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Abstract:

Fixation of long bone fractures, especially in the middle part, requires respect to some biomechanical
conditions. We think that flexible fixation is a real biological fixation. It avoids further vascular destructions
and does not oppose to benefit mechanical tensions. From the biological point of view it seems to be the
method of choice. So as an experimental support of our good clinical results we started on photo-elastic
investigation of this mechanical condition Evaluation by photo-elastic coating is a widely used full-field
technique for accurately measuring surface strain to determine the stresses in a part or structure during static

or dynamic testing.
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Introducere

Fixarea fracturilor osoaselor lungi, in
special a celor diafizare impune respectarea
unor conditii biomecanice [1]. Noi credem ca
fixarea flexibila este o fixare biologicd reala,
prin protejarea mediului biologic local si
complianta la tensiunile mecanice benefice.
Astfel, din punct de vedere biologic fixarea
flexibila se impune cel putin ca si prima alegere
[8, 11, 12]. Rezultatele clinice ne-au indemnat
sd dezvoltim un suport experimental. Am
realizat un studiu al starii mecanice din focarul
de fractura fixat cu diferite mijloace de
osteosinteza, promovand fiecare in parte
principii  biomecanice particulare. Evaluare
starii mecanice prin acoperire foto-elastica este
utilizatd pe scara largd pentru masurarea cu
precizie a tensiunilor aparute la incarcarea unei
structuri in statica sau dinamica [13].

Material si metoda

Prin birefringenta naturala sau refractie
dubld intelegem capacitatea unui material de a
descompune o raza incidentd polarizatd plan in
doua componente reciproc perpendiculare, care
la iesirea lor din material vor prezenta §i o
intarziere de faza, datorita vitezelor lor diferite
de propagare [2, 5, 9]. Birefringenta accidentala

este acel caz particular, in care fenomenul de
birefringenta apare doar ca efect imediat al unei
solicitdri mecanice a respectivului material i
dispare odatd cu incetarea actiunii sarcinii
exterioare aplicate. Materialele utilizate n acest
sens in modelarea, respectiv investigarea starilor
de tensiune se numesc materiale fotoelastice.
Directiile celor doua raze componente la iesirea
din materialul fotoelastic solicitat se vor
confunda cu directiile tensiunilor mecanice

principale ©1°%2 i totodatd aceste fascicule

luminoase vor prezenta si viteze de propagare
proportionale cu marimea tensiunilor respective.
Polariscopul reprezintd acel instrument, care
utilizeaza proprietitile luminii polarizate in
analiza tensiunilor mecanice. In functie de
modul, in care lumina traverseazd materialul
fotoelastic ~ deosebim:  polariscoape  prin
transmisie (cand lumina trece o singura datd),
respectiv prin reflexie (cand lumina trece de
doud ori prin acest material), iar in functie de
tipul de polarizare (pland sau circulard) a
luminii  deosebim: polariscop (cu lumina
polarizata) plan si (cu lumina polarizata)
circular [2, 3, 4, 5, 9]. In acest ultim caz,
polariscopul plan va fi prevazut si cu doud
elemente optice speciale, denumite lame sfert de
unda, care asigurd o intarziere de faza lineara
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suplimentara de A4 in cadrul acestor
investigatii s-a utilizat polariscopul portabil prin
reflexie (deci adecvat acoperirilor cu straturi
fotoelastice subtiri) al Companiei Vishay,
sistem denumit PhotoStress, care permite
ambele montaje optice (de polariscop plan,
respectiv circular) [13]. Din tratatele de specia-
litate [3, 4, 5, 6,7, 9], respectiv din [10] se pot
mentiona urmatoarele notiuni de baza:
Izoclinele - reprezintd locurile geometrice ale
punctelor, de-a lungul carora tensiunile princi-

pale mecanice Z1°92 prezinti aceleasi incliniri;

ele se pot pune in evidentd cu ajutorul
polariscopului plan; Izocromatele - locurile
geometrice ale punctelor, de-a lungul céarora
diferenta  tensiunilor principale mecanice

(01_02) este constantd; ele se pot pune in
evidentd cu ajutorul polariscopului circular;
legea  cantitativa _a  Fotoelasticimetriei
(Maxwell, 1853) aferenta starii plane de
tensiune este:

Nf

O'I—GZZTZNO'O

b

unde: NV este ordinul de franja (numarul
franjei, adicd ordinea ei de aparitie, in
urma unei Incarcari progresive);

I “valoarea franjei de material
7
sau coeficientul de material,
h - grosimea modelului;

- constanta fotoelastica a modelului,
care se determind printr-o etalonare prealabild a
materialului fotoelastic.

La materialele fotoelastice, avind un
comportament liniar-elastic, diferenta
deformatiilor specifice liniare principale in
raport de ordinul franjei este

I+v 1+v Nf  Nf,
) -

unde: YV este coeficientul contractiei
transversale (coeficientul lui Poisson);

1+v
E

e f

- 0 constantd de material.

In cazul de fati, deoarece directiile
principale de solicitare erau cunoscute, doar
izocromatele prezentau interes. De asemenea,
datorita faptului cd, in zona tensiunilor
mecanice maxime, cu o bund aproximare, se

putea accepta o stare liniard (%2 = O), analiza
tensiunilor s-a simplificat mult, putandu-se

evidentia direct tensiunile principale ©1,
respectiv deformatiile specifice liniare 1.
Metoda _ acoperirilor  cu _ straturi

fotoelastice subtiri, care la compania Vishay

poartd denumirea de PhotoStress, are urmatorul
principiu de lucru:

De la sursa de lumina alba, fasciculul
luminos este colimat (transformat in raze de
lumind  practic paralele), trecind prin

Polarizorul P si lama sfert de unda Al4 ajunge
la stratul fotoelastic. Dupa traversarea acestui
strat, fasciculul luminos se reflecta de pe stratul
de adeziv reflectorizant, urmand traversarea din
nou a stratului fotoelastic, iar apoi, trecand si
prin a doua lama sfert de unda, respectiv prin
Analizorul A4, ajunge la observator sau la
camera video (care inregistreaza imaginile si
trimite mai departe aceste informatii la
calculatorul prevazut cu soft-ware-ul adecvat).
Ea reprezintd o metodad de analiza a tensiunilor
in corpuri bi- si tridimensionale opace. Astfel,
starea tensionat-deformatd a stratului fotoelastic
va prezenta valori apropiate de acelea aferente
piesei analizate, fiind posibildi o analiza
cantitativa pertinenta.

Specimenele de os au fost pregatite prin
osteotomie oblicd dubld la 45°cu excluderea
unui ic 0sos, cu contact diafizar punctiform intre
fragmentele principale. Practic osteotomia a
reprodus o fracturd diafizard tip AO 2B.
Fragmentul intermediar ,in fluture” a fost
aplicat printr-un adeziv elastic (silicon); nefixat
rigid printr-un mijloc se osteosinteza la frag-
mentele principale. S-au aplicat urmatoarele
mijloace de fixare la nivelul osteotomiilor: placa
de neutralizare pe diafiza femurala umana (P1);
placd de neutralizare pe diafiza tibiala umana
(P2); tije centromedulare blocata static, fara
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alezaj, cu diametrul 9mm (T1) tibiala; tija
centromedulard blocata static, fard alezaj, cu
diametrul 11 mm (T2) femurala; tija
centromedulara calibrata la canalul medular,
prin alezaj, cu diametrul 11 mm tibiala (T3) —
de mentionat cd in acest caz am aplicat o
osteotomie simpla oblica, deci de tip AO 2 A;
osteosintezd endomedulard in arc secant
stabilizata printr-un fixator extern monoplan cu
doud fise (E). Trei diafize femurale bovine au
fost osteotomizate: prima oblic la 45° (P3),
fixata cu placa DCP din aliaj de titan (Ti), iar
celelalte doua cazuri au fost osteotomizate dupa
modelul oaselor umane (tip AO 2B) si au fost
fixate cu placd LCP din aliaj de crom (P4),
respectiv de titan (P5)— pe principiul fixatorului
intern. Un specimen de os (femur) a fost
osteotomizat transversal, si, dupa aplicarea unui
diastazis interfragmentr de 30 mm — simuland
un focar de fractura tip AO 2C - s-a aplicat
osteosinteza in punte cu placa modelata ,,in val”
(P6). In tabelul 1 sunt sistematizate specimenele
care au fost testate.

T2 | Fractura femur (tip AO 2B) fixata cu tije
centromedulard blocata canulatd ¢ 11
T3 | Fractura tibie tip (tip AO 2A) fixata cu tije

Kuntscher

E | Fractura tibie (tip AO 2B) fixata cu tije
Ender si fixator extern monoplan

Tabel 1

In cadrul experimentelor solicitarea la
compresiune a specimenelor s-a realizat pe
masgina universald de tractiune-compresiune. Au
fost monitorizate fortele aplicate, respectiv
ordinul de banda aparut pe stratul fotoelastic. S-
a intentionat simularea incdrcdrii partiale la
mers - a unui pacient cu o masa de 80 kg
(aproximativ 800 N)— cu jumatate din greutatea
corporala. La fiecare test in parte s-a atins astfel
o sarcina de minimum 400 N.

Rezultate
In vederea eliminarii oricarui efectul de

. i, . . N
pretensionare, se vor citi ordinele de banda * "0
si la incdrcarea de referintd (adicd la o mica
pretensionare a sistemului os fracturat — mijloc

P1 | Fractura femur (tip AO 2B) fixata cu placa o . )
de neutralizare (tip ) P de fixare de diferite feluri, care in cazul de fata
P2 | Fractura tibie tip (tip AO 2B) fixata cu | erade ordinula > V.
placa de neutralizare Pentru calculele efectuabile cu ajutorul
P3 | Fracturd femur bovin (tip AO 2A) fixati cu | relatiei (2), ordinul de banda N va fi inlocuita
placa DCP.. (aliaj titan)
3 in (ti 3 : . . N, |-
P4 Flrac‘fura femur bovin (tip AO 2B) fixata cu prin ordinul de bandé global ¢ [ ]’ care
placa LFP R _ de fapt reprezintd diferenta dintre valoarea
P5 Frachra femur P‘?V?n (tip AO 2B) fixatd cu | ofoctiy citita la o anumita incarcare si valoarea
placd LCP .. (aliaj titan) N .
P6 | Fracturd femur (tip AO 2C) fixata cu placa | lui ~'°. Acest amanunt nu a mai fost trecut in
,in punte” mod distinctiv in tabelul 2, care curpinde
T1 | Fracturd tibie (tip AO 2B) fixata cu tije | rezultatele masuratorilor efectuate cu ajutorul
centromedulara blocata canulata ¢ 9 polariscopului portabil descris.
Cod Forta Ordinulv . Deform. specif. Tensiunea
N S0 Observatii [N] de banda . oto £ = Ng -f = % Nt
Ng [_] ' [/ m] [MPa=N/mm’]
La nivelul 0 0 B-1 0 0,00
placii in | 2553 0,89 B-2 1219,1 18,76
dreptul 382,9 0,96 B-3 1314,9 20,23
focarului  de [ 530,9 1,93 B-4 2643,5 40,67
fractura 707,6 2,13 B-5 2917,5 44,88
P1 L elul |2 0 B-6 0 0,00
el de 2322 0,05 B-7 68,5 1,05
fracturd 4084 0,53 B-8 7259 11,17
696,3 1,02 B-9 1397,1 21,49
Un al doilea la | N o N o
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10
B-
. 272,6 0,15 205.5 3,16
nivelul 11
focarului  de B-
fracturd 4513 0,33 12 452,1 6,96
686, 1 104 | B- 1424.5 21,92
Pe placd in [ 0 0 D-1 0 0,00
dreptul 309,4 0,10 D-2 137,0 2,11
focarului  de | 458,4 0,34 D-3 465,7 7,16
fractura 759,6 1,25 D-4 17122 26,34
0 0 D-5 0 0,00
La  nivelul | 2644 0,18 D-6 246,6 3,79
P2 focarului  de | 427,8 0,45 D-7 616,4 9,48
fracturd 5422 1,44 D-8 1972.4 30,34
733,1 2,26 D-9 3095,5 47,62
La  mijlocul | 0 0 H-1 0 0,00
P3 focarului  de | 4237 0,40 H-2 547.9 8,43
fracturd 5973 1,04 H-3 14245 21,92
0 0 I-1 0 0,00
La  mijlocul 84.8 1,13 -2 1547.8 23,81
focarului de | 139:9 1,79 -3 24518 37,72
P4 frmcturd 240,0 228 I-4 3122,9 48,04
3247 2,79 I-5 38215 58,79
3829 3,92 1-6 5369,2 82,60
0 0 -1 0 0,00
La  mijlocul | 109,3 0,55 12 7534 11,59
focarului  de | 236,9 1,03 13 1410,8 21,70
PS5 fracturd 564.6 2,01 J-4 2753,1 42,36
760,6 326 15 44652 68,70
La nivelul 0 0 ¢l 0 0,00
celui de al | 1225 0,03 C2 41,1 0,63
treilea  surub
de fixare 343,1 1,06 C-3 1451,9 2234
653,4 223 C-4 3054,5 46,99
. 0 0 C-5 0 0,00
P6 La ;T‘;JIOC“I 24972 0,66 C-6 904,1 13,91
;‘1’;‘;‘1 1Oere 8 17456,4 1,76 Cc7 24107 37,09
631,0 2,83 C-8 38763 59,64
La  mijlocul 0 0 G-1 0 0,00
focaralui de | 145:0 0,98 G-2 13423 20,65
Tl fracturd 277,71 2,13 G-3 29175 44,88
4421 3,78 G-4 5177,5 79,65
La  nivelul |2 0 A-l 0 0,00
fcardluide 12624 0,63 A2 862,9 13,28
T2 fracturd 378,8 0,82 A3 11232 17,28
4717 121 A4 16574 25,50
La nivelul 0 0 E-l 0 0,00
focaralui | de 2604 0,24 E-2 328,8 5,06
T3 fracturd 4003 0,35 E-3 4794 738
712,7 0,60 E-4 3218 12,64
i planul 0 0 K-1 0 0,00
R 122,5 0,24 K-2 328,8 5,06
extern 361, 0,63 K-3 862,9 13,28
4319 1,11 K-4 1520,4 23,39
i planul 0 0 K-5 0 0,00
E perpendicalar 126,6 0,87 K-6 1191,6 18,33
pe planul |_23%8 1,12 K-7 1534,1 23,60
fixatorului 390,1 1,87 K-8 25614 39,41
extern 4084 2,45 9 3355,8 51,63

In urma rezultatelor obtinute au fost tot intervalul de incdrcare la care au fost
trasate evolutiile grafice ale tensiunilor in solicitate specimenele. Interpretarile rezultatelor
punctele de interes. Sunt prezentate graficele pe si concluziile aferente sunt facute pentru valo-
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rile tensiunilor corespunzdtoare incarcdrii la
400N.

Placa de neutralizare aplicatd la nivelul
femurului a fost acoperitd fotoelastic la nivelul
focarului si au fost inregistrate tensiunile in
doua puncte: la nivelul placii (Bj.s), respectiv la
nivelul focarului de fracturd (Bgo) s Bio-13).
Explicatia biomecanicd a solicitarilor diferite a
sistemului de fixare (placa ingurubata) fata de os
rezidd in faptul ca sistemul de fixare preia
marea majoritate a incarcarii (fig. 1). Placa
ingurubatd asigura astfel o protejare a osului
subiacent la incércare. Se poate constata ca pana
la 400 N tensiunea in os nu depaseste 10 Mpa.
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Fig. I Fracturd femur (tip AO2B) fixata cu placa de
neutralizare.

Situatia este similard in cazul tibiei
protejate prin placd de neutralizare (fig. 2),
observandu-se limitarea valorilor tensiunii sub
10 Mpa la sarcina de 400 N.
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Fig. 2 Fractura tibie (tip AO2B)
fixatd cu placd de neutralizare.

In cazul fixdrii cu placd pe principiul
compresiei interfragmentare (fig. 3) wvalorile
inregistrate - mai mici (de circa 7 Mpa) —
comparativ cu cazurile anterioare, sunt datorate
preludrii de citre os a unei cote parti din sarcina.
Prin pretensionarea capetelor fracturate se
limiteaza  astfel micro-miscarile  dirijand
vindecarea prin mecanism direct.
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P
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Fig. 3 Fractura tibie bovina (A0 24)
fixata cu placa DCP titan

In cazul fixdrii cu placi pe principiul
fixatorului intern au fost testate 2 fixari identice
din punct de vedere dimensional, dar utilizand
placi din aliaje diferite, din crom (fig. 4)
respectiv titan (fig. 5). Datorita elasticitatii mai
mari a aliajului de titan, prin deformare se
transmite si osului fracturat o parte din sarcina.
Incircarea la aceeasi tensiune a plicii din aliaj
de crom va avea loc la o sarcind aproximativ
dubla. Comparativ, in cazul fixarii pe principiul
fixatorului intern, placile de titan sunt
superioare placilor din aliaj de crom din punct
de vedere a promovarii unui mediu biologic in
focarul de fractura.
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'§ 0,0 / — Log. (serial 1-6)
°
0,00 G : ‘ ‘ ‘ ‘
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Fig. 4 Fractura tibie bovina (A0 2B)
fixata cu placa LCP — fix. Intern (Cr)
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Fig. 5 Fractura tibie bovina (AO 2B) fixata cu
placa LCP — fix. Intern (Ti)
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La specimenul fixat cu placa biologica,
modelata ,,in val” s-au masurat tensiunile apa-
rute la nivelul celui de-al treilea surub de fixare
(Ci.4) si la mijlocul portiunii libere a placii (Cs.
). S-au Inregistrat tensiuni apropiate, dar mai
mari la nivelul suprafetei libere a placii (fig. 6).
La acest nivel (C;4) este prezentd o stare de
solicitare compusa (incovoiere si compresie) pe
cand la nivelul Csyg solicitarea predominanta
este de compresiune. Practic, prin limita
experimentului — simplificarea starii de tensiune
reale cu una uniaxiald la nivelul zonei libere
modelate (Ci.4) — au fost obtinute tensiuni mai
reduse decét cele reale. Datorita acestei stari de
solicitari compuse, in partea exterioara a zonei
curbate, in sectiunea I avem suprapunerea unui
moment incovoietor. Acceptand ideea cad forta
Fo aplicatda centric, la nivelul mijlocului
canalului medular, s-ar fi redus la o sarcina F la
nivelul placii de fixare, pe baza schemei
simplificate de calcul, observdm o tensionare
diferita a celor doua zone. Astfel, zona libera I-1
va prezenta o solicitare mult mai puternica, iar
diferenta tensiunilor de la incovoiere si
compresiune ofera aparent in partea exterioara a
zonei libere a placii o stare globald redusa (cea
expusa grafic).

70,00
60,00

T 50,00 /

S 4000 s

E 30,00 9 e —&— seria C1-4

3 ig’gg xS —*— seria C5-8

c 7 Z S .

2 0,00 o — Log. (seria C1-4)
-1000 /7 00— . .
2000 \ Log. (seria C5-8)

0 122,5 3431 653,4
incarcarea (N)

Fig. 6 Fractura femur (A0 2C)
fixatd cu placa ,,in punte”

La osteosinteza centromedulara cu tije
blocate, fara alezaj, materialul fotoelastic aplicat
peste focarul de fractura este pozitionat asemeni
periostului; prin solicitare axiald este simulata
tensionarea tesutului inter- §i peri-fracturar
postfixare. Odata cu cresterea rigiditatii tijei se
constatd scaderea tensiunii in focar (fig. 7, 8).
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Fig. 7 Fractura tibie (AO2A) fixata cu tije
centromedulara blocata canulata ¢ 9
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Fig. 8 Fractura tibie (AO2B) fixatd cu tije
centromedulara blocata canulata ¢ 11

In cazul osteosintezei cu tije centro-
medulard calibratd prin alezaj (tije Kuntscher)
din punct de vedere biomecanic Intreg
perimetrul fracturii este supus solicitarii la
compresie (practic uniformd). Din acest motiv
tensiunea se distribuie pe toatd aria Tn mod
uniform rezultand valori mult mai mici ale
tensiunilor decat in cazul fixarilor ce dezvoltd
mediu mecanic variabil. In acest caz tija centro-
medulara contribuie la preluarea sarcinii (fig. 9).
Aceste  tensiuni mici explicd limitarea
micromiscarile  apdrute in  osteosinteza
centromedulard calibratd si  vindecarea cu
dezvoltare redusa a calusului periostal.

58



Studiu original

JM.B. nr.1- 2011

14,00
12,00

10,00 /
8,00 /

6,00 / =&=seriakl-4

4,00 / — Log. (seria E1-4)

2,00
0,00 ( ; ; ‘
2604 4003 71 7'7

-2,00

Tensiunea (MPa)

ncarcarea (N)

Fig. 9 Fractura tibie tip (AO2B)
fixata cu tije calibrata (Kuntscher)

La ultimul montaj am aplicat un fixator
extern monoplan suplimentar fixarii elastice in
arc secant (12), dupad madrirea conditiilor de
instabilitate - prin transformarea focarului tip
AO 2 A in 2 B. Au fost evaluate tensiunile in
doud planuri. In planul fixatorului extern (Ks.o)
tensiunile au fost semnificativ mai reduse
datoritda preluarii de acesta a o parte din
solicitari. In planul perpendicular (K;,), insa,
acest efect a fost diminuat gi zona fracturii a fost
solicitatd mai intens prin micromiscari (de
amplitudine practic dublad).
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Fig. 10 Fractura tibie (AO 2B) fixata cu tije
Ender si fixator extern monoplan

Rezultatele (fig. 10) explicd mediul
mecanic diferit in diferite puncte ale fracturii,
promovand vindecarea indirectd cu calus
periostal asimetric.

Concluzii

Evaluarea prin acoperire fotoelastica
constituie o metoda de investigare nedistructiva,
ce permite analiza simultand a mai multor
puncte si oferd informatii in dinamica a
fenomenului real din piesa studiata.

Mediul biomecanic diferit, In functie de

metoda de fixare aplicata la nivelul unei fracturi,
este reflectat prin tensiunile aparute la nivelul
materialului de osteosinteza, cat si a focarului.

Incadraim in categoria stabilititii un
mediu in care tensiunile aparute prin incarcare
la 400 N nu depasesc cu mai mult de 10 Mpa
preincarcarea montajului. Situatia generica este
a fixdrii cu placa cu compactare a unei fracturi
tip AO 2 A, dar o regasim in mecanismul de
actiune mecanica a placii de neutralizare, sau, la
limita categoriei, 1n cazul osteosintezei unui
focar stabil cu tija centromedulara calibrata, cu
alezaj. In toate aceste situatii din punct de
vedere clinic apare o vindecare de tip direct,
fara calus extern.

Stabilitatea relativa a fixarii, cu aparitia
micromiscarilor favorabile vindecarii, apare in
domeniul tensiunilor intermitente cu valori mai
mari, caracteristici fixarii elastice clasice. In
acelasi domeniu se Incadreaza fixarea cu placa
in punte, fixarea pe principiul fixatorului intern
a fracturilor cominutive, instabile, cat si fixarea
centromedulard blocata fara alezaj; in acest caz
factorul principal fiind elasticitatea intrinseca a
tijei. Corelarea acestor investigatii cu rezultatele
clinice conduc spre un ideal biologic de fixare
interna elastica cu tije blocate fara alezaj.
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