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INTRODUCCION

En la actualidad se esta rodeado de instrumentos de trabajo para ser empleados en una
actividad concreta. En casi todas las profesiones se puede observar la necesidad de contar
con herramientas, maquinas o0 accesorios de uso manual o mecanico empleadas en
ingenieria, manufactura, albanileria, construccion, carpinteria, metalisteria o herreria y otras
actividades. Las herramientas manuales mas utilizadas son el destornillador o desarmador, el
martillo, las llaves, la sierra, el taladro, los alicates, las pinzas, los niveles y calibradores que
permitan desarrollar de manera eficiente un trabajo.

Los primeros poblados de la Edad de Piedra construyeron sus herramientas basicas de
forma manual. Herramientas tales como la azuela, la barrena, el hacha, el cuchillo, el martillo
y el cincel. En la Edad del Bronce se utilizaban formas primitivas de taladros y de sierras. Las
piramides de Egipto, por ejemplo, se construyeron con esas herramientas basicas. Después
de que los romanos introdujeran el cepillo de carpintero transcurrieron mil aios hasta que se
desarrollaron las herramientas medievales como el berbiqui o el serrucho. En la Revolucion
Industrial, durante los siglos XVIII y XIX, las herramientas manuales fueron sustituidas por las
maquinas herramientas.

Donde la estricta diferencia entre una herramienta y una maquina es, esencialmente, el tipo
de energia que se utiliza para trabajar. Las herramientas emplean la energia producida por la
musculatura —del ser humano o un caballo—, que amplia la capacidad humana. Por
ejemplo: podemos apretar una tuerca con nuestras manos, pero utilizando unos alicates
podemos apretarla mejor. La maquina es capaz de transformar un tipo de energia en otro,
haciendo mas facil y ameno el trabajo: mientras las herramientas se usan, las maquinas, se
operan. Ver Figura T1.

Figura T1 Maquina y Herramienta

Aunque la primera creacidon de maquinaria constituye una eterna discusion entre los mejores
conocedores de la historia de la Ciencia, nadie puede negar, en lineas generales, que fue en
el periodo del siglo XVIII —1750 aproximadamente— cuando las primeras maquinas vinieron
a revolucionar, efectiva y concretamente, la forma en que la humanidad producia sus bienes
materiales. Hablamos asi, entonces, de la primera gran maquina humana: la maquina de
vapor.

La gran particularidad de la maquina de vapor fue que supo transformar la energia que
produce una combustion en otra de tipo de energia cinética y mecanica. Con ella nacio la
industria moderna y los medios de transporte. La humanidad ya no tenia que apelar a la
fuerza de sus musculos; su intelecto le habia ensefiado a buscar fuerza donde ninguna otra
criatura la hubiera podido encontrar jamas.



Mucho ha sucedido entre esas antiguas épocas y el presente, aunque nadie puede negar
que, en el fondo, sigamos haciendo lo mismo. Las maquinas de hoy son capaces de hacer,
mucho mas rapido y —en general— mejor, lo mismo que hacian las de antes: hacernos la
vida mas facil. Desde el refrigerador hasta la computadora, desde el automévil hasta la
television; todo gira en torno a la eficiencia y la comodidad. Pero el gran desafio de la
actualidad viene a estar, sin ninguna duda, en la intencién de saber crear maquinas que
operen de forma independiente. Es la llamada inteligencia artificial el verdadero avance.
Aunque las maquinas del momento nos liberan en mucho de nuestro trabajo —porque nos
ahorran la necesidad de utilizar nuestra fuerza muscular—, es evidente que todavia
necesitan de nuestra atencion en la medida que no pueden pensar” por si mismas.

Donde todo lo que la tecnologia ha sabido crear, ha sido esencialmente, en el fondo,
heredero de esa actitud creativa que la humanidad mostré hace ya muchos milenios y nos ha
dado las bases para seguir evolucionando y mejorar nuestro estilo de vida.

En la presente tesis se encontrara el disefio de componentes para un taladro quirdrgico
haciendo uso de la tecnologia de impresién tridimensional o prototipado rapido con el fin de
sentar las bases para la manufactura y en su momento poder producirla en México. Ver
Figura T2

A
Figura T2 Explosivo del Prototipo Rapido



OBJETIVO

Optimizar el disefio y la manufacturar de componentes de un taladro quirdrgico mediante la
aplicacion de tecnologia de impresion tridimensional, la cual constara de un equipo que
reuna las funciones de sierra y taladro en una sola maquina, creando un instrumento
bifuncional que permitira un ahorro significativo de los costos de fabricacién y mantenimiento,
ya que actualmente el uso de estas dos operaciones se lleva a cabo con equipos
independientes.

OBJETIVOS PARTICULARES

= Generar un prototipo rapido de los componentes del equipo quirurgico, de la carcasa con
la impresora tridimensional: equipo del laboratorio de manufactura de la Facultad de
Ingenieria.

= Elaborar los planos de disefio de detalle empleando el uso de Software (Solid Edge,
Unigraphics, Catalyst)

= Analizar el equipo destinado a estas tareas quirurgicas existente en el mercado. Sus
antecedentes, funcionamiento, componentes, materiales.

= Describir, a grandes rasgos, un esquema general de las enfermedades causadas en las
articulaciones, asi como la situacién actual en México en cuanto a intervenciones
quirurgicas llevadas a cabo en rodilla y cadera, basicamente implantes de protesis

= Establecer alternativas en sus componentes y materiales, haciendo uso de matrices de

decision.

Llevar a cabo el disefio conceptual y de detalle del producto.

Analizar los resultados obtenidos.

Presentar resultados para trabajos ulteriores de fabricacién del producto.

Uy

ALCANCES

El proyecto pretende sentar las bases con el fin de que en una etapa posterior, proporcione a
las instituciones meédicas tanto publicas y privadas equipos quirurgicos ortopédicos con igual
o mayor eficiencia, calidad y funcionamiento, como los ya existentes en el mercado.

DESCRIPCION DE CADA CAPITULO

En el primer capitulo se presenta de manera general la importancia del uso de las
herramientas y las nuevas tecnologias que existen hoy en el mercado como es la del
prototipado rapido, asi como también se da a conocer los principales padecimientos
traumatoldgicos de rodilla y cadera, los elementos y herramientas que se utilizan en las
intervenciones de las articulaciones.

Se identifican los equipos que se utilizan en la actualidad, asi como su funcionamiento y la
situacion actual de estos instrumentos quirdrgicos en México, que son destinados en la
implementacion de intervenciones quirurgicas de rodilla y cadera principalmente.



El segundo capitulo se muestra el disefio conceptual, que es parte fundamental, donde se
definen los conceptos, requisitos y caracteristicas que deben cumplir los componentes, como
es el caso del disefio del prototipo rapido de la carcasa utilizando técnicas de impresién 3d,
asi mismo se hace el analisis de los componentes por medio de matrices de decision con el
fin de poder escoger los materiales, forma, disefio de los elementos las cuales nos permiten
tener una mejor solucion. Tomando en cuenta las herramientas que existen en el laboratorio
de manufactura avanzada, asi como las bases generales de manufactura y configuracion.

El tercer capitulo se trabaja en el disefo de detalle; el cual se encuentra ligado a las técnicas
de disefio de prototipo rapido que nos permitan alcanzar los objetivos planteados.

El capitulo cuatro describe el desarrollo del prototipo, empleando el uso de paqueteria de
software como solid Edge, Catalys y las maquinas del laboratorio de manufactura avanzada
—como la impresora tridimensional para la generacién de prototipo rapido— la cual permite
generar un modelo que ayuda a analizar la propuesta de los componentes de este proyecto.

El capitulo cinco se presenta los resultados obtenidos a partir de los componentes generados

mediante la técnica de impresion de prototipo rapido, para obtener las conclusiones, y hacer
las recomendaciones pertinentes y valorar si los objetivos planteados fueron alcanzados.
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CAPITULO I. GENERALIDADES SOBRE LAS CIRUGIAS Y EQUIPOS EN
INTERVENCIONES DE RODILLA'Y CADERA

1.1. ANTECEDENTES

La humanidad siempre ha sido aquejada por la accion de agentes bioquimicos, fisicos o
mecanicos causando el mal funcionamiento de su organismo.

La atencion otorgada a los accidentes sufridos por el hombre primitivo, implicaba
empiricamente reposo, inmovilizacion y diversos unguentos. Los curanderos y médicos
utilizaron los instrumentos que el conocimiento, la técnica, la ciencia y la tecnologia de
cada etapa histérica les proporcionaban.

Una de las primeras herramientas usadas por el hombre fue el mazo hecho de madera o
de hueso, basada en golpe vertical, dejandolo caer. Se le ha llamado herramienta de la
primera familia y con base en ella se utilizaron varios utensilios similares.

La maza y la clava fueron evolucionando hasta llegar a convertirse en el martillo como lo
conocemos actualmente, en el periodo neolitico se usaba un mango de madera
incrustado en una piedra.

A la segunda familia de herramientas pertenecen el punzén y la aguja. Para realizar
cortes mediante la fuerza se comienza a usar el cuchillo, como herramienta de trabajo y
de defensa.

Del cuchillo derivan muchas otras herramientas, como la tijera, combinando dos cuchillos
opuestos, también las familias de espadas. Muchos utensilios se basan en golpes, como
las hachas, otros combinan con tareas de palanca, como la tenaza.

Entre las herramientas de palanca, un avance lo constituye la pala, con un mango y una
hoja concava para horadar la tierra, con un borde para ejercer la presion del pie. Fue
elemento esencial para las tareas agricolas. Aparecieron también el rastrillo y la azada.

El hombre descubre posteriormente el movimiento de rotacion de un cuerpo alrededor de
un eje, lo que dio lugar a mas maquinas tecnificadas. Se inician la aplicacién de una vara
a modo de taladro giratorio para lograr el fuego.

Comienza la utilizacion de rodillos y ruedas. Alrededor de 2900 afios antes de Cristo, en
Mesopotamia, se hallan las primeras ruedas de carro, consecutivamente evolucionaron al
emplear materiales como el cobre y el bronce, que permitieron para hacer instrumentos
mas utiles

Pero el mayor avance se dio en la Revolucion Industrial, durante los siglos XVIII y XIX,
donde las herramientas manuales fueron sustituidas por las maquinas donde una de las
innovaciones tecnolégicas mas importantes fueron la maquina de vapor y la denominada
Spinning Jenny, una potente maquina relacionada con la industria textil. Estas nuevas
maquinas favorecieron enormes incrementos en la capacidad de produccidon. La
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produccion y desarrollo de nuevos modelos de maquinaria en las dos primeras décadas
del siglo XIX facilit6 la manufactura en otras industrias e incrementé también su
produccion, dando las bases para inventar la gran variedad existente hoy en dia de
maquinas y equipos para cortar o dar forma a determinados materiales. En este trabajo
nos orientamos en particular al estudio de la sierra y el talador.

1.1.1 El origen de la sierra y el taladro

En la mitologia griega, Dédalo (en griego AaidaAog Daidalos) fue un arquitecto y artesano
muy habil, famoso por haber construido el laberinto de Creta, se dice que en Sicilia su
hermana habia dejado a su hijo Perdix a su cargo para que aprendiese las artes
mecanicas. El muchacho era un alumno capaz y dio sorprendentes muestras de ingenio.
Se cuenta que un dia, caminando por la playa Perdix, encontré una espina de pescado.
Perdix tom6 un pedazo de hierro donde colocé varias espinas en un mismo sentido,
creando asi la sierra, posteriormente utilizé dientes de tiburén haciendo la funciéon de
corte como lo hace un serrucho Figura. 1.1.1 Serrucho manual.

Otro de sus inventos fue cuando unié dos trozos de hierro por un extremo con un
remache y afild los extremos opuestos, haciendo asi un compas. Se le atribuyen también
el formoén y el torno de alfareria.

Todo ello generd en Dédalo una envidia por los logros e inventos de su sobrino. Un dia al
ir juntos al templo de Atenea en la Acrdpolis, Dédalo aprovechd la oportunidad y lo
empujé por un barranco, pero la diosa, que favorece al ingenio, le vio caer y cambi6 su
destino transformandole en un pajaro bautizado con su nombre, la perdiz. Este pajaro no
hace su nido en los arboles ni vuela alto, sino que anida en los setos y evita los lugares
elevados, consciente de su caida. Por este crimen Dédalo fue juzgado y desterrado
generando el paradigma del técnico o ingeniero sin escrupulos que no atiende a
fidelidades. Dédalo muestra lo que el hombre puede hacer si se lo propone, tanto a la
hora de crear como a la de destruir.

Mas alla de la leyenda, los ancianos egipcios usaron serruchos hace mas de 5.000 anos
atras. Recién en 1777, Samuel Miller patenté en Inglaterra el primer serrucho circular.
Forbes recuerda que en algun momento de 1900 un residente de las Montafias Apalaches
hizo musica a partir de un serrucho. Estas melodias fueron muy populares en los Estados
Unidos entre 1920 y 1930.

Esta herramienta consiste en una hoja con el filo dentado y puede ser manejada a mano o
por otras fuentes de energia como vapor, agua o electricidad. Acorde con el material a
cortar se utilizan diferentes tipos de hojas de sierra.

Los dientes de las hojas de sierra estan inclinados hacia los lados alternativamente —
triscado— para que la ranura o entalla que abran al aserrar, sea un poco mas ancha que
la propia hoja y se evite de este modo que la sierra se atasque. De todas formas, una vez
iniciado el corte, conviene mantener abierta la entalla introduciendo una pequefna cufa.
También es importante sujetar el sobrante hasta completar el corte. En los discos de
sierra, los dientes son mas anchos que el propio disco para evitar la friccion del mismo.
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Las sierras mecanicas mas utilizadas se pueden clasificar en tres categorias, segun el
tipo de movimiento que se emplea para realizar el corte: de vaivén, circulares o de banda.
Ver Figura 1.1.2

Las sierras suelen tener un banco o marco, un tornillo para sujetar la pieza, un
mecanismo de avance y una hoja de corte.

Las sierras se deben mantener correctamente afiladas y protegidas con fundas de cuero o
plastico.

Figura. 1.1.1 Serrucho manual. Figura 1.1.2 Sierra eléctrica y circular.

El taladro La palabra taladro responde al latin "terebrum" y "terebella".

Las maquinas herramientas modernas datan de 1775, afio en el que el inventor britanico
John Wilkinson construy6 una taladradora horizontal que permitia conseguir superficies
cilindricas interiores. Hacia 1794, Henry Maudslay desarroll6 el primer torno mecanico.

Durante el siglo XIX se alcanzé un grado de precision relativamente alto en tornos,
perfiladoras, cepilladoras, pulidoras, sierras, fresadoras, taladradoras y perforadoras. La
utilizacién de estas maquinas se extendio a todos los paises industrializados. Durante los
albores del siglo XX aparecieron maquinas herramientas mas grandes y de mayor
precision.

A partir de 1920 estas maquinas se especializaron y entre 1930 y 1950 se desarrollaron
maquinas mas potentes y rigidas que aprovechaban los nuevos materiales de corte
desarrollados en aquel momento. Estas maquinas especializadas permitian fabricar
productos estandarizados con un costo bajo, utilizando mano de obra sin calificacion
especial. Sin embargo, carecian de flexibilidad y no se podian emplear para varios
productos ni para variaciones en los estandares de fabricacién. Para solucionar este
problema, los ingenieros se han dedicado durante las ultimas décadas a disenar
maquinas herramientas muy versatiles y precisas, controladas por computadora, que
permiten fabricar de forma barata productos con formas complejas. Estas nuevas
maquinas se aplican hoy en todos los campos.

Taladrar significa perforar o hacer un agujero (pasante o ciego) en cualquier material.

El taladro es la maquina que nos permitira hacer agujeros debido al movimiento de
rotacion que adquiere la broca sujeta en su cabezal. Existen muchos tipos de taladros e
infinidad de calidades. Los principales tipos son los siguientes:
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1.- Barrena. Es la herramienta mas sencilla para hacer un taladro. Basicamente es una
broca con mango. Aunque es muy antigua se sigue utilizando hoy en dia. Solo sirve para
taladrar materiales muy blandos, principalmente maderas, figura 1.1.3

2.- Berbiqui. El berbiqui es la herramienta manual antecesora del taladro y practicamente
esta hoy dia en desuso salvo en algunas carpinterias antiguas. Solamente se utiliza para
materiales blandos, figura 1.1.4

Figura 1.1.3 Barrena y brocas de la edad media. Figura 1.1.4 Berbiqui actual.

3.- Taladro manual. Es una evolucién del berbiqui y cuenta con un engranaje que
multiplica la velocidad de giro de la broca al dar vueltas a la manivela, figura 1.1.5

Figura 1.1.5 Taladro manual.

4.- Taladro eléctrico. Es la evolucion de los anteriores que surgio al acoplarle un motor
eléctrico para facilitar el taladrado unos cuentan con motor D.C. y otros A.C., figura 1.1.6

Figura 1.1.6 Taladros eléctricos.
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5. Continuando con la evolucion de los taladros, existen taladros enfocados en el ambito
de la medicina, son equipos quirurgicos muy similares a los taladros convencionales, lo
que difiere principalmente es que son herméticos y se pueden esterilizar, en esta tesis se
contempla el disefio de algunos elementos de un taladro quirurgico, haciendo uso de la
tecnologia de impresién 3D, donde se encontrara el disefio de detalle de la carcasa, con
el fin de sentar las bases para poder producirla en México. Figura 1.1.7

o

Figura 1.1.7 Diseno de carcasa.

El avancé de la tecnologia ha permitido poder realizar prototipos rapidos los cuales
permiten generar de manera rapida una pieza, logrando una representacion fisica en
resina del modelo en tercera dimension 3d.

Las tecnologias que mas se emplean actualmente para el uso de prototipo rapido son la
estereolitografia y sinterizacién para trabajos de precision.

En general, el prototipado rapido, (RP) apid prototyping”, se llama al uso de un proceso
tecnolégico para producir objetos 3D en un corto periodo de tiempo, de dias
generalmente. La mayoria de las maquinas RP crean geometrias en 3D haciéndolas
crecer plano a plano, esta tecnologia se usa en las industrias: disefio e ingenieria,
productos de consumo, electronicas, aeronauticas, robdtica, electrodomeésticos,
telecomunicaciones, ortopédicas, salud, dental, fundicién, petroquimicas, juguetes y
plasticos. Figura 1.1.8

Figura 1.1.8 Ejemplos de prototipos rapidos



1.2. GENERALIDADES DE LOS PADECIMIENTOS TRAUMATOLOGICOS DE
RODILLAY CADERA

Los padecimientos del sistema musculo esquelético son un serio problema de salud al
afectar alrededor de 30% de la poblacion en general y representar una de las principales
causas de invalidez.

Hay mas de 200 padecimientos musculo esqueléticos, siendo la osteoartritis y la artritis
reumatoide los mas comunes, asi como los juanetes, dolor de cadera y rodilla.

En el caso de la osteoartritis (OA), es una enfermedad degenerativa que ocasiona
pérdida del cartilago de la articulacion. La osteoartritis es el tipo mas comun de artritis,
también se le conoce como enfermedad articular degenerativa o hipertréfica, y se
presenta especialmente entre personas de edad avanzada, figura 1.2.1.

La OA es una enfermedad de las articulaciones que afecta primordialmente al cartilago. El
cartilago esta formado por un material suave pero muy resistente que recubre las
superficies 6seas de los huesos que forman la articulacion, por ello, cuando se desgasta
o] 2| eso adicional al que ya existe.
lesarrolla lentamente a lo largo de los
aﬁosEX@M%Hﬁ@aﬂQﬁ%ﬁﬁc&e&Pﬁﬁjﬁessﬁ% layRresencia de sarro dentario duro. En el
caso de las rodillas afectadas, estas se doblan hacia afuera
| Rodilla saludable | | Rodilla enferma |

Rotula | 1 | \ i {
& "Fla'iu'm.lh_\L Articulacién | | Erosion del cartilago | |

I
_,_!‘-

£ m

=0

Figura 1.2.1 Articulacion de rodilla sana y enferma.

Entre las variables no modificables que influyen para el padecimiento de la OA, se
encuentra la genética o herencia. Ademas, el sexo es otro factor, pues ataca mas a las
mujeres que a los hombres.
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La artritis reumatoide (AR) es una enfermedad caracterizada por provocar inflamacion
cronica de las articulaciones, provocando dolor, enrojecimiento e inflamacién de las
articulaciones. Afecta bilateralmente las mismas articulaciones.

Produce dolor articular y muscular, rigidez matutina prolongada, dolor ante la movilizacion
y presidn, limitacion de la flexion articular y de la movilidad, atrofia muscular. En
ocasiones, su comportamiento es extraarticular: puede causar dafos en cartilagos,
huesos, tendones y ligamentos, produciendo deformacién de los elementos articulares ver
figura 1.2.2.

Articulacion de la rodilla normal 3 >

En la artritis y
reumatoide, la |
sinovial se inflama : "‘<J P .A( 4 /44
y produce un (" 4 VIO d)
exceso de fluidos; s P
luego, el cartilago /(4 / j
se vuelve tieso y &2 | O

)

agujereado | ]

§ Sinovio

Hueso  Cartilago

Rigidez

Articulacién Sana La Artritis l
T - muscular

Inflamacidn

La artrosis Dificulta
" movimiento
ngidez en Ia \mus u|ar
articulacion R
)/;' 4 |"§. :

Erosiény \
degeneracion )
progresiva &

Figura 1.2.2 Diferentes vistas de la artritis reumatoide y su comparacion con la artrosis.

Se le considera como una enfermedad autoinmune, inflamatoria, sistémica, afecta a todos
los grupos étnicos siendo prevalente en la mujer en relacion 3:1 con respecto al hombre y
aparece aproximadamente en el 1% de la poblacién.


http://es.wikipedia.org/wiki/Inflamaci%C3%B3n
http://es.wikipedia.org/wiki/Articulaci%C3%B3n
http://es.wikipedia.org/wiki/Cart%C3%ADlago

El juanete es una inflacion (sinovitis) del recubrimiento 6seo (sinovia) de la articulacion
situada entre el dedo gordo del pie con los huesos del pie (articulacion metatarso
falangica).

Es una alteracion del angulo que forman el primer metatarsiano y la falange proximal del
primer dedo, ver figura 1.2.3.

Las causas pueden ser mecanicas (calzado estrecho, de tacén, alteracion de la longitud
de los metatarsianos, mal apoyo por antepié pronado), hereditarias, reumaticas, entre
otras.

La unica manera de corregir esta afeccion de manera permanente es la cirugia de pies,
Puede hacerse con una fresa para hueso, pero es falso que se haga con laser, puesto
que en la actualidad no hay ningun laser que corte hueso, sino que lo necrosa (lo quema).

Figura 1.2.3. Diferentes vistas de Hallus Valgus o Juanete.

El dolor de cadera es el que se produce en la parte superior de los muslos en su
insercion con el tronco, o bien en la zona lateral inferior del tronco. A veces el dolor
aparece en el muslo y se irradia a la rodilla siendo el origen del problema la cadera.

La cadera es una articulacion en la que existe una cavidad concava situada en el hueso
de la pelvis y una bola como de rodamiento que constituye la cabeza del hueso fémur, ver
figura 1.2.4.

Figura 1.2.4. Comparativo entre la cadera normal y cadera con artrosis (der.).
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El motivo mas comun para realizar cirugias en rodilla y cadera es la gran limitacion para
realizar actividades con la articulacion afectada. El caso mas frecuente es el desgaste por
uso o degeneracion (osteoartrosis), lo cual sucede por lo general en personas mayores de
55 afos.

De acuerdo al estudio efectuado en la Universidad John Hopkins, quienes tienen un
exceso de peso tienen un riesgo dos veces mayor de adquirir osteoartritis.

Bastan diez kilos de sobrepeso para provocar un esfuerzo excesivo a las articulaciones y
ocasionar la desintegracion progresiva del cartilago articular, ver figura 1.2.5.

Este proceso se produce esencialmente a nivel de las articulaciones de cadera y rodilla,
segun el Dr.Allan Gelber (Instituciones Médicas John Hopkins).

osteofitos

degeneracion de
cartilago

Figura 1.2.5. Cadera sana (izq.) y cadera con osteoartrosis (der.).
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1.3. SUSTITUCIONES ARTICULARES.

La cirugia, también mito y magia, ha sido sobre todo en sus inicios, una ciencia empirica.
Durante siglos se ha considerado a la cirugia mas que una ciencia, una practica.

Los traumatismos, los accidentes sufridos por el hombre primitivo, se trataban
empiricamente con reposo, inmovilizacién y diversos unguentos. Los cirujanos utilizaron
los instrumentos que la ciencia y la tecnologia del momento les proporcionaban. En los
mas remotos tiempos, fueron el pedernal, la madera y el hueso. Mas adelante, el cobre y
el bronce permitieron hacer instrumentos mas utiles.

En la actualidad existen diversos materiales e instrumentos para realizar intervenciones
quirurgicas, haciendo que las operaciones sean mas eficaces, donde el paciente lo evalua
un equipo médico para desarrollar junto al afectado un plan de trabajo que establezca
tiempos claros de atencidn, teniendo como ultimo recurso la implantacion de la prétesis.

En el reemplazo total de una articulacién, se le administra anestesia al paciente y el
cirujano reemplaza las diversas partes de la articulaciéon. Por ejemplo, en caso de una
rodilla artritica se reemplazaran los extremos dafiados de los huesos y el cartilago con
piezas metalicas y plasticas de la misma forma que permitirdn recuperar el movimiento y
la funcion de la articulacion.

En caso de una cadera con artritis, la cabeza (extremo superior del fémur) se reemplaza
con una pieza metalica de la misma forma que se conecta con una varilla metalica
introducida dentro del fémur y se implanta una cavidad de plastico en la pelvis,
reemplazando asi la cavidad dafada. Aunque los reemplazos mas comunes son de rodilla
y cadera, también se realizan reemplazos de tobillos, pies, hombros, codos y dedos.

Los materiales que se utilizan en los reemplazos se disefian de manera tal que permitan
realizar los movimientos de las articulaciones normales. La prétesis esta generalmente
compuesta de dos piezas: una metalica que se ajusta y encaja en una pieza plastica. Se
utiliza una variedad de metales tales como el acero inoxidable, una aleacion de cobalto y
cromo Y titanio. El material plastico es durable y resistente al uso (polietileno). Se puede
utilizar un cemento plastico para fijar el hueso a la prétesis. Se puede también implantar el
reemplazo sin utilizar cemento en casos en que la prétesis y el hueso se puedan fijar.

1.3.1. CIRUGIA DE CADERA.

Hasta no hace mucho, las caderas dolorosas y dafadas significaban una severa
restriccion en las actividades diarias. Sin embargo, actualmente el reemplazo de cadera,
también llamado artroplastia, esta ayudando a miles de personas alrededor del mundo a
permanecer activas y sin dolor por muchos anos

La protesis de cadera es uno de los mayores adelantos de la cirugia ortopédica del siglo
XX, el gran avance se produce en la década de los sesenta del siglo XX por Sir John
Charnley, quien desarrolld un nuevo tipo de Reemplazo Total de Cadera (RTC) que
continua siendo usado actualmente. Esta operacion requiere cortar la cabeza desgastada
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del fémur y reemplazarla con una bola metalica y un tallo metalico introducido en el canal
femoral, con una copa acetabular de plastico donde resuelve los tres problemas mas
importantes: un sistema para fijar solidamente el implante al hueso, un disefio respetuoso
de la anatomia, y una baja friccion de los elementos de la articulacién artificial. Para la
fijacion utiliza el cemento metilmetacrilato de los dentistas. Para disminuir el par de
friccidn hace que la cabeza femoral metalica, pulida finamente, articule con un polietileno
de alta densidad.

El Reemplazo Total de Cadera (RTC) convencional es una intervencion muy exitosa para
el tratamiento de la artritis de cadera, una condicidon que causa gran dolor y pérdida de
movimiento. La cadera es una articulacion de doble esfera que permite que la parte
superior de la pierna pueda moverse de lado a lado, hacia adelante y hacia atras, y rotar.
La articulacion esta compuesta de la cabeza del fémur (la bola) que se acopla en el
acetabulo (el socate), ver figura 1.3.1. En la cadera sana, la cabeza del fémur y el
acetabulo estan recubiertos de cartilago, una superficie lisa que permite que la
articulacion se mueva libremente.

[ Pevis [/ \ \)
| . Acetdbulo |

— -\ \
\

{ NA T

‘ J Cabeza del Fémur//
\ Cuello del Fémur ;

Fémur—» |

Figura 1.3.1. Componentes 6seos articulares de la cadera.

La cirugia de reemplazo de cadera consiste en remover las superficies dafiadas del fémur
y pelvis y reemplazarlas por una articulacion artificial o protesis. Este procedimiento es
llevado a cabo a través de una incision en el lado de la cadera. La cabeza del fémur es
removida y un tunel es perforado en el fémur colocandose un vastago metalico que sujeta
la nueva cabeza de la articulacion. En la pelvis, el acetabulo dafiado es reemplazado por
un acetabulo artificial, usualmente de polietileno, ver figura 1.3.2. Esta operaciéon toma
aproximadamente dos horas y usualmente se realiza bajo anestesia raquidea.

En ciertas ocasiones, un cemento quirurgico especial se utiliza para mantener la protesis
en su lugar, especialmente en pacientes de edad avanzada o con una pobre calidad ésea.
En otras ocasiones se utilizan prétesis no cementadas, cuya superficie rugosa o porosa
permite el crecimiento del hueso sobre la protesis fijandose al fémur; este tipo de protesis
se utiliza en pacientes con una buena calidad 6sea.
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Figura 1.3.2. Cadera artificial.

Principalmente hay dos tipos de fijacion: la cementada y la porosa (sin cementar). Las dos
pueden ser efectivas en los reemplazos de articulacion de cadera. El médico y el paciente
escogeran la mejor solucion, que es especifica para las necesidades de cada paciente.

Implantes cementados para cadera. Los implantes de cadera cementados estan
disefiados para ser implantados utilizando cemento de hueso (un adhesivo que ayuda a
colocar el implante dentro del hueso). EI cemento de hueso se inyecta en el canal
femoral, previamente preparado. Luego, el cirujano coloca el implante dentro del canal y
el adhesivo ayuda a mantenerlo en la posicion deseada.

Implantes porosos para cadera. Los implantes de cadera porosos estan disefiados para
ser insertados dentro del canal femoral previamente preparado sin necesitar cemento de
hueso. Inicialmente, el canal femoral se prepara para que el implante encaje intimamente
dentro de él. La superficie porosa en el implante de cadera esta disefiada para
interaccionar con el hueso dentro del canal y permitir que el hueso crezca dentro de la
superficie porosa. Eventualmente, este crecimiento éseo interno pude proporcionar una
fijacion adicional para mantener el implante en la posicion deseada.

Esta operacion se ha convertido en una intervencion muy habitual. En el Reino Unido se
realizan unos 45.000 reemplazos de cadera anualmente (aproximadamente 200 diarios).

El mayor problema del reemplazo total de cadera utilizando copas de polietileno es que el
polietiieno se desgasta gradualmente y, eventualmente, llega al punto de que la protesis
deja de funcionar correctamente. En los pacientes de gran edad con un reducido nivel de
actividad esto quizas no suceda hasta haber transcurrido 20 afios o mas, pero en los
pacientes jovenes y mas activos, puede ocurrir mucho antes.

El otro problema es que aunque el plastico es inerte (bien tolerado por el cuerpo) el roce
del metal con el plastico hace que se desprendan particulas minusculas producto del
desgaste, ver figura 1.3.3.
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Estos detritos del plastico pueden causar irritacion. A medida que las particulas se
introducen entre el hueso y la protesis artificial esta irritacion hace que el hueso
circundante sea absorbido por el cuerpo, lo que produce al aflojamiento de la protesis.
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Figura 1.3.3. Modificaciones a la técnica del RTC.

1.3.2. CIRUGIA DE RODILLA

La rodilla es una articulacion abisagrada que consta de tres huesos. La parte superior de
dicha bisagra se encuentra al final del hueso superior de la pierna (fémur) y la parte
inferior de la bisagra esta encima del hueso inferior de la pierna (tibia) ver figura 1.3.4.

Anatomia de la Rodilla

Hueso del

Musculo Muslo

Cuadriceps
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Sinovial i
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Liquido Sinovial icwar Tibial Plastico
Grasa
Menisco Cubierta
Cartilago Bursa Tibial Metaélica

articular ) .
” Ligamento de la rétula
Peroné

Tibia

Figura. 1.3.4. Anatomia de la rodilla.
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Cuando se dobla la rodilla, el fémur rueda y se desliza encima de la tibia. Un tercer hueso,
la rotula, se desliza por la parte frontal del fémur al doblar la rodilla; en una rodilla sana,
las superficies de los huesos son muy suaves y estan recubiertas por un tejido protector
llamado cartilago. La artritis provoca dafos a las superficies y el cartilago alli donde los
tres huesos se encuentran y rozan juntos, esas superficies dafiadas pueden
eventualmente convertirse en dolorosas.

Existen varios modos de tratar el dolor causado por la artritis. Uno es el reemplazo total
de rodilla.

Cuando el cirujano corta y retira las superficies de hueso y cartilago dafiadas, se usan
sierras y guias de precision para asegurarse que los cortes se hacen con los angulos
correctos de modo que los huesos queden alineados de forma correcta después de que
se introducen los implantes.

En la cirugia de rodilla se retiran pequefios trozos de hueso de la parte delantera, trasera
y final del fémur. Asi se da forma al hueso para que los implantes encajen perfectamente
ver figura 1.3.5. ; También se corta hueso de la parte superior de la tibia, quedando esta
parte plana, ver figura 1.3.6.

Figura 1.3.5. Corte de la superficie dafiada.

Figura 1.3.6. Corte de la parte superior de la tibia.

Un implante se encaja en cada uno de los tres huesos. Estos implantes han sido
disefiados para que la articulacién de la rodilla se mueva de forma similar a como se
movia cuando estaba sana. Los implantes se encajan utilizando un tipo especial de
cemento especifico para huesos.
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El implante que encaja al final del fémur estd hecho de metal. Su superficie es
redondeada y muy lisa, cubriendo desde delante hacia atras toda la superficie cortada de
hueso ver figura 1.3.7.

& //

Figura. 1.3.7. Implante femoral.

El implante que encaja en lo alto de la tibia normalmente consta de dos partes. Un platillo
metalico que ajusta sobre el corte plano del hueso tibial. A continuacion, sobre el platillo
metalico se acopla una superficie articular de plastico que actua separando el platillo tibial
metalico y el implante femoral ver figura 1.3.8.

IMPLANTE TIBIAL

. Superficie articular

Q Plato base

Figura. 1.3.8. Componentes de la porcion tibial.

El implante que cubre la parte trasera de la rétula esta fabricado también en plastico, ver
figura 1.3.9.

Fig. 1.3.9. Implante lateral
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Los implantes de rodilla artificial tienen variados disefios. Algunos de ellos tienen una
especie de prominencias que van dentro del hueso y se requiere hacer orificios en el
hueso cortado. Otros disefios tienen postes centrales. Ademas, algunos disefios permiten
usar tornillos para una mejor sujecion. El cirujano escogera el disefio que mejor se adapte
a sus necesidades.

En caso de fractura de cuello de fémur, permite una deambulacion precoz evitando
complicaciones mayores, debido a la permanencia en cama.

1.3.3. CIRUGIA DE TOBILLO

Mas reciente es todavia la sustitucién del hombro, codo, o del tobillo, utilizando las bases
de las sustituciones articulares de cadera y rodilla. Aun es demasiado reciente para juzgar
los resultados, pero la necesidad creciente de estas cirugias hace necesario el desarrollo
de nuevos instrumentos quirurgicos que permitan su implementacién masiva.

El tobillo esta formado por tres huesos, la tibia y el peroné en la parte inferior de la pierna,
y el astragalo, uno de los huesos grandes en la parte posterior del pie, encima del tobillo.
Como en otras articulaciones del cuerpo humano, las superficies de los huesos que
forman la articulacion estan recubiertas normalmente con cartilago liso, que permite que
los huesos se deslicen uno sobre el otro. El cartilago de la articulacion del tobillo
amortigua los huesos, de forma que el tobillo funciona suavemente y sin dolor.

La cirugia de reemplazo de tobillo viene haciéndose desde hace unos 30 afios, como
alternativa a la artrodesis (fusién) de tobillo, y consiste en reemplazar las partes dafiadas
de los huesos que forman la articulacién del tobillo con componentes artificiales, ver figura
1.3.10.

Tibla

Fibula

Talus

Figura. 1.3.10. Implante en tobillo.
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La artritis puede afectar al cartilago hasta el punto de que la cantidad restante no es
suficiente para permitir un deslizamiento suave de los huesos y se produce contacto entre
eéstos, lo que puede ser muy doloroso.

Hasta hace relativamente poco tiempo, habia pocas opciones para el tratamiento de
pacientes con artritis del tobillo. La unica opcion quirurgica demostrada era la artrodesis
(fusion) del tobillo, técnica con la que los huesos del tobillo son fusionados. Esta
operacion alivia el dolor en un tobillo artritico, pero deja la articulacién totalmente
inmovible. Esta cirugia consiste en quitar el cartilago dafiado de los huesos del tobillo, y
fijarlos con tornillos. El tobillo es cubierto con un yeso durante un periodo de hasta doce
semanas para permitir que los huesos fusionen entre si. Aunque el tobillo no puede
moverse, las demas articulaciones del pie no son afectadas. La artrodesis del tobillo
permite a los pacientes caminar sin cojear y sin dolor, y hacer actividades fisicas de alto
impacto, por consiguiente es una intervencion apropiada para los pacientes jovenes y
activos.

Uno de los pioneros del reemplazo de tobillo en el Reino Unido, el Dr. Peter Wood, FRSC,
del Hospital de Wrightington en Wigan, Inglaterra, ha publicado los resultados de una
serie de 200 reemplazos de tobillo en pacientes con artritis reumatoidea.

1.3.4. CIRUGIA DE HOMBRO

El hombro esta compuesto de tres huesos: La clavicula, la escapula y el humero (el hueso
del brazo superior); es una articulacion esférica que permite al brazo rotar en forma
circular o actuar como bisagra para separarse del cuerpo, ver figura 1.3.11.

Acromion
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Figura 1.3.11 Anatomia e implante de hombro.

Las lesiones de hombro pueden ser causadas por actividades deportivas que involucran
un movimiento por encima de la cabeza de forma excesiva, tales como la natacion, el
tenis o el levantamiento de peso. Algunas personas dedicadas a ciertas actividades
cotidianas también sufren lesiones de hombro debidas a movimientos excesivos por
encima de la cabeza. Los atletas son especialmente susceptibles a problemas del
hombro, que pueden desarrollarse lentamente por rutinas de entrenamiento intensivo.
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La mayoria de los problemas de hombro afectan a los musculos, ligamentos y tendones,
no a los huesos; La deteccion temprana es la clave de la prevencion de las lesiones de
hombro severas. Si se detectan bien al principio, se puede hacer una serie de ejercicios
para reforzar los musculos del hombro, y se pueden recetar medicinas anti-inflamatorias
para reducir el dolor y la hinchazén.

El reemplazo de hombro es la ultima opcion de tratamiento, en aquellos casos en que los
demas tratamientos han fracasado o no son adecuados.

Las razones mas comunes para el reemplazo de hombro son la artritis, ya sea
osteoartritis (desgaste y desgarro) o artritis reumatoide. También puede ser necesario por
fractura o un serio accidente. Con la artritis el hombro se torna doloroso y dificil de mover.
A veces, el manguito rotador sufre lecciones y este es el que controla los movimientos del
hombro, es una estructura compuesta de tendones que, con sus musculos asociados,
mantiene la bola del humero en el sécate de la glenoideo, y proporciona movilidad y
fuerza a la articulacién del hombro.

El reemplazo de hombro es menos comun que el reemplazo de cadera o de rodilla, pero
tiene el mismo éxito de aliviar el dolor articular. La cirugia de reemplazo del hombro se
inicio en la década de 1950 y se utilizaba principalmente para el tratamiento de fracturas
Oseas de la articulacion del hombro. Actualmente con la disponibilidad de hombros
artificiales mucho mejores y un mejor entendimiento del funcionamiento de la articulaciéon
del hombro, el reemplazo de hombro es utilizado rutinariamente para el tratamiento de la
osteoartritis (enfermedad articular degenerativa) y de la artritis reumatoide, asi como otras
condiciones dolorosas del hombro. El afio pasado se efectuaron alrededor de 23,000
reemplazos de hombro en los EE.UU.

En la cirugia, la articulacion del hombro es abierta y, con instrumentos especiales, se
quita el cartilago dafnado y el hueso de la parte superior del humero. Se hace un pequefio
tunel en el canal intramedular del humero y en éste se coloca el componente metalico
que, a veces, es fijado con cemento. Si el cartilago de la glenoide (el s6cate) no esta
dafiado se deja intacto. Si esta dafiado se coloca un nuevo sécate plastico. Finalmente se
sutura la incision.

1.3.5. COMPLICACIONES Y RIESGOS DE LAS SUSTITUCIONES ARTICULARES.

Infeccidn. Se pueden ver infecciones en la herida o alrededor de la herida de la proétesis,
puede ocurrir en el hospital o cuando regrese a su hogar y aun también varios anos
después. Se pueden ver algunas infecciones menores en la herida que son tratables con
antibidticos. En los casos de heridas mayores o muy profundas tal vez sea necesario
realizar otra operacion y quitar la prétesis.

Coagulo sanguineo. Los coagulos sanguineos son el resultado de la menor movilidad, lo
que disminuye la circulacién de la sangre por las venas. Tener dolor o hinchazén en la
pantorrilla o muslo puede indicar la existencia de un coagulo.
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Desajuste. En los casos de reemplazo completo de la articulacidon, la protesis puede
aflojarse y causar dolor. Si el desajuste es muy grande, sera necesario revisar la proétesis.
Existen métodos de ajuste de la protesis al hueso que reducirian el problema.

Dislocacion. A veces sucede que después del reemplazo completo de la cadera, la
cabeza de la protesis se sale de la cavidad. En la mayoria de los casos la cadera puede
volver a colocarse sin necesidad de una nueva operacion. En caso de dislocacién también
se puede usar un soporte durante un tiempo, sin embargo es comun ver casos de
dislocacion después de una compleja operacion de ajuste.

Desgaste. Se vera desgaste en todas las articulaciones de reemplazo. En caso de uso
excesivo se podra ver algo de desgaste, lo que requerira una nueva cirugia.

Rotura de la prétesis: Es poco frecuente que se rompan las piezas metalicas o plasticas,
pero si asi ocurriese sera necesario realizar otra operacion.

Dano nervioso. Durante la operacion se pueden dafar algunos nervios cercanos a la
articulacion reemplazada aunque este tipo de lesién o dafio es muy poco frecuente. Se ve
generalmente en los casos en que se opera para corregir una deformidad mayor o cuando
se trata de alargar un miembro que se acorté por deformidad artritica. Estas lesiones
nerviosas se curan con el tiempo y hasta pueden llegar a recuperarse totalmente.

La duracién de una protesis en los estudios que se han realizado en los pacientes
demuestran que alrededor del 95% de ellos estan en condiciones perfectas a los 10 afios
de la cirugia y el 90% de éstos se encuentra bien o muy bien a los 20 anos post cirugia.
El desarrollo tecnolégico actual permite predecir que estos resultados pudieran ser aun
superiores. El sobrepeso y la actividad fisica de rebote danan la prétesis, disminuyendo
su vida util.
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1.4. INSTRUMENTOS QUIRURGICOS DE CORTE EN INTERVENCIONES DE
RODILLAY CADERA

Existe una gran variedad de equipo para realizar las intervenciones quirurgicas de rodilla
y cadera, pero en este trabajo de tesis se enfoca a los sistemas de corte y perforacion.
Los equipos ortopédicos se clasifican segun su uso. El cirujano utiliza instrumental y
herramientas de corte para acceder a la fractura u operar sobre lesiones en los tejidos,

ver figura 1.4.1.
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Figura 1.4.1. Instrumental y herramientas de corte.

Los equipos quirurgicos pueden ser accionadas por fuerza electromotriz 0 neumatica
como son el caso de las sierras que se emplean para cortar a través de hueso fino, estas
pueden ser: La sierra de hoja de vaivén que vibra efectuando un movimiento alternativo
hacia adentro y hacia fuera, o la sierra oscilante que se desplaza de un lado a otro
generando un movimiento oscilatorio. Se utiliza para eliminar pequefios espolones 6seos
o para aislar la superficie del hueso. Al igual que la sierras el uso de taladros se utilizan

para formar orificios, que posteriormente albergue un tornillo o clavija.

Los sistemas neumaticos y eléctricos utilizados hoy en dia en las intervenciones
quirurgicas tienes grandes ventajas para la realizacion de una operacion rapida con

buenos resultados, es por ello que nos dedicaremos estudio a estos.
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1.5 SISTEMAS NEUMATICOS

Primero se describirdA de manera breve los sistemas neumaticos, como los que se
muestran en la figura 1.5.1, asi como de su método de esterilizacion.

Figura 1.5.1 Sistemas neumaticos.

El funcionamiento, tanto de los taladros como de las sierras, obedece a la siguiente
secuencia: Una vez accionado el gatillo, una valvula regula el flujo de aire comprimido al
interior de la herramienta, éste llega al cilindro dentro del cual hace girar, sobre unos
cojinetes, el rotor de turbina del motor, transfiriendo la energia al mandril.

El arbol del rotor, consta de un cilindro que posee canales en sentido longitudinal, sobre
los cuales actua el aire comprimido, haciendo girar a gran velocidad el rotor que acciona
el mandril para mover la sierra o broca.

Los taladros y sierras neumaticos de aire comprimido presentan notables ventajas
respecto a los eléctricos, ya que alcanzan elevadas velocidades de giro del mandril (en
vacio de hasta 21,000 r.p.m. y son muy ligeros, de hecho muchos tipos no superan el kilo
de peso.

Como generalidad, las herramientas neumaticas necesitan de tres aspectos para
funcionar correctamente: aire regulado, aire seco y aire limpio.

En cuanto al primero, todas las herramientas neumaticas requieren una fuente de aire
comprimido constante. Si bien no se necesita frente al segundo aspecto, aire seco, es
importante destacar que todos los gases obtenidos a partir de la atmdsfera, contienen un
volumen de agua que depende de la humedad ambiente la cual puede ser de 0.00385 g/l
en lugares secos, hasta de 0.06 g/l en lugares humedos lo que obliga a secar el aire antes
de utilizarlo en un sistema industrial.

Cuando el aire admitido en el compresor se comprime, su volumen se reduce
notablemente aumentando su temperatura, razén por la cual el vapor de agua alcanza un
estado de sobrecalentamiento apreciable. Cuando el aire se enfria, mientras permanece
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en el tanque acumulador y al ser impulsado por las lineas del sistema, el vapor deja de
ser sobrecalentado, alcanzando su punto de saturacion y condensandose nuevamente.

Dichas gotas de agua pueden entrar a las herramientas, lavar el lubricante o mojar el
grafito autolubricante de ciertos modelos, causando traumatismos, aumentando el
desgaste de las partes y disminuyendo los tiempos de mantenimiento.

Finalmente, en cuanto a la limpieza del aire, es importante tener en cuenta que éste
siempre contendra un porcentaje de particulas solidas que deben ser removidas. Por
ejemplo, el aire tomado en una ciudad se puede contener hasta 140 millones de
particulas de suciedad por metro cubico, de las cuales el 80 por ciento son menores de
dos micras y pueden pasar por el filtro de entrada del compresor, razén por la cual es
indispensable instalar filtros en las lineas de entrada a la herramienta que retengan
particulas de menos de una micra.

Cualquier obstruccién en el conducto de aire hace que disminuyan la presion y el volumen
del aire, afectando directamente la herramienta, esforzandola para que cumpla con su
trabajo.

El funcionamiento y manejo de los equipos neumaticos es sencillo y no requieren
operaciones complejas de mantenimiento. Sin embargo, antes de su uso es
recomendable considerar las recomendaciones como las siguientes:

Una de las tareas rutinarias es el lubricado, bien sea realizandolo directamente en la
herramienta a diario, o por medio de lubricadores instalados en las lineas de aire se
dirigen a la herramienta. Este procedimiento es vital ya que proporciona los
requerimientos de aceitado, minimos para un correcto funcionamiento, en la toma de aire
y reduce la friccion en las partes méviles de la herramienta.

- No superar nunca la presion maxima de servicio admisible por cada herramienta en mas
del 10%.

- Evacuar el agua de la condensacion del filtro y del compresor diariamente, si no dispone
de sistema de purga automatica.

- Utilizar mangueras y conectores de 1/4 a 3/8 de pulgada de diametro, para conseguir un
rendimiento optimo de las herramientas.

- Limpiar periodicamente el polvo y la suciedad acumulados en las partes moéviles del
equipo

Este tipo de equipo quirurgico se esteriliza por calor humedo en el autoclave.
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1.6. SISTEMAS ELECTRICOS

La sierra impulsada con bateria es una nueva linea quirurgica de instrumentos. Este
sistema es el de poder eléctrico mas versatil ya que no necesita cables ni mangueras o
tanques de almacenamiento, como sucede con los sistemas neumaticos, para
alimentarlo. Solo necesita un cartucho de baterias que proporcione la energia necesaria
al motor el cual tiene un torque significativo. Las baterias por lo general son NiCad (Niquel
Cadmio) las cuales estan contenidas en un compartimiento que facilita su recarga ya que
este compartimiento a su vez va dentro de una base conectada a la corriente eléctrica
que permite que las baterias se puedan recargar una y otra vez, ver figura 1.6.1.

Figura 1.6.1 Sistemas eléctricos.

Al no usar cables ni mangueras para energizar estos sistemas, el cirujano puede operar
con mayor flexibilidad que en un sistema neumatico ya que no tiene que preocuparse por
el espacio que estos requieren durante la intervencidn quirurgica.

Algunas de las desventajas de estos sistemas es el tiempo de duracion de la bateria
teniendo que usar, en algunas ocasiones, un repuesto que permita seguir con la
intervencion; y que los equipos pueden sufrir deterioro debido a la esterilizacion efectuada
a base de vapor a muy altas temperaturas.

Su mantenimiento es mas sencillo al no necesitar de otros sistemas anexos como en el
caso de los instrumentos neumaticos que, como ya se ha mencionado, necesitan
dispositivos que le provean y almacenen energia constantemente y cables o mangueras
que obstaculizan las intervenciones.
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Todos los modelos que se encuentran en el mercado son de origen extranjero, como por
ejemplo marcas como: MicroAire, Stryker, Zimmer Hall, Syntes, Aesculap, etc, ver figura
1.6.2y 1.6.3.

Figura 1.6.2 Sierra de vaivén con fuerza electromotriz.

Figura 1.6.3 Sierra oscilante con fuerza electromotriz

Al igual que la sierras el uso de taladros se utilizan para formar orificios, que
posteriormente albergue un tornillo o clavija, ver figura 1.6.4.

Figura 1.6.4 Taladro quirurgico.
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MicroAire Surgical Instruments es una empresa de origen extranjero la cual se dedica a la
fabricacion de este tipo de instrumentos quirurgicos. Es una de las lideres a nivel mundial
y ofrece una gran variedad de piezas consumibles.

Cuenta con la serie 7000 de MicroAire que esta disefiada para trabajar con huesos
grandes. Debido al enfoque la serie 7000 cuenta con tres equipos: taladro, sierra
oscilatoria y sierra reciproca. El taladro funciona a dos velocidades diferentes
dependiendo de la necesidad, la velocidad también se puede graduar cambiando el
acople. La seleccion de acoples la hace el especialista dependiendo del procedimiento
que se va a realizar. La sierra oscilante puede ser puesta en cualquiera de 12 posiciones
que garantiza un corte en casi cualquier plano ver figura 1.6.5. y 1.6.6.

=TS

Figura 1.6.5 Equipos y modelos de MicroAire

Figura 1.6.6 Kit de MicroAire
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Otro de los equipos quirurgicos actuales eléctricos son los modelos Zimmer Hall que
cuentan con un kit de una sierra oscilatoria y un taladro de forma separada ver figura
1.6.7 o de forma separada figura 1.6.8

Figura 1.6.8 Modelo Zimmer Hall una sola herramienta.
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Existe otros equipos de la marca orthomedex que son eléctricos ver figura 1.6.9y 1.6.10

Velocidad 14500 ciclos/min
Grados de Osc/Sierra 4.5 arc. Min
Peso 1kg (3202)

Figura 1.6.9 caracteristicas del equipo Orthomedex

Rango de Velocidad de
Rotacion

Taladro 0-750RPM

Atornillado 0-250RPM

Torque

Taladro 4.5 Nm (40 in/Ib)

Atornillado 2.3 Nm (20in/Ib)

Direccion de rotacion

Derecha e lzquierda

Peso

1.1Kg (39 0z)

Figura 1.6.10 caracteristica del equipo Orthomedex
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1.7. ESTERILIZACION DE INSTRUMENTOS QUIRURGICOS

La esterilizacién es un proceso esencial para el funcionamiento de un hospital, en el cual
se deben utilizar todos los instrumentos quirdrgicos, implantes y muchos otros dispositivos
absolutamente esterilizados.

En la actualidad existen varios métodos de esterilizacion que los podemos dividir en dos
categorias dependiendo del material al que se apliquen:

En materiales no resistentes al calor se utilizan medios quimicos: el acido fénico,
iniciador de la era de la antisepsia, el acido cianhidrico (Cianuro de hidrogeno), el 6xido
de etileno, la clorhexidina, los derivados mercuriales, los derivados del yodo
(especialmente la povidona yodada) y muchas otras sustancias. El alcohol etilico no
produce esterilizacion completa. Otro medio de esterilizacion actual son las radiaciones
ionizantes (beta, gamma).

En materiales resistentes al calor se aplica el calor seco o humedo que elimina todas
las bacterias combinando adecuadamente factores como la temperatura a la que se
someten y el tiempo de exposicion. Se puede esterilizar por calor seco en estufas a mas
de 160 °C durante media hora, o por calor humedo en autoclaves a 120 °C durante 20
minutos y a presion superior a la atmosférica. La ebullicién a 100 °C no elimina todos los
gérmenes patdgenos (entre los que no sélo estan incluidas las bacterias sino también
virus y levaduras).

Los métodos mas usados de esterilizacion en los laboratorios son:

Calor rojo (flameado). Los instrumentos tales como las asas y alambres de siembra y
varillas secas se esterilizan calentandolas en la llama del mechero bunsen hasta que se
ponga rojo.

Calor seco (aire caliente). Se aplica en un horno calentado eléctricamente que se
controla mediante termostatos y que estan provistos de un gran ventilador circulante que
asegura la uniformidad de la temperatura en todas las partes del contenido. Los equipos
modernos pueden llevar la temperatura al nivel requerido, este dispositivo salvaguarda y
protege al personal de quemaduras accidentales. El material que puede esterilizarse por
este método incluye placas Petri, matraces, pipetas de vidrio y objetos de metal. El aire no
es buen conductor del calor, por lo que las estufas deben cargarse sin apretar el
contenido, de forma que queden abundantes espacios para permitir que circule el aire
caliente. Cuando se calculan los tiempos de funcionamiento para el equipo de
esterilizacion por aire caliente, deben considerarse tres periodos:

El periodo de ascenso de temperatura, que es el tiempo necesario para que toda la
carga alcance la temperatura de esterilizacidn; puede llevar alrededor de una hora.

Los periodos de mantenimiento a las diferentes temperaturas de esterilizacion
recomendadas por el Medical Research Coucil que son 160°C durante 45 minutos, 170°C
durante 18 minutos, 180°C durante 7%z minutos y 190°C durante 1%z minutos.
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El periodo de enfriamiento, que se realiza gradualmente para prevenir la rotura del
material de vidrio como consecuencia de un descenso demasiado rapido de temperatura;
este periodo lleva dos horas.

Vapor a presion (calor humedo). Se realiza mediante la esterilizacion en la autoclave.
Las bacterias se matan mas facilmente por el calor humedo que por calor seco, aunque
recientemente se ha llegado a saber de algunos microorganismos, asi como los priones,
qgue pueden soportar las temperaturas de autoclave.

Los priones son proteinas conformadas por particulas acelulares, patogenas vy
transmisibles. Se caracterizan por producir enfermedades que afectan el sistema nervioso
central (SNC) denominadas encefalopatias espongiformes transmisibles (EET). Los
priones no son seres Vivos, son proteinas con la propiedad de desnaturalizar otras
proteinas.

El vapor mata las bacterias por desnaturalizacion de proteinas. Una condicion de
seguridad convenida para la esterilizacion es utilizar vapor a 121° C durante 15 a 20
minutos donde se obtiene una presidon interna de 103 kPa. El aire tiene influencia
importante en la eficacia de la esterilizacion, porque su presencia modifica la relacion
presion/temperatura, ademas, la existencia de bolsas de aire impedira la penetracion del
vapor por lo que debe eliminarse todo el aire que rodea y penetra en la carga antes de
que pueda comenzar la esterilizacion por vapor.

Una buena esterilizacion por autoclave depende de la eliminacion de todo el aire de la
camara y la carga. Los materiales que van a esterilizarse deben colocarse sin apretarse.
Los articulos limpios pueden ponerse en cestillos de alambre, pero el material
contaminado debe estar en un recipiente de fondo sélido en una altura no mayor a 8 cm.
Deben dejarse grandes espacios de aire alrededor de cada recipiente y ninguno debe
estar cerrado, ver figura 1.7.1.

Figura 1.7.1 autoclaves

La estructura de un esterilizador por autoclave tiene una camara vertical de metal provista
de una tapa metalica fuerte que se aprieta y cierra herméticamente mediante un aro de
goma. Se disponen en la tapa una salida del aire y de vapor, un indicador de presién y
una valvula de seguridad. El agua del fondo del equipo autoclave se calienta mediante
mecheros de gas exterior, un calentador eléctrico de inmersion o un serpentin de vapor.
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Cuando el agua hierva, fluira el vapor por la espita de descarga, arrastrando con él el aire
caliente existente en la camara. Se deja que salgan libremente el aire y el vapor hasta
que se haya eliminado todo el aire. Cuando se haya alcanzado esta fase, se cierra la
espita de descarga aire-vapor. La presién del vapor se eleva en la camara hasta que la
presién deseada, generalmente 1,054 kg/cm2, se alcanza y fluye vapor por la valvula de
seguridad. Cuando la carga ha alcanzado la temperatura requerida se mantiene la presion
de 15 a 20 minutos. Al término del periodo de esterilizacidn, se apaga el calentador y se
deja que el autoclave se enfrie. Se abre la espita de descarga muy lentamente una vez
que el indicador ha llegado a cero, se deja que el material se enfrie hasta que tenga una
temperatura a la cual pueda cogerse con las manos. Nunca se debe dejar enfriar el
autoclave por mucho tiempo, ya si no se abre se forma un vacio, el cual puede romper el
material estéril.

Entre las ventajas del uso del autoclave es que es considerado el método mas
econdmico, rapido y sin efectos adversos por no dejar residuos del agente esterilizante.
Su principal desventaja es que no resulta apto para aplicar en materias termolabiles, ni
para esterilizar sustancias no miscibles con el agua, ni polvos, pero para instrumentacién
de tipo quirurgico como es el caso del taladro seria el método mas adecuado.

Entre los materiales que se pueden esterilizar con vapor, encontramos:

- Material textil.

- Material de vidrio.

- Material de goma.

- Instrumental quirurgico de acero inoxidable.
- Aluminio.

Ciertos materiales no pueden ser esterilizados en autoclave, como el papel y muchos
plasticos (a excepcion del polipropileno).

Los contenedores de esterilizacidon se construyen frecuentemente de aluminio debido al
reducido peso y la buena conductibilidad térmica de este material. Al emplear detergentes
alcalinos se ataca y se destruye la capa anddica en la superficie del aluminio. La
consecuencia de ello son contenedores de muy mal aspecto, con manchas blancas en la
superficie. Contenedores de aluminio deben ser tratados con detergentes neutros.
Contenedores de acero inoxidable soportan mejor la limpieza con detergentes alcalinos,
pero son mucho mas pesados.
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1.8. SITUACION EN MEXICO

Una persona no necesariamente nace discapacitada, de hecho, cualquier persona puede
convertirse en discapacitada después de sufrir un accidente, enfermedad, a consecuencia
de alguna cirugia o bien, dentro del proceso de envejecimiento normal, secundario a
caidas, enfermedades reumaticas, o frecuentemente, a deformidades de columna o de
rodillas simplemente por el efecto del tiempo y el peso corporal.

El numero de personas que sufren algun tipo de discapacidad fisica se ha estimado,
segun la OMS, la Organizacién de Rehabilitacién Internacional (Rl) y la Oficina
Panamericana de la Salud (OPS), entre el 7 y el 10% de la poblacion mundial total.

Especificamente en México, la OMS ha calculado una poblacién discapacitada del 14%,
es decir, aproximadamente 14 millones de mexicanos padecen alguna discapacidad fisica
o mental.

De acuerdo al INEGI, se considera en promedio 4.5 miembros por familia. Si se permite
un margen de error optimista a la cifra de la OMS y se acepta una poblacién de 10
Millones de discapacitados, la estimacién conjunta de estos discapacitados con sus
familiares, resulta en una poblacion directamente o indirectamente involucrada de 45 %,
esta cifra estratosférica corresponde casi a la mitad de la poblacién de México.

Segun la Oficina de Representacion para la Promocion e Integracion Social para
Personas con Discapacidad de la Presidencia de la Republica, cada aino se suman en
México, a las mas de 10 millones de personas con alguna discapacidad, alrededor de:

125,000 discapacitados por secuelas de Fracturas.
67,000 por Malformaciones Congénitas.

43,000 por secuelas de Enfermedad Vascular Cerebral.
20,000 como consecuencia de Trauma Craneo-encefalico
12,000 por Paralisis Cerebral Infantil.

2,400 por Sordera Congénita.

YVVVYVYYYVY

Desnutricion, Pobreza y Discapacidad en México.

En muchos casos, la falta de atencion adecuada y oportuna, aunado en ocasiones a la
falta de informacion del problema que sufre el discapacitado, condiciona cambios
importantes negativos y altera definitivamente las condiciones de vida familiar, social y
laboral.

En paises desarrollados como el Japon, Alemania, Estados Unidos y Francia, entre otros,
la situacion de las personas discapacitadas es tomada en cuenta en diferentes
actividades sociales y laborales, por ejemplo: en los sistemas de transporte colectivo, en
la eliminacion de las llamadas barreras arquitectonicas, en las condiciones de empleo,
etc.

En México, desafortunadamente aun existe un grado importante de menosprecio social,
gubernamental y de las Instituciones de Salud hacia el Discapacitado.
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En todo este tiempo la constante ha sido observar una dificultad para lograr un
tratamiento adecuado de los problemas de los discapacitados y una gran cantidad de
complicaciones y cirugias innecesarias.

Consideramos que las causas de estos problemas pueden incluirse en los 8 factores
siguientes:

1) En México no se lleva un Expediente Médico Clinico Especifico para
Discapacitados.

2) Debido a los altos costos, existe una dificultad real para crear y mantener
hospitales de alta especialidad para la atencion de personas discapacitadas.

3) Falta del equipo necesario de alta especialidad para el diagndstico, tratamiento y
rehabilitacion adecuados del discapacitado.

4) Falta de entrenamiento médico quirdrgico a nivel de sub-especialidad, de los
meédicos o dentistas involucrados actualmente en el tratamiento del discapacitado.

5) Falta de comunicacion entre los diferentes especialistas involucrados en el
tratamiento del discapacitado.

6) Gran porcentaje de poblacién sin acceso a Servicios de Salud Gubernamental.

7) Falta de integridad moral y gran desprecio médico, gubernamental y social al
problema del discapacitado en México.

8) Falta de optimizacion y estandarizacion de protocolos de tratamiento especificos
para cada una de los problemas que producen discapacidad.

Sin duda, la importancia de un manejo multidisciplinario efectivo de los problemas de
discapacidad fisica, radica en la restitucion total del las funciones o la disminucion
maxima de lesion permanente. Por lo tanto, la forma menos dificil de lograr este objetivo
primordial es: por medio de la disponibilidad y utilizacion del equipo mas adecuado, la
conformacién de grupos multidisciplinarios con preparacion demostrada y el manejo
integral de cada uno de los problemas que presenta la persona discapacitada

El avance en el conocimiento de los diferentes problemas que producen discapacidad, de
las nuevas modalidades de tratamiento médico-quirurgico, de la gran diversidad de
técnicas de Medicina Fisica y Rehabilitacion y los nuevos avances en Bio-Ingenieria,
abren una nueva y diferente expectativa de vida para el discapacitado, como es el Centro
de Cirugia Especial de México CCEM, dirige su labor asistencial especificamente a las
personas con cualquier grado de discapacidad, deformidad o malformacion fisica.
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1.8.1 CIRUGIA ORTOPEDICA EN MEXICO

El origen de la cirugia ortopédica remonta al Japén cuando en la década de los afios
veinte el Dr. Takagy realiz6 las primeras artroscopias en rodilla, pero fue hasta los afos
sesenta cuando el Dr. Watanabe, con lentes mejor disefiados y, sobre todo, con la
aplicacién de la fibra éptica, inicié la etapa moderna de la artroscopia.

Durante los afos setenta un gran numero de ortopedistas intentaron aplicar la técnica de
la artroscopia en el tratamiento de lesiones articulares. Para la década de los ochenta
aumento el interés por el conocimiento de este procedimiento fomentado por su practica
en los Estados Unidos donde se aplicaba principalmente en el tratamiento de lesiones de
rodilla con resultados extraordinarios.

En México se incrementd el interés durante esta misma época. Equipo con tecnologia
avanzada fue introducido en hospitales de la Ciudad de México (Hospital ABC), en 1984
se organizé la primera reunién nacional de cirugia de rodilla en Guadalajara, Jalisco.

En abril de 1987 se realiz6é la segunda reunién nacional de cirugia de rodilla durante la
cual se decidié formar una sociedad que agrupara a interesados en promover el
desarrollo de la artroscopia y cirugia de rodilla en México.

Fue hasta el 4 de abril de 1988 oficialmente instituida la Asociacion Mexicana de Cirugia
Reconstructiva Articular y Artroscopia (AMECRA), se inicia la consolidacion de la
artroscopia con el apoyo de la casa Stryker mediante la promocion de cursos, talleres y la
adquisiciéon de equipo.

1.8.2. APORTACIONES DE ESTE PROYECTO AL MEJORAMIENTO DE LA
SITUACION EN MEXICO

En México se realizan aproximadamente entre 2 mil y 3 mil intervenciones de rodilla
anualmente, muchas veces no se emplea el equipo quirurgico adecuado debido a las
limitaciones que existen como son:

El equipo médico es muy costoso y resulta dificil adquirirlo, lo cual implica ocupar equipo
destinado a otros fines que no cumple con las especificaciones para poder intervenir
quirargicamente.

En los casos en los que se cuenta con el equipo adecuado, el exceso de uso y la falta de
otro equipo adicional causa el desgaste y deterioro de algunas de sus partes, y conseguir
esas refacciones es muy dificil debido a que no se fabrican en México.

El costo de este tipo de equipo es muy elevado, oscila alrededor de 80 a 125 mil pesos
por equipo dependiendo las especificaciones, materiales y fabricantes. Esto se debe a la
falta de desarrollo de tecnologia en este tipo de sistemas, ya que todo este instrumental
es de procedencia extranjera (estados unidos, alemana, japonesa) restringiendo la
posibilidad de acceder a él.

Durante varios afios se ha realizado la reparacion de equipos para intervenciones
quirurgicas asi como la fabricacion de elementos especiales para equipos, los cuales son
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todos de procedencia extranjera con una tecnologia muy particular y con sistemas
mecanicos muy complejos.

Es por todas estas limitantes que se ha dado a la tarea de disefar un instrumento
eléctrico muy similar a los ya existentes para su posible fabricacién en México y asi poder
cubrir todas las limitaciones que obligan a utilizar equipos no quirdrgicos que en muchas
ocasiones resultan peligrosos y ponen en riesgo la salud del paciente.

Para llegar al propdsito del proyecto sera necesario desarrollar equipos con tecnologia
mas comercial y sistemas mas simples de igual eficiencia pero menos complejos,
utilizando la menor cantidad de piezas que conforman los equipos actuales, y buscar la
forma de fabricar con insumos del mercado nacional para reducir su costo de produccion
y reparacion.

Esto tendria un impacto positivo en el consumo de refacciones de procedencia nacional,
ya que se trataria de utilizar elementos fabricados en el pais.

Logrando el disefio y fabricacién de este tipo de instrumento quirurgico se cubriria una
necesidad que tiene alta demanda dentro de la medicina moderna, ya que se utilizara
para intervencion de rodilla y cadera, la fabricacion de estos equipos es de gran ayuda
para el campo de la medicina mexicana.
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[1.9. TECNICAS DE PROTOTIPADO RAPIDO

Desde el principio existié la voluntad de reproducir, de crear a imagen y semejanza la
forma ideada. Desde el concepto a la forma existi6 un proceso laborioso en mayor o
menor medida; para eso el hombre hizo de sus manos el medio que daria forma a los
objetos que determinarian su evolucion, el objeto ideado, el objeto disehado:
herramientas, utensilios, arte, belleza, etc.

El prototipado rapido, podemos definirlo como la manera mas rapida de obtener una
réplica exacta tridimensional de un disefio generado mediante aplicacion CAD en 3D.

Estos modelos fisicos pueden ser unicamente estéticos y utiles para el estudio del
mercado potencial al que van dirigidos, o pueden cumplir con algunas o buena parte de
los requerimientos mecanicos que tendria la pieza definitiva, ofreciendo en este caso la
posibilidad de realizar pruebas funcionales y de homologacion antes de que existan ni
siquiera los moldes preliminares.

Se exponer las técnicas y tecnologias mas actuales para la realizacion de dichos
prototipos.

Las principales tecnologias y técnicas utilizadas en la realizacion de prototipado rapido
pueden agruparse en cuatro grandes grupos, que pueden apreciarse en la figura 1.9.1
adjunta.

Principales Tecnologias

Figura 1.9.1 Principales tecnologias de prototipado rapido.

45



1.9.1. Estereolitografia (STL).

La estereolitografia (Estereolithography, SLA) es un procedimiento en el cual se solidifica
una resina fotosensible (resinas Epoxi y resinas acrilicas) en estado liquido mediante la
accion de un laser ultravioleta. Esta solidificacion se va realizando por capas hasta
completar la pieza.

Una maquina de estereolitografia se compone de una plataforma (sustrato) montado en
una cuba de resina liquida, un laser de Helio UV o Argdn escanea la primer capa y la
plataforma desciende una distancia igual al grosor de la capa, repitiéndose el proceso
hasta obtener el modelo tridimensional, ver figura 1.9.2'y 1.9.3.

Sistema
' de escaneo

Laser

/ Rayo
Capas de resina Laser
solidificada

Polimero E
Plataforma Fashr
HcNe

Figura 1.9.3 Esquema de Estereolitografia.
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1.9.2. Sinterizado selectivo por laser (SLS)

La sinterizacion selectiva por laser (Selective laser sintering, SLS) es un procedimiento
practicamente similar al anterior, pero con diferencias en cuanto al tipo de material
utilizado; en este caso se utiliza un material en polvo, en lugar de utilizar liquido, los
polvos pueden ser polimeros como el polietileno, el policarbonato o la poliamida,
(particulas de 20 a 100 micrémetros), estos se dispersan en el sustrato usando un rodillo
y mediante un laser de CO; se sinteriza la seccion transversal. La temperatura de toda la
plataforma es aumentada por debajo del punto de fusibn mediante un calentador infrarrojo
con el fin de minimizar la distorsion por temperatura y facilitar la fusién de la capa anterior.
El laser es modulado de tal forma que solo aquellos granos que entran en contacto directo
con este se ven afectados. Una vez que el laser cura una capa la plataforma desciende y
se agrega otra capa de polimero mediante el rodillo alimentador. En este proceso no se
requiere estructura de soporte ya que el polvo sin sinterizar permanece en el lugar como
soporte del modelo. Existe un proceso donde se ocupa material metalico pulverizado para
crear piezas mediante su fusion o sinterizado, ver figura 1.9.4 y 1.9.5.

Rodillo /:: )
alimentador - /1 Laser
=

Direccion
del escaner

Cartucho
de polvo

Piston para
generar capas
Cartucho'de

polvo

Figura 1.9.4 Sistema de impresion por Sinterizado selectivo

ESPEJOS DE
EXPLORACION

RODILLO DE
NIVELACION -/

Figura 1.9.5 Esquema de Sinterizacién selectiva por laser.
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1.9.3. Modelado por deposicion fundida (FDM)

En el proceso FDM una boquilla o cabezal mévil deposita filamentos de material
polimérico fundido (comunmente ABS) en un sustrato. El material del filamento es
calentado ligeramente por encima de la temperatura de fusion (aproximadamente 1°
grado mayor a esta), de esta forma se solidifica en un corto tiempo posterior a la
extrusion (aproximadamente 0.1s) creando una soldadura fria con la capa inferior.

El filamento sale por el cabezal extrusor en un estado semiliquido., el cabezal se desplaza
sobre el eje X e Y definida por el modelo de cada seccién o capa.

Posteriormente, la plataforma desciende en eje Z dando lugar a una nueva capa sobre la
anterior.

En este método existen restricciones acerca de las caracteristicas geométricas de las
piezas a fabricar, especialmente en lo referente a los voladizos, aunque algunos equipos
permiten imprimir material de soporte que puede ser removido tras finalizar la creacion de
la pieza, ver figura 1.9.6 y 1.9.7.

Boquilla
Material:

Plataforma - ABS Fundido

Pieza

Movimiento
dela
platadorma

Figura. 1.9.6 Sistema de impresion por Deposicién Fundida

Filamento

Cabezal

Plataforma

Rollo de
filamento

Figura 1.9.7 Esquema de Deposicion por hilo fundido.
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1.9.4. Ventajas y desventajas de las tecnologias de manufactura aditiva.

Proceso Material Ventajas Desventajas
utilizado
Estereolitografia | ¢ Resina e Rapido fraguado del e Las resinas pueden
(STL) blanca tipo polimero. ser mas fragiles y
ABS e No es necesario menos flexibles que
e Resina preparar la superficie en el Sinterizado
traslucida antes de las siguientes laser.
capas e Prototipos sensibles
¢ Prototipos de piezas tanto a la humedad
pequefias con un gran ambiental como a la
nivel de detalle temperatura,

e Prototipos con gran e No se pueden
calidad en acabados garantizar
superficiales, por lo que espesores inferiores
son idéneos para piezas a 0.6 [mm].
maestras para coladas
al vacio en moldes de
silicona

¢ Prototipos translucidos
para apreciar
interferencias interiores

Sinterizado ¢ Nailon, e Alta resolucion e Proceso lento
selectivo por poliestireno, | e  Gran gama de (impresién de un
acero, materiales objeto de
laser (SLS) aleaciones, |e Crear objetos que no 20x20x20[cm]
titanio. son autosostenibles, tiempo: 8 horas.
estructuras moviles o aprox.)
internas e Alto costo
Modelado por | e ABS, PLA, e Generacion de modelos | ¢ Restriccion de la
. Policarbonat rapidos y econémicos. precision debido a
Deposicion o, PVA. e Material de distintos la forma del

Fundida (FDM)

colores.

¢ No hay desperdicio de
material, no requiere
limpieza.

material (filamentos
de 1.27[mm)])

e Pueden ser
requeridos
soportes.

Tabla 1 Ventajas y desventajas de los métodos STL, SLS y FDM.
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1.9.5. Aplicaciones de los prototipos rapidos

Arquitectura

La arquitectura utiliza maquetas fisicas para comunicacién visual con el publico o los
clientes. El proceso tradicional de construccion de maquetas consume tiempo para
extraer la informacién del disefio en CAD e interpretarlo en una maqueta fisica. Con la
ayuda del prototipado rapido pueden obtenerse de manera mas rapida y eficiente los
modelos necesarios para comunicar los disefos.

Ingenieria
A través de modelos fisicos se pueden validar ensambles e identificar interferencias, en

algunos casos se pueden realizar ensambles con piezas realizadas convencionalmente
validando también ajustes y tolerancias.

Topologia
En construcciones complejas donde se tiene en cuenta la superficie terrestre se emplea la

tecnologia de prototipos rapidos para construir maquetas y mostrar el alcance y concepto
de los disefios y proyectos.

Educacion

Ayuda a sintetizar los conceptos por medio del uso de modelos o prototipos fisicos por
ejemplo en la enseflanza biomédica se pueden imprimir modelos moleculares con
precisién y con el uso de diferentes colores lo que ayuda a los alumnos a visualizar
espacialmente dichos modelos.

Biomédica

Con la ayuda técnicas de imagenologia y tomografia los prototipos rapidos tienen una
importante aplicacion en cirugia reconstructiva. Permitiendo fabricar diferentes tipos de
implantes personalizados o -& medida” asi como coadyuvar en el entrenamiento y la
planificacion de la propia cirugia.
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CAPITULO 2. DISENO CONCEPTUAL

‘ 2.1. CONCEPTOS PARA EL DISENO

En la actualidad, se estima que hay mas de 40,000 aleaciones metalicas actualmente utiles y
probablemente cerca de ese numero de aleaciones son no metalicos, tales como plasticos,
ceramicos, materiales compuestos, y semiconductores. Este gran numero de materiales y los
diversos procesos de fabricacion disponibles que existen hoy en el mercado, junto con las
complejas relaciones entre la seleccion de diferentes parametros, permite realizar la
seleccion de un material para un componente en especifico.

Si se establece un procedimiento en la eleccidon de los materiales todo se haria mas practico,
ordenado y sencillo; por ello, si el proceso de seleccidn se lleva a cabo al azar se presentaria
la situacion de pasar por alto una posible alternativa atractiva del material. Este riesgo puede
reducirse mediante la adopcion de un procedimiento sistematico de seleccion de material.

El disefio y la fabricacion asistidos por computadora (CAD/CAM); es una disciplina que
promueve el uso de sistemas informaticos como herramienta de apoyo en todos los procesos
de disefo y fabricacion de cualquier tipo de producto. Se ha convertido en un requisito
indispensable para la industria actual que enfrenta la necesidad de una serie de mejoras
-muchas de ellas continuas”, como optimizar la calidad, disminuir costos y acortar tiempos de
disefio y produccion.

La integracion de base de datos de propiedades del material con algoritmos de disefio
asistido por computadora y disefio (CAD), asi como software de fabricacion (CAM) tiene
muchos beneficios, incluyendo la homogeneizacién y el intercambio de datos en los
diferentes departamentos, reduciendo el costo de la redundancia de esfuerzos, y la
disminucién de almacenamiento de informacion y recuperacion.

Para convertir un concepto o idea en un producto, se pasa por dos procesos principales,

v el de disefio y
v' el de fabricacion.

A su vez, el proceso de disefio se puede dividir en dos situaciones:

v etapa de sintesis, en la que se crea el producto y
v fase de analisis en la que se verifica, optimiza y evalla el producto creado.

Al término de estos periodos, se aborda la etapa de fabricacién en donde,

a. en primer lugar se planifican los procesos a realizar y los recursos necesarios,
pasando después a la fabricacion del producto.

b. Como ultimo paso, se realiza un control de calidad del producto resultante antes de
pasar al ciclo de distribucion.
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Debido a la demanda del mercado de productos cada vez mas economicos, de mayor
calidad y cuyo ciclo de vida se reduce cada vez mas, se hace necesaria la intervencion de
computadoras para poder satisfacer estas exigencias. Mediante el uso de técnicas de
CAD/CAM se consigue

= abaratar costos,
= aumentar la calidad y
» reducir el tiempo de disefio y produccion.

Estos tres factores son imprescindibles, o digamos son vitales para la industria actual y la
venidera.

Con la ingenieria concurrente, los materiales y procesos de fabricacidon se consideran en las
primeras etapas de disefo y se define con mas precisiéon como el disefio va avanzando
desde el concepto a la realizacion y, finalmente, las etapas de detalle.

Considerando lo dicho en el parrafo anterior, el disefio se puede definir en tres etapas:

1. la seleccion: el examen inicial,
2. el desarrollo y la comparacién de alternativas,
3. y el elegir la solucion éptima.

Aunque los materiales y el proceso de seleccién se piensan a menudo en términos de
desarrollo de nuevos productos, hay otros incidentes en que la sustitucion de materiales se
considera absolutamente necesaria para un producto existente.

A diferencia de las ciencias exactas, donde normalmente hay so6lo una y Unica solucién
correcta a un problema, la seleccion de materiales y la decision de sustitucion requieren la
consideracion de las ventajas y limitaciones, que exigen compromisos y compensaciones
como consecuencia, se puede tener diferentes posibles soluciones satisfactorias. Esto se
ilustra por el hecho de que los componentes similares que realizan similares funciones, pero
producidos por diferentes fabricantes, se hacen a menudo de diferentes materiales e incluso
por diferentes procesos de fabricacion.

2.1.1 Evaluacioén inicial de los materiales.

Surgen una serie de interrogantes que determinarian tal o cual utilidad de «algo» en las
primeras etapas de desarrollo de un nuevo producto. A este respecto se pueden plantear las
siguientes preguntas: ;qué es? ;qué hace? ;como hace? Para responder a estas
cuestiones, es necesario especificar los requerimientos de las diferentes partes involucradas
en el diseno. Esto permite la seleccion inicial de los materiales mediante el cual ciertas
clases de materiales y procesos de fabricacién pueden ser eliminados y otros elegidos como
posibles candidatos de uso.

1. Los requisitos funcionales estan directamente relacionados con las caracteristicas
requeridas del producto.
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2. Requisitos de capacidad de procesamiento. La manufactura de un material es una
medida de su capacidad para ser trabajado y conformado en una pieza acabada. Con
referencia a un método de fabricacidon especifica, manufactura puede definirse como
maleabilidad, soldabilidad, maquinabilidad, etcétera. Ductilidad y templabilidad puede ser
relevante para la manufactura si el material va a ser deformado o endurecido por tratamiento
térmico.

3. Requisitos de seguridad, certeza (precisidén) o confianza.

La fiabilidad de un material puede ser definida como la probabilidad de que se realice la
funcion destinada a la expectativa de vida sin fallos. La confianza de un material es dificil de
medir, porque no solo depende inherentemente de las propiedades del material, pero
también esta muy afectada por su produccion y la historia de procesamiento; En general, los
nuevos materiales tienden a tener menor confiabilidad que unos ya establecidos.

Las técnicas de andlisis de fallas por lo general son para utilizarse, para predecir las
diferentes formas en que un producto puede fallar y pueden ser consideradas como un
enfoque sistematico para la evaluacion de la fiabilidad. Las causas del fracaso de una pieza
por lo general se remontan a los defectos en los materiales y de las condiciones de
procesamiento, de defectos de diseno, condiciones inesperadas del servicio, 0 un mal uso
del producto.

4. El costo.

El tema costo es por lo general un factor basico en la evaluacion de los materiales, porque en
gran numero de aplicaciones hay un limite de precio destinado a un material para satisfacer
los requisitos de la solicitud. Cuando el limite de costo se supera, el disefio puede ser
cambiado para permitir el uso de un material menos caro. El valor de procesamiento a
menudo excede el costo del material de stock. En algunos casos, un material relativamente
mas caro podria llegar a producir un producto menos costoso que un material de bajo costo
gue es mas alto para procesar.

5. Resistencia a las condiciones de servicio.

El entorno en el que el producto o pieza funcionara desempefa un papel importante, que
determinan los requisitos del rendimiento del material (ambientes corrosivos), asi como altas
o bajas temperaturas; todo ello puede afectar negativamente al rendimiento de la mayoria de
los materiales en servicio. En ambientes humedos, los materiales que estaran en contacto
eléctrico se deben elegir con todo cuidado para evitar la corrosion galvanica.

En aplicaciones en las que existe un movimiento relativo entre las diferentes piezas, debe ser
considerada la resistencia al desgaste de los materiales implicados. El disefio deberia
proporcionar acceso para la lubricacion, de lo contrario tienen que ser utilizados materiales
auto lubricantes.
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2.2. METODOLOGIA DEL DISENO

Esta etapa de disefio conceptual tiene como objetivo ordenar el cuimulo de informacion que
se ha recogido sobre el proyecto. Es fundamental en esta etapa desarrollar reuniones
grupales dénde, a partir de las sugerencias emanadas de las lluvias de ideas, se llegue a la
realizacion de bocetos de los futuros disefos.

La base de todo disefio es satisfacer alguna necesidad que debe ser resuelta; pero para
poder asegurar un buen resultado es necesario seguir una serie de pasos. El disefio se basa
en la metodologia tipica de disefio de un producto, la cual comprende las siguientes etapas.
Ver figura. 2.2.1

Especificaciones del
producto

l

Diseno conceptual

A

Seleccion de
alternativas

Disefio de detalle

Validacion
(Prototipo)

Fabricacion

Fig. 2.2.1 Diagrama de flujo de disefio.
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Por la naturaleza de nuestro proyecto, nos enfocamos en el disefio y realizacion de un
prototipo; la fabricacion venta y uso sera tema de un trabajo de investigacion posterior. En
esta tesis nos enfocaremos solo al disefio de la carcasa del equipo quirurgico junto con sus
componentes.

Como ya hemos visto el disefio conceptual trata del producto en forma global, es decir no se
pretende entrar en el disefio en detalle, esto se hara en el siguiente capitulo; en esta fase,
nos hemos ubicado en la manera y las funciones principales. De cualquier forma, la
propuesta elegida en la etapa de disefio conceptual debe definir el producto completamente,
aunque no sea en detalle.

Otro factor a tener en cuenta es esta fase en el entorno de trabajo, y las herramientas que
contamos en el Laboratorio de Manufactura Avanzada. Para el proceso de disefo aplicado a
este trabajo, se aplicara el método Pugh' que se considera idéneo para lo que se pretende
realizar.

2.2.1 Método de Pugh

Se toma en consideracién el método Pugh, ya que esta técnica es util como un método inicial
en las primeras etapas de disefio. En este procedimiento, una matriz de decision se
construye con caracteristicas que se requieren analizar, como ejemplo la propiedad de un
posible nuevo material alternativo se compara con la propiedad correspondiente del material
utilizado en la actualidad y el resultado se registra en la matriz de decision como (+) si es
favorable, (-) si es menos favorable, y (0) si es la misma.

La decisién sobre si un nuevo material es mejor que el material utilizado hoy en dia se basa
en el analisis del resultado de la comparacion, es decir, el numero total de (+), (-), y (0).

Segun Pugh: "Un disefio conceptual puede definirse como aquel que representa la totalidad
del objeto proyectado"'; es decir, representa la suma de todos los subsistemas que integran
el sistema completo, todas las partes que configuran el producto.

En esta fase de disefo el equipo debe dar solucién a los problemas que plantean las
especificaciones, y proponer un modelo de producto global que realice las funciones
necesarias para dar servicio al usuario.

! Stuart . Pugh, Disefio Total: métodos integrados para el desarrollo exitoso de productos, Addison- Wesley, Reading, MA,
1991.
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2.2.2 LAS ESPECIFICACIONES DEL PRODUCTO

Las especificaciones de disefio permiten establecer los parametros y limites a tomar en
consideracion para el desarrollo del proyecto.

Como se menciona en el capitulo 1 existen en el mercado 2 tipos de equipos: neumaticos y
eléctricos; para este proyecto se plantea un equipo con sistema eléctrico: sus beneficios son
variables, como el que sean mas faciles de manejar, cuenta con menores piezas, aparte de
gue su mantenimiento es menor a los neumaticos.

Los equipos estan expuestos a liquidos como la sangre y vapor, por esta razén el equipo
debe ser de un material que pueda soportar las temperaturas de esterilizacién, evitando la
entrada de vapores a la parte interna.

Las principales especificaciones que el producto debe satisfacer son las siguientes:

Especificaciones y condiciones del equipo
Se requiere que el equipo sea multi-funcional. (taladro y sierra)

Se requiere que el equipo cuente con la capacidad para alojar el sistema eléctrico y mecanico

Resistente a la corrosién y penetracion de polvo, agua y humedad

Material ligero y resistente

Capaz de soportar temperaturas y presion de esterilizacion

Facil mantenimiento

Los componentes del equipo se deben encontrar en el mercado mexicano, o poder fabricarlos con
relativa facilidad

El equipo debe ser portatil para un traslado facil y rapido

Se implementara el uso de baterias para mejor portabilidad

El motor y los elementos internos deberan resistir altas temperaturas ( auto-clave 130 ° C)

Las herramientas y baterias deberan ser de rapida colocacion

El equipo debe ser lo menos pesado posible

El mantenimiento preventivo cada 3 meses

Vida de sus componentes (5)afos

Bordes y superficie sin filos

El equipo debe estar totalmente sellada para que sus componentes no tengan contacto con fluidos
como la sangre o agentes quimicos con el fin de que su vida util sea mayor.

El material debe soportar ambientes corrosivos como la sangre ya que se utilizara en cirugias

Todo lo enunciado en el cuadro de arriba se ha considerado para tener un mantenimiento
practico, que sea de facil y de rapida preparacion debido al servicio que prestara al médico-
cirujano. Por lo anterior, debe existir una intercambiabilidad de piezas estandarizadas
comercializadas a nivel nacional. El tiempo de vida de una herramienta como es la sierra o
taladro esta en funcién del uso y del mantenimiento que se le dé, esta herramienta se
pretende que su vida util sea mayor a 5 anos.

En el caso de los cabezales y la carcasa, que se encuentra en la parte exterior, estan
expuestos al contacto con agentes corrosivos naturales como la sangre, e influyen los
agentes de limpieza y el método de esterilizacién utilizado. Se busca que el tamafo no
sobrepase al de las sierras que actualmente existen en el mercado.
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2.2.3 NORMATIVIDAD

En México existen dos tipos de normas: la Ley Federal sobre Metrologia y Norma Oficial
Mexicana,, las normas mas importante en nuestro pais es > NOM-064-SSA1-1993 y la NOM-
229-SSA1-2002 , ver figura 2.2.2; pero estas leyes no contemplan todos los requisitos
necesarios para el disefio de equipos quirurgicos; ya que en nuestro pais la informacién es
escasa y muchas veces no hay la orientacion adecuada, por lo cual existe el acuerdo de
equivalencias con la (FDA), con la finalidad de permitir que todos los mexicanos
-“Aanovadores” tengan acceso a ésta, en donde se reconoce que los requisitos, pruebas,
procedimientos de evaluacién y demas requerimientos solicitados en Estados Unidos vy
Canada, son semejantes a los que exige la autoridad mexicana para garantizar la calidad,
seguridad y eficacia de un dispositivo médico.

Ante la creciente necesidad de tecnologia de punta en dispositivos médicos esta nueva linea
de equivalencias con (FDA) Food and Drug Administration” y Health Canada permite tramitar
el registro de dispositivos médicos en México.

CLAVE: NOM-064-SSA1-
1993http://www.cofepris.gob.mx/mj/documentos/insumos/NOM-
064-SSA1-1993.zip

TITULO: Que establece las especificaciones sanitarias de los equipos
de reactivos utilizados para diagndstico.

Tema: EQUIPOS E INSTRUMENTOS MEDICOS Y QUIRURGICOS

Publicacién en el 24/feb/1995

D.O.F.:

Entrada en vigor: 25/feb/1995

Estado actual: VIGENTE

CLAVE: NOM-229-SSA1-2002

TITULO: Salud ambiental. Requisitos técnicos para las instalaciones,

responsabilidades sanitarias, especificaciones técnicas para
los equipos y proteccion radiologica en establecimientos de
diagndstico médico con rayos X.
Temas: RAYOS X,
EQUIPOS E INSTRUMENTOS MEDICOS Y QUIRURGICOS
Publicacién en el D.O.F.: | 15/sep/2006

Entrada en vigor: 16/sep/2006
Estado actual: VIGENTE
Modificacion: MODIFICACION del numeral 6 de la Norma Oficial Mexicana

NOM-229-SSA1-2002, Salud ambiental. Requisitos técnicos
para las instalaciones, responsabilidades sanitarias,
especificaciones técnicas para los equipos y proteccion
radiolégica en establecimientos de diagndstico médico con
rayos X. DOF-26-12-11.

Figura 2.2.2 Normas Oficias Mexiacanas con respecto a Equipos e instrumentos Médicos

? http://www.cofepris.gob.mx/MJ/Paginas/NormasPorTema/Equipos-e-instrumentos-medicos-y-quirurgicos.aspx
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http://www.cofepris.gob.mx/MJ/Documents/Normas/mod229ssa1.pdf
http://www.cofepris.gob.mx/MJ/Documents/Normas/mod229ssa1.pdf

2.3. DESARROLLO CONCEPTUAL DE SISTEMAS

Mediante el disefio conceptual podemos analizar las diferentes alternativas para la
distribucion de los sistemas que conforman el equipo ademas de los procesos para la
fabricacion del producto, donde se desarrollan ideas y conceptos que puedan dar solucion al
producto y hacer un analisis.

Por ello, se realizara el disefio del producto bajo las condiciones iniciales y algunas
especificaciones que se mencionan a continuacion::

SISTEMAS QUE CONFORMAN EL EQUIPO.

Ergonomia
Empunadura.
Sistema eléctrico.
o Motor
o Banco de baterias.
o .Circuito de control
o Cargador de baterias
Sistema de sujecidén de herramientas.
Sistema mecanico.

2.4. ERGONOMIA.

Un punto importante del equipo es su ergonomia, (su armonia con el entorno y su
coordinacion con y cémo se utiliza el artefacto), ya que el producto que se disefa se
caracteriza por estar en contacto con la mano del usuario, por lo cual hemos considerado la
utilizacién de la norma DIN sobre las medidas antropomeétricas de la mano.

La eleccién de la ergonomia se debe realizar considerando factores como su edad, tamafio,
proceso que sera sometido como es el caso de la cirugia, con el fin de establecer
perfectamente el tipo forma y tamano.

En lo que respecta al campo de operacion de los usuarios, esta determinado por su longitud
y angulo de rotacién, estos se deben tomar en cuenta con el fin de poder desarrollar sus
actividades con absoluta comodidad. Ver figura 2.4.1.

157, 10°
5‘.,/\k\\

Figura 2.4.1 Muestra los campo de operacion de las manos.
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2.5. TIPOS DE EMPUNADURA.

Para este tema, podemos citar tres tipos de empufadura: empufiadura en forma de F, la
empufiadura en perfil de pistola o tipo ’, y en angulo recto o 90°.

Empuiadura en forma de T, es decir, que el mango esta situado cerca del centro de la
herramienta. Este tipo de empufiadura distribuye el peso para lograr un mejor equilibrio y que
haya menos tension de la mufieca ver figura 2.5.1

Figura 2.5.1 Empufadora tipo T

Empuhadura de pistola o tipo L el mango esta situado a un costado de la herramienta.
Esta configuracion desequilibra el peso en la parte frontal de la herramienta. Esto ayuda a
una mejor concentracion de la fuerza en el punto de aplicacion ver figura 2.5.2

Figura 2.5.2 Empufadora tipo L

En angulo recto, esta configuracion puede utilizarse en espacios reducidos pero el manejo
de este equipo se hace mucho mas complicado y cansado por la posicion de la muieca ver
figura 2.5.3

Figura 2.5.3 Empufadora en 90°

Habiendo mostrado las empufaduras que comunmente encontramos para herramentales
quirurgicos de cortes, podemos elegir, mediante una matriz de decision y determinar que
empufadura sera la mas oOptima para cubrir las especificaciones de nuestro disefno. Lo
anterior se logra dando un valor en porcentaje a ciertos puntos especificos que son de suma
importancia para el disefio y fabricacidn de nuestra carcasa, dando un valor a cada

59



configuracion en un rango de calificacion de (0-10). Al final, multiplicaremos la suma total por
el porcentaje asignado y asi se tomara el valor mas alto para el disefio final de nuestra
carcasa. (En cierta forma, ya que si se aplica una mejora continua del producto, esto seguiria
evolucionando...) ver figura 2.5.4.

Empufiadora | Empufiadora | Empufiadora
T L 90°
Consideraciones | Porcentaje - ' FWR
A LIRS
»
Peso 20 8,00 8,00 7,00
Estética 15 9,00 9,00 8,00
Ensamble 15 8,00 8,00 7,00
Mantenimiento |25 8,00 8,00 7,00
Ergonomia 25 9,00 8,00 8,00
Total 100 8,40 8,15 7,40

Figura 2.5.4 Matriz de decision empunadura.

Conforme al resultado obtenido de la matriz de decision, se optd por una estructura en forma
de F donde sus puntos fuertes fueron el mantenimiento, su ergonomia, y el balance; donde
se facilita un mejor equilibrio del peso, una transmision de potencia mas efectiva y el médico
cirujano puede trabajar con mas eficacia y menor cansancio.

Lo que se busca es que exista una sinergia entre la estética y la ergonomia donde ambas
son importantes, asi como la funcionalidad del equipo.

Estética
Ergonomia

Adecuada funcionalidad del equipo
Buen conocimiento del artefacto por el ejecutante
Habilidad del profesional que lo maniobra
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| 2.6. Sistema eléctrico

Las partes que se consideran mas importantes dentro del sistema eléctrico son el motor, el
sistema de arranque y el banco de baterias. La funcion principal del sistema eléctrico es
proveer la energia necesaria para el arranque y el correcto funcionamiento del motor.

La mayor energia requerida o el mayor consumo se presenta cuando se pone en marcha, por
lo que usualmente es la consideracion principal durante el disefio de un sistema eléctrico
basico, pero también se sabe que cuando el motor se frena bruscamente es cuando existe
un mayor consumo de corriente y esta genera calor.

Los tiempos de promedios de uso de los equipos quirurgicos en las operaciones oscilan entre
5 a 7 minutos consecutivos, en toda la operacion, ya que se trabajan en forma intermitente.

En el mercado los sistemas de 12 Volts son los mas comunes y los menos costosos, pero los
sistemas de 24 volts pueden transmitir mas corriente y son mas eficientes. Al hacer uso de
las matrices de decision (donde se toma en cuenta los factores como costo, peso, eficiencia,
compatibilidad con motores CD. en caso de reemplazo), se obtuvo el siguiente resultado-
matriz. Ver Figura 2.6.1

Consideraciones  Porcentaje % Voltaje 12v Voltaje 24v

Costo 20 8,00 6,00
Peso 25 9,00 7,00
Eficiencia 20 7,00 9,00
Compatibilidad CD |15 8,00 7,00
Comodidad 20 9,00 7,00
Total 100 8,25 7,20

Figura 2.6.1 Matriz de decision del sistema eléctrico.

En la matriz de decisidon se observa que el voltaje 6ptimo es de 12 volts y uno de los puntos
fuertes son el peso donde al cirujano podra trabajar con mayor comodidad; otro punto a favor
con el voltaje de 12 volts es la compatibilidad con motores de corriente continua. Se anexa
una tabla donde se muestra la relacion de los valores de voltaje comparados con el peso que
utilizan los taladros inalambricos, ver figura 2.6.2

Peso medio de los taladros inalambricos
9.6V 2.5 -3 Ibs.

12V 3-4lbs.

14.4V 4.5 -5 |bs.

18V 5-5.5 Ibs.

24V 6.5 -10 Ibs.

Figura 2.6.2 Tabla de relacién entre Voltaje y Peso
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| 2.7. Seleccién del motor |

La principal caracteristica del motor de corriente continua es la posibilidad de regular la
velocidad, asi como su reducido tamafo, torque, potencia, y la velocidad de arranque
requerida.

El motor eléctrico esta formado generalmente por una carcasa y un rotor. Al aplicarse una
diferencia de potencial en los extremos de los devanados del motor se genera un campo
electromagnético, el campo permanente rechaza el campo magnético generado por los
devanados del rotor, la fuerza de repulsion hace que el rotor gire. La velocidad de rotacion va
a depender de la diferencia de potencial aplicada a las terminales del rotor. Figura 2.7.1

{ \

~Armadura

Conmutadar
Cepillos

A la Bateria

Iman del campo

.Figura 2.7.1 El motor de CD vy las partes que lo constituyen

Para este objetivo se recopilaron modelos de los motores que encontramos en el mercado,
que estuvieran dentro de los limites establecidos, ver anexo1 de Modelos de motores.

Voltaje: 12 volts., Velocidad: mayor o igual 16000 rpm. esto es debido a las caracteristicas
que se requieren de torque y velocidad en la etapa de salida para poder cortar o perforar
hueso.

Para realizar el corte de hueso humano con una sierra oscilatoria la cual debe generar un
arco de 5°, es necesario que trabaje a 250 rpm en carga nominal y en paro total pueda llegar
a un torque maximo de 11.3N*m 6 100Ib*in.

En lo que respecta al taladro, se tiene que emplear con un sistema planetario reductor de
engranes a manera de reducir a 750 rpm y tener un torque de 40Ib*in. Para esto, se ha
seleccionado un motor que cumpla con las especificaciones y caracteristicas necesarias
orientadas a realizar actividades de corte. EI motor seleccionado es de la empresa
TecvanCorp el modelo TMR610S-5045, el cual es eficiente, econdmico y existe actualmente
en el mercado nacional, con las caracteristicas de voltaje, potencia, torque y velocidad
requeridas. Ver figura 2.7.2.

TMTR- 610/S SERIES \

Aplicaciones Tipicas: ) 3
Aparatos Electrodomesticos / Herramientas Eléctricas 2
- Secadora de Pelo - Compresora de Aire \‘.
-Desarmador Eléctrico :
Jugueres y Modelismo -Herramientas Eléctricas para Jardin

-Modelos de Radio Control
Figura 2.7.2 Motor y sus especificaciones.
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| 2.8 Circuito de control de Motor

Circuito puente H:

El Motor de corriente continua o directa tiene la capacidad de girar en ambos sentidos y es
posible regular su velocidad haciendo circular mayor o menor corriente, cuando se desea
controlar el sentido de giro de un motor; simplemente permutamos las terminales de
alimentacion del motor, esta accién es posible realizarla con relés o con un circuito de tipo
puente "H".

La cantidad de veces que se ha de realizar la permutacion y las corrientes puestas en juego,
determinan la eleccidn entre una opcion y otra.

El circuito electronico puente H permite a los motores de corriente continua ser activados en
un sentido u otro y a la vez de permitir controlar variables como velocidad y torque de los
mismos. El nombre se refiere a la posicion en que quedan los transistores en el diagrama del
circuito, en una distribucién que recuerda la letra H. Ver figura 2.8.1, 2.8.2 del diagrama del
Puente H y su funcionamiento.

Figura 2.8.1. Circuito Puente H

+ Voliaje de Motor (7,2 ¥)
sielmotores de 6 V.

+ Voltaje de Motor (7,2 V)
si el motor es de 6 V.

Circuito para AVANCE

|Ci.rcuito para RETROCESO'

Q6
242222

Circuito Puente H

Circaii FuenilH —4 de comirol de motor
de control de motor Los diodos son 1N4004 - RETROCESO

AVANCE Los diados son IN4004 =

Figura 2.8.2 .Funcionamiento del Puente H (Avance y Retroceso)
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Los puentes H estan disponibles como circuitos integrados, o se pueden construir de
componentes separados, de las consideraciones a tomar en cuenta; la principal es la
corriente que requiere el motor.

Un motor al ser encendido (o cuando cambia de direccion de manera abrupta) consume una
corriente de 4 o mas veces su corriente nominal (asi sea por milisegundos); este encendido
inicial (usualmente no considerado) es el responsable del quemado de un 80% de los
controladores y fuentes de poder que se queman en la practica diaria por un mal disefio.

Los transistores deben ser capaces de disipar las potencias puestas en juego, por la cual es
probable que sean necesarios disipadores o utilizando la carcasa de aluminio como
disipador.

Existen diferentes tipos de puentes H, se pueden clasificar de acuerdo a su arquitectura, o
segun el tipo del elemento de potencia (transistores), se tiene basicamente, puentes H con
MOSFETS, BJTs, IGBTs y Darlingtons, la siguiente es una tabla comparativa de las
caracteristicas de estos dispositivos. Ver figura 2.8.3

| Caracteristicas | BJT MOSFET | IGBT
Modo de operacion Corriente Voltaje Voltaje
Disefo del circuito Facil Dificil Dificil
Impedancia de entrada Bajo Alto Alto
Potencia Bajo Mediano Alto
Velocidad de conmutacion Baja (us) Rapida (ns) Mediana
Frecuencia de operacion Baja (menos de | Rapida (menos de Media
100kHz) 1MHz)
Area de Operacion segura Angosta Amplia Amplia
Voltaje de saturacion Bajo Alto Bajo

Figura 2.8.3 Tipos de puente H segun su potencia.

Lo mas recomendable en el disefio de una fuente de poder para puentes H, es que ésta sea
independiente de la fuente que alimenta a los micros y las tierras sean separadas por una
ferrita, en especial cuando se trabaja con mas de un motor ,ya que todo motor es en si una
inductancia. Esta inductancia juntamente con la accion de las escobillas del motor y su
continua accion -en/off” genera ruido eléctrico.

Si tenemos disponibles solamente una fuente de 12V y tenemos que alimentar todo con esto.
La solucion es usar un regulador de voltaje del tipo aislado -isolated converter” como el
Texas Instruments PT4243, ver Figura 2.8.4

+V O +\>/L|
mn
\;5 +Vin +Vout f L
PT4240 0
3 6,7
Vin -Vout D
Remote
on/off  V,(adi) Lng

-V, ©
Vin 1 10

Figura 2.8.4 Regulador de voltaje del tipo aislado
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| 2.9. Seleccion de la bateria

Antes de hacer una seleccidon de la bateria se debe conocer los diferentes tipos que existen
asi como su nomenclatura.

Nomenclatura de las baterias:

Las baterias suelen contener la informacion impresa de la capacidad de corriente que
pueden suministrar y el voltaje. La capacidad de corriente suele expresarse de dos formas:

= La primera consiste de un numero seguido de la palabra mAh, por ejemplo, 1000 mAh.
Y la segunda de un numero seguido de la palabra Ah, por ejemplo 7.0 Ah.

El término "mAh" significa mili-ampers hora, y el término "Ah" significa Ampers-Hora. Si
tenemos una bateria de 1000 mAh quiere decir que la bateria tiene capacidad de suministrar
1000 mili-Amperios constante durante una hora, en otras palabras, si se tiene una bateria de
1000 mAh completamente cargada y se conecta un equipo que consume 1000 mA, este
permanecera funcionando durante una hora. Si el equipo consume 500 mA, este
permanecera funcionando durante 2 horas.

El suministro de corriente no es un parametro exacto ya que las baterias en muy buenas
condiciones pueden llegar a suministrar mayor cantidad de corriente de la que tiene
sefalado. Cuando las baterias comienzan a degradarse, perderan progresivamente la
capacidad de proporcionar corriente debido a la cantidad de cargas y descargas a las que
son sometidas. También el tiempo de vida de una bateria esta relacionado directamente con
el tipo de carga y la temperatura con la cual es utilizada.

En los diferentes tipos de sierras y taladros quirurgicos, lo que se busca es permitir trabajar
en cualquier lugar con la comodidad de no tener que conectarlo a la red eléctrica; su potencia
viene condicionada al voltaje de las baterias y es variable en funcién a las condiciones del
trabajo. El tiempo que tarda la bateria en cargarse puede ser muy reducido si se cuenta con
un cargador rapido y capaz de completar su suministro en pocas horas.

El equipo que se desarrolla debe ser portatil, el cual requiere energia y al mismo tiempo debe
ser lo mas ligero posible, la seleccion de las baterias es muy importante.

Existen dos clases de baterias:

= |a primaria, cuya carga no puede renovarse cuando se agota, excepto reponiendo las
sustancias quimicas de que esta compuesta; y

= |a secundaria, que si es susceptible de reactivarse sometiéndola al paso mas o menos
prolongado de una corriente eléctrica continua en sentido inverso a aquel en que la
corriente de la bateria fluye normalmente, este tipo de bateria es la que daremos
mayor énfasis.

En el mercado nacional se encuentran tres tipos de baterias no recargables
compuestas de los siguientes materiales:
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Baterias normales:

*Salinas de carbdén-zinc, también llamadas pilas secas. Tienen un contenido de mercurio
inferior al 0,025% de su peso total. Se utilizan para linternas, juguetes y aparatos electro-
mecanicos.

*Alcalinas de manganeso, con un contenido de mercurio que ronda el 0,1% de su peso
total.

Baterias de botén De é6xido de mercurio, con un contenido de este elemento de alrededor
del 30% de su peso. Se utilizan en los relojes de pulsera y calculadoras de bolsillo.

De anodo de litio, no llevan mercurio en su composicion y tienen un tamafo ligeramente
mayor que las de éxido de mercurio. Se utilizan para relojes y calculadoras.

De zinc-aire, con un contenido de mercurio proximo al 1% de su peso.

De 6xido de plata, tienen un contenido de mercurio de cerca de 1% de su peso.

Baterias Recargables

En lo que respecta a este tipo de baterias, que son mas importantes para nuestro proyecto,
identificamos los diferentes tipos de baterias que existen en el mercado, sus respectivos
nombres y abreviaturas. Basicamente existen cuatro tipos:

1. Nickel-Cadmiun(NiCd ).

2. Nickel-Metal Hydride(NiMH ).
3. Lead Acid.

4. Lithium lon ( Li-ion).

= Nickel-Cadmiun (NiCd) Este tipo de baterias fueron inventadas en 1899 por
WaldmarJdungner, de alli han obtenido un gran desarrollo hasta nuestros dias; son las
mas utilizadas en la actualidad y se podria decir que estdn en mas de 70 % de los
equipos electronicos a nivel mundial.

Las baterias NiCd son utilizadas donde se requiere larga duracion, alta capacidad de
proporcionar energia y lo mas importante, precios econdmicos. Estas baterias son
utilizadas en su mayor parte en radios transmisores, equipos médicos, camaras de video
profesionales, radio control y herramientas de trabajo. Las baterias NiCd contienen
metales toxicos y no es ambientalmente amistosa. Podemos resumir algunas ventajas y
limitaciones de las baterias NiCd.

Ventajas:

Acepta facilmente carga rapida y carga lenta.

Con apropiado mantenimiento, la bateria puede llegar a 1,000 ciclos de carga.
Proporcionan buena eficiencia y se pueden cargar a bajas temperaturas.
Larga vida en cualquier método de carga.

De facil transporte y almacenaje.

Son las mas econdmicas.

Disponibles en muchos tamafios.

YVVVVYVYYVYY
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Limitaciones:

Baja densidad de energia comparada con las otras baterias.

Por el efecto memoria, estas tienen que ser periédicamente reciclada.

Contiene materiales toxicos, por lo que algunos paises tienen limitacién para su uso.
Moderado consumo de su propia energia en el almacenaje.

Necesita ser recargada después del almacenaje.

YVVYVYYVYYV

= Las baterias Nickel-Metal Hydride(NiMH) contienen mayor densidad de energia
comparadas con las NiCd, pero el ciclo de vida es mas reducido. Estas baterias no
contienen metales toxicos. Las principales aplicaciones son teléfonos celulares vy
computadores portatiles.

= Baterias Lead Acid, son las mas econdémicas, proporcionan mayor tiempo de energia,
pero son utilizadas donde el peso y volumen no son importantes. Entre las principales
aplicaciones tenemos: equipos para hospitales, carros eléctricos para carga, automoviles,
lamparas de emergencia y sistemas de respaldo UPS.

= Las Baterias Lithiumlon(Li-ion) son las utilizadas donde se requiere alta densidad de
energia y el peso es de extremada importancia. Son las baterias mas costosas. Sus
principales aplicaciones estan en teléfonos celulares y computadores portatiles.

La seleccién de la bateria depende de muchos factores, incluyendo la temperatura ambiente,
cargas parasitas y el consumo de corriente del motor de arranque.

La velocidad de envejecimiento depende del grado de descarga, condiciones ambientales,
los métodos de carga y de los procedimientos de mantenimiento o de la falta de éstos. El
envejecimiento y las condiciones del usuario afectan a la quimica de cada bateria en forma
diferente.

Conociendo las ventajas de cada una de ellas, se realizé una tabla de comparacion de
baterias recargables. Ver Figura 2.9.1

Ciclos de vida 1,5 300-500 | 200-300 | 1,000
Tiempo en carga rapida 1h 2-4 h 8-16 h 2-4 h
Tolerancia a la sobrecarga Moderada Baja Alta Ig/laujg
Descarga de energia por mes 20% 30% 5% 10%

Figura 2.9.1 comparacién de baterias recargables.
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La compaiia canadiense Cadex Electronics Inc., en Richmond (Vancouver), realiza
diferentes tipos de pruebas para determinar el sistema 6ptimo de baterias para aplicaciones
inalambricas, Cadex ha realizado pruebas de ciclo de vida en baterias de Niquel-Cadmio
(NiCd), Niquel-Metal Hidrido (NiMH) y Litio. Ver Figura 2.9.2, 2.9.3,2.9.4,2.9.5

Nigquel Cadmio Hidruro Metalico | Litio-lon

(NiCd) de Niquel (NiMH) | (Li-lon)
e
Energia Densidad |40-50 B0-80 BO-100
(Whikg)
Resistencia 100-200° 200-300° 180-250°
Interna (mOhm)
Auto-descarga por | 20%” 300%™ 10%™
mes
Mejor ciclo de 15007 300-5007F 500-1000% o 2 anos
vidar

Figura 2.9.2 Tabla de comparacion de Baterias recargables de CadexElectronics

| oot [ L] T TT

D

Figura 2.9.3. Bateria Ni-Cd de 7,2V, 900mA con celdas Standard

Resistencia Intemla, E
J

. Capacidad

S

Auto- Descarga

Figura 2.9.4Bateria de 6V, 950mA NiMH
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Resistencia Interma
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Figura 2.9.5 Capacidad y Resistencia Interna de una bateria Litio de 3,6V, 500mA.

Como se observan en las graficas, cada una ofrece claras ventajas pero ninguno da una
solucion totalmente satisfactoria, ya que existen factores como costo, componentes tdxicos,
efecto memoria y envejecimiento de estas, donde también los factores del grado de
descarga, condiciones ambientales, los métodos de carga y de los procedimientos de
mantenimiento o de la falta de éstos por parte del usuario son condiciones que se tienen que
prever.

El efecto memoria es un factor importante; una falla de la bateria por el efecto memoria
disminuira los tiempos de trabajo del instrumento quirdrgico en el quiréfano, con todas las
implicaciones negativas que pueda acarrear. Este fendmeno afecta directamente a las
baterias NiCd en mayor proporcion. Cuando las baterias NiMH fueron introducidas al
mercado, estas fueron promocionadas como las baterias libres de memoria, aunque esta
informacion no es totalmente cierta, las baterias NiMH padecen de memoria, pero en mucha
menor cantidad que las baterias NiCd. Ver Figura 2.9.6

CAPACIDAD DE
ENERGIA

1000mAh 1500 mAh 1000mAh 1200mAh
100% 0% B80% 10%
144min T2min 115min 14min

Figura 2.9.6 Comparacion de rendimiento de baterias con efecto memoria
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El efecto memoria puede ser combatido facilmente con tan sélo descargar la bateria hasta
sus niveles minimos. Una celda NiCd puede proporcionar un voltaje de 1.2 Voltios, el voltaje
minimo que alcanza la celda es de 1.0 Voltios.

Baterias de NiCd frente a NiMH

Como ventajas fundamentales, las baterias de NiMH tienen una mayor densidad de carga
(capacidad/peso superior, aprox. 40%-70% mas capacidad); no contienen Cd (toxico) y
aparentemente no tienen efectos de pérdida de capacidad por mal uso, o de formacion de
dendritas. Como inconvenientes, tienen una resistencia interna superior que limita su uso en
aplicaciones de alta potencia. Pero en nuestro caso se emplearan las baterias para mover un
motor de corriente directa de 12 volts.

Donde se tiene otro inconveniente en las pilas NiMH es que no admiten una carga tan rapida
como las de NiCd bajo riesgo de deteriorarlas. Aun mas que en el caso de NiCd, los
elementos de NiMH son sensibles al calor: un sobrecalentamiento puede producir gases
internos y presiones que dan lugar a escapes de electrolito y pérdidas de estanqueidad,
reduciendo la vida util de las celdas. Ver Figura 2.9.7.

Comparacidn voltaje y capacidad de baterias de
mismo tamarfic en NiCd y NMh

— NiMhC/a
—— MICdC/E

o 10 20 40 B0 80 S0 100 120 140 160
Porcentaje Amperios Hora (Ah%)

Figura 2.9.7 Grafica de baterias de NiCd y NiMh.
Con estas tablas junto con las especificaciones del proyecto, observamos que las baterias
mas adecuadas serian entre NiMH, NiCd y Litio, la seleccion de estas dependera del peso,
disponibilidad, asi como la duracién y el mantenimiento de la bateria.

Realizando una matriz de decision para poder seleccionar que tipo de bateria recargable, se
empleara ( Niquel-Cadmio (NiCd), Niquel-Metal Hidruro (NiMH) y Litio) Ver Figura 2.9.10.
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. . Porcentaje
Consideraciones

% NiCd NiMH Litio
Disponibilidad 25 8,00 9,00 6,00
Densidad de cargal/peso | 20 7,00 8,00 10,00
Tiempo de recarga 20 9,00 8,00 9,00
Durabilidad 20 9,00 8,00 10,00
Compatibilidad 15 9,00 10,00 8,00
Total 100 8,35 8,50 8,50

Figura 2.9.10 Matriz de decision seleccion de baterias

Se puede apreciar que la mas conveniente seria las baterias de Litio, o NiMh y
posteriormente seguida NiCd. La bateria que se selecciond es la de NiMh, donde tiene un
punto a favor ya que el circuito para poder recargar estas pilas es mucho mas sencillo que
las baterias de Litio.

Tipos de cargadores de baterias.

Existe una gran variedad de cargadores pero no todos los aparatos son iguales, en el
mercado se pueden encontrar gran diferencia entre las diferentes marcas. Algunos de ellos
solo cargan las baterias y otros de ellos pueden tener funciones complejas de analisis, como
la descarga previa denominada CYCLE. Actualmente existen tres métodos de carga para las
baterias: SlowCharger (Carga lenta), Quick Charger (Carga Media) y FastCharger (Carga
Rapida)

Carga Lenta (SlowCharger) También es conocida como "Overnight Charger", el tiempo
promedio de carga es de 10 a 16 horas y representa el método mas econdémico. Este tipo
de carga solamente es aplicable para las baterias NiCd y NiMh. Esta regido por una
formula muy sencilla: 0.1*C donde la variable "C" representa la capacidad de corriente de
la celda y 0.1 representa un valor constante. Por ejemplo: si tenemos un paquete de
baterias de 1200 mA, la férmula para carga lenta nos queda asi: 0.1x1200 = 120 mA.
Este resultado nos expresa que el adaptador de voltaje (Cargador) debera tener 120 mA
en su salida.

Ahora, para conocer el tiempo que se requiere para cargar este paquete de baterias, solo
utilizamos la siguiente formula: capacidad de corriente de la bateria / salida en mA del
cargador; el resultado viene expresado en Horas; por ejemplo: 1200 / 120 = 10 Horas. Lo
que quiere decir que un paquete de baterias de 1200 mA, si se suministra un corriente
con un cargador de 120 mA tardara 10 Horas.

La carga lenta, por lo comun no tiene un dispositivo que detecta cuando la bateria esta

100% cargada, asi que el usuario debera estar muy atento de no dejar cargar la bateria
tiempo extra por mas de 24 horas.
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Quick Charger, este tipo de carga es tres veces mas rapida que la carga lenta; en la
actualidad representa el método de carga mas usado. El tiempo promedio de la carga
completa de un paquete de baterias es de 3 a 6 horas. Este método de carga esta regido
por la formula 0.3*C donde la variable "C" representa la capacidad de corriente de la
celda y 0.3 representa un valor constante.

El método de carga Quick Charger requiere obligatoriamente un circuito de control que se
desconecte cuando la bateria estd completamente cargada, la sobrecarga y las
temperaturas elevadas son factores que acortan el tiempo de vida de las baterias Nicd.

FastCharger,, este método de carga ofrece algunas ventajas con respecto a los dos
métodos anteriores, por supuesto, el principal es el tiempo que necesita para cargar un
paquete de baterias; sin embargo representa el método mas costoso porque requiere de
circuitos de control y mayor fuente de poder para cargar la bateria. El método también
esta regido basicamente por la siguiente formula: 1 * C donde la variable "C" representa
la capacidad de corriente de la celda y 1 representa un valor constante.

Al igual que el método anterior, esta técnica de carga requiere obligatoriamente de un
circuito de control que se desconecte cuando la bateria esta completamente cargada; la
sobrecarga y las temperaturas elevadas son factores que acortan el tiempo de vida de las
baterias Nicd.

Finalmente, cuando los métodos de carga Quick charger y FastCharge cargan
completamente las baterias, el circuito de control desconecta la carga para evitar su
destruccion sea por sobrecarga o por temperatura. Desde el momento que se desconecta la
carga de las baterias, éstas comienzan a consumir su propia energia lentamente. Para
evitarlo, los equipos suelen activar el método de carga denominado TRICKLE, que es una
corriente de mantenimiento. La corriente de mantenimiento Trickle representa sélo el 10 %
de la carga en proceso pero la carga no se realiza en forma constante, sino de manera
pulsante; por ejemplo, el cargador de baterias pasa al estado de TRICKLE, el pulso de carga
es emitido 25 veces por minuto que representa un aproximado de un pulso cada 3 segundos.

Cuando las baterias comienzan a degradarse perderan progresivamente la capacidad de
proporcionar corriente debido a la cantidad de cargas y descargas a las que son sometidas.
También el tiempo de vida de una bateria esta relacionado directamente con el tipo de carga
y la temperatura a la cual es sometida.
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En el mercado nacional se pueden encontrar modelos de cargadores para baterias NiMH o
NiCd. Ver figura 2.9.11, 2.9.12

Tioo | Tamaiio Capacidad |Tiempo de
P (mAh) Carga (horas)
AA 2200 4.4
Ni-Mh |AA 1500 3
AAA 800 1.5
. AA 800 1.5
Ni-Cd FaAA 240 0.5

Figura 2.9.11 Cargador de pilas de la empresa stryker
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| 2.10. Elementos mecanicos.

Rodamientos:

Un rodamiento es un elemento de maquina compuesto, cuyo objetivo es reducir
significativamente la fuerza de rozamiento entre el eje mévil y su apoyo, de esta manera
permitiendo que el eje gire con menor esfuerzo al existir menor fuerza de friccion que se
oponga a ello y por lo tanto disminuyendo el desgaste propio por friccion de los elementos de
contacto.

Si se toma en cuenta que los elementos que contendran nuestro equipo deberan ser
resistentes a la corrosién, en el caso de los rodamientos no es la excepcién; para una mejor
durabilidad estos deben ser de acero inoxidable.

Los rodamientos rigidos de bolas de acero inoxidable son resistentes a la corrosion causada
por la humedad y otros medios. No llevan escotes de llenado y pueden soportar cargas
axiales en ambos sentidos, ademas de cargas radiales, incluso a altas velocidades.

En este trabajo se utilizaran rodamientos que se usan en la industria alimenticia y/o
farmacéutica, referidos en la figura 2.10.1. y 2.10.2

Figura 2.10.1. Caracteristicas de los rodamientos

Figura 2.10.2. Rodamientos de acero inoxidable

—-—B Capacidades de carga | carga limite .
4
Dimencines principales — — X Velocidad
T dindmica | estatica | de fatiga
Ancho anillo . o . .
@ d D B exterior C Co P, Vel. refencw] Vel. Limite | Masa |Designacion
S -
mm mm N N r/min Kg
D/W ER1212-
12,7 19,05 | 3,967 3,967 520 270 11 75000 36 000 0,0034 275
D/W SRI-1212-
] d 19,05 3,967 3,967 520 270 11 75 000 36 000 0,0034 278
22,225 | 7,142 7,142 1110 530 22 70 000 36 000 0,0099 | D/W R6-5-2ZS
I 28,575 | 7,938 7,938 4420 2 360 102 - 16 000 0,0204 D/W R8-2RS1
@ 28,575 | 7,938 7,938 4420 2360 102 60 000 30000 0,0205 D/W R8-2Z
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| 2.11. Sellos Mecanicos (O-rings)

En el caso del el equipo quirurgico, se debe contar con un sistema de sellado para impedir
que llegue a penetrar alguna sustancia dentro del dispositivo. EI O-Rings es un elastomero
con una seccion representativa en forma circular o redonda usada como sello o junta
mecanica. Se disefian para ser asentados en un surco y para ser comprimidos durante el
ensamble entre dos o mas porciones, creando un sello en la interfaz. Ver figura 2.11.1

Figura 2.11.1 O-Rings

Los anillos (O-Rings) son los sellos mas comunes usados en el disefio de la maquina, porque
son baratos y faciles de hacer, confiables y tienen requisitos simples de montaje.

Los sellos son aplicables en todos los campos: En la industria quimica (dosificadores de
alimentos), en la construccion de maquinas (gatos hidraulicos, excavadoras, montacargas,
prensas hidraulicas), en el campo de los servicios, aire acondicionado, en la industria
automovilistica, entre otros.

El empalme puede ser estatico o en algunos disefios tener movimiento relativo entre las
piezas y el anillo; un ejemplo de estos es el eje de la bomba que rota o en cilindros
hidraulicos; este tipo de empalmes con el movimiento requieren por lo general la lubricacidon
del anillo o reducir desgaste; esto se logra tipicamente con el liquido que es sellado.

Para que trabaje el O-Ring, hay que darle un aplastamiento que varia segun el tipo de
servicio, siendo dinamico 8% al 20% de la seccion y en servicio estatico 5% al 30% de
aplastamiento.

Existe una gran cantidad de O-Rings, de diferente material como de Silicon, Vitén, Etileno,
Nitrilo como polimero basico, y de diferente tamano; su nomenclatura varia dependiendo del
pais, pero para la identificacion todos los O-Rings se toma como base su diametro interior
(DI) y el diametro de la seccion, que en idioma inglés se identifican como OD y la seccion
como CS. Ver figura 2.11.2
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0-Ring Dimensions

o

=

Section A-

Figura 2.11.2 medidas de los O-Rings.

Como se observa, la importancia del material influye en las condiciones de temperatura a la
cual puede ser sometido, en el equipo quirurgico no debe presentar deformacion por lo que
se considera que el O-Ring debe soportar las temperaturas del autoclave. Como sabemos,
se puede esterilizar por calor seco a mas de 160° C durante media hora, o por calor humedo
en autoclaves a 120 °C durante 20 minutos. Siendo este el que se empleara en el equipo.
Ver Figura 2.11.3, 2.11.4

COMPUESTOS UTILIZADOS — CARACTERISTICAS Y RECOMENDACIONES
RESISTENCIA A LA DUREZA

Posieo TEMP. EN SERVICIO SHORE  APLICACION,USO ECOMENDADO
CONTINUO .\
Aceites minerales, aceites hidraulicos,
Y -40°F a +250°F derivados de petroleo, agua, aire comprimido,
Nitrilo (Buna-N) -40°C a +121°C 70 Fredn 12. Apto para uso estatico y dinamico de
vaivén. Hidraulico o neumatico
o o Aceites minerales, aceites hidraulicos,
Nitrilo (Buna-N) -22°E a :_2152(; OFC 90 derivados de petroleo, agua, aire comprimido.
) a Uso estatico para muy alta presion
Cloropreno  [-65°F a +300°F | | areusa estlio 2o mempere Amenico
(neopreno) -54°C a +149°C a g oo ’ oY
Silicona -80°F a +450°F 70 Unicamente para uso estéatico para alta y baja
-62°C a 232°C temperatura
Fluoro ~Solventes aromaticos (benceno, tolueno, ).
elastomero -20°F a +400°F 70 Acidos tricloroetileno, tetracloruro de carbono,
Vit -29°C a +204°C agentes quimicos. Uso estatico y dinamico de
(Viton) vaivén. Uso hidraulico
Liquido para freno de automotores, liquidos
Etileno -65°F a +300°F 80 hidraulicos con ésteres fosfatados: Skydrol, ,
-54°C a +149°C vapor de agua. Uso estatico y dinamico de
vaivén. Uso hidraulico o neumatico

Figura 2.11.3 Caracteristicas de o-rings y sus diferentes usos,
Fuente http://www.industrias nelson.com.ar/oring/listav.htm
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Temperature Range for Common Elastomeric Materials

Styrens-Butadisns Rubler (SBR)

- Chiloraprene Rubber (TH -
= Pohyacrdate Rubber (ACK) -

Ethndena-Propylens-Diene-Rubbsr (EPDK

- High Temperaturs Mitrile Rubber (NBR -E

| erecarten puteer i |||
| euainated zomeeron | ] ||

| siiceneuebarcnicy | | | |
IIIIIIIIIIIFIIIII

A0 -V =50 -25 0 25 50 75 100 125 150 175 200 225 250 3200
“F -148 103 -58 -13 3z 77 122 167 212 257 a0z 347 392 437 482  &T2

Temperature "C

I Momal recommended temperature range [l Extended temperature range for short term only

Figura 2.2.26 Tabla de Temperaturas de los diferentes materiales de O-Rings
Informacién de Parker O-Ring Hand book Catalog ORD 5700A/US 2-28
www.parker.com/o-ring

A partir de la tabla se observan los O-rings que soportan temperaturas mayores a 170 ° C:
FMQ, FVMQ, FEPM, FKM, FFKM, VMQ, Para el disefio del proyecto se considera viable la
utilizacion de O-rings FKM que su hombre comercial es Viton.

A continuacion se resaltan las caracteristicas del sello mecanico a utilizar:

El viton es el caucho fluorocarbonado o FKM, se le conoce como caucho fluorado, destaca
por su excelente resistencia al calor, a los combustibles y a los quimicos agresivos.

» + Extraordinaria resistencia a la temperatura; en continuo hasta 250°C e
intermitentemente hasta 300°C.

» + Extraordinaria resistencia quimica.

» + Auto extinguible.

» + Excelente resistencia al ozono y a la intemperie.

» + Excelente deformacién remanente a la compresion a altas temperaturas.

» < Satisfactoria resistencia al frio: entre -30°C y -50°C.

» < Es el caucho sintético mas resistente a los hidrocarburos, tanto alifaticos como
aromaticos y clorados.

» < Tiene una gran resistencia al agua y al vapor de agua hasta +150°C.

» + Excelente resistencia a acidos y alcalis. Incluso oxidantes.

» Débil resistencia a esteres y cetonas.
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‘ 2.12. SELECCION DE MATERIAL

Debido a que es necesario que el equipo sea ligero, resistente a la temperatura asi como
también alta resistencia a la corrosién, se debe hacer énfasis en la importancia de la
seleccién de materiales, estos deben presentar baja densidad, contar con un buen acabado
superficial y permitir una manufactura facil, entre otras cosas.

Los materiales que presentan estas caracteristicas y que son usados en equipos quirurgicos
son el aluminio y el acero inoxidable, por lo cual nos dimos a la tarea de seleccionar
materiales con caracteristicas fisicas y mecanicas idoneas para nuestro proyecto, asi como
su facil disponibilidad en el mercado mexicano.

El primer material a considerar sera el aluminio; este metal se extrae del mineral conocido
con el nombre de bauxita (Al,0O2), por transformacion primero en alumina mediante el
proceso Bayer y a continuacion en aluminio mediante electrdlisis. Ver figura 2.12.1

13: Aluminiem 183

Figura 2.12.1Aluminio (Al)

El aluminio posee una combinacién de propiedades que lo hacen muy util en la ingenieria
mecanica, por su baja densidad (2.700 kg/m3) y su alta resistencia a la corrosion. Mediante
aleaciones adecuadas se puede aumentar sensiblemente su resistencia mecanica (hasta los
690 MPa). Es buen conductor de la electricidad, se mecaniza con facilidad y es relativamente
barato; por ello, se utilizara para la fabricacion de la empufiadora o carcasa del equipo.

Caracteristicas fisicas del Aluminio

» Es un metal ligero, cuya densidad o peso especifico es de 2700 kg/m3 (2,7 veces la
densidad del agua).

Tiene un punto de fusién bajo: 660°C (933 K).

Es de color blanco brillante.

Buen conductor del calor y de la electricidad.

Resistente a la corrosién, gracias a la capa de Al,O3; formada.

Abundante en la naturaleza.

Material facil y barato de reciclar.

YVVVYVYYYVY
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Caracteristicas mecanicas

Entre las caracteristicas mecanicas del aluminio se tienen las siguientes:

De facil mecanizado.

Muy maleable, permite la produccion de laminas muy delgadas.

Bastante ductil, permite la fabricacion de cables eléctricos.

Material blando (Escala de Mohs: 2-3). Limite de resistencia en traccion: 120-190
N/mm [120-190MPa] en estado puro, en estado aleado el rango es de 1400-6000
N/mm2. El duraluminio es una aleacién particularmente resistente.

Material que forma aleaciones con otros metales para mejorar las propiedades
mecanicas.

Permite la fabricacidén de piezas por fundicién, forja y extrusion.

Material soldable.

Con CO; absorbe el doble del impacto.

Caracteristicas quimicas

YVVYVYYVYYV

YVVVVY 'V

Desde el punto de vista fisico, el aluminio puro posee una resistencia muy baja a la
traccidén y una dureza escasa. El aluminio se utiliza rara vez 100% puro, casi siempre se usa
aleado con otros metales. El aluminio puro se emplea principalmente en la fabricacion de
espejos, tanto para uso doméstico como para telescopios reflectores.

En cambio, unido en aleacion con otros elementos, el aluminio adquiere caracteristicas
mecanicas muy superiores. A estas aleaciones se les conoce con el nombre genérico de
Duraluminio, y pueden ser centenares de aleaciones diferentes. El duraluminio contiene
pequenas cantidades de cobre (Cu) (3-5%), magnesio (Mg) (0,5-2%), manganeso (Mn) (0,25-
1%) y Zinc (3,5-5%).

Debido a su elevado estado de oxidacion, se forma rapidamente al aire una fina capa
superficial de 6xido de aluminio (Alumina Al,O3;) impermeable y adherente, que detiene el
proceso de oxidacion, lo que le proporciona resistencia a la corrosion y durabilidad. Esta
capa protectora, de color gris mate, puede ser ampliada por electrélisis en presencia de
oxalatos.

La capa de oxido formada sobre el aluminio se puede disolver en acido citrico, formando
citrato de aluminio.

El aluminio reacciona con facilidad con HCI, NaOH, perclérico, pero en general resiste la
corrosion debido al 6xido. Sin embargo, cuando hay iones Cu++ y Cl- es muy reactivo.

El Aluminio 6063 tiene excelente capacidad de extrusion, mediana resistencia mecanica, alta
resistencia a la corrosién, buen acabado superficial, especial para anodizar. Ver figura 2.12.2
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Poisson

100

Material Si Cu Fe Mn Mg Ti Zn Cr
6063 | 0.20-0.6 0.10 0.35 0.10 | 0.45-0.9 | 0.10 | 0.10 0.10
6005 0.6-0.9 0.10 0.35 0.10 | 0.40-0.6 0.10 0.1 0.10
6060 030-0.6 0.10 0.10-0.30| 0.10 | 0.35-0.6 0.10 | 0.15 0.05
6061 0.40-0.8 | 0.15-0.40 0.7 0.15 0.8-1.2 0.15 | 0.25 |0.04-0.35

. Coef. De dilatacion
Densidad [gr/cm3] 2.69 (0a 100 234
. Conductividad Temple T6:
Rango de fusion [C] 615 - 655 Térmica (0 a100 C) 201
Modulo de Resistividad a 20 C )
elasticidad [MPal] 68300 [uQcml Temple T6: 3.3
Coeficiente de 0.33 Calor especifico (0 a 900

Figura 2.12.2 Composicion y caracteristicas del aluminio del aluminio 6063

Se utilizara un aluminio 6063, ya que cuenta con las caracteristicas fisicas y mecanicas
adecuadas para la manufactura, y esta aleacion actualmente es una de las mas comerciales.

80



El acero inoxidable

Este tipo de acero fue inventado por Harry Brearleyen en 1912, cuando buscaba una
aleacion que presentara mayor resistencia al desgaste, situacién que experimentaban los
cafnones de las pequefas armas de fuego como resultado del calor despedido por los gases.

El acero inoxidable es un metal resistente a la corrosion, dado que el cromo que contiene
posee gran afinidad por el oxigeno y reacciona con él formando una capa protectora,
evitando asi la corrosién del hierro. Sin embargo, esta pelicula puede ser afectada por
algunos acidos como el acido clorhidrico o fluorhidrico, y son atacados por las sales de ellos
(cloruros, fluoruros, bromuros y yoduros), dando lugar a que el hierro sea atacado y oxidado
por mecanismos intergranulares o picaduras generalizadas.

Segun el efecto que tienen las alecciones sobre la resistencia a la corrosion, éstos se pueden
clasificar en:

— Elementos que mejoran la resistencia a la corrosidén: cromo, magnesio y manganeso.
— Elementos que empeoran la resistencia: cobre, hierro, niquel, estaio, plomo y cobalto.
— Elementos que tienen poca influencia: silicio, titanio, zinc, antimonio, cadmio y circonio.

Tipos de aceros inoxidables.

Estas aleaciones a veces contienen niquel y pequenos porcentajes de silicio, molibdeno,
tungsteno, cobre y otros elementos. Este vasto y complejo grupo de aleaciones se conoce
como aceros inoxidables y normalmente se clasifican en 5 grupos:

1. ACEROS AUSTENITICOS

2. ACEROS MARTENSITICOS

3. ACEROS FERRITICOS

4. DUPLEX

5. ENDURECIDOS POR PRECIPITACION

Como observamos, existe una diversidad de composiciones quimicas para el acero
inoxidable, las cuales le otorgan cualidades particulares y deseadas; pero en el ambito
médico para uso de implantes asi como en la manufactura de instrumentos quirurgicos, entre
los mas empleados en la industria médica se encuentran comunmente los siguientes: 17-4,
304, 316, 316L, 455. Referidos generalmente como grados austeniticos estandares, como
son 1.4301 (comunmente conocido como 304 en denominacion AlSI) y 1.4401 (AISI316).
Estos aceros inoxidables contienen entre un 17 a 18% de cromo y un 8 a 11% de niquel. El
grado 1.4301 es adecuado en ambientes rurales, urbanos y ligeramente industriales,
mientras que el 1.4401 es un grado mas aleado y por tanto recomendable en ambientes
marinos e industriales, asi como en el area médica.

Las versiones de estos mismos grados con bajo contenido en carbono son 1.4307
(AISI 304L) y 1.4404 (AISI 316L) que se utilizan en la industria médica para equipo
quirurgico, siendo este ultimo el que utilizaremos para fabricar las partes que integran el
equipo quirurgico. El argumento en pro es que el acero inoxidable 316L es una aleacion
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ampliamente utilizada en procesos industriales donde se requiere que el material tenga una
elevada resistencia a la corrosion, inclusive superior a la ofrecida por el acero inoxidable 304.

La presencia de molibdeno en su composicion quimica, en el orden de 2 a 3 % en
peso, incrementa su resistencia a picaduras causadas por los cloruros y, por tanto, esta
especificada para resistir la accidén corrosiva de diferentes agentes quimicos. Por otra parte,
el molibdeno también aumenta la resistencia a la fluencia del material a temperaturas
elevadas, a través de endurecimiento por solucién sdlida, lo que hace que la aleacién sea
adecuada para la fabricacion de componentes quirurgicos. Ver Figura 2.12.3

Acero inoxidable Resistencia a la Elongacién

tension (MPA) (%)
Acero 316L 515 40

Composicion Quimica (% en peso)

Material Base

C Mn Si S P Cr Ni Mo O* N*
AlSI 316L 0,02 1,27 0,42 0,03 0,024 17,74 11,23 2,21 21 125
ER-316L-5 0,02 1,65 0,92 0,02 0022 1916 1228 251

*\alores expresados en ppm.

OTK ASTM Rp0.2 Rp1.0 Rm A Dureza HB

4006 410 450 Mpa 730 20% 220 HB
4028 420 500 Mpa 800 Mpa 10% 245 HB
4016 130 240 Mpa 750 Mpa 20% 200 HB
4301 304 210 Mpa | 250 Mpa | 520 Mpa 45% 215 HB
[ 4307 304 200 Mpa | 240 Mpa | 500 Mpa 45% 215 HB
4541 321 200 Mpa | 240 Mpa | 500 Mpa 40% 215 HB
2401 316 220 Mpa | 260 Mpa | 520 Mpa 15% 215 HB
4404 3161 220 Mpa | 260 Mpa | 520 Mpa 15% 215 HB
4436 | 316HMo | 220 Mpa | 260 Mpa | 530 Mpa 40% 215 HB
7432 | 316LHMo | 220 Mpa | 260 Mpa | 520 Mpa 15% 215 HB
1571 316T] 220 Mpa | 260 Mpa | 520 Mpa 10% 215 HB

Figura 2.12.3 Caracteristicas y propiedades del Acero inoxidable 316L

Las aleaciones de titanio y cobalto, asi como algunos aceros inoxidables, se
encuentran dentro de los materiales empleados con mayor frecuencia en cirugia ortopédica.
En los paises mas desarrollados, el acero inoxidable es utilizado unicamente para implantes
temporales debido a que se sabe que su resistencia a la corrosion en medio fisioldégico no es
muy buena como la de otras compuestos. Sin embargo, el empleo de aleaciones de aceros
inoxidables para implantes permanentes en paises en vias de desarrollo es habitual como es
el caso de México. Por lo tanto, es necesario incrementar el conocimiento acerca del
comportamiento frente a la corrosion de este material asi como de las caracteristicas de la
capa superficial generada en medio fisiolégico, con el fin de poder controlar la toxicidad
potencial de la liberacion de iones metalicos en el organismo.

82



‘ CONSIDERACIONES FINALES

Si tomamos en cuenta lo expresado en este apartado, hemos podido exponer lo concerniente
al tema de -disefio”. Son muchos materiales que se pueden utilizar para fabricar el equipo,
teniendo presente las complejas relaciones entre la seleccion de diferentes parametros de
cada material, para un componente en especifico; aparte hay que tomar en cuenta los
considerables procesos de fabricacion disponibles que se pueden usar en la actualidad.

A través de los puntos y subcategorias que se han vertido en este apartado, se ha buscado

plantear con claridad, la seleccién de los elementos que conformaran el equipo quirurgico
que se ha pretendido proponer como tema de este trabajo de investigacion.
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CAPITULO 3. DISENO DE DETALLE

‘ 3.1.1 DISENO DE DETALLE DEL PROTOTIPO

En la fase anterior se han determinado las especificaciones del producto, con las cuales se
han establecido las caracteristicas de disefio, si esta fase de trabajo se realizo
correctamente, se tendra el producto perfectamente definido y se estara en condiciones de
realizar el Disefio de detalle.

Se establecioé un procedimiento sistematico en la eleccién de los materiales con el fin de que
fuera mas practico, ordenado y sencillo. Asimismo, se ha destacado que el disefio y la
fabricacion del equipo, se realizaria por computadora (CAD) con el software Solid Edge; se
insiste en que la integracion de base de datos de propiedades del material con algoritmos de
disefio asistido por computadora (CAD), asi como software de fabricacién de prototipos en 3d
tiene una serie de beneficios en el disefio que se pretende crear, y esto se ha convertido en
un requisito indispensable para la industria actual que busca optimizar la calidad, disminuir
costos y acortar tiempos de disefio y produccion.

Tomando en consideracion la demanda del mercado de productos cada vez mas
economicos, de mayor calidad y cuyo ciclo de vida se reduce cada vez mas, se hace
necesaria la intervencién de computadoras para poder satisfacer estas exigencias.

A lo largo de este capitulo se describe el método de construccion del prototipo, de acuerdo
con lo estudiado, y analizado en el disefio conceptual donde se ha determinado lo siguiente:

- La carcasa sera manufacturada en aluminio 6063, posteriormente se aplicara un
anodizado como recubrimiento dando una apariencia agradable a la vista y al
mismo tiempo lograr la resistencia a la corrosiéon que requiere la carcasa.

- Los espaciadores, anillos de sujecion seran hechos bajo el mismo
procedimiento de Aluminio y anodizado como recubrimiento.

- Ejes, rodamientos de transmision y rotacion seran fabricados con acero
inoxidable tipo 316L el cual es de uso quirurgico.

- Utilizaremos rodamientos de acero inoxidable respetando una velocidad de
rotacion minima de 18000 RPM que es lo que motor estaria trabajando en su
capacidad maxima.

- Seguros, rondanas, balines, rondanas de presion y todos los tornillos utilizados
son de acero inoxidable en medidas milimétricas.

- En cuanto a los sellos mecanicos y estaticos se utilizara el Fluoro elastémero
(Viton), el cual alcanza temperaturas mayores a 200°C, y soporta la esterilizacion
de los equipos, asi como caracteristicas de resistencia en ambientes hostiles y
corrosivos, como puede ser la sangre, grasa, vapor de agua y alta temperatura.
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| 3.2.1 ERGONOMIA

Medidas antropométricas de la mano

Las medidas con las cuales se realizé el disefio del dispositivo fueron tomadas de datos
estadisticos de la mano derecha de hombres y mujeres segun la Norma DIN 33-402-2°, con
edades de entre 18 y 65 afios®.

En las siguientes figuras se muestran las medidas de las manos de acuerdo a la Norma ISO,
las cuales fueron usadas en el disefio de la herramienta. Ver figura 3.2.1y 3.2.2.

Dimensiones en mm. Hombre 95% Mujer 95%
percentil percentil

22  Ancho del mefique en la palma de la mano 15 13
23  Ancho del meiigue préximo de la yema 13 11

24  Ancho del dedo anular en la palma de la mano 18 14
25  Ancho del dedo anular proximo a la yema 15 12
26  Ancho del dedo mayor en la palma de la mano 19 16
27  Ancho del dedo mayor préximo a la yema 16 13
28  Ancho del dedo indice en la palma de la mano 19 16
29  Ancho del dedo indice préximo a la yema 16 13
30 Largo del dedo menique 60 56
31  Largo del dedo anular 75 71

32 Largo del dedo mayor 81 75
33  Largo del dedo indice 73 67
34 Largo del dedo pulgar 65 58
35 Largo de la palma de la mano 107 98
36 Largo total de la mano 184 172

Figura 3.2.1 frecuencias de las medidas antropométricas de la mano.

® http://www.estrucplan.com.ar/Producciones/entrega.asp?ldEntrega=64
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Dimensiones PERCENTIL

En cm. Hombres Mujeres
95% 95%
37 Ancho del dedo pulgar 23 1.9
38 Grosor de la mano 2.8 26
Dimensiones mm. Hombres Mujer ,
95% es f'“l - .
95% .
39 Ancho de la mano incluyendo 110 95
dedo pulgar
40 Ancho de la mano excluyendo el 90 80
dedo pulgar
41 Diametro de agarre de lamano* 148 140
—_—— Ii?_.--“'
42 Perimetro de lamano 22 200 i W
i
43 Perimetro de la articulaciéon de la 18 17 — —;'--'k AN
mufeca "

* Las medidas corresponden al anillo descripto por los dedos pulgar e
indice

Figura 3.2.2 Medidas principales de la mano
(Segun Norma DIN 33.402 segunda parte)




[ 3.3.1 DISENO DE LA CARCASA

Para llevar a cabo el disefio se basdé en equipos comerciales que existen en el mercado,
siendo las marcas estudiadas como: MicroAire, Stryker, Zimmer Hall, Syntesse y Hitachi; se
obtuvo un modelo ergonémico de acuerdo a nuestros rasgos morfolégicos para que de esta
forma se pudieran cubrir las necesidades de su entorno de trabajo.

Posteriormente se procedié a disefiar y modelar la carcasa del equipo, se tom6 en cuenta
principalmente el tamafio del motor, ya que este elemento es primordial; con el fin de
mantenerlo libre de cualquier humedad, ya que este no viene sellado de fabrica, por lo tanto
la carcasa debe ser hermética para impedir el paso de humedad o liquidos, con el fin de no
dafar los componentes internos del equipo.

Para el disefio y modelado en 3D se utilizé6 el software Solid Edge con sus

caracteristicas ya especificadas anteriormente, integrando los elementos necesarios,
asi como realizando las adecuaciones para su acondicionamiento. Ver figura 3.3.1.

Los planos del disefio se encuentran en el anexo 1 de la presente tesis.

50 Int

[
~+

Figura 3.3.1 Carcasa (vista frontal y lateral) e Isométrico en Solid Edge.
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[ 3.4.1 PROTOTIPO EN 3D |

Por medio del software de Solid Edge, se realizé el disefio CAD; posteriormente se pasé a un
ambiente de modelado mediante la técnica de impresién tridimensional, fabricando un
prototipo rapido utilizando la impresora Dimension SST del Laboratorio de Manufactura
Avanzada; con este procedimiento se obtuvo un modelo impreso en ABS (Acrilonitrilo
Butadieno Estireno), y de esta manera obtuvimos una impresion en 3D lo suficientemente
rigida y con las caracteristicas adecuadas para poder analizar con mas detalle el modelo
antes de su fabricacion final. Ver figura 3.4.1.

File View STL Help

1111
|
111
n

= WIIE T

ataly sty

Fet the desied styles below, bad and odent the STL Ak for the
pact, and cich the Fnist button

Road width 0.0200
Minimum wall thickness  0.04

hodeler Dimensian 55T

Layer resolution 0,010

Part surface [Bust vertical quatty
Part interior style  [Soid - normal
Suppart style Sparse

"

4 4 4 4 4

o b
dimension.
sst

sTL 70 heasure width = 0.000, height = 0.000, dizgonal = 0.000 STL 2.0033 45184 01066 Z o000 %

Figura 3.4.1 Simulacion de Impresion 3D.

Cabe mencionara que en el proceso de impresion del prototipo en 3D se tuvieron que ajustar
los parametros, tolerancias y estrategias del proceso de deposicion, con el fin de producir un
prototipo de calidad, como fue el tipo de resolucién de la capa, la orientacion de los objetos,
el tipo de estructura interna, aunque cambiando estos parametros se tuvo la problematica en
las roscas de la carcasa, por tal motivo se tuvo que realizar la impresion sin roscado ,ya que
la cuerda es muy fina, es mayor a las tolerancias minimas de la impresora, y este detalle del
roscado no se imprimia correctamente en nuestro modelo. Por lo cual se tuvo que ajustar el
disefio. Ver figuras 3.4.2y 3.4.3.
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Figura 3.4.3 Vista de carcasa sin roscado.

89



Con ello se obtuvo un prototipo fabricado con polimero ABS el cual presenta buenas
caracteristicas de resistencia y funcionalidad, permitiendo generar la pieza con las
especificaciones que se requieren.

En las figuras siguientes se muestra el desarrollo del prototipo 3D en la Impresora Dimension
SST con base en los parametros que se establecieron. Ver Figura 3.4.4.

Figura 3.4.4 Proceso de construccion prototipo 3D en ABS.
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Posteriormente a la impresion de la carcasa en ABS se realizé otra impresion 3D, pero esta
vez de la parte interna de la carcasa (corazén o el negativo) fabricado en la impresora 3D
ZPrinter; la cual utiliza como materia prima polvo ceramico, el cual se va depositando por
capas, y posteriormente se solidifica con un aglomerante liquido, el cual se debe dejar secar
una hora para que el aglutinante endurezca totalmente y limpiar la pieza con cuidado.

La pieza esta lista para poder ser utilizado como molde del corazén para el proceso de
fundicién. Ver figura 3.4.5.

Timw rﬂlm’u'un'rp-\d' X

e Tussday, Augut 19, 008

Kome C'Dooamerts a0 Settrgeseracn sool s tonoioon, of
Prter Sigec 2400 Powder Types D100
P Mg 2AT N Laver Thcrwss Q00010 Wamder of Livers: 866

Estmared bl e 5 hours ond 59 mwedes
Esimated bnder usage! 1837 W
Motal wekave of parts: 41.21 0t e

ok waface e 9742 sgue ches.
Sorfoce b0 vokume rati: 257

[ o=

Layer = B Height = 0,000 inches

Figura 3.4.5 Corazon del prototipo rapido en el software ZPrinter.

Las figuras que se muestran a continuaciéon son los prototipos de impresién en 3D que se
utilizaron como corazon, para poder ser utilizados en el proceso de funcion en arena verde.
Ver figura 3.4.6 y 3.4.7
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Figura 3.4.6 Corazon del mango y la parte en donde se colocara el motor.

Figura 3.4.7 Corazén impreso en ABS.
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’ 3.5.1 ENSAMBLE Y ESTUDIO MECANICO:

En este punto nos referimos al estudio funcional de cada elemento y es aqui donde una vez
validado el disefio de la carcasa realizamos el correcto ensamble y funcionamiento de los
sistemas mecanicos. Ver figura 3.5.1

1 Carcasa Aluminio 1
2 Tapa de la carcasa ABS 1
3 Perno Acero inox. 316 L 1
4 Sujetador trasero Aluminio 1
5 Tapon trasero Aluminio 1
6 Motor - 1
7 Boquilla Ver Figura 1
8 Médulo Baterias ABS 1
9 O _rings Viton 2
10 Caja gatillo Aluminio 1
11 Gatillo Ver figura 1
12 Tornillos Acero inox. 316 L 2
13 Interruptor Acero inox. 316 L 1
14 Eje Acero inox. 316 L 1
Figura 3.5.1. Listado de los componentes del equipo disefiado.
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A continuacion se explica la integracion de los elementos principales, con el fin de definir los
componentes de los distintos sistemas que integran el producto; los planos del disefio con
mayor detalle se encuentran en el anexo 1 de la presente tesis.

| 3.5.2 SELLOS MECANICOS

El equipo requiere de sellos en el cierre de la carcasa por la parte posterior del motor y en la
parte de adelante, con el fin de evitar que el vapor generado en el proceso de esterilizacion
dafie los componentes internos de nuestro equipo, asi mismo evitar que los fluidos
generados durante una cirugia puedan penetrar hacia el interior del equipo quirurgico. Se
utilizara un sello mecanico el viton considerando que la temperatura de esterilizaciéon
no es mayor a los 125° C. Ver figura 3.5.2

O- ring

Sello
Mecanico

) | 2

Figura 3.5.2. Vistas de corte e isométrico de la boquilla en la cual se observan el sello
mecanico y o-ring.

‘ 3.5.3 BOQUILLA DE SUJECION DE HERRAMENTAS

El disefio fue realizado con el propdsito de facilitar el intercambio de herramientas y facilitar
el acoplamiento a la maquina propuesta; para ello se implementé una boquilla que permite el
facil intercambio de la sierra de corte y de la perforador para taladrar, dicha herramienta tiene
un sistema sencillo (plug-push) el cual se activa al presionar un cilindro con un resorte, que
libera el sistema de sujecion y asi es posible intercambiar las herramientas sin necesidad de
elementos adicionales como son tornillos o remaches. El disefio a detalle se muestra en la
figura 3.5.3, asi mismo se muestra la posicion el la que se deben colocar los sellos y oring,
ya descritos en el punto anterior y en la figura 3.5.2.
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Figura 3.5.3. Diagrama explosivo de la boquilla.

Descripcidn de los elementos que componen al sistema de sujecion de las herramientas.

Mantiene el seguro del sistema pug-plush en
1 Resorte. | Acero inoxidable. una sola posicion para que los balines
mantengan fija la herramienta.
Cuerda , .
- Sujeta a la carcasa la boquilla para que no se
2 de aluminio . . ) :
o gire cuando esté en funcionamiento el motor
sujecion
Sujetar y asegurar en cuatro puntos a la
3 Balines | Acero inoxidable | herramienta de esta forma se garantiza que
la herramienta no se mueva de su posicion.
4 Boquilla | Acero inoxidable | Mantiene en su posicion a las herramientas
Sello Evitar la entrada de humedad al interior de la
5 L Vitén carcasa del instrumento quirargico, en el
Mecanico oL
proceso de esterilizacion
L Es un soporte del eje, el cual permite el giro
6 Balero | Acero inoxidable P 1°, P 9
correcto de este.
Sella la superficie entre la boquilla y la
7 Oring Viton carcaza evitando la entrada de fluidos y
vapor.
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| 3.5.4 GATILLO.

El sistema del gatillo nos permite activar un interruptor que acciona el motor, el sistema es
sencillo, consta de un resorte y un eje el cual es empujado por el resorte este a su vez esta
sujeto por un buje con rosca y un opresor. Ver figura 3.5.4

ID |Pieza material Funcién
1 | Gatillo Aluminio Permite accionar el motor
2 |Perno del gatillo Acero Sujeta el gatillo al eje
inoxidable
Acero Sujeta los elementos a la
3 |Tuerca L
inoxidable carcasa.
Permite el
. Acero desplazamiento del eje a
4 | Tornillo opresor |. ~ 7. : . .
inoxidable una cierta distancia y lo
retiene en el regreso
. . Acero
5 |Eje del gatillo inoxidable
Acero
6 |Resorte inoxidable

Figura 3.5.4 Gatillo o actuador del sistema.
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[ 3.5.5 CONTENEDOR DE BATERIAS. |

La configuracion de las baterias es muy importante ya que estas, no estaran expuestas a
altas temperaturas durante el proceso de esterilizacion estas deben ser removidas del equipo
para evitar dafios por las altas temperaturas generadas en el proceso de esterilizacion

Se disend una configuracion en la cual las baterias estan empaquetadas, de tal forma que
sea facil su intercambio y colocacion al retirarlas del equipo. Con ayuda del software CAD
(Solid-Edge) se realizo la configuracion del acomodo de las baterias, y a partir de este se
disefio el contenedor que se muestran en la figura 3.5.5, también se muestra el proceso de
estereolitografia para el prototipo del contenedor de baterias en la figura 3.5.6

Tamafio del archivo STL (mm)
X: 87.3 Y: 66.7 Z:517

Fig. 3.5.5. Contenedor de baterias.

(mm)
7 v:Bal Z510
z:510

Fgura3.5.6. Trayectorias de fabricacion del prototipo de la tapa del contenedor de pilas.
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Para el contenedor de baterias se realizé una impresion en 3D, utilizando material ABS
(Acrilonitrilo Butadieno Estireno). Cabe sefalar que este material es uno de los posibles a
utilizar en la construccion del contenedor de baterias, por las caracteristicas y propiedades

que tiene el ABS:
El acrilonitrilo butadieno estireno proporciona:

Resistencia térmica.
Resistencia quimica.
Resistencia a la fatiga.
Dureza y rigidez.

El butadieno proporciona:

e Ductilidad a baja temperatura.
o Resistencia al impacto.
« Resistencia a la fusion.

El estireno proporciona:
« Facilidad de procesado. (fluidez)

e Brillo.
e Durezay rigidez.

Asi mismo, cuando el equipo tenga que esterilizarse por medio de vapor de agua, se disefio
un compartimiento basado en el contenedor de las baterias, que consta de una compuerta

que abre y cierra herméticamente por medio de bisagras.
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‘ 3.5.6 SISTEMA DE CIERRE Y ASEGURAMIENTO DE CONTENEDOR DE BATERIAS. ‘

La apertura y cierre de la escotilla o tapadera de la carcasa, constan de un sistema sencillo.
El cual consiste en girar una simple perilla de aseguramiento, el cual esta disefiado para un
cierre-apertura rapido y confiable en el momento de cambio de baterias. Esto se muestra con
detalle en la figura 3.5.7.

D Pieza material Funcién
y Perilla Aluminio Permite girar el seguro de la tapa de las
baterias
Tapa inferior del : »
- - Permite cerrar herméticamente para
2 compartimiento | Aluminio . : .
. impedir la entra de vapor y fluidos.
de baterias
3 Seguro Aluminio Es el seguro de cierre de puerta
4 Tomillos . Aqero Sujetan a Ia.perllla y al seguro al mismo
inoxidable tiempo a la tapa.

Figura 3.5.7 Tapa del contenedor del equipo.
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‘ 3.5.7 ACCESORIOS PARA EL SISTEMA DE CAMBIO DE HERRAMIENTAS.

A continuacién se muestran las herramientas ya existentes en el mercado actual, que son
compatibles y apropiadas a nuestro disefio, principalmente de la marca HITACHI, donde se
tienen cabezales 6 broqueros de diferentes medidas, asi como cabezal para la sierra
oscilante y reciprocante, que permite el montaje y cambio de forma rapida y sencilla ( push -
plug ), se pueden observar en las siguientes figuras 3.5.8 y 3.5.9.

En el caso de la boquilla con broquero, es un dispositivo donde se introducen las brocas,
equipado con mordazas para la sujecion en tamafos de 1/4", 3/8" y 1/2" que indica el
diametro del vastago de las brocas.

Figura 3.5.8 Broquero de acero inoxidable.

Figura 3.5.9 Cabezal porta sierra oscilante y reciprocante de acero inoxidable.
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‘ 3.6.1 ANALISIS POR ELEMENTO FINITO DE LA CARCASA.

Para el disefio de la carcasa se realizd un analisis por elemento finito para este caso se
utilizdé el NX (Unigraphics), el material propuesto fue el aluminio 6063, con el cual, se
realizaron pruebas de deformacion aplicando fuerzas y momentos.

Es necesario determinar las restricciones correctas del modelo, estas restricciones sirven
para dar a conocer al programa que elementos son movibles y cuales no, el siguiente paso,
es necesario determinar la posicion de la fuerza o peso que sera aplicado al modelo asi
como su magnitud figura. Con los parametros definidos, ya es posible crear la malla del
modelo sobre la cual se realizara el estudio.

El procedimiento de disefio considera tanto la respuesta a fuerzas aplicadas por el motor, la
fuerza humana aplicada y la dureza del hueso en cuestidn, la fuerza humana se determino
en 1000 N, considerando una persona de 100 kg. Aunque este valor es exagerado no
soporta todo el peso de la persona el equipo.

Las condiciones de frontera para el analisis fueron: como la pieza se sujeta con la mano se
considera un apoyo fijo en la base de la pieza, dos fuerzas en los soportes que sujetan al
motor, que de acuerdo a las especificaciones del motor ejercera una fuerza de 12.5 N por
lado y cuando se lleve el corte se ejercera una fuerza aproximadamente de 196 N. Ver figura
3.6.1.
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Figura 3.6.1 mallado de la carcasa. No 3

Con el analisis se obtuvieron las siguientes graficas de desplazamiento del modelo,
contando estas con un espectro de colores que determina la magnitud tanto del estrés como
del desplazamiento en el modelo.

En el primer estudio (ver figura 3.6.2) se muestra el andlisis de cargas estaticas del modelo,
se puede observar que el mayor estrés esta concentrado en la parte superior, el mayor
desplazamiento que se genera en la carcasa de acuerdo a las fuerzas aplicadas tanto por el
motor y la fuerza generada por la persona es de Dmax = 5.886e-0.002 mm.

Esto era de esperarse ya que es en esos puntos en donde el peso recae con mayor fuerza.
Sin embargo los valores mostrados no representan ningun problema.
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Figura 3.6.2 Desplazamiento maximo.

102



Los resultados generales del analisis cualitativo de la estructura indica que el esfuerzo
maximo que se genera, alcanza valores promedio de 240.7 (MPa) y esto es en las zona
donde se sujeta el motor, como se muestra en la figura 3.6.3

scenorio-l. Soiution |, SUBCASE - STAT]C LOAI:B 1
Stress - Element Nodaol, VYon Mise: a?
Min: 3,9456-003, Max 2.40721002 N/mmAZ MPa)
Displocement - MNodo

. 2.407er002

2. 188e+002
1,968e+002
1.751ex002
1.532e+002
1.313e+002

el
B 1.084er002

. 2.1838e+001

Post View 1 WORK

Figura 3.6.3 Grafica de analisis de esfuerzos.

Se obtienen las gréaficas de estrés y desplazamiento del modelo, contando estas con un
espectro de colores que determina la magnitud tanto del estrés como del desplazamiento en
el modelo lo cual se muestra en la figura 3.6.3 , falta por realizar pruebas fisicas al prototipo.
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[ 3.7.1 SISTEMA ELECTRICO.

Dentro del sistema eléctrico las partes que consideramos mas importantes son el motor y las
baterias, la funcién principal del sistema eléctrico es el proveer la energia necesaria para el
arranque y el correcto funcionamiento de los accesorios, aun en las peores condiciones de
operacion.

| 3.7.2 MOTOR.

Las restricciones principales para el disefio es el tamafio del motor junto con las
caracteristicas de torque, velocidad y compatibilidad, las especificaciones que deben cumplir
dicho equipo son.

1. Voltaje de Motor de 12 volts
2. 16000-18000 RPM
3. Torque 500 mN.m

Para realizar el corte del hueso humano es necesario que el motor suministre 12000 - 18000
rom este dato se obtuvo haciendo pruebas, comparado con el torque y velocidad de otros
motores neumaticos que opera a una presion de trabajo de 100 Ibs y de otros motores
eléctricos de los equipos de la marca Micro Aire y Stryke.

Para generar un arco de 5° grados cuando se usa la sierra oscilatoria, se utiliza una cabeza
excéntrica con una pequena leva, para generar el movimiento requerido.

Para el taladro se tiene que utilizar un sistema planetario reductor de engranes para reducir
estas velocidades 12000-18000 rpm a 750rpm.

Las velocidades que se requieren para los diferentes procesos son:

Velocidad de sierra quirurgica: 12.000 a 18000 rpm

Velocidad de taladro quirurgico: 1.000 rpm/torque: 17,7 in-lbs equivalente 2 Nm

Velocidad de fresado quirurgico: 250, 350, 500 rpm/torque: 185,8 in-Ibs equivalente a 21 Nm
(utilizando el 250 RPM)

En la figura 3.7.1 se muestran las especificaciones del motor que se eligid, el cual es de 12
volts, trabaja a 18700 RPM, con un torque de para de 5N*m (44 Ibf.in), y un peso aproximado
de 320 gramos, de la marca Tec
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Figura 3.7.1. Caracteristicas eléctricas del motor seleccionado.

con la carcasa ver figura 3.7.2, 3.7.3

Figura 3.7.2 Dimensiones del motor.

A continuacion se muestran las dimensiones del motor, asi como el explosivo del ensamble
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Figura 3.7.3. Croquis del motor.
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| 3.7.3 BATERIAS.

Las baterias implementadas son de NiMH ya que subministran la corriente constante,
las cuales no presentan el efecto memoria o en mucho menor grado, asi como también
el cargador es facil de fabricar, el tamano de pila utilizada es el tipo CS, las cuales
tienen una mayor densidad de carga (capacidad/peso superior, aprox. 40%-70% mas
capacidad); no contienen Cd (téxico) y aparentemente no tienen efectos de pérdida de
capacidad, o formacion de dendritas. Ver figura 3.7.4

ID
1 | Tamano SC
2 | Tension Nominal 1.2V
3 | Capacidad 3000mAh
4 | Quimica Niquel Metal Hidruro
5 | Dimensiones 43.7 x 22.7mm
6 | Tipo de Terminal Lengletas
7 | Corriente Continua Maxima 3mA
8 Rango de Temperatura de
Funcionamiento -10 — +60°C

Figura 3.6. Caracteristicas de la pila.

Las lenguetas permiten la combinacion en paquetes de baterias de mayor tamafio para hacer
el arreglo y hacer una instalacion permanente, su carga es de 4 a 6 horas.

El contendor tiene la capacidad de albergar 10 pilas tipo CS, con lo cual en una configuracién
de pilas en serie se llega a una tension de 12 Volts.

Todas las baterias se suministran con sélo una carga residual y se deben cargar a una
velocidad de carga continua antes de utilizarlas.
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| 3.7.4 CARGADOR

Las pilas son del tipo CS tienen una capacidad de 3000 mAh (miliamperios-hora), por lo que
la corriente de carga debe ser de 300 mA. Si queremos cargar varias pilas al mismo tiempo,
simplemente las conectaremos en serie, porque la misma corriente de carga circulara a
través de todas las pilas, o que hara que se carguen de forma simultanea.

Para el cargador se consulto en Internet varios circuitos y el mas practico y que se
puede adaptar a nuestro proyecto es el que se encuentra en la pagina web
http://unicrom.com/* cargador-de-baterias-nicd-y-nimh/

La solucion mas precisa es usar una fuente de corriente. AqQui hemos usado un regulador de
tensién tipo LM317 como regulador de corriente. Este conocido regulador de tres terminales
LM317 esta disefiado para ajustar su resistencia interna entre los terminales IN y OUT para
mantener una tension constante de 1,25V entre los terminales OUT y ADJ. Si elegimos un
valor de (1.25v / 0.300ma) = 4.16 ohmios para R1, circulara una corriente de 300 mA. En la
practica no podemos comprar una resistencia con este valor por lo que elegiremos un valor
de 6,8 ohmios, que si esta disponible. Por conveniencia, se ha afadido un indicador LED al
cargador. Este LED se ilumina sélo cuando la corriente de carga esta circulando, por lo que
lo podemos usar para verificar que las baterias estan haciendo un buen contacto.

Para conseguir que circule una corriente de 300 mA necesitaremos una cierta tension. La
maxima tensién en una pila durante la carga es de 1,5V y la fuente de corriente necesita
unos 3V. Si fuera solamente una sola bateria la tensién de alimentacion seria 4,5 V. El
sistema lleva 10 pilas conectadas en serie, por lo cual necesitaremos 1,5 V por el numero de
baterias, mas 3 V. dando una tensién total de alimentacion de 18V. Si esta tension de
alimentacion es menor, la corriente de carga sera demasiado baja. y una tension de
alimentacion grande no sera mucho problema porque el circuito asegura que la carga no
excede de 300 mA.

Un par de puntos practicos es utilizar LEDs, de alta eficiencia (bajo consumo), y los puntos
de conexion a veces tienen una resistencia de al menos 1 ohmio, lo cual da lugar a unas
pérdidas, se debe de utilizar un disipador de tipo SK104 (de unos 10K/W) en conjunto al chip
LM317T, ver figura

LISTA DE MATERIALES

R1 =6,8 ohm.

R2 =180 ohm.

C1 =10 uF 25V electrolitico
T1=BC547B
IC1=LM317T

D1 = Diodo led de alta eficiencia (bajo consumo)

* http://unicrom.com/cargador-de-baterias-nicd-y-nimh/
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K1 = Conector de alimentacion hembra (segun adaptador de red empleado)
BT1 = Soporte de pilas adecuado.
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FIGURA 3.7.5 Diagrama del cargador de baterias.
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‘ 3.8.1 MANUFACTURA DE LA CARCASA

La realizacion de este proceso fue un desarrollo extra de la presente tesis, ya que esta etapa
sera desarrollada con mayor detalle en otra tesis.

Este proceso inicia l6gicamente con el molde, la cavidad de este debe diseharse de forma y
tamano ligeramente sobredimensionado, esto permitira la contracciéon del metal durante la
solidificacion y enfriamiento. Cada metal sufre diferente porcentaje de contraccion, por lo
tanto si la presion dimensional es critica la cavidad debe disefiarse para el metal particular
que se va a fundir. Los moldes se hacen de varios materiales que incluyen arena, yeso,
ceramica y metal. Los procesos de fundicién se clasifican de acuerdo a los diferentes tipos
de moldes.

Para la realizacion de la manufactura de la carcasa se proponen varios métodos por
fundicion, el primero sera por fundicion en arena, que es uno de los métodos mas utilizados.

A continuacion se mostrara una breve descripcion de los pasos a seguir donde se puede
observar que la fundicidon en arena no solamente incluye las operaciones de fundicidon, sino
también la fabricacidon de modelos y manufactura de moldes de la carcasa. La secuencia se
muestra en la figura.

Figura. 3.8.1 Diagrama de flujo del proceso de fundicion.

Para esta parte se necesitdé corazones y modelos del tamafio natural de las superficies
interiores de la carcasa. El corazon se inserta en la cavidad del molde antes del vaciado,
para que al fluir el metal fundido, solidifique entre la cavidad del molde y el corazén,
formando asi las superficies externas e internas de la fundicién. El corazén se hace
generalmente de arena compactada. El tamafio real del corazon debe incluir las tolerancias
para contraccion y maquinado lo mismo que el patrén en este caso la carcasa.
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Posteriormente al proceso de fundicidén de la carcasa es necesario hacer algunos maquinado
extras como fueron:

Maquinado en fresa.

Se cuentan con varias piezas para fabricar en fresadora como es la misma carcasa, tapa de
baterias y sujetadores de motor. En cuanto a la carcasa se utilizara este procedimiento para
darle un mejor acabado, y remover residuos producto de la fundicion, ver figura 3.8.2.

Maquinado en torno.
Varias piezas que conforman la boquilla y la tapa de la parte posterior, eje de transmisién y
elementos del gatillo se maquinaran en torno convencional, ver figura 3.8.2.

.y o Sk -

Figura 3.8.2 Carcasa y elementos ya maquinados.

Pulido.
El pulido se realizara a la carcasa para dale un mejor acabado a la superficie, y asi
prepararla para un tratamiento posterior de anodizado.

Recubrimiento Electrolitico.
Pavonado, este se hara para darle una mejor apariencia, ya que con este tratamiento se le
podra impregnar color o un mejor acabado (aspecto tipico a las pistolas).

En términos generales, con la metodologia explicada se han manufacturado varios de los
componentes necesarios para la produccion de la cierra para cirugia.
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CAPITULO 4. DISCUSION DE RESULTADOS

El propésito de este proyecto es optimizar el disefio de un taladro quirurgico bifuncional
mediante la aplicacion de tecnologia de impresién tridimensional, utilizando el mayor numero
de partes fabricadas en el mercado nacional para reducir su costo de venta y reparacion.

Para la elaboracion del proyecto, se trabajé en el laboratorio de Manufactura Avanzada,
donde se cuenta con la impresora de prototipado rapido en 3D asi como el software de
CAD/CAM/CAE, se empleo el software Solid Edge y Unigraphics para el disefio y analisis de
las piezas que componen el equipo y comprobar su resistencia.

A lo largo de la realizacion de este proyecto, se llevé a cabo una investigacion de mercado
de los equipos quirdrgicos como sus componentes, asi como, el funcionamiento de diferentes
sistemas que existen actualmente en el mercado (eléctrico y neumatico), el sistema que se
seleccién fue el eléctrico ya que es portatil, practico y ofrece la funcionalidad requerida aun
menor costo.

Se tomd en cuenta medidas antropométricas de la mano, con el fin de obtener un disefio
funcional, dentro de los parametros establecidos tomando en cuenta la ergonomia.

En base al disefo con las caracteristicas requeridas, se realizé una impresion en 3D, la cual
nos permitié analizar el disefio y a su vez los posibles procesos de fabricacion, los planos se
encuentran en el anexo 1 de la presente tesis.

Durante el desarrollo del trabajo fueron propuestos diferentes disefios que podian ser
funcionales en cuanto al disefio de la carcasa sin embargo se encontraron diversas ventajas
y desventajas por lo que fue necesario realizar matrices de decision, hasta llegar al disefio
que cumplia con los requerimientos para un funcionamiento 6ptimo, manteniéndose dentro
de los margenes establecidos, los mas importantes es que el equipo sea impermeable,
resistente a la temperatura ,anticorrosivo ya que este tipo de equipo requiere de esterilizacion
a base de vapor y estara en contacto con fluidos corporales como la sangre, por lo cual el
material de la carcasa es de aluminio 6063, y para los accesorios se seleccioné acero
inoxidable 316L de grado quirurgico.

Del analisis de materiales de O-rings se seleccion el Viton nombre comercial al que
pertenece los FKM (fluorocarbonados), destacado por su excelente resistencia al calor, a los
combustibles y a los quimicos agresivos.

Con respecto al motor, se seleccioné un motor de 12 Volts de la marca Tervan Corp con
caracteristicas de torque 69 mN.my 16000 RPM.

El funcionamiento del equipo es eléctrico haciendo uso de baterias recargables del tipo
Niquel Metal Hidruro, debido a que aceptan una tolerancia mayor a la temperatura, asi como
su sistema de carga es mucho mas sencilla que las baterias de litio
El contenedor de baterias esta conformado de 10 baterias de Niquel Metal Hidruro
conectadas en serie, lo mas compacto posible, de tal manera que se intercambie faciimente y
de forma segura, el voltaje total a utilizar es de 12 Volts.
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El disefio de la carcasa permite el intercambio de herramientas haciéndola versatil, el equipo
acepta diferentes accesorios o dispositivos para realizar los diferentes tipos de trabajos,
(sierra reciprocante, sierra vaivén y taladro) estos dispositivos le permiten adaptar su
funcionamiento a las caracteristicas de trabajo requerido, gracias a la boquilla que consiste
de un sistema de sujecion deslizante (conexién rapida push plug), también permite y facilita
la operacion de mantenimiento: desmontaje y montaje
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CAPITULO 5. CONCLUSIONES

Es importante mencionar que en este trabajo en particular se realiz6 el disefio mecanico y la
construccion del prototipo, lo que representa un avance importante en esta materia, ya que
en el pais no se tiene desarrollo de estos equipos quirurgicos.

De acuerdo al objetivo planteado y a los resultados revisados anteriormente, se logré el
disefio del prototipo quirurgico de la carcasa, lo que fue posible gracias a la utilizacién de la
impresora 3d, donde se obtuvo un prototipo en material ABS, el cual sirvi6 de base para
generar un molde en arena, asi como la utilizacién de corazones con el fin de obtener un
prototipo en aluminio del equipo.

El poder fabricar el prototipo del equipo, permitié ver y contemplar ciertos inconvenientes y
situaciones que son imposibles visualizar con el disefio en el papel.

De los logros alcanzados se pueden destacar los siguientes puntos:

1.- Se disefidé un dispositivo que permite el intercambio de herramientas haciéndola versatil y
bifuncional.

2.- Se obtuvo un prototipo funcional con buena eficiencia estructural y ergonémicamente apto
para las caracteristicas fisicas del mexicano.

3.- El disefio permite en esta etapa tener buenas expectativas para su fabricacién ya que
este sera mas barato e igual de eficiente que los equipos comerciales.

4.-El equipo quirurgico es su totalidad esta compuesto de elementos y materiales que se
encuentran en el mercado nacional, lo cual incide en un bajo costo, y disminuir los tiempos
de mantenimiento comparado con los equipos ya existentes.

En cuanto a las problematicas en el desarrollo del equipo, fue la resolucién de la impresora
en 3d ya que el modelo impreso tenia pequefios detalles como los roscados internos, los
cuales no se imprimian correctamente tanto de la tapa posterior y de la sujecion de la
boquilla ya que eran de cuerda fina.

Otra de la situacion adversa a la que nos enfrentamos fue que no se contaba con equipo mas
adecuado para el proceso de fundicion, donde la arena se encontraba con impurezas y el
control de humedad no era el adecuado.

Trabajos a Futuro:

La etapa siguiente sera probar el prototipo fisicamente en un ambiente clinico para saber con
exactitud si el mercado nacional lo aprueba y si el equipo cumple con los estandares de
calidad, es importante que cuando se realicen pruebas fisicas, se cuente con el apoyo de
cirujanos ortopedistas que hagan uso y evaluacién del equipo, como puede ser el angulo de
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ataque, resistencia, tiempo de trabajo que deben ser evaluadas y con los resultado hacerle
mejoras al dispositivo si este lo requiere.

Este trabajo corresponde a la primera fase del proyecto el cual es sentar las bases de disefio
para el desarrollo de este tipo de equipos, donde proponemos que en trabajos posteriores de
la presente tesis seguir trabajando con la misma linea de accién, mejorando el proceso de
fundicion y maquinado.

Con el fin de que este equipo sea implementado en instituciones médicas publicas y
privadas.

Dado que ninguna empresa nacional fabrica este tipo de equipo, existe un area de
oportunidad de producir los elementos aqui en México, generando fuentes de empleo.
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GLOSARIO

Endoscopio

El endoscopio es un instrumento en forma de tubo, que contiene una luz y una 6ptica que
permite la visualizacion del interior de un &érgano hueco o una cavidad corporal,
introduciéndolo mediante un agujero natural o una pequefa incision quirurgica. El
procedimiento diagndstico que utiliza cualquier tipo de endoscopio se llama endoscopia.

Artroscopia

La palabra artroscopia viene de dos palabras griegas, artro (articulacion) y scopia (mirar), y
juntos significan literalmente mirar dentro de la articulacién Durante la cirugia artroscopica el
cirujano ortopédico hace una pequefia incisién en la piel del paciente y luego inserta un
instrumento del tamafio de un lapiz, que contiene de un pequeno lente y un sistema de luces
para magnificar y iluminar la estructura dentro de la articulacion. La luz es transmitida a
través de fibras Opticas hasta la punta del artroscopio que ha sido insertado dentro de la
articulacion. Luego al conectar este artroscopio con una camara de television miniatura, el
cirujano puede observar el interior de la articulacién a través de una incisibn muy pequefa,
en vez de una de mas tamafo necesaria en caso de cirugia.

La camara de television conectada con el artroscopio muestra la imagen de la articulacion en
una pantalla de televisidon, permitiendo asi que el cirujano vea por ejemplo dentro de la
rodilla, los cartilagos o ligamentos, o debajo de la rétula. El cirujano puede determinar la
cantidad o el tipo de dafo, y luego si es que es necesario reparar o corregir el problema.

1a. Definicion de Maquina: Aparato o conjunto de aparatos capaces de efectuar un trabajo o
de llevar a cabo una funcién, ya sea dirigida por un operador, o de forma auténoma.
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9 BALERO ACERO INOX 1
10 EJE ACOPLADOR MOTOR |ACERO INOX 1
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14 ORING BITON 1
15 TAPON TRACERO ALUMINIO 1
16 GATILLO ACERO INOX 1
17 TUECA DEL GATILLO ACERO INOX 1
18 EJE DEL GATILLO ACERO INOX 1
19 RESORTE DEL GATILLO |ACERO INOX 1

20 PERNO ACERO INOX 1
21 CAJA DE INTERRUPTOR |ALUMINIO 1
22 INTERUPTOR 1
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24 TAPA INFERIOR ALUMINIO 1
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