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Resumen

En el presente trabajo de investigaciéon se desarroll6 una metodologia basada en el proceso de escaneo 3D
y manufactura aditiva para el disefio y fabricacion de ortesis de inmovilizacion de mano y rodilla. Las
geometrias obtenidas del proceso de escaneo 3D fueron procesadas en un software de disefio asistido por
computadora (CAD), un software para el procesamiento de mallas y el software para la impresién. Las ortesis
fueron manufacturadas en acido poli-lactico (PLA) utilizando los parametros de impresion sugeridos para este
material. Parametros como la densidad de relleno, espesor y direccion de los filamentos fueron considerados
dentro del proceso de impresion. Finalmente, se manufacturé una ortesis de inmovilizacién de mano, con
mejoras en el disefio estructural utilizando diagramas de Voronoi asi como en el sistema de ensamble de las
partes.
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Introduccion

Cuando habla de discapacidad se hace referencia a las limitaciones o dificultades que tiene una persona para
llevar a cabo acciones o tareas en situaciones cotidianas y vitales debido a una condicién fisica y/o mental.
Ya que como sefiala la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la discapacidad forma parte de la propia
condiciéon humana; por lo cual existe una alta probabilidad de que cualquier persona sufra de algun tipo de
discapacidad ya sea temporal o permanente en algun punto de su vida.

A partir de los resultados de la encuesta del diagndstico sobre la situacion de personas con discapacidad en
México, se estima que, en 2014, el 6.4% de la poblacion del pais (7.65 millones de personas) reportaron tener
al menos una discapacidad, las cuales representan en su mayoria a personas adultas mayores que contaban
con 60 afios 0 mas (52.1% del total de PCD o 3.98 millones de personas). Ademas, en ese mismo afio el
principal tipo de discapacidad reportado fue la motriz (37.32% de las PCD o 2.6 millones de personas).

Por otro lado, los equipos de prétesis mas utilizados como ayudas técnicas que permiten incrementar el
desemperio de las PCD son las protesis de pie, pierna o rodilla (18%); de cadera (12%); de mano, dedos o
brazo (4%); ocular (1%) u otro tipo de protesis (3%). Por otro lado, los equipos de ortesis mas utilizados son
el baston (9%), aparatos auditivos (9%), aparatos ortopédicos (7%) y otros tipos de protesis (8%), como se
puede observar en la Figura 1.
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Figura 1.- DGAP con datos del informa Final de Resultados de la ENPDs 2010, Instituto Nacional de Salud Publica.

Uno de los aspectos importantes es el acceso a una atencion medica inmediata y eficiente donde se le puede
ofrecer al paciente los servicios adecuados y de calidad de los sistemas de salud en México puesto que en
la mayoria de los casos se requiere de una atencion constante y especializada.

. Qué son las ortesis?

Las ortesis son dispositivos de uso externo que realizan funciones de correccion y soporte de los
sistemas esquelético y neuromuscular. Aparatos como estos pueden ser de gran utilidad para el tratamiento
de lesiones de diversa indole y gravedad.

Estos aparatos pueden ser clasificados como:

Férulas pasivas no articuladas

Férulas dindmicas articuladas

Ortesis de dedo

Ortesis de mano

Ortesis de mufieca (Eléstica, pasiva y dinamica)
Ortesis de codo

Ortesis de codo a hombro

Ortesis de codo, hombro y mufieca

Ortesis de cadera (Abduccién, Abduccién y descarga)
Postural

Ortesis de bidepestacion y marcha

Collarines

Soportes rigidos

Asi mismo mencionan que las ortesis se pueden clasificar de una forma mas general en:

Funcionales o dinamicas cuyo objetivo es mejorar la forma de caminar de los usuarios.
e Posturales o pasivas que se enfocan en corregir la postura o algunas deformidades.
Correctoras usan un mecanismo de soporte de tres puntos que alivian la carga uno del otro
simultdneamente.
e Inmovilizadoras permiten una libertad al usuario de regresar a actividades cotidianas.
De descarga que permite transferir el esfuerzo soportado hacia un punto especifico.

Se puede inferir que existen diversas subclasificaciones de estos aparatos, sin embargo, esta investigacion
se centra en el estudio de ortesis de mufieca y rodilla, con un enfoque inmovilizador; ya que se brindara un
apoyo a la articulacién de forma que el usuario sienta seguridad de inmiscuirse en sus labores diarias aun
cuando se encuentra en un proceso de rehabilitacion.
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Proceso de escaneo 3D
a) Calibracion

Para iniciar la calibraciéon del escaner se requiere realizar un estudio 6ptico del espacio donde se realizara el
escaneo. Es importante considerar la cantidad de luz que entra al escaner, asi como su orientacién. Para
dar inicio, se debe conectar el escaner al equipo de computo y entrar al software EinScan 1.0.4.4 y seleccionar
el proceso de calibracion, necesario para cada condicion de luz. Para dar conclusion a este proceso se deben
seguir las indicaciones establecidas en la interfaz.

b) Seleccion del tipo de escaneo
Antes de iniciar el escaneo se debe tener en cuenta que existen varias formas de usar el dispositivo EinScan
—H, en este caso se uso el tipo “Body Scan” para dar detalle a cuerpos de gran tamafio. Se deben seguir las
instrucciones del software para tener un resultado satisfactorio.

c¢) Escaneo
Fijar el objetivo dentro del campo visual del escéner para que asi pueda comenzar a digitalizar, siguiendo con
un desplazamiento suave y constante para mejores resultados.

d) Postproceso

Una vez que se tiene la imagen capturada a partir del objetivo es de suma importancia elegir el formato al
que se exportara la digitalizacion, esta ocasion se uso6 el formato.

Figura 2. Proceso de escaneo 3D.

Superficies y modelos CAD

En el presente apartado se expondra el proceso que se llevo a cabo para la seleccion del area superficial de
la extremidad en la que se realizaria la ortesis, tratandose de una ortesis de mano y de rodilla. Ademas,
también se presentara el desarrollo para la obtencién de los modelos CAD respectivos.

Seleccion del area.

Para realizar el proceso de seleccién para el tamafio de la értesis se utilizé el modelo de la extremidad que
previamente se habia escaneado. Una vez obtenido el modelo en el formato adecuado, se procedio a utilizar
el entorno de Meshmixer para hacer la seleccién del area para el disefio de la ortesis mediante la herramienta
de “seleccién”. Una vez seleccionada el area de trabajo se suavizaron los bordes para que el modelo fuera
mas limpio y estético. El area fue elegida con el propdsito de que la ortesis fuese comoda y totalmente
funcional para el paciente, se opto por dejar libre el extremo superior de los huesos metacarpianos para que
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fuera posible la movilidad de las falanges sin que existiera molestia, asi como recubrimiento total de la mufieca
para un mejor soporte obteniendo una longitud total de 15 cm. Es importante mencionar, que el tamafo de la
ortesis cambiara de acuerdo a la antropometria de cada paciente, teniendo una 6rtesis hecha a la medida.

Modelos CAD.

Una vez que se determind el area superficial respectiva para las ortesis, se procedié con la elaboracion del
modelo CAD, el disefio del modelo tanto para la ortesis de mano como de rodilla se presenta a continuaciéon.

Modelo CAD ortesis de mano.

En el disefio de la ortesis de mano se utilizaron los programas de la familia de Autodesk; Meshmixer e
Inventor. El primero fue empleado para modelar la ortesis (seleccion de grosor, offset, disefio y cortes)
mientras que en Inventor se disefiaron y agregaron los bornes exteriores, los cuales tienen la funcién del
ensamble y desensamble de la prétesis en la extremidad. Este procedimiento se presenta a continuacion.

Seleccion del grosor.

El grosor de la pared de la ortesis de mano se establecié de 3 mm, siendo un valor apropiado para otorgar la
rigidez necesaria para la estructura. Ademas, es importante sefialar que este parametro esta relacionado con
el tipo de material con el que se fabricaria la ortesis. El material utilizado para la fabricacién de las ortesis es
acido poli-lactico (PLA por sus siglas en inglés) el cual es un polimero biodegradable proveniente de la fécula
de maiz.

Offset estructural.

Con la finalidad de considerar el efecto de la contraccion del material al ser impreso mediante tecnologia
FDM, se estableci6 un offset para toda la superficie de la ortesis de mano de 2 mm partiendo de la superficie
de la extremidad. Este offset considerado puede variar dependiendo del tipo de material utilizado y algunos
parametros de impresion como lo es la temperatura del extrusor. En la Figura 3 se muestra la estructura
general de la ortesis de inmovilizacién de mano con las caracteristicas mencionadas.

Figura 3.- Ortesis de inmovilizacion de mano con los pardmetros considerados.
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Diagramas de Voronoi.

Una parte del disefio de la ortesis se conforma por los diagramas de Voronoi, los cuales son una técnica que
permite el ahorro del material a través de la generacion de geometrias poligonales; permitiendo la disminucion
del tiempo de impresién, asi como la conservacién de la rigidez estructural de la ortesis.

Colocacion de los bornes.

Para que la ortesis sea un dispositivo facil de quitar y poner a manera que el propio paciente pueda realizar
esta tarea se disefiaron bornes que van adheridos a los laterales de la ortesis. Cabe mencionar, que la ortesis
se separa en dos secciones: superior para la parte del dorso de la mano e inferior para la parte de la palma.
Dichos bornes son de 14 milimetros de diametro y se unen mediante O-rings cuyo diametro puede variar para
dar un mayor ajuste a las partes. Para la elaboracion de los bornes se trabajo en el entorno de Autodesk
Inventor importando el archivo del disefio previo, utilizando operaciones como extrusién y empalme. Se
crearon planos en 3 diferentes lugares para la colocacion de los bornes, uno en la parte lateral superior, el
segundo en el centro y el ultimo en la parte lateral inferior, quedando 3 de cada lado para mayor sujecion, 6
en total.

Corte y separacion de la ortesis.

Para realizar el corte de la ortesis se utiliza la herramienta de corte en el plano en Meshmixer, cuidando que
pase por todos los bornes y exista una simetria en ambas partes. Para separar ambas partes se realiza una
transformacién de coordenadas a una de las piezas de manera vertical respecto a la otra para obtener las 2
partes de la ortesis. La Figura 4 muestra las dos secciones de la ortesis desarrollada asi como los bones de
union.

Parte
Superior

Parte
Inferior

Figura 4.- Ortesis cortada en el plano y separada en 2 partes.

Proceso de conversion de formatos.

La generacion del modelo CAD para la ortesis de mano se realizé a partir de dos programas de la familia de
Autodesk; Meshmixer e Inventor, debido a los distintos formatos que estan presentes en ambos programas
fue necesario la conversién de formatos.
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Figura 5.- Proceso de conversion de formatos; Autodesk Meshmixer - Autodesk Inventor.

El formato STL fue el empleado para hacer posible la edicién en ambos programas, ya que cuenta con
compatibilidad con cualquier sistema CAD actual. Ademas de ser el formato de transmision de datos estandar
de la industria de creacion rapida de prototipos o impresion 3D.

Modelo CAD ortesis de Rodilla.

Para trabajar sobre el modelo 3D, en el programa Inventor de la familia Autodesk, fue necesario convertir la
malla a un cuerpo sélido.

Creacion de Solido.

Primeramente, se crearon 17 planos transversales separados 2cm cada uno a lo largo de la pierna. Utilizando
la herramienta spline, se modelan las caras de corte, para posteriormente tener la posibilidad de generar un
barrido a través de estas, y se obtiene un modelo solido de la pierna. Este posteriormente, con un plano
lateral, se divide en distintas caras que posteriormente se pueden extruir. El procedimiento descrito es
mostrado en la Figura 6.

Figura 6.- Proceso de creacién de modelo 3D de ortesis de rodilla en Inventor.

El espesor de la ortesis es de 3 mm y con una holgura de 2 mm la pierna y la ortesis. Algunas decisiones
importantes de este modelo, ha sido la divisién de este en 5 partes, para que sea mas facil imprimirlo en
impresoras convencionales, y ser capaces de cubrir mayor parte de la extremidad.
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Uniones.

Debido a que el tamafio de la ortesis rebasa las dimensiones de la impresora, la ortesis fue dividida en
seccionas las cuales fueron ensambladas mediante clips integrados en el modelo. Para el disefio de las
uniones, se considerd que estas deben tener la rigidez suficiente para unir de forma adecuada cada una de
las partes, asi como deben permitir el proceso de ensamble y desensamble de forma sencilla. También, en
el disefio se incluyeron pares de rendijas que permitirdn hacer uso de cintas de velcro para reforzar las
uniones. El modelo de la ortesis asi como el detalle del sistema de unién son mostrados en la Figura 7.

Figura 7.- Vista de corte de la unién de dos piezas, donde se observan a) las intersecciones de las pestarias y b) el clip.

Las uniones mas sencillas tratan de pestafias para que las piezas estén bien embonadas y clips disefiados
para ser impresos con la pieza y que proporcionen un mejor ajuste. Ademas de tener una seccion alargada
para ser facil de removerse con el movimiento de un dedo en caso de ser necesario, como se muestra en la
Figura 7. La ortesis cuenta en total con 14 clips, 6 como union de las tres partes inferiores y 4 por cada union
superior.

Patron de Voronoi.

En el programa Autodesk® Fusion 360™ existe un add-in que permite generar un patrén de Voronoi conforme
a una cara plana. Las configuraciones de este posibilitan cambiar la densidad de celdas y la forma de esta,
para que se acomode mejor al perfil deseado.

04 SKOICh Gonerotor

Figura 8.- Extrusion del patrén de Voronoi en una pieza de la férula.
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Con el perfil creado, se realizé un corte de extrusion en las caras mas grandes de los modelos sin interferir
en partes cruciales como las uniones. Estos cortes se realizaron con el propésito de reducir la cantidad de
material sin afectar de gran manera la estructura.

Proceso de impresion 3D

Para llevar a cabo la impresion de ambas partes de la 6rtesis de brazo se ha tenido que subir el archivo STL
definitivo al programa de impresion Ultimaker CURA, en este caso la version 5.0. En esta interfaz de impresion
nos permite acomodar de la manera mas optima la pieza en la cama de impresién. Para la ortesis de brazo
en especifico haremos 2 rondas de impresiones, la primera para imprimir la parte superior y la otra para la
parte inferior. Cabe recalcar que por el tamafio de las piezas bien se podrian imprimir ambas en una sola
impresion, pero se ha decidido que sea por separado para optimizar la vida util de la impresora y sus
componentes.

La impresora que se utilizd para la impresion de la ortesis de brazo es la Ender-3 de la compafiia Creality, y
se ha configurado con los siguientes parametros para las 2 partes impresas:

Material: PLA

Calidad de impresion: estandar (0.2 mm)
Anchura de pared: 1.2 mm

Densidad de relleno: 50%

Patron de relleno: Triangular-Hexagonal
Temperatura de impresion: 200°C
Velocidad de impresiéon: 50 mm/s
Velocidad de ventilacion: 100%

Forma del soporte: Tipo arbol

Base de construccion: Tipo raft

En la interfaz de CURA se puede visualizar previamente la impresion y el tiempo que le tomaria realizarla. En
la figura 8 se puede previsualizar la parte superior de la ortesis de brazo junto con el tiempo y el material
necesario para imprimirse. Es un tiempo y un material bastante similar para la parte inferior de la ortesis.

@® 11 hours 11 minutes ®

(@ 69g-23.26m

Figura 9.- Vista preliminar de impresion de la parte superior de la ortesis de brazo.
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Resultados y conclusiones

Una vez terminado el proceso del disefio de los modelos respectivos para las ortesis de mano y rodilla, se
procedié a la manufactura. El proceso de impresion se presentd en el apartado anterior y los resultados
obtenidos se muestran en la Figura 10.

Figura 10.-Ortesis de mano impresa en PLA.

En el presente proyecto se desarrolld6 una metodologia para el disefio y manufactura de ortesis de
inmovilizacién de mano y de rodilla. Primeramente, se realizé una revision del estado del arte y la técnica
referente a las ortesis '°; donde se analizaron distintos factores como el tipo de ortesis, material, disefio
estructural, forma de ensamble, etc. Posteriormente se realizé una lluvia de ideas para obtener un nuevo
disefio funcional de las ortesis con base en los parametros de interés revisados. Finalmente se utilizaron las
herramientas de escaneo 3D, disefio asistido por computadora y manufactura aditiva para la fabricaciéon de
estos elementos. Como se observa en la Figura 10, se presenta una ortesis para la inmovilizacién de mano,
siendo el producto final del trabajo de investigacion. Sin embargo, aun es necesario continuar trabajando para
mejorar caracteristicas del modelo asi como considerar las propiedades mecéanicas del material para tener
una ortesis totalmente funcional.
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