
De um modo geral as trabéculas ósseas são microestruturas porosas distribuídas de maneira irregular formando uma espécie de “caverna” onde os espaços são preenchidos pela medula óssea. Possui uma

geometria complexa o que torna difícil a reprodução física das mesmas. Nesse trabalho é apresentada uma metodologia para construção física das trabéculas específicas de adultos utilizando a prototipagem

rápida como processo de fabricação. Prototipagem rápida, conhecida popularmente como impressora 3D, consiste na adição de camadas planas superpostas de um dado material, até a construção completa do

modelo físico, a partir de imagens digitais 3D. Para a reprodução física das trabéculas ósseas aqui apresentadas foram utilizadas pilhas de imagens das cinco principais regiões ósseas trabeculares (esterno,

coluna lombar, fêmur, pelve e crânio) usadas pelo Grupo de Dosimetria Numérica (GDN) de Recife, PE, Brasil, nos seus modelos computacionais de exposição. As pilhas de imagens disponíveis estavam no

formato SGI (Simulações Gráficas Interativas). Foi preciso converter o formato SGI ao formato STL (Stereolitography), padrão nas impressoras 3D. Os arquivos STL precisaram sofrer reajustes realizados nos

sistemas CAM (Computer Aided Manufacturing). Para a fabricação das trabéculas foram utilizadas duas impressoras 3D, CubeX Duo e UprintSE, que operam com a tecnologia de fundição e deposição de

material e utilizam como material de construção os termoplástico ABS e PLA. As imagens produzidas permitem concluir que a produção dos tecidos trabeculares ósseos em impressora 3D depende do grau de

resolução desta e da capacidade de utilização de materiais, bem como das informações contidas no arquivo SGI.
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Figure 3: Blocos de ossos reais: do (a) crânio, (b) espinha lombar, (c) esterno, (d) fêmur (e) pelve .                        
Com destaque para as regiões soltas no espaço

MATERIAIS E MÉTODOS

RESULTADOS E DISCURSÕES

Antes da produção da peça pelas impressoras 3D, os arquivos STL precisaram sofrer reajustes

nos sistemas CAM (Computer Aided Manufacturing) de cada impressora 3D, a CatalystEXR

da UprintSE e CubeXTM da CubeX Duo. Assim foi acrescentado as imagens 3D o material de

suporte, e seus volumes foram otimizados para 20% do tamanho original, ficando com em

torno de 32x32x12mm. Após fazer as alterações, as trabéculas ósseas estavam prontas para

serem produzidas.

As imagens 3D aplicadas para a reprodução física das trabéculas aqui apresentadas já

estava sendo usada nos modelos computacionais de exposição do Grupo de Dosimetria

Numérica (GDN) de Recife, PE, Brasil. Foram utilizadas pilhas de imagens micro-CT das

trabéculas de cinco regiões ósseas de um adulto (costela/esterno, coluna lombar, fêmur,

pelve e crânio) já submetidas a técnicas de processamento de imagens digitais com

dimensões de 160 colunas, 60 linhas, e 160 fatias (Figura 3).

As pilhas de imagens disponíveis estavam no formato SGI (Simulações Gráficas Interativas; este

é o tipo de arquivo binário similar ao raw, com o acréscimo de cabeçalho. comumente usados

para armazenamento de imagens 8 bits). Foi preciso converter o formato SGI ao formato padrão

aceito pelas impressoras 3D, o STL (Stereolitography, transforma a superfície do modelo 3D em

uma malha triangular). Para conversão foi utilizado software de código aberto Fiji

(http://fiji.sc/Downloads).

Para a fabricação das trabéculas foram utilizadas duas impressoras 3D, CubeX Duo e

UprintSE, que operam com a tecnologia de fundição e deposição de material (FDM) (Figura

1 e 2). O método FDM consiste em aquecer o filamento do material até adquirir um estado

pastoso e então, é depositado produzindo camada por camada, de baixo para cima, até
produzir a peça.

A duas impressoras utilizam termoplásticos.

Para a produção das trabéculas foi utilizado

na CubeX Duo o ABS azul para suporte e o

PLA vermelho como material da peça.

Enquanto na UprintSE foi usado o ABSplus

para produção da peça e para suporte o

material SST, que se dissolve numa solução

aquosa com composto alcalino.

Figure 1: Impressora 3D 
UprintSE

Figure 2: Impressora 
3D CubeX Duo

As trabéculas produzidas na UprintSE foi possível constatar que a densidade obtida com os

materiais disponível na impressora 3D é inferior ao de uma trabécula óssea real, mas é possível

manter uma semelhança estética (Figura 4). Caso as trabéculas ósseas contidas no arquivo SGI

apresentem muitas partes desunidas que ficam soltas no espaços, quando for dissolvido o

material de suporte a peça se fragmenta perdendo e desarranjando sua geometria (figura 3 e 5).

Figure 4: Trabécula óssea do crânio produzida 
na UprintSE

Figure 5: Trabécula óssea do femûr produzida na 
UprintSE

A CubeX Duo, em comparação com a UprintSE, possui uma resolução de impressão menor

produzido peças com mais imperfeições. O material de suporte não é solúvel e no caso das

trabéculas ósseas não pode ser retirado manualmente, pois está no interior da peça.

Desse modo as trabéculas ósseas perdem parte da sua porosidade modificando fisicamente a

geometria. Outro fator que altera a peça é a porcentagem de osso trabecular contido no arquivo

SGI, já que analisando a figura 6, com 51%, e figura 7, com 15,24% ,pode se perceber que

quando maior a porcentagem de osso trabecular mais facilidade os materiais terão para se

mesclar.

Figura 6 – Trabécula óssea do crânio produzida 
na CubeX Duo

Figura 7 – Trabécula óssea do femûr 
produzida na CubeX Duo

Em relação às trabéculas ósseas produzidas, as duas impressoras 3D foram consideradas

inválidas para produção de trabéculas ósseas para utilizar em fantomas físicos. Concluiu-se que

para utilizar a prototipagem rápida na produção de trabéculas ósseas com características

necessárias para utilizar em fantomas físicos é necessária uma impressora 3D que utilize uma

grande gama de material com densidades variadas e semelhantes ao tecido simulado e com o

material de suporte solúvel. O êxito na produção das trabéculas ósseas com semelhança estética

ao tecido real depende das informações contidas no arquivo STL após a conversão do arquivo

SGI, bem como do grau de resolução das impressoras.

A medula óssea vermelha e a superfícies endeósteas do osso trabécular são considerados os 

tecidos mais radiossensíveis do esqueleto devido à presença de células hematopoiéticas e 

células osteogênicas, respectivamente. Estão localizadas nas trabéculas ósseas, que de um 

modo geral são microestruturas porosas distribuídas de maneira irregular. Possui uma 

geometria complexa, em razão de que sua distribuição depende das cargas que o osso suporta e 

se modifica de acordo com o crescimento do osso, o que torna difícil a reprodução física das 

mesmas. Um dos métodos de fabricação mais rápidos para a produção de peças complexas, 

como as trabéculas ósseas, é a prototipagem rápida.As máquinas de prototipagem rápida, 

popularmente conhecidas como impressora 3D, utilizam a técnica de adição de camadas planas 

superpostas de um dado material, até a construção completa do modelo físico, a partir de 

imagens digitais 3D. 

Serão demonstrados os passos para a construção física de imagens micro-CT das trabéculas

ósseas utilizando a prototipagem rápida como processo de fabricação.
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