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c:r 1 ntrod u c·¿·í~:'ª ~Jl 
[ste pro9ecto de tesis se basa en la necesidad de mejorar 

ergonómica, fisiológica .Y estéticamente un aparato ortopédico 

(órtesis dinámica) 9ue agiliLó la recuperación del patrón de 

marcha normal de los adultos post-operados de una fractura de 

tobillo en 4-5 días. Normalmente, el tiempo de recuperación es 

de 90 a 1 2.0 días. sin utiliLación de una órtesis o férula. 

[n el (entro Nacional de l\ehabilitación, antes Instituto 

Nacional de Ortopedi;i, de 1 ~1~1+ a 1997 se creo una órtesis 

dinámica, 9ue apo9ó el progr;ima de ~jercicios en la 

rehabilitación, hecha con material intrahospitalario dando mu.Y 

buenos resultados biomecánicos en la rehabilitación, 

acortándola hasta en un 70%. 

[sta consta de un cinturón conectado a una musiera, de está 

salen dos ligas de látex a la altura de la rodilla 9ue se andan 

hasta la suela del zapato a la altura de los metatarsos del los 

dedos del píe. 

Actualmente existen fénilas activas .Y pasivas. Las Activas son 

las 9ue tienen movimiento permitiendo exista cierto margen de 

movilidad .Y estabilidad a la vez. L;is f asivas son rígidas 

solamente inmovilizan .Y estabilizan. 

/a 
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[n el párraÍo anterior les comento de la existencia de las 

férulas activas .Y pasivas, .Y el interés de esta tesis es una órtesis 

dinámica. fara poder explicarles 9ue significa cada una de 

estas palabras veamos 9ue signiÍican; 

fénila: (irugía. Aparato de madera, hierro, alambre, cartón, 

etcétera, rígido o ílexible 9ue se aplica a alguna región del 

cuerpo para mantener en determinada posición partes de él 

patológicamente desplazadas, en especial a causa de fractura 

ósea o de luxación. ([ncidopedia [spasa, vol.15) 

La definición de órtesis solamente la pude localizar en una 

pagina de 111ternet especializada en aparatos ortopédicos 9ue 

tenía diccionJrÍO incluido: 

C)rtesis: Dispositivo ortopédico 9ue sirve para sostener, 

alinear ó corregir def ormid;ides .Y para m~jorar la función del 

ilparato locomotor. 

F ero :il pregunt;ir :i los doctores .Y protesistas me d~eron 9ue 

casi era lo mismo: surgieron much.:is opiniones .Y conclu.Yeron en 

9ue la Íérnla es un entablillado ~J 9ue la órtesis es un ilditamento 

9ue ª.Yuda a mejor.ir la función ctespués del entahlillildo. 
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5ueno, regresando al pro9ecto, este 9uedó sin concluir 

por9ue le faltaba el trabajo de un diseñador industrial para 

también darle una visión comercial, 9ue sea de Íácil 

manufactura, 9ue no eleve el costo ni el precio al público 9 

ofrecer un producto ortopédico tem1inado. 

Fara esto trabajé co1juntamente con un e9uipo de ingenieros 

en rehabilitación, ingenieros biomecánicos 9 mecánicos, la 

doctora 9 la terapeuta que crearon la órtesis •·Diez-Kivera" 9 

se conclu9ó con un pro9ecto viable para la r abricación del 

nuevo producto que ofrece un ser\'icio completo al paciente. 

Donde éste tiene la satisÍaccrón 9 la seguridad de ad9uirir un 

aparato ortopédico que cur;i Íis1ológica 9 s1colcigicamente la 

fractura de tobillo. 

EJ producto terminado es como lo ven en la fotografía, el 

material es Acrilonitrilo {)utad1eno [stíreno (A{)S) 

in:¡ectado, con acojinamiento de [tilo Vinilo Acetato (E.VA); 

con sujetadores de velero comerciales. soporte ebstico en el 

talón 9 el soporte inÍenor del f''e es velero. [sta órtesis podrá 

ser adquirid¡¡ en el (entro N.1c1on:1I de f\ehab1l1tac1ón, como 

parte del programa de rehabilitación, para darlo a conocer 9 

posteriormente ser distribuido en bs tiendas ortopédicas ¡¡ un 

precio aproximado de HOO.°ª a ~ ÓOO.°ª 
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[ste pro9ecto de tesis tiene la finalidad de a9udar a los 

lesionados de Íractura de tobillo 9 a las instituciones 9ue 

tratan esta lesión, al mismo tiempo dar a conocer el diseño 

industrial aplícéldo en apélratos ortopédicos !-) la manufactura 

totalmente mexicana. 

EJ interés personal hacía este pro9ecto es debido a 9ue no 

existen actuéllmente órtesis dinámicéls para tratar la fractura de 

tobillo 9ue permitan lél r;ipidél recuperación e integración de los 

aÍectados a sus actividades diélrias. 

(onsidero 9ue el campo ortopédico esta olvidado por parte de 

léls instituciones médicas del gobierno en México q éstas se 

conforman con hacer 9ue funcionen sus aparatos 

intrahospitéllarios mélnubcturéldos con materiales "caseros" 

como ganchos de ropa, ligas de IMex, vendas ele yeso, cartón y 

cinta adhesiva. 

Las instituciones médicas aseguran 9ue el paciente no 

podrá ni 911err.1 pagar por un aparato 'lue les ayude a 

mejorar su "situación" de vidél; se dice "situación" por9ue en 

a 
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algunos casos es pasajera la lesión, aproximadamente de + a 

6 meses !-) después recuperan su vida habitual, pero ha9 

otros casos en 9ue la lesión es irreversible !-) tienen 9ue 

aprender a vivir con ella. 

5e les tiene 9ue ayudar de una manera u otra y llegarán a 

la conclusión 911e sí pélgar<in por un aparato 9ue les Íacílíte 

su "estancia'' en el periodo de recuperación !-) rehabilitación 

del cual obtendrán un 1 00% de satisfacción. 

Los objetivos a resolver para este pro_yecto de tesis serán: 

1 Mejorar b s1~eción. 

1 Me¡orar la comodidad Íísicél. 

1 r\¡11st.1rb ;1 bllils pélril los usuarios ((h, M, G). 
1 Tonrn en rne11tél el élpoyo sicológico al paciente por 

medio ele esta órtesis. 

1 C11ln1111;111do rnmo un producto de c;itálogo con una 

excelente c1l1el;1rl mexicanél capal de colocarse dentro 

del mere.ido existente en aparéltos ortopédicos. 

~ 
-~ 
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rara lograr estos o~etivos necesito: 

1.- (onocer el desarrollo 9 función biomecánica de.la.órtesis 

dinámica Diez-R.ivera 

2.- [stablecer o~etivos !) metas comunes con el e9uipo de 

trabajo 

).- (uantiÍicar la demanda 

4.- ldentiÍicar !) conocer al paciente 

5 .- Identificar materiales, procesos !:J posibles proveedores pard 

la manuf.actura de la órtesis 

6.- R.ango del precio a pagar 

7.- F erfil del f roducto 

8.-f rimera generación de conceptos 

'}.-[valuación con el e9uipo de trabajo 

10.-5egunda generación de conceptos 

1 1.-[valuación con el e9uipo de trabajo 

1 2.-(onstrucción de simuladores 

1 ).-f ruchas de simuladores 

14.- ~uste de simuladores 

15.-Desarrollo de los planos 

1 6.-1\egistro del Modelo Industria 

.,. N 
~~ 

';··:'.·, .~·. ·::" ',_·1 ~> .. : • . : .. :- ·:·: '-~~;;\~;¡~·,:~:;'.:;¡;;: ~ ·; J"..i.'l-HP. íi. 

[sta lista de o~etivos serán mí metodología a seguírpara el 

desarrollo de este pro!:Jecto de te.sís. 
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Durante los años de 199+ a 199 7 en el (entro 

Nacional de í\ehabilitacrón, se realrLÓ un estudio a W 

personas ingresadas con Íractura de tobillo tipo Weber 

clasificación !) ~¡ e donde se observó 911e el ;v.+% eran 

hombres ~J el ·~}.v% er:in muj<"rrs. s11s dades eran entre 

los 15 ~J ·l5 ;irios.,: 11 

(sta Íractura de tobillo es tratada con una placa I/} de 

caña !) un torrnllo de situación para s1~jetar, regenerar !) 

,11 
tj 
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consolidar el hueso. 

Su manejo re9uiere de una rehabilitación 9ue logre una 

rápida recuperación del paciente para continuar con sus 

actividades diarias. fara garantizar la efectividad de la 

rehabilitación en este (entro se sugirió la creación !) 

utilización de una órtesis dinámica llélmada "Diez-1\ívera" 

(primer ;ipell1do de sus creadoras\ 9ue evitó las secuelas 

secundanas como la ;itroÍia muscular !) b fibrosis. 

fara entender L1 importancia de b propuesb de utilizar 

una órtesis. haq 9ue comenLar por conocer el miembro 

inferior en s11 .1natomí:1. la fisiología, cómo es que 

caminamos: para éomprender como funciona en su estado 

nat11ral. s11 antropometría ~I como es 9ue 9ueda en 

condiciones dr 1ma Ír,1d11r.1. 

.. ~ 
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[n las siguientes ilustraciones se muestra la anatomía de un 

tobillo sano, esto será como una introducción para poder 

comprender 9ue es lo 9ue pasa en una fractura de tobillo. 

ft~sf&~iité'f&iC~N~ 

_____;¿ 1-¡ 
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Sólo se encuentran marcados los huesos, ligamentos !) 

tendones involucrados en la fractura !) alr~dedor de está, 

también para ver 9ue es lo 9ue pasa cuando caminamos. 

1. 'Pero~ 

::2. Tibiíl 

3. Lígmv..eVi.to TíbíoperoVi.eo AVi.teríor 
4. L igílw,eVi.tO CíllCílVi.eDílS.trílgílllV\.O Lílteríll 

5. Lígciw.ev.to o.s.trcigciloperovieo AVi.teríor 
G. MC1lécl0 AderÍQY 
7. Ligciw.ev.to B.ifcocílcto 

2. Ligci<v.edc· Es.wfoc[,{boícteo Dors.Cll 
~· Ligo.•i·.ev.tc ciüw1'.erper0Vi.eo 
10. Tev,ctév. cte Ao\[,{iles. 
11. Ccilccív,w 
1:2. Ligr.vv1.e•itr i'lílv,tcllcirgo 

13. LíSíl•vb·.':o ccilcciv.eoes.ccifo¡~eo 
14. Li~·ílv.-,ev,tD Neoc,\Uoíoeo 

~ ..J 

15. Tev.cl6r'. ó1::l MtctLo i'erw.eo Corto 
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E_stos son es9uemas estáticos del tobillo sano. 

Se muestran los huesos estabilizadores, el movimiento del 

píe, los músculos 9 los tendones 9ue a9udan a esta 

ARTICULACIÓN DEL TOE>IUD 
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compleja estructura a darnos estabilidad 9 adaptabilidad 

en cual9uíer terreno. 
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[stas son dos gráficas 9ue a~udarán a entender mejor el 

movimiento aislado del tobillo ~ de 9ué manera se registra 

este movimiento de la cadencia al dar un paso. 

[n la primer gráfica se muestran "los movimientos del tobillo 

durante la fase de apo~o, la caída hacia adelante se traduce 

por una ílexión dorsal de alrededor de 1 O º; en la fase de 

avance, el tobillo se eleva respecto éll suelo, pero el píe no se 

levanta: la dorsiílexión es nula. EJ pie contacta con el suelo a 

90° de flexión sobre la pierna." 

[n la segunda gráfica nos muestra un "registro 

cinematográfico (a 600 imágenes/ seg) 9ue aisla las 

tra!:jedorias de los diferentes segmentos en movimiento 

durante la marcha: 

1. Dístéllmente, el tobillo describe una tra~c:ctoria periódica 

con puntos de inversión de dirección. 

2. [n la rodilla. la tra~¡ecton.1 pc:nód1c:1 se: suaviza 

J. [n la cadera, la tra!.Jecton,; se h.ice c:is1 sinusoidal. 

La amplitud de la crc.st;J ;i 111\el ,-Je 1:1 cadera es cinco veces 

mc:nor9uc: la amplitud de la tr;u¡edon;i del talón." 

lmágene• !I te'1o •La tv\.1rch.1 1-Jum.in.1"(v1 

- ~ .-
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Ahora entenderemos como caminamos !:J se analizará con 

más detalle cómo !:J 9ué partes del tobillo, la rodilla !:J la 

cadera se involucran al dar un paso. 

EJ caminar es un ciclo repetitivo. EJ caminar se empieza 

cuando los dos pies se encuentran apo!:Jados en el suelo; una 

pierna es el apoyo, y la otra se balancea mientras el cuerpo 

se va hacía delante y se detiene cuando el talón toca el suelo. 

EJ caminar se divide en: 

1.Apoyo 

2. ¡:)alanceo 

11[1 primero se subdivide en apoyo del talón, apoyo de la 

planta del pie y despegue del pie del suelo. 

EJ segundo se subdivide en aceleración (presente en el 

comienzo del ciclo) y desaceleración (sucede antes de tocar 

el suelo). 

EJ ªPº!Jº presenta el 60% total del ciclo !) el 40% es el 

balanceo ~J así sucesivamente.,,' 

1 :,) 

~J 
e/ J 

·,"".'."!::',.;-¿; .f'.;!/;•: 
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l)ueno !:Jª entendimos como caminamos, a continuación lo 

veremos como en cámara lenta la cadera, la rodilla, el tobillo y 

el pie derecho, funcionan al dar el paso. 
[ '"i"("" i~ 1¡ lr•t" · \ 1 ~.\.1•<~ i l 1·1~.1··.1· ,r' 
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0% a 15% 

Contacto del Talón con el Suelo 

1. EJ miembro inÍerior derecho se 

alarga al máximo 

2. La rodilla esta en extensión completa 

o casi completa 

J. EJ tobillo se halla en posición neutra 

t. [stas posiciones son para dar al 

miembro inferior la máxima longitud 

~ 

15% a +o% 

f ie flano sobre el Suelo 

1. Contacto con el talón 

2. Contacto con toda la suela plantar 

). La persona se halla en e9uilibrio 

monopodal 

4. Longitud m;ix1ma del miembro inferior 

5. [I centro de gr;l\'edad se somete a 

una ;1Celer;1C1Ón \'Crtical 

0. foresto b rodilla se flexiona 15º a 

l5º (seg/m el su¡eto ~) b r.ipida de 

desplaL.1n11ento 

J} 
e./J 

·l-0% a 50% 

Despegue del Talón 

1 • lntesa actividad en los músculos de la 

planta del pie que actúan sobre el tobillo 

!.. EJ tobillo pem1anece neutro 

;. EJ pie es el elemento esquelético 

est.16'.e ;1 partir del wal se mueven los 

otros se,¡;mentos 

·I. D11r;mk el despegue: del talón, el 

tob1llo se halla colocado en posición alta 

5. Se podría someter al centro de 

gravedad, por eso b rodilla se dobla 

111mediatamenlc: 
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50% a 60% 

Despegue de los Dedos del f ie 

1. f eriodo del doble apo~o 

2. Momento en que carga todo el peso 

del cuerpo, para seguir la oscilación 

). Termina el momento en que el talón 

de este lado se posa de nuevo en el 

suelo 

+. EJ período de elevación de los 

dedos del píe se caracteriza por una 

ílexíón r<lpida en b rodilla (que puede 

abnwr 50°) 

'.;,';:_.' 

~
-¡ , 
1 

60% a 7)% 

A\'ance del ~ 1iembro Inferior 

Oscilante 

1. EJ miembro inÍerior alcanza su 

m.ixima longitud 

2. j=lexion;índose las articulaciones de 

cadr.r;i <¡ rod1ll;i 

\ ~\m 1\1¿;Ínrlose la ;irticulación del 

tobillo r;ir;1 l!n;1r el pie a dorsíllexión 

+. [I peso drl (ur.rpo dr b persona es 

soport.1do pnr el miembro mÍ eríor 

opuesto 

l 
)
, I 

;j 
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/5% a 100% 

[xtensión Total de la l\.odilla 

¡¡/ 
t_)j 

1. EJ miembro inÍerior oscilante pasa a 

gran velocidad 

2.. [I n11l".mbro opuesto esta en carga 

'l. [l l".sl111eleto se coloca en posición 

de ma1¡or longitud p:ira alcanzar el 

suelo antes que el cuerpo 

+. lti~¡ un ;1cortam1ento máximo 

destinado a e\itar el suelo ílexíonando 

la cadera. la rod1llil ~ el tobillo 
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ANTR.DPOMSTRIA. 
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[sta ínÍormacíón nos ayudará a entender los parámetros 

9ue se considerarán para el diseño de esta nueva órtesis 

después de la órtesis Diez-Rivera. 

[stas medidas son de mexicanos, del estado de 

Guadalajara, Jalisco, de la edad de 15 a 6 5 años de edad; 
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edad a la 9ue estará dirigida esta nueva órtesis. 

La talla (hica será del No.21, la Mediana del No. 2).5 :J 

la Grande del No.25 para m~jeres. 

fara los hombres la (hica del No. 25, la Mediana del 

No.26 y la Grande No.29. 
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[stas tall<is se sacaron de los percentiles mínimo 9 máximo 

de estas tablas (5-95). 

Donde nos interesó el perímetro de la pantorrilla para sacar 

el aproxínwdo del s~jetador superior, la altura de la rodilla 9 

MUJf_l\L.':J 1 S .1 ""i .1i'w:- tr.1k1pclu:1 .. n.~u-.tn:11t-:ro (mm~ 
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la altura poplítea para 9ue la órtesis no molestará cuando el 

usuario esta sentado 9 el ancho del pie para el sujetador 

inferior, el ancho del talón para el soporte del talón 9 el 

largo del píe para los números de las tallas de la órtesís. 
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Hasta este momento entendemos como Íunciona un tobillo 

sano 9 ahora sabemos 9ue el tobillo es una articulación de gran 

complejidad estructural. 

Sí reflexionamos en el instante "en 9ue nos apo~amos sobre 

un píe, el tobillo carga aproximadamente de 2 a ) veces el peso 

del cuerpo".(Co~ent.,nodr J.. J,:.t!. J.rtt (]w""'r:e .. ~1:f ;rf .. de L -J ,me de lrhe~t1,g..~11.me~del 
CNK1 

[ntonces podemos concluir en 9ue '·el tobillo es el primer 

transporte del día", inmediatamente nos damos cuenta la falta 

9ue harb si este se lesionara lj así entenderíamos lo 

importante 9ue sería en estas c1rrnnstanc1as recuperar el 

control~ el movimiento en el menor tiempo posible. 

!)u e no, existen vanas das1Í1cac1ones para la r ractura de 

tobillo dependiendo el movm11ento o golpes 9ue ha~a tenido la 
persona al momento de fracturarse. 9ª 9ia'. se involucran 

diferentes ligamentos. tendones lJ huesos. 

Una de ellas es la clas1f1cac1on de Weber tipo A !) 9 C. 
pero las Íracturas de tobillo tipo !) .9 e en adultos son bs 

)
,, } ,,,,.. A e/' :J 

: ;:'. -,"°·: ~:'.·.:· ?' 'L.i·~, 71~ 

más frecuentes, a demás de 9ue el tiempo de rehabilitación 

es más tardado por la constitución ósea del adulto 9ue 9a 

dejó de crecer, sumando 9ue la ma~oría lleva una vida con 

poca actividad física o hasta sedentaria. Los deportistas no 

están exentos de este tipo de ÍracturJ sin embargo su 

rehabilitación es más temprana. 

[n niños no es mu9 común: "Debido a la ma9or mov1líd;id de 

los pies de los niños, las lesiones del tobillo son b<istante 

menos Írernenk 9ue en los adultos",.·' 

La í ractura de. tobillo tipo Weber clasíf.ícacíón !) 9 C se 

puede producir por: 

1. Un movimiento mu~¡ abrupto donde el cuerpo gira hacía un 

lado lJ el tobillo gira en contra sentido 

l. F orun golpe externo mu~ Íuerte 

). f or ambas cosas. 

[stas tres situaciones d.1n esta clasiÍicación de fractura, 

cuando suceden alguna de bs dos primer<is es clasiÍícacíón !) 

o cuando suceden comhínadas es cbsiÍícación (. 
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[n la Íigura 1 vemos 9ue la parte del tobillo 9ue se Íracturó Íue el 

maléolo tibia! o interno ((lasiÍicación /JJ. 
[n la figur;i 2 se rompió el ligamento 9ue une al peroné con la tibia al 

igu;il 9ue el m;iléolo tibia! (dasiÍicación !)). 

[n la Íigura ) vemos roto el ligamento 911e une a la tibia con el peroné, 

Íractura en el peroné, rotos los ligamentos posterior~ anterior 9ue une 

al peroné con la tibiil ~ poriíltimo Ír.1ctur<1do el maléolo de la tibia. 
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(omo se ve en la imagen 1 S(': una 9uirúrgicamente huesos, 

tendones .1¡ ligamentos. lo 9ue vemos es9uemáticamente es como 

9uedan colocarlos b pbca 1/) de caña~ el tomillo de situación; 

micnlr;is tanto los lig;1menlos se suturan. 

• ~~f'l;¡;~:!!C\!~"4'~1"'-""'~-c.l_,•<'»""'"'""'°""~~"'~_,.,,,...,....,.._,_,.u-•~,...~.._..,,_......_.-_,-.,.,.~•~<~-,•---""''--~~-~ ..• ~. --- ~ -- ·-· -



J'j 
t./J 

f:Í'CR!~~bmtiictó11v. - i:.l ,r; ~ZLi.J ;..r-:,.; ~f;;',;';'';;~~'.'.,i,;;J¡; º·; ;.:,.·:·;" 

(omúnmente el paciente descansa aproximadamente una 

semana después de la operación para empezar con la 

rehabilitación 9ue consta de la aplicación de hielo y compresas 

de agua caliente en el tobillo (crioterapia), la movilidad articular 

pasiva, la resistencia, la elevación del pie para Favorecer la 

circulación venosa. 

A la semana se sigue con la aplicación de hielo y compresas de 

agua caliente, movilidad articular activa, ~jercícios para darle 

tonicidad al músculo, marcha sin apoyo del miembro, uso de 

muletas e integración de actividades de la vida diaria, en todo lo 

posíble.\1.1~ 

Al concluir ese período se le retira el tornillo del tobillo y el 

paciente comienza a caminar ccon la hidroterapia en tan9ue 

terapéutico, Kínetron 11 (mil9uina para la reeducación de l;i 

marcha), cable de columna (aparato par:i fortalecer lo;, 

nnisculos), bicicleta (~¡bl".x, m;1r.:ki con df'º~Iº del miembro 

pélvico, retiro de muletas, integración lahor:il. p.itrón ,1e m:irck1 

nom1al para poder reincorporarse a sus actrvrdade,; norn1:1b-.. 

como lo hacia antes de sufrir la fr¡¡dur¡¡ .. :' 

[sto es aproximadamente de 4 a 6 meses desde Li 

intervención 9uirúrgica. F ero como ya mencioné con 
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anterioridad, se implementó la órtesis "Diez-1\ivera" en este 

programa de rehabilitación, dando excelentes resultados 

desde un día después de la operación intercalandóla con los 

~jercicios y terapias de este progrilmil. 
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Ahora bien, les explicaré brevemente 9ue son las órtesis o 

Íérulas 9 las prótesis. 

Una órtesis o Íérula es un elemento externo 9ue se utiliza por 

un tiempo determinado para reC1Jper<>r un miembro del cuerpo 

9ue ha sufrido un<> lesión o se desea mejorar su condición 

actual. Y su uso es temporal. 

r or ejemplo, el tratamiento de ortodoncia en los dientes es una 

órtesis temporal par;i los die11tes, 9ue a9uda a enderezarlos 9 

m~jomr su función al masticar los alimentos. 

Y por el otro extremo se tienen lo 9ue son bs prótesis, 9ue son 

aparatos 9ue reemplazan un miembro amputado o 9ue por sí 

solo no puede realizar su función normal, como por ~jemplo los 

lentes de aumento. 

Después de aclarar estas palabras, a continuación están los 

comentarios de las creadoras ~ los involucrados en esta 

órtesis "Díez-R.ivera" 9ue se indu~ó en el programa de 

rehabilitación. 
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La Órtesis Qin;ínuc.i "Díc·L-Í\1\cr,1 ,J('~;irrolbda por la 
Doctora Ma. Del f ibr [)iu Li kr.1pc:11L1 ornpac1onal 

Al~andra l\ívera,b ingc:nwr;i l_1d1a N1'11ic:1. LJ C""ldoctor Darncl 

(háve¿ en el (entro N.ioon;il de f\c:h:1bil1taoún ( 199+-

199 7), respondió a la dcm.rnd;11nltm;1 o\1:;c:-rv.1da en el número 

de pacientes que acuct1eron a consult.1 C""xterna con una 

Íractura de tobillo ~J que rc:q111neron ,JC'. u11 .1p:irato ortop¿d1co 

para la rchabil1tac1ón en me': nos tiemro .:on un 100-r, de 
recuperación total. La cbhora.:1ón ctC'I so¡,ork d111;ín11co 

estuvo a cargo de la terapeut.i r\le¡.rndr.1 f\1vcra LJ nos 

comenta: 

~ 

, ~ '/ 
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"Inicialmente propuse una musiera de cuero de la cual en la 

parte media frontal del muslo se s~jetaba con agt1etas, así el 

ancl~je de dos ligas de látex s1'.jetas con remaches en posición 

anteromedial. 

Dicha extensión elástica se prolongaba hasta la altura de la 

articulación mdatarsobbng1ca dd pie lesionado con una 

banda de 1clcro para 1111c1arel traba¡o d1n:ímico. 

[n el scg1mdo d1sc:ño cst:t ór!cs1s evolucionó debido a 9ue 

los maten:ilcs prnpuc:stos no rnmpkrn con bs características 

anatónucas. bueno pues cambie el cuero por piel mjs flexible, 

respek b s ;1g11¡ebs .tJ a1i;idí s11¡rc1(rn de velero con resorte !J b 
m:1ng,urr,1 ,ic L1c, se: m;inkní.i rc-m;Kh.1d;i kist;1 la extensión 

de Lis rnmr:r.i;, ( llli.i,; cl(""I mct.iL1r;,n del f'C':. Í1¡;lndolas con pi¡as 

o tor111llos ;1 l.1 surb ,id L.ipato. 

l_.i 1'1lt1m;i modiÍJC .1c1ún 911e hice fue '1u1t:ir las agu¡et.1s, del d 

reslo 1¡ ;1ñ;1di 1m.;,; hr:bilLs p.ir.1 el \clero con re,;orte para un 

a¡11sk m.is Lcrl 
T eni;i 911e kKcr 11na ór!c<:s1s por pac1c<:nte, por tal motivo me 

prOlo<¡ué un;i lrs1ón di". lcn,iones dd p11lg1r derecho, por lo 

9ue condui con L fabncirn'rn ;1rtes;mal de la órtesis". 
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La Doctora filar Diez comenta: 

"Lo 9ue se intentó f.ue hacerun "aparato" 9ue levantara el pie a 

1 5 ºde dorsíf.lexión para lograr un patrón de marcha normal. Le 

pedí a la terapeuta ornpacíonal Alejandra l\ivera me ª!Judará en 

la elaboración de este "aparato" 9u~ ai'rn no sabíamos 9ue era. 

[n un principio me mostro un aparato 9ue se su1etaba en la parte 

Í-rontal de la espinilla, más bien era un gancho de ropa doblado a 

90º como a unos 1 5 centímetros arriba del tobillo: el doble¿ salia 

en paralelo del pie hasta la wna md.1brsal !J tenía ligas para 

realilar la dorsirlexión del pie, pero el m;iterial de bs ligas 911e se 

utililaban par¡¡ Í-enílas de m<Jno no oÍrecí<Jn b resistencia 

necesari<l para j¡¡br el pie~ el material riel g¡¡ncho de ropa no era 

suficientemente rígido para soportar el pie al caer. 

r osteriormente me mostró una musiera de cuero SL'.jeta con 

agi~jet<is .tJ ligas de mechero 9ue b~ilbiln hasta el pie s1~jet3s al 

callado, pero seguía poco estable su su¡eción se b~jaba la 
musiera al caminar !J le provocaba íll parn~nte exlrangul:ición a la 
cirrnlación de b pierna~ sudaba mucho la piel con esl". material. 

(ambió el material de b musiera !J se decidió su1etarb hast.1 la 
cintura para evit<Jr9ue se bajara progresivamente al caminar. 

J'/ 
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[sta primer órtesis dinámica seguía fisiológicamente los 

músculos naturales 9ue actúan en la marcha; desde la cadera , 

rodilla hasta el tobillo. 

Los resultados mostrarán 9ue el tiempo de rehabilitación se 

acortó notablemente, con el uso de esta órtesis, ~ 9ue el patrón 

de marcha normal se loe,ró en un 100%." 
'-

La Ingeniera Lidia Nuñez encargada de verificar el patrón de 

marcha normal en el Laboratorio de Análisis de Movimiento nos 

dice al respecto: 

"[sta órtesis din;lmica logró un patrón de marcha normal en un 

100% aun9ue un regalo extra fue acortar el tiempo de la 

rehabilitación. 

Junto con otros ingenieros en rehabilitación veriÍicamos este 

patrón de march.1 logr.1do en poco tiempo, con ;o pacientes 

colocándoles nrnc1dores reílejantcs de luz !J cámaras para 

captar el mm1mento de los huesos al caminar, en el laboratorio 

contamos con 1m tapete electrónico para checar las pisadas del 

p;1c1enle e ir controli1nd0Ls q wmprob,1r la efectividad de la 

órtesis. F ero su diseño se me kJCe mu!J poco ergonómico." 
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e_/ ~a. Ortesís 

~ 

Al momento de 

caminar o subir 

escaleras comienza 

a b~jarse la musiera. 

l\g1~jetas para la 

su¡eciónymto con 

la musiera de cuero. 

l_igas de latéx. 

Ancladas con pjas !:J 

rondanas al calzado. 

la. Modífícacíón 

5e cambió el 

cuero por piel 

pero estrangiiL:i 

el muslo. 

.r~ujetas !:J velero 

p;ir;i su¡eción. 

l_1g;is de Ltc-x 

r<."'.m:ich.1das. 

[ '.~;;is de bte.\ 
1 

,;u¡d.b a un;i v:rnil.1 

, lc- 1 l·lcro con p1¡:1s 11 

1011J111.1s .. 
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2a. Modífícacíón 

Sujeción con 

un cinturón 

Vandasde 

velero 

Musiera s1jeta 

con resorte !:J 

velero 

'!' 
Medía 

Musiera 

f\em.iches 

p;ir;i 1m1r 

l.i muslaa 

1¡ el resorte 

.:on vele.ro. 
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[n esta tabla se ;rn<iliza l¡¡s vent~¡¡s ~ desventajas de I¡¡ 

órtesis "Diez-Rivera" 9ue a~udó a todo el e9uipo de 

trabajo a entender m~or las mejoras de esta órtesis. 

[n los tres casos el mecanismo forza al paciente a usar 

ropa holgada. Y se utiliza solo un calzado, el perforado. 

1 a. Órteis "Diez-1\ivera" 1 a. Modificación 2a. Modificación 

Ventaja Desventaja Ventaja Desventaja Ventaja Desventaja 

A~uda en la A~udaenb [strangub el A~¡11d;i en b 
La sujeción 

Mala St'.jeción pas;i del muslo 
rehabilitación re ha bili taci ón muslo reh ;ibi libc1 ón 

;¡la cintura 

f erÍorael 
La piel no 

F erÍora el 

c;ilz.1do con M~jor s1~eción M~jor s1'.jeción calzado con 
transpira bien 

rijas rijas 

D~jade 

Incómoda Incómoda estrangular el 

muslo 

l_a pid no 
Las pjas Ya no tiene 

m;irca n el don; o tanto 
transpira bien 

dr.l pie movimiento 

Mucho f erfor;i el 
La piel 

movimu:nto callado con 

bteral 
tr.111s pira m9or 

p1¡as 

iJ 
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La "Órtesis Dinámica DIE.Z-l\IVE.l\A" tunciona 

biomecánicamente en la rehabilitación a un 100%", !Jª que 

el periodo de recuperación del patrón normal de marcha 

con la órtesis es sólo de + 1 días !J sin ella es de 

aproximadamente de 1 20 días. 

También se habla de un ªPº!Jº psicológico,se necesita que 

la órtesis brinde confianza !J seguridad al paciente cuando 

tiene contacto visual con ella, que le garantice que lo 

curará de su lesión. 

[ntonces las m~oras para esta primer órtesis serán: 

1.- E.STÉ. TICA !J FUNCIONALIDAD para el 

nuevo producto, sumado al servicio que !Jª ofrece la órtesis 

analizada en páginas anteriores . 

"Al usar la órtesis '·DieL-Rivera'" el paciente tiene que 

adaptar su ropa de uso diario para que no entorpezca el 

mecanismo de está. Y evitar esa similitud 9ue encuentra el 

usuario con un liguero de corsetería.'' 

2.- [l\GONOMÍA . "l~asta el momento, el a¡uste de la 
órtesis "Diez-1\ivera'".en cada uno de los pacientes 1mpl1ca 

una inversión de tiempo no desearla por el tc:rapeuta al 

iniciar la reh;ibil1t;ición grupal. [x1sten detalles en la , 

sujeción de la musiera para d usuario, como lo es el ) l 
~.,. 

c../J 

deslizamiento durante el andar, debido a la resistencia que 

oponen las ligas; a la fisionomía !J antropometría del muslo, 

lo cual hace que el paciente tenga que ajustar la órtesis 

cada determinado tiempo." 

[I nuevo diseño de la órtesis debe de ser fácil ponersela 

!) fácil poder quitársela, que sea cómoda; que no pese, no 

roce, no lastime y no estorbe. Contemplar tres tallas; 

chica, mediana !J grande. [s importante, también que no 

provoque una sensación de frío (partes metálicas) !J de 

calor (que permita la transpiración.) 

).- FRODUCCIÓN INDUSTRIAL. La órtesís que 

se proponga necesita ser planeada para una producción 

industrial que sea competitiva en el mercado existente. Si 
!Jª se observó que existe una .1lta demanda de la órtesis 

,:,por c¡ué no hacerb 1ndustnalme11tc ~I da~e un acabado de 

un buen ~'rodudo ur!opéd1rn de una calidad similar a la de 

un prod11cto 1mport;J<fo de c1Lilogo. 

4.- 5[~ 11(~TICA Al me¡or.1r la semiótica de la órtesis será 

posible que el usuario la utilice rl11ranle todo el día aceptándola 

como parte de su rop;i y que su ;ipanenc1a lo hag.1 sentir que no 

trae "un apar;ito de rehab1l1tarnín" s1110 una "prenda extra" 9ue 

le ;i~udará a rcrnpcrarsc, sin decir: "tengo 911c volverme a poner 

esa cosa". 
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Datos proporcionados en el Anuario [stadístico de la 

Secretaría de Salud!:) Servicios de Salud en los [stados, 

durante el año de 1997 (datos más recientes) en fractura de 

tobillo, tibia y peroné, muestran 91H'. el egreso de hospitales 

por accidente, en hombres 696 de~ a 1 + <Jños y ),~782 son de 

1 5 a++ arios: en mujeres 2·h; son de 5 a 1 +arios lJ 1,)82 son de 

15 a 4·4 años: dando un total de l;,)06 personas atendidas al 

año sólo en la ciudild de México. 9ue re9u1eren de una 

rehabilitación ~ de un aparato de ilpoyo par¡¡ poder 

recuperarse en poco tiempo. 

Sin olvidar los lug¡¡res de urgencias como la (nu l\oja, 

t-Jospitales f articulares de todos los estados de b l\epública 

Mexicana. Sin olvid¡¡r la excelente posibilidad de exportar a 

(entro!:) Sudamérica del (ontinente. 

a 
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(omo podemos observar en la tabla, en el (entro Nacional 

de f\.ehabilitación al año hay en promedio de 500 pacientes 

atendidos por este tipo de lesión al año. 

1\0 IJl\ll l'.IC'll\IU 110\llllll.\ \11 Jf RI:~ 
1"'15 5 J (1 ~ i10 25 ~ :.!\ 
l'flh '1 f,\ J!l I ¡.,. ~ )J\ , ... ,, ~ J ',. 1!11 2~ ~ :.i~ 
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t.Í cdntínuacíón se presentan los hospitales, clínicas~ centros 

de salud pública !) algunos hospitales privados 9ue atienden 

este tipo de lesión en el tobillo donde se puede distribuir el 

producto. [n la siguiente página muestro un diagrama de 

distribución para cubrir el mercado existente. 

MERCADO 

NORTE 

IMSS Unidad de traunn1olock1 \'ortontl.lia "Macdalcna de Ja Salinas" 
ISSSTE Jlo,ni1al Rccional "!d.: Octubre" 
ISS.'iTE Clinira (Urucnciasl tlatclolw 

SSA llosni1al traumaloloda Zona Tícoman 
CrUI Roía de ~b ico rohmo 
llos~ilal Mili1ar de ~Jé\ico 

IMSS l lo-nilal íicnrnl de Traumatolocia Loma' 1crdcs 
Pril'ado l llu,nit1J x MKi JjndJl'iSla 
l'ril'ado llu1ni1al "Ancclcs de la1 Lonm .. 
l'ril'adu ~iial "E\rañul"' 

lllo~i~IPDff~ ____ l_<:mA1rl!l _____ 
l~ISS f!!ll__llli~!_QcncrJI d.: b11<:cial KlaJcs "La Rata_ 
SSA !llo'>Oilal Gen mi "Li \'11la" 

ISSSTE .Clini¡;¡ llo-niial "(iontalo Casiañcda" 
Unidad Mcdit:a 1· Rchahililacion r~ion norte 

CENTRO 

~------~--------------· 

D.D.F 5.llubridad J~iial General "_llubcnJ:~ro" 
~enerald.:}_f~_K_'o _____ _ 

IMSS Centro Médico Na:ional 
Pril'ado lhni1al'1lalindc" 

I l~iial duranco _ 
!!il'ado!~iial "Aharoobn:cú1( __________________ ~· 
l'ril'ado 11 . ilal "Sanla Fe" 

1 Pri1<1do llc"P1L1l "Santa Elcna" ___ .:=:._-=.._~-=-==----i 
JI iial Cicnml }1J.1rc1 j - -----·------·-------

Pri1oido llosriial "Clinic_<!Jnndrc,_" ------· 

~~ 
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SUR 

JSSSTE l lkispilal Rc~onal "20 de N.11irn1brc" 
SSA 1 Hosni1al Ccncral "G:aGonr.ild' 

JSSSTE l lk•>oilal Rctiunal "Lorl."l \laicos" uni1cr,idad 1· lonczmalcos 
1 "Dic1 Lombanlia" sananl!d 

!\!SS l ll.1,pi1al G:ncral "Gabrid ~lanccra" 
SSA ' lk><m ial "Xoco" 
!\!SS !lki>ri1al dcn1nalrJuma10Jo~ia dinicaJ2 

l lk»ni1.tl Prir;;Jo "Lo' An~cb del Pc\lrc~il" 
IMSS !CJinica uru:ncüs "P'1fuucdc los \'cmdo;· 

JSSSTI: ! lk,,pil.tl Rcti11n:tl ·'!J'1fio Fcrnj¡1dci' 
'CL 

SSA 1 Ccntr11 \J0<1n.tl Je Rchab1h1a:ión 
l\tSS : fk•'.lll\tJ! d~ Uru:nciJ!\ d~ TrJUtnJJolo~ a ··orti.'1.!J n.nninl!IH.7 .. 

IMSS ! Jj,,,pilal (i:ncraj Rc~i11nal 1 
J\tSS i lkhp1Lu (i;n,ral Z11na \kd1cJ L1mi liar S 

IMSS 1 lbmial (i:nJal \kd1GJ Fam1li'1f 26 
JMSS _____ jl~_"]'iial ~ncral Ur¡:~~~Tra11ma1oll1gim 

: Lrnd.r.l de \k\lmna l 1' 1GJ 1 Rch;ib1J iwóón 
l\ISS i 11.»rilal <i:ncral de Z1na la 
IMSS i H.MiL~ (i:ncral de Znna 2' 
IMSS ill.i>p1ial (i:ncrJ!dcl.unaJO 
IMSS l 11.,,mial Ccn,ral de Z1na 47 

f:ST ADO DE M~:XICO 

l\ISS lll.,.,piu!Gcncra!JcRcgion 210 

t
~5 __ lJlliJ111alGc11crJldcZona58_ 
_l\IS~ ___ j)!!j'~! General J~Zona 194 

l\ISS 111.»P•IJI <icncral dclona \kdi<.'J fan ihar 78 f-- l\IS~ ____ :l~Jl_llJlij~r,i.!.fuoR'-1.!!.1% 
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[sta es una de las posibles distribuciones del 

producto, tomando en cuenta 9ue la manuÍactura no es 

directamente de los talleres del (NK 
La colocación del producto en el mercado es más Íacil 

cuando ~él se tiene contado directo con los 

distribuidores~ la Asociación Mexicana de Ortopedia. 

Al momento 9ue b Asociación acredita el producto se 

da a conocer él todos los miembros de ésta~ comienza la 
publicidad interna. 

~.mm'F~ ~t.!: 1 V: 
"-Y}TJ 
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·v1. MA TER.IALSS y 'PR.OGSSG\, 
'· .. ' " ' .. -,.¡,.,, 

fara la apropiada selección del material me asesoré con el D.I. 
Joaquín Alvarado, 9ue es especialista en moldes e in_yecciones 

para plásticos .Y conoce todas los tipos de plásticos 9ue se 

utilizan en el mercado; acertadamente propuso el Acrilonitrilo 

i)utadieno [stireno (A!)5) ~fl 9ue por sus características 

a:,1uda a concluir el concepto del nue\'O objeto a desarrollar: 

EJ A55 presenta rigidez, resistenái mecánica incluso a 

temperaturas menores a -45 º(,gran resistencia al impacto. 

Resiste agua, soluciones salinas, ácidos :J bases diÍuidas, 

aceites minerales, grasas animales. la resistencia al 

envejecimiento es buena. No resiste ácidos inorgánicos 

concentrados, hidrocarburos aromáticos .Y dorados, éteres .Y 

ce tonas. 

[s opaco pero acepta ser pigmentado en cual9uier color; 

posee una apariencia superficial brillante, estabilidad 

dimensional, baja contracción al moldeo .Y b;~ja deÍormación a 

altas temperaturas. 

5e puede cromar 9uimicamente .Y es No tóxico. 

Muestra mu~¡ buenas prof1iedades mecárncas, tanto en 

'T"'t" ~e L, cl"c de fli•t•w• '"'f·"t..L f'"' [) 1 .1"·''1"¡" ,.\h.1rJJo 

~ 
/j 
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resistencia a la tensión, impacto .Y dureza. 

[n conclusión el A55 es un plástico 9ue conjunta 

propiedades de apariencia, resistencia, procesabílídad, 

economía .Y versatilidad. 

•f ropiedad Ambiental. La exposición prolongada al sol 

produce una capa delgada 9uebradila, causando un cambio de 

color .Y reduciendo el bnllo de la superficie .Y la resistencia a la 

ílexión. La pigmentación en negro provee ma_yor resistencia a la 

intemperie .. 

FR.OCE.5Q . .,, 

Moldeo por ln_yección. 

Algunas \'entajas de este proceso son las altas tasas de 

produwón a b~jo costo por p;1rtes; se pueden producir partes 

de configuración relativamente 111tnncada; se pueden molde;ir 

con insertos md;íl1ws; los ac.1bados superficiales pueden 

controlarse para obtener pielaS lustrosas .Y la exactitud 

d1mens1on.1I dd proc<'.SO es buena. 
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[n esta Í-orma se pueden procesar todos los termoplásticos 

(excepto los fluorcarburos TFC .Y algunos termofjos) siendo 

uno de los métodos más empleados. 

Se propone la in_yección en molde de Zamac (molde en 

fundición) debido a 9ue en este tipo de proceso la pieza no 

necesita refinado posterior al desmoldeo ofreciendo un 

producto de alta calidad. 

EJ molde es multicavidad, se habla de un sólo molde para las + 

piezas 9ue conforman la órtesis. 

[tilo Vinilo Acetato ([V A) en Lámina. 

(aracterístícas: 

f resentacíón en h~a laminada. 

Varios colores. 

[sutilizado principalmente para la industria del calzado. 

Desde hace aproximadamente l años se utiliza para protección 

en férulas y para plantillas ortopédicas. 

Material ligero. 

Absorbe los golpes (c;ir;icterística presente hasta en sus más 

!f 
t./J 

.·. ". ~.': , : ';.·~. :.:~:.::'í.i 

bajas densidades). 

fara pegar se utiliza adhesivo de contacto. 

Tienen una vida útil de aproximadamente un año. 

'1 ¡) 

~Ji 

A demás de 9ue el material es económico .Y ofrece excelente 

calidad de acojinamiento durante los ) meses máximo de uso 

para la órtesis. 

Fl\OCE.SO 

Se necesita de una plantilla. 

[I su~je de la pieza para acojinamiento. 

f egamento de contacto. 

r or medio de una plantilla se coloca directam('.nte en la pieza 

de A!)S, asegur;indo así 9ue siempre 9uedará pegada bien!) 

en su lugar. [ste proceso será manual. 
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ACA5AD05 5UFE.RFICIALE.5. 

r or higiene 9 Í-ácil mantenimiento su acabado superficial es liso, 

sin ninguna clase de textura. 

[I A!)5 es pigmentado durante el proceso de in9eccíón 

evitando cual9uier tóxico después de este proceso. 

Los colores de la órtesis son azul marino 9 blanco, combinados 

con el color del ac~jinamiento ( [V A)de preÍ-erencia el color 

negro. 

5UJE.T ADORE.55UFE.RIORE.5 

5on veleros de una pulgada de ancho con hebilla de plástico , 

9ue sijetan la órtesis por la parte superior del tobillo son 

comerciales ~¡ se encuentran de color negro de preÍerencia, 

blanco!) beige:. S se utd1rn1 el color bL11Ko o c:I beige, para su 

mantenimiento, estos pueden ser rd1ra1Jos de b órtesis ,se 

pueden lavar~¡ ser colocados sin 11111giín problema. 

~~ 
·~ 
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50FORTE. DE.L TALÓN 

[ste es elástico de una pulgada de ancho, color negro es 

comprado por rollos de 1 O metros, el cuál es cortado !) 

posteriormente s~jetado 9 cocido con hilo n!:llon negro. 

5UJE. T ADOR INFERIOR 

[s velero para la s~jeción !) ~juste en ela zona metatarsal del 

pie, es de una pulgada de ancho, se compra por rollos 1 O metros 

color negro, tiene 9ue ser cortado !) ribeteado en la parte 

inicial!) Íinal 

con hilo n!:llon negro. 

RE.50RTE. DE. TOR.51ÓN. 

[ste resorte es el mecanismo de la órtesís !) es comercial. 

De acero inoxidable. 
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[n la Torre de Desarrolló este 

Investigaciones del resorte basado en L:is 

(entro Nacional de normas AS T 1v\ 
Rehabilitación existe 

el Laboratorio de 

E:iiomec3nica donde el 

Ingeniero l\om!J f. 
\'eriÍicó la carga 1¡ 

def ormnción de las 

ligas de latéx utilizadas 

en la órtesis "diez-

1\ivera". esto se realizó 

en b m391iin:1 lnstron 

·!)O.?. de este 

laboratorio. 

[ste dato Íue 

1mporbnte para el 

diseño dd mecanismo 

propuesto para esta 

n11rv;1 órksis din;imica, 

que es 1111 resorte de 

torsión ,q1u~ debe de 

lev:rnt.ir el f'le a 1 5 º de 

dors1ílex1ón, 

Q) 80-9+(reaprobada 

en el 2000), D+ 12-98. 

D1566-oo 9 D\76,"'-

96. 

E_l Ingeniero l\omy f. 
me proporcionó el 

di3metro del alambre, 

el diámetro de la espir,1 

y el largo de los br.iws 

para mandar .1 

manufacturar los 

resortes. 
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[n el (entro Nacional de l\ehabilitación el 95% de la gente 

atendida su ingreso económico actualmente (2001 )es el salario 

mínimo ($ 5).ºº diarios) , dándonos un punto de partida para 

conocer su poder ad9uisitivo. L<i nuev<i órtesis será vendida por 

este centro <l los ingresados por rractura de tobillo, a una 

población cu!¡as edades oscilan entre los 1 5 !J +o <Jños de edad, 

además de 9ue sea proporcionada a otras instituciones 9ue 

atienden este mismo tipo de lesión. 

Cada año ha!J aproximadamente 6,)06 casos de fractura de 

tobillo en el Distrito federal 9ue necesitan de una rehabilitación 

en poco tiempo. 

[sta órtesis dinámic;-i es de uso tempornl !J con un gran 

desg;-iste, debido ;-il uso diario , durante 8 horas en un mes. 

Calculado un tiempo de vida de ) meses de uso m,iximo :1 1 mes 

!J medio mínimo, para este tipo de Íractura. (un tres tallas 

chica, medi;-ina !J grande. 

[sto indica 9ue la órtesis debe ser Lid de 9u1tar !J poner; ser 

cómoda al usarla, 9ue no rose, 9ue no provo9ue calor o tenga 

~ 
~ 
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partes metálícas(f.rias) 9 9ue no lastime. 

[I material será A55 (Acrilonitrilo f)utadieno [stíreno) por 

sus características proporciona resistencia, durabilidad !J un 

mantenimiento casi nulo. 

[I costo aproximado de esta órtesis será de $200.ºº a 

HOO.ºº; precio máximo al público de HOO.°º a $600.°º 

Considerando 9ue las férulas pasivas de polipropileno en el 

mercado tienen un precio de HOOºº 9 las férulas activas para 

dorsiílexión de polipropileno cuestan H50ºº 9 $ 500.°º. 

[xisten Íérulas activas de un material termoplástico (Termo 

plast, material extrangero) con un precio al piíblico de $600.°º. 

Lils Íérul¡¡s mcnc1onad;ls han sido rnmpr¡¡d;-is por los pacientes 

de este centro lo cual nos da esta aproximación de la necesidad 

~poder ad9uis1tivo de la población a 9111én va dirigida esta 

órtesis dinámica. 
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Lo 9uevemos 

a9uí son mis 

nuevas 

propuestas para 

la segunda 

generación de la 

primera 

órtesís("Diez-

Rivera"). 

La idea Íue 

acortar el 

meca111smo, como 

vemos en los tres 

dibujos, donde se 

sujeta en el 

exterior del 

calzado a la altura 

del talón, 

acortando en 

mecanismo, se 

. ·.·.:·:ce·:·'!'.. :~·:':;r- ,,.,,,,·.-:·-·:• '':'! 
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propone 9ue la 

pieza 9ue sujeta 

al calzado:¡ las 

ligas, sea de una 

sola pieza en 

fundición de 

aluminio, debido a 

la resistencia 9ue 

oÍrece al caminar 

:¡ lo corto del 

ángulo de 

tensión. 

Visualmente no 

mejora; el 

meca111smo sigue 

a la vista y es 

necesario sujetar 

la órtesis 

permanentemente 

al calzado ... 
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La siguiente f ero seguía 

propuesta Íue siendo mu:¡ 

sujetarla en la incómoda. 

parte superior F osteriormente 

,,__.,,,_1 
i 
¡ 

/ 
- \ :h- \ . 
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del tobillo, pensando en 

pasando por el comodid~d:¡ 
J, 

maléolo, al igual Íacilidad para. ' 

9ue el soporte ponersela se D16.+ 

del tobillo sobre anexó a una 

la calceta!:) tobillera(dib.6) . 

dentro del EJ mecanismo 

calzado. pero las continuaba 

ligas siguen al siendo exterior ... 

~ !~·· ·\ 
.1 ¡ 

_l 

exterior anclado \ 

en la suela(dib +); \;l 
después sólo se rol 

--'.' 

...... --~ 

recorrió hacía D1b., 

ab~jo b s1:jeción l· . .... ~.-.rb--· 
: I 

pasándolo por ! 
deb~jo del talón 

'; 
r -::,;.,..,. ""f;~ ;;..._~ 

(dib.5). 
D·b ó 

t/ 

• "'1"' 
V 
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[sta propuesta (A) va dentro 

del calzado sobre la calceta. La 

idea se generó de un principio 

mecánico simple; la palanca, lo 

9ue se necesita es levantar el píe 

a 1 5 º de dorsiÍlexíón. 

complementándose con el 

resorte de torsión, éste se anda 

entre las piezas, librando los 

maleólos por debajo de estos, 

por ambos lados. Sujeto con 

dos bandas de velero en el 

cuerpo del píe de 1/; pulgada .Y 

un velero en la parte superior de 

tobillo. 

[I material propuesto es el 

polipropíleno ..... 
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[ra necesaria una m~jor st'.jeción en 

la parte supenor del tobillo([)) .Y se 

logró h;ic1endo mits ancha esta 

parte; ,Llllde ';1n ,Jos ban¡bs de 

ve'.lcro 1111.1 (j(" 2. ~11ilgadas de ancho~¡ 

bseg1111(bde'. 1 pulgadade;incho. 

[n el rncrpo del pie se propuso un 

sólo resorte de 1 pulgada para un 

¡'j 
e./:; 

.·'' 

ajuste más sencillo. 

EJ mecanismo subió a la altura de los 

maleólos dando así una inclinación a 

l;is pie¿;1s simulando la unión 

;inatómic;i del tobillo . 

[I resorte de torsión sigue anclado 

entre ambas piaas. 
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EJ equipo de trabajo, ingenieros en 

rehabilitación, ingenieros mecánicos, 

la terapeuta ocupacional, la doctora 

.Y _yo, decidimos que la propuesta de 

la anterior página, se realizará un 

simulador. (on la a_yuda de la 

terapeuta Alejandra l\ivera se hizo 

con materiales termoplásticos 

utilizado para Íérulas de mano .Y pie, 

se ancló provisionalmente el 

resorte, lo probamos entre nosotras, 

9 funcionó como se esperab. F ero 

el movimiento que se realiza al 

caminar jalaba la órtesís hacía ab~jo 

la píeza que va en la parte superior 

del tobillo. 

~~01~•iii~i 

Jlj 
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st~ulctdor ¡¡( 
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Pro~uestci ttll\,Cll 

La s mejoras de este nuevo diseño 

Íueron alargar la pieza de sujeción 

del tobillo hasta la altura de los 

músculos gemelos. Donde se 

colocan 2 bandas de velero de 2" de 

ancho, mejorando la s1~eción al 

caminar: uno de los veleros se s~¡eta 

hacia el lado contrario del otro para 

evitar que gire sobre el pie. La pieza 

que va de los milleólos hilsta la wna 

metatarsíal del pie es más recta que la 

anterior, debido a que el esf.uerw 

necesario para levantar el píe en la 

primer propuesta la zona angosta de 

esta pieza presentaba un es tres en el 

material dando como resultado poca 

vida de uso a la pieza. EJ resorte que 

!:J·~~~lf'.;l,~:c;~v;a:;-::ef.:.::.:--.. ;6' :_ 

sujetaba el cuerpo del píe Íue 

cambiado por una banda de n~lon ~ 

velero, 9a que se presentaba olgura 

en el resorte forzando a cambiarlo en 

poco tiempo y _y;:i no podría levantar 

el pie con la mism;:i rigidez que el 

nylon. Y con la ;:i9uda del velero se le 

puede dar un ~juste continuo sin 

necesidad de cambi;:ir tod;:i la banda 

de soporte. 
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(otas: mm 

[se.: 1:1 

L--·----

J Materíal: 

J Alambre de 

1 fíano 
1 

f roceso: 

Templado/frío 

Díbijó: Vacco 
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1 .- (ojín f rotector 

[tilo Vinilo Acetato ([V faJ 

2.- f ieza Superior Lateral Derecha 

Acrionitrilo i)utadieno [stireno 

(Al)5) 

).- Resorte 

Alambre templado en frío 

4.- f ieza Inferior Lateral Derecha 

Acrionitrilo l)utadieno [stireno 

(Al)5) 

5.- Remache standar de 1/: 

6.-Si~jetadores Superiores 

(Velero) 

7 .- Soporte del Talón 
'fl ) \1\esorte, 

8.-51'.¡ebdor lní erior 

(Velero) 

~
~ ,. 

~ji~· 



t:':;-;¡:f';:¡~;:\,~' ,.'-··, 

JÍ. 
t-/J <';r;fi'{HJ;.; .P~sc rí pcíó ~ c\e "dílqi~? 

[sta nueva órtesis dinámica para Íractura de tobillo, 

llamada Oda, la sujeción principal son dos piezas 

laterales de polipropileno a la altura de los músculos 

gemelos, 9ue llegan hasta los maleólos, unidas por bandas 

de velero; continuando lateralmente, partiendo de los 

maleólos hasta la zona metatarsal del pie, son dos piezas 

del mismo material unidas con una banda elástica 

alrededor del pie. 

Ambas piezas se unen a la altura de los maleólos donde 

se ancla el mecanismo 9ue produce 1 5 ºde dorsiflexión. 

Se tomó en cuenta 9ue el paciente puede pagar 

aproximadamente por una órtesis de 5) 50.00 a 5600.00 

por un servicio completo de acuerdo a las características 

de un producto de catálogo. 

,.. 11/ 
~)3 

-.s.·,::,,:;. :~·; .;;.~"~ .;;;;·.~-~)<~!;. 
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~~1~;~:-,r::,:1-:·· .,.,_:·. 

( 

Detalle de ajuste en 

la zona del tobillo!') el píe. 

'·<~. -

Sujeción en la parte superior 

del tobíllo ~ en el talón. 

'1 
ji) 

c../ J 

'" "'1 ;~ •; ,'.:.~ .... .!(,:'.'.:,.!.,' ")''; •. ''. -,~:;:1::;:;¿,:::: 

--

[n la si~jeción se colocaron los 

dos veleros en díreccíones 

opuestas para m~or agarre~ 

control de la órtesís al caminar. 
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La órtesis tiene tres rangos de 

movimiento o posiciones: 

1.- F osíción F asiva; es cuando la 

órtesis se encuentra en su empa9ue, el 

resorte se encuentra en ángulo "O". 

2.- F osíción Inicial; la órtesis se ajusta 

al ángulo natural del pie, por el peso 

del mismo; el resorte se tiene un ángulo 

de-15• ¡¡ -20ª. 

).- F osicíón Máxima; esta posición se 

logra cuando el paciente tiene d rango 

de paso norm¡¡I !) su dorsiílexíón 

alcanza hasta los +5•. 

. ;: , .. > );-;;' .. ·~~f ~~;,. r;:;;__: :f~:. /" 

F osicíón F asiv¡¡ 

r osícíón lnirnl ,,,. 

r osicíón Máxima 
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"t" ,. 

~Ji 
!\.elación de la Í-orma natural del pie. 

: r. 

~ \ 
:;. 

.. 
/ t 

f __:·~.:. .• 

- •·:::Y 

!\.elación como extensión del mecanismo. 

u 
e/ J 

5.s.te t.CCil 

Analizando la estética básica de este diseño vemos 9ue la 

Forma principal de la órtesis es la Fisonomía del tobillo .Y el 

pie. 

[sta forma es para 9ue el usuario, sicológica .Y visualmente 

le sea agradable. aportando unil parte importante a su 

rehabilitación, ~a 9ue es aceptada más rápidamente. 

Desde el punto de vista funcional. mecánicamente el píe 

funciona como una "palanca" donde su punto de ªPº.Yº es 

el tobillo . 

También esta Íorma tiene su origen en la idea del 

mecanismo donde se ve 9ue es una extensión del resorte 

9ue al estar Íuncionando comienza la relación de 

"mecanismo activado·· igual a "tobillo san;:mdo", dándole más 

segundad .11 paciente en cada paso 9ue de al caminar. 

Su acabado liso simula b piel del paciente en caso de las 

mt'.jeres 9ue lleven r ald;i: rnn los colores se puede jugar .Yª 

sea para disimular la órks1s o h.1cerb notar como un 

accesorio extra. 

[n conclusión la estética de esta órtesis din;lmica tiene una 

gran carga antropomorl.1, basada en la Íom1a del tobillo .Y el 

pie, 9ue al est.lr al mismo tiempo en función sana el tobillo, 

;¡segurando 9ue la percepción del usuario sea su 

recuperación. 

~~; . .--~o/~<;J 
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;1 , • 
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¡ L-ogotino;iMtAyc{;( ,'.,l:"!~.§.~~09'~"''''" ) í '• . . . '. .r . .. "~"'~~,.u.,§;,.\;,· 

t./J 

t./ J 
Oda' 

LOGOTIFO 

[n primer lugar tenernos el logotipo de la nueva 

órtesis. [s la Íigura gráÍica de la órtesis colocada 

en el pie. 

MARCA 

Después esta la marca 9ue son las letras "Üda". 

o~Je son las iniciales de "Órtesis 

Dinámica/ Activa". 

r or arriba de la "a" ha!:J tres esÍeras, 9ue nos dan 

una sensación de movimiento !:J ligereza. 

COLORE.S 

[I color awl nos indica tran9uilidad, bienestar, 

inteligencia; el color verde nos habla de 

naturaleLa, salud !:J alegria. 

E.MFAQL![ 

[I empa911e es de cartón con una ondulación en 

la parte derecha 9ue permite 9ue el mecanismo de 

la órtesis 9uede libre!:} protegido al momento de 

almacenar el producto en grandes cantidades~ 

~J2iA~~~~.y;,.~-:.:,;;·t·:+...:.~·,:,,::..~:.:~:.¡;:;:~s:::.::~.\' .• ·L.:i·:~~~1 ·«,,•:'f.:2•.: <~l(;:-~~ .... ~;~~..;.:·:;,:,JJ::.,/'4.idi~~~J 

en el exhibidor. 

La caja lleva impreso lo siguiente: 

1.- Logotipo !:J le!:Jenda "Hecho en 

México".(color negro) 

2.- Logotipo!:} marca del producto (ver logotipo!:) 

marca) 

).- Le!:}enda "Aprobado por la Asociación 

Mexicana de Ortopedia !:J Traumatología". 

+.-Logotipo de "l\.eciclable". 

5.- (ontenido 

6.-Q~ién Manufactura 

7-- Ventanilla 

8.- Logotipo de el (NI\.. Salubridad. 
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t./J 

Lo 9ue muestro a 

continuación es un 

aproximado del costo del 

proyecto. 

Describo las actividades 

9ue se llevaron acabo. 

[n la columna de 

información escribo los 

medios y las personas 

9ue me asesoraron y 

forman parte del 

proyecto. F ero como 

esta gente trabaja con mi 

cliente, el (entro 

Nacional de 

Rehabilitación, no tomo 

en cuenta sus honorarios 

~ .. 

y horas de trabajo. 

[n la columna de tiempo 

lo marco como horas de 

trab~jo en las 9ue se 

desarrolló lo planteado. 

[n la columna de gastos, 

son los gastos indirectos 

como papelería, 

impresora, pas~¡es, 

recibo telefónico, 

comidas, etc. 

[I total de 51-) ,5 90•• es 

lo 9ue le cuesta a mí 

cliente ((.N.R) este 

pro~ecto. 
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