios estudos tém indicado que o tempo de uso de préteses, empregadas em cirurgias de
artroplastia total de quadril, pode ser reduzido pelo desgaste prematuro dos componentes acetabular e
femoral, o qual é acelerado diante de um meio corrosivo. A utilizagdo de sistemas blindados tem contribuido
para aumentar a resisténcia ao desgaste dos componentes, que atuam sob atrito em ambiente agressivo.
Ainda, a possibilidade de utilizacdo de substancias lubrificantes, que reduzem os coeficientes de atrito,
podem também reduzir as taxas de desgaste. Diante da necessidade do desenvolvimento de préteses de
quadril, com superior expectativa de tempo de uso, o presente trabalho tem como objetivo a apresentacdo
da proposta de desenvolvimento de uma protese de quadril blindada, abordando aspectos bioldgicos e de

engenharia.
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Area do Conhecimento: Engenharia Biomédica
Introducéo

O aumento constante do numero de cirurgias
para colocacdo da protese total de quadril esta
relacionado com o0 aumento da expectativa de vida
da populagdo, numero crescente de acidentes de
transito, crescimento demogréafico, doencas
degenerativas e outros. Em certos casos de fratura
do colo do fémur ou de necrose da cabeca do
fémur, justifica-se a realizacdo desta cirurgia
(RATNER, 1996).

Varios estudos tém sido realizados para o
desenvolvimento de préteses ortopédicas e
dentarias com desempenho superior, visando uma
melhoria da qualidade de vida dos pacientes e,
consequentemente, reducdo de  despesas
hospitalares relacionadas com o processo de
revisdo/substituicdo das mesmas. Apesar da
evolugdo da qualidade das préteses, no que
refere-se as mudancas estruturais e superficiais, 0
uso destas por periodos de implantacdo de, por
exemplo, 50 anos,torna-se praticamente dificultado
diante dos projetos de proteses atualmente
concebidos.

As proteses de quadrii podem apresentar
varios tipos de anormalidades, apds processo
cirirgico, 0 que pode ocasionar uma nova
intervencao cirdrgica. Detalhes de projeto (desde a
concepcdo da composicdo da liga, design,
detalhes de producdo/processo, propriedades
mecanicas, até aspectos relacionados com a
interacdo biolégica do material adotado) e
procedimentos cirargicos errbneos podem estar
contribuindo para a reducdo do tempo de uso de
proteses.

Falhas prematuras de proteses estao
normalmente associadas a diversos fatores, dentre
0s quais podem ser destacados: reacdes alérgicas
e inflamatdrias; falha mecanica que pode se
estender da soltura (perda do alinhamento
biomecénico) até a fratura do componente
implantado (a tensdo de cisalhamento critica do
material pode ser mais facilmente atingida). A
alteracdo das caracteristicas do paciente (por
exemplo, 0 aumento significativo do peso), durante
o periodo de imobilizacéo, pode também contribuir
para a falha mecénica apds o processo cirlrgico.
Ainda, a falha no processo de esterilizacdo dos
materiais a serem implantados, bem como de toda
estrutura utilizada no procedimento cirdrgico
(incluindo a assepsia da equipe médica), pode
contribuir para a ocorréncia de reagfes adversas.
Todavia, as limitacbes relacionadas com a
estrutura Ossea do paciente podem dificultar a
selecdo de projetos de préteses de alto
desempenho.

As falhas que decorrem do uso normal das
proteses metdlicas convencionais, apos longos
periodos de implantacdo, estdo basicamente
relacionadas com a fadiga e o desgaste dos
componentes, em ambiente corrosivo. Diferentes
tipos de corrosdo (por pite, por fresta, localizada,
generalizada, galvanica) podem estar presentes,
dependendo do tipo e detalhes de projeto do
dispositivo biomédico (RAVAGLIOLI; KRAJEWSKI,
1992). Devem ser destacadas as condigGes tipicas
do corpo humano, como por exemplo, a presenga
intrinseca de eletrélitos, com concentracdo de Cl
da ordem de 2%, e pH da ordem de 7,6 , a
temperatura de 36°C. (ALVES et al., 2004).
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Artroplastia de Quadril

A artroplastia de quadril consiste na
substituicdo da articulacdo coxo-femural por uma
prétese(Figura 1), com o objetivo de restabelecer
0s movimentos e aliviar a dor nos pacientes com
enfermidades graves, ou acidentes nesta
articulacéo.

A artroplastia total do quadril representa um
grande avanco no tratamento das enfermidades
ortopédicas que acometem os componentes da
articulacdo. As técnicas utilizadas nestas cirurgias
tém evoluido muito desde as primeiras
artroplastias de ressecc¢éo relatadas no livro -* The
Art of Total Hip Arthroplasty”, publicado por Willian
Tohomas Stillwell,que acredita ter sido White
(1822) o autor da primeira artroplastia de
ressecc¢do. (FILHO et al., 1995).

Artroplastia total do quadril
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Figura 1. Vista anterior do quadril esquerdo

As principais indicagbes que alertam sobre a
possibilidade da realizacdo de artroplastia total,
sdo: osteoartrite grave, primaria ou secundaria a
trauma; displasia congénita; protusdo acetabular;
necrose avascular; neoplasia benigna localizada;
doenca metabdlica; poliartrite; artrite reumatéide
ou espondilite anquilosante (TUREK, 1991).
Todavia, os procedimentos de artroplastia total do
quadril objetivam o alivio da dor e o
restabelecimento funcional da articulacéo.

Charnley desenvolveu sistemas protéticos
articulares com reduzida caracteristica de atrito e
foi o grande precursor das técnicas utilizadas em
cirurgias de artroplastias totais, que visam a
substituicdo da articulacdo do quadril. Nestes
sistemas, 0 componente acetabular foi concebido
de polietileno de ultra-alto peso molecular e a
fixacdo dos implantes com polimetiimetacrilato
(PMMA). A dimensdo do componente femural foi
reduzida para diminuir a area que fica sob atrito.

Biomateriais

Os biomateriais s&8o substancias que podem
ser usadas para fazer parte, ou substituir algum
tecido, 6rgdo ou fungdo do corpo humano. Para
que haja sucesso na implantacdo, os seguintes
requisitos devem ser respeitados: compatibilidade
biolégica, adequada resisténcia e durabilidade,
modelos biomecanicos e modelos que nao sofram
acao do meio ambiente biolégico (TUREK, 1991).

O critério de escolha de um biomaterial deve
levar em consideracdo as condi¢cdes anatbmicas e
funcionais do 6rgéo ou tecido a ser substituido.

Os materiais utilizados, ainda, devem ter boas
caracteristicas de biocompatibilidade, isto é,
devem resistir ao ataque do sistema biolégico sem
sofrer degradacéo ou perda de funcéo, sem liberar
substancias lesivas ao hospedeiro, ao mesmo
tempo, em que o hospedeiro ndo deve sofrer
problemas fisicos ou quimicos pela presenca do
material.

Diferentes tipos de materiais mais utilizados
para a confeccdo dos componentes das préteses
de quadril: polimeros (UHMWPE, LDPE e HDPE),
metais e ligas (aco inoxidavel, titanio, ligas de Ti,
ligas de Co-Cr-Mo), ceramicas (hidroxiapatita e
alumina).

Proteses de Quadril

Para escolha da protese adequada, o0s
profissionais da area de salude devem considerar
varios aspectos, tais como o tipo de doenca que
acomete o paciente, a sua idade, a qualidade da
massa Ossea, a experiéncia da equipe e 0s
recursos técnicos disponiveis para a realizacdo da
cirurgia.

Existem varios tipos de proteses de quadril
disponiveis no mercado: proteses em copa,
protese cefalica unipolar, prétese cefalica bipolar,
protese cimentada, prétese ndo cimentada (PCA)
e prétese hibrida.

As proteses de quadril, dos tipos unipolares e
bipolares, sdo indicadas para pacientes com
fratura do fémur, que tenham idade avancada e
que precisem sair do leito o mais breve possivel.
Deve ser ressaltada a necessidade da rapida
liberacdo do paciente para procedimentos
fisioterapicos, tendo em vista que o periodo de
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imobilizacéo consiste numa etapa critica que pode
contribuir para o 6bito dos mesmos.

A prétese cimentada é aquela em que o
componente acetabular e a haste femoral ficam
fixados usando-se cimento 6sseo. A mais utilizada
€ a protese de Charnley, na qual o acetabulo é
confeccionado de uma liga metélica, com sua
parte de encaixe, na cabeca femoral sendo
recoberta por uma pecga confeccionada em
polietileno de ultra-alto peso molecular. Neste tipo
de prétese, a cabeca e a haste femural sao
confeccionadas de metal (titdnio, aco inoxidavel).

A prétese ndo cimentada (PCA) é constituida
de uma liga Co-Cr-Mo, revestida de superficie
microporosa na regido metafisaria da haste e em
toda a superficie externa do componente
acetabular. A camada microporosa é formada por
um aglomerado de pequenas esferas de
aproximadamente 300 um, que objetiva contribuir
para o processo de osteointegracdo (DRUMOND
etal., 2001).

No caso da prétese hibrida, o componente
femoral fica fixado com cimento e 0 componente
acetabular fica fixado a bacia, através de
parafusos.

Em projetos de proteses mais recentes, as
superficies que requerem a ocorréncia de osteo-
integracdo ficaram recobertas com hidroxiapatita,
enquanto que as superficies de atrito, entre o
acetdbulo e a cabeca femoral foram
confeccionadas de alumina (Al,O3).
revisdo e

Aspectos relacionados com

substituicao

Os procedimentos cirlrgicos necessarios para
a revisao e/ou substituicdo de proteses
apresentam alta complexidade, em todos os
sentidos, pelas razdes seguintes: longa duragéo,
ampla exposicdo dos tecidos com grande perda
sanguinea, maior risco de infeccdo diante das
alteragbes provocadas pela primeira cirurgia,
abordagem dificil decorrente da aderéncia e das
fibroses existentes. Estes fatos dificultam as
manobras de luxacdo dos componentes, com
grande risco de lesdes nas estruturas nobres,
além de contribuirem para dificultar a extragao dos
componentes da protese a ser substituida. A
preparacdo de um novo leito dsseo pode ser
dificultada, dependendo da extenséo da destruicéo
e da perda de massa O6ssea do paciente
(ALBUQUERQUE ; VIDAL, 1995).

No caso de necessidade de reparacgéo do leito
0sseo, 0 uso de enxertos Gsseos pode contribuir
para minimizar as perdas teciduais. Para isto,
bancos de ossos podem ser utilizados, sendo
estes usados na forma de bloco ou fragmentado.
Com relacdo as caracteristicas de integracdo, o
enxerto picado apresentou melhores resultados
guando a estabilidade da reconstrucao foi atingida.

Anéis de reforco, preparados a partir de enxerto
na forma de blocos, parece ser a melhor op¢do em
casos de dificuldade de estabilidade estrutural
(DEVITO et.al., 2006).

O desgaste dos componentes de proteses de
quadril € acelerado pelo fato de que os mesmos
atuam sob atrito, em meio corrosivo. Assim, uma
maior quantidade de particulas pode ser liberada,
as quais normalmente contribuem para danificar
as superficies dos componentes articulares e
tecidos adjacentes. Além disso, uma maior
quantidade de ions metalicos pode ser liberada
com o aumento da area superficial e estes podem
estar sendo depositados em 6rgaos distantes do
local de implantacéo, contribuindo assim para uma
toxidade sistémica. Detalhes de projeto, como a
selecdo dos elementos de liga, a qualidade
superficial, as dimensfes e os angulos de fixacdo
tornam-se fundamentais para o desenvolvimento
de proteses de quadril. O uso de diferentes
materiais para a fabricacdo dos componentes
femoral a acetabular, com valores de dureza
diferenciados, contribui para acelerar o desgaste
natural dos mesmos. Ao contrario, taxas de
desgaste inferiores podem ser encontradas em
proteses do tipo alumina-alumina. Todavia, a
qualidade das préteses de quadril disponibilizadas
pelo Sistema Unico de Saude (normalmente do
tipo metal-polimero) é Ilimitada e isto tem
contribuido para acelerar os periodos de revisédo e
substituicao.

Existem ainda outros fatores que podem
contribuir para acelerar o processo de revisao e/ou
substituicdo de uma prétese de quadril, como a
soltura do cimento de fixagdo, infec¢Bes, falta de
osteo-integracdo nas nao cimentadas, falha
mecaénica, etc...

Prétese Blindada

Vérios trabalhos tém sido realizados para o
desenvolvimento de préteses de quadrii com
desempenho  superior aqueles  dispositivos
ortopédicos existentes (ALVES,et.al.,2004;
CAPELLO,et.al.,2005;DORN,et.al.,2005;RIES, et.al
.,2005). Em todos os casos, os estudos buscam o
desenvolvimento de novos materiais e projetos
gue possibilitem uma menor remoc¢éo de tecidos
durante o procedimento cirargico (projeto
personalizado), capacidade superior para acelerar
processos de integracdo 0ssea, toxidade sistémica
inferior e tempos de implantacdo mais
prolongados.

Diante das limitagbes encontradas nos
materiais e projetos utilizados para o
desenvolvimento de préteses de quadril, estudos
estdo sendo realizados no dmbito de nosso Grupo
de Pesquisa para o desenvolvimento de um
invélucro, na regido de atrito, para evitar o contato
direto dos componentes articulares e, assim,
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minimizar a taxa de desgastes desses materiais.
Dessa forma, a idéia da possibilidade de
fabricacdo de uma prétese blindada foi entao
nucleada.

A blindagem consiste em confeccionar uma
capa protetora, para proteger as superficies de
rolamento da articulagdo do meio externo,
evitando o ataque quimico. Além disso, esta capa
protetora impede o contato dos debris (particulas
que sdo liberadas a partir de mecanismos de
desgaste, em meio corrosivo) com os tecidos
circunvizinhos.

Deve ser ressaltado que tais artificios
mecéanicos de blindagem s&o normalmente
utilizados em sistemas articulares usados em
componentes automotivos, 0s quais permitiram
reduzir a taxa de desgaste e, conseqlientemente,
aumentar o tempo de vida util destes. Para isto,
substancias lubrificantes devem ser utilizadas para
a reducdo dos coeficientes de atrito dos materiais
articulares. De forma similar, o uso de lubrificantes
toleraveis  torna-se  fundamental para o
desenvolvimento de proéteses blindadas.

Assim, a capa protetora da prétese blindada
deve apresentar as seguintes caracteristicas:
resisténcia mecanica, flexibilidade, resisténcia a
corrosao e boas caracteristicas de
compatibilidade.

No caso do lubrificante, este deve apresentar
baixa toxidade e caracteristicas de reabsor¢éo, no
caso de vazamentos.

CONCLUSAO

O desenvolvimento de proteses de quadril
blindadas pode contribuir para aumentar o tempo
de vida util destes dispositivos ortopédicos, além
de reduzir as despesas relacionadas com revisées
e substituicbes das mesmas.
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