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RESUMO

A utilizagdo de palmilhas ortopédicas customizadas tem crescido significativamente,
impulsionada pela necessidade de proporcionar conforto e eficiéncia no tratamento
de condicbes ortopédicas. O objetivo deste estudo foi desenvolver palmilhas
ortopédicas utilizando tecnologias tridimensionais (3D) e metamateriais, visando
oferecer solugcbes customizadas que atendessem as necessidades individuais de
cada paciente. Para isso, foi realizada uma revisdo bibliografica abrangente sobre
anatomia do pé humano, patologias tratadas por palmilhas ortopédicas, tecnologias
3D aplicadas ao desenvolvimento de dispositivos ortopédicos e o uso de
metamateriais. Em seguida, foram conduzidos estudos para determinar as
propriedades mecanicas dos materiais flexiveis mais adequados para a fabricagao
das palmilhas, utilizando técnicas de manufatura aditiva (MA). Com base nesses
dados, foram desenvolvidos modelos digitais das palmilhas por meio de sistemas
CAD/CAE/CAM, permitindo a customizagdo conforme as caracteristicas anatémicas
de cada paciente. A simulagdo CAE foi empregada para avaliar o desempenho das
palmilhas, considerando as propriedades dos materiais selecionados e as condigdes
de uso. Posteriormente, foi realizado o planejamento CAM para a fabricagdo das
palmilhas por MA, seguido pela producdo fisica dos dispositivos. Os resultados
demonstraram que o uso de metamateriais possibilitou a criagcdo de estruturas com
melhor distribuicdo da pressdo plantar, além da variacdo da flexibilidade das
palmilhas para corrigir diferentes patologias. A metodologia foi validada por meio de
simulacdes computacionais, culminando na fabricacdo das palmilhas, o que

confirmou a viabilidade da abordagem proposta.

Palavras-Chave: orteses do pé; tecnologias tridimensionais; metamateriais;
impressao tridimensional; analise de elementos finitos.



ABSTRACT

The use of customized orthopedic insoles has grown significantly, driven by the need
to provide comfort and efficiency in the treatment of orthopedic conditions. This study
aimed to develop orthopedic insoles using three-dimensional (3D) technologies and
metamaterials, offering customized solutions tailored to the individual needs of each
patient. To achieve this, a comprehensive literature review was conducted on foot
anatomy, pathologies treated with orthopedic insoles, 3D technologies applied to the
development of orthopedic devices, and the use of metamaterials. Subsequently,
studies were carried out to determine the mechanical properties of the most suitable
flexible materials for insole fabrication using additive manufacturing (AM) techniques.
Based on these findings, digital models of the insoles were developed using
CAD/CAE/CAM systems, allowing customization according to the anatomical
characteristics of each patient. CAE simulation was employed to evaluate the insoles’
performance, considering the selected materials' properties and usage conditions.
Subsequently, CAM planning was performed for the insole fabrication via AM,
followed by the physical production of the devices. The results demonstrated that the
use of metamaterials enabled the creation of structures with improved plantar
pressure distribution, as well as variations in insole flexibility to address different
pathologies. The methodology was validated through computational simulations,
culminating in the insole fabrication, which confirmed the feasibility of the proposed

approach.

Keywords: foot orthoses; three-dimensional technologies; metamaterials; finite
element analysis.
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1 INTRODUGAO

O pé é um importante componente do corpo humano, sendo responsavel pela
marcha e pelo suporte das cargas fisiologicas nele impostas. Além disso, atua na
absorcdo de impactos, na manutengdo do equilibrio e na distribuicdo das forgas.
Alteragdes funcionais no pé podem ocasionar diversas complicagdes como
desequilibrios biomecénicos e patologias (Levine et al., 2015).

A corregado desses desequilibrios biomecanicos nos membros inferiores é
essencial para garantir o bem-estar e o desenvolvimento de atividades cotidianas
dos seres humanos. Entre as abordagens terapéuticas disponiveis, as palmilhas
ortopédicas surgem como uma intervencéao eficaz para corrigir problemas de pisada,
proporcionar suporte adequado e aliviar desconfortos associados a diversas
condicdes ortopédicas (Shah et al., 2020).

O principal objetivo do uso desse tipo de palmilha ortopédica é alterar a
distribuicdo de pressdo na regido plantar do pé de um ponto especifico para uma
superficie mais ampla. Entre os tratamentos ortopédicos com palmilhas feitas sob
medida e palmilhas pré-fabricadas, as palmilhas customizadas apresentam
beneficios como conforto durante o uso, menor taxa de abandono do tratamento,
tratamento mais otimizado, entre outros (Jiang et al., 2021).

O desenvolvimento desses dispositivos, no entanto, é frequentemente
desafiador devido a necessidade da customizacdo para atender as necessidades
especificas de cada individuo, bem como a busca por materiais e técnicas de
fabricacdo que garantam eficacia, conforto e durabilidade (Seaman et al., 2021)

O uso de tecnologias 3D na fabricagao de palmilhas ortopédicas tem ganhado
destaque nos ultimos anos, o escaneamento 3D por exemplo tem papel fundamental
na captacao da imagem da anatomia do paciente, e consequentemente na
customizagdo do produto final. J& a baropodometria € uma tecnologia 3D
considerada o método padréo-ouro para determinar as pressdes plantares durante a
marcha do paciente (Brugnera, 2018).

Dentro desta perspectiva, o sistema CAD/CAE/CAM desempenha um papel
fundamental no desenvolvimento de palmilhas ortopédicas customizadas. O CAD
permite criar um modelo digital preciso da palmilha, adaptando-o a anatomia
especifica do usuario e aplicando conceitos avangados como metamateriais, que

controlam propriedades mecanicas como rigidez, amortecimento e resposta
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dindmica (Alghazzawi, 2016). Apds a definicdo do modelo, a simulagdo CAE atua
verificando se esse modelo digital atende aos requisitos do produto, garantindo que
as propriedades do material selecionado para fabricagdo sejam adequadamente
consideradas (Alves Filho, 2018). Posteriormente, o CAM define os parametros de
fabricacdo necessarios, alinhados com as caracteristicas do material escolhido.

Além disso, a Manufatura Aditiva (MA) esta revolucionando a produgao de
produtos ortopédicos ao permitir a personalizagao extrema, adaptando o produto aos
contornos especificos do corpo do paciente. Esse avango n&o sé aumenta o
conforto, mas também melhora significativamente a eficacia dos tratamentos
ortopédicos (Volpato, 2017).

Neste contexto, a presente pesquisa propde desenvolver um par de palmilhas
ortopédicas utilizando modelagem computacional e metamateriais, por meio de uma
abordagem interdisciplinar, explorando técnicas de escaneamento 3D,
baropodometria, modelagem computacional e simulagao de desempenho, visando
desenvolver palmilhas customizadas que atendam as necessidades especificas de

cada paciente.
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2 JUSTIFICATIVA

A seguinte pesquisa se justifica devido a necessidade de customizacdo de
palmilhas ortopédicas, sendo esse um fator crucial devido a complexidade das
necessidades individuais dos pacientes em relagcdo ao conforto, eficacia do
tratamento e correcdo biomecanica. Estudos tém destacado que palmilhas
customizadas sao superiores as pré-fabricadas em termos de redugao de dor e
melhoria da fungcdo biomecanica. A adaptacao precisa as caracteristicas anatdbmicas
de cada paciente ndo apenas otimiza os resultados terapéuticos, mas também
promove maior adesao ao tratamento, reduzindo taxas de abandono (Gil-Calvo et al.
(2020).

Outro ponto importante € que a customizagcdo permite a utilizacdo de
metamateriais, que oferecem propriedades mecanicas ajustaveis para melhorar o
amortecimento, a rigidez e a resposta dindmica das palmilhas, melhorando
significativamente o conforto e a eficacia das palmilhas, adaptando-as as
necessidades especificas de cada paciente (Yang et al., 2019).

Do ponto de vista econdmico, embora inicialmente possa haver um custo
mais elevado associado a customizacao e ao uso de tecnologias avangadas como o
escaneamento 3D e a MA, as palmilhas ortopédicas customizadas podem resultar
em economia a longo prazo devido a redugdo de complicagdes relacionadas a
condicbes ortopédicas nao tratadas de forma adequada (Levine et al., 2015). Além
disso, a melhoria na qualidade de vida e na capacidade funcional dos pacientes
pode levar a um impacto positivo significativo nos custos globais de cuidados com a
saude.

Apesar dos avangos nos estudos e das melhorias no campo da
antropometria, ainda persistem desafios ergonémicos significativos na adequacgao de
palmilhas ortopédicas as necessidades individuais dos pacientes. Diante desse
cenario, esta pesquisa se diferencia ao integrar tecnologias tridimensionais e
metamateriais para o desenvolvimento de solugdes customizadas, permitindo um
ajuste preciso as caracteristicas anatdbmicas de cada usuario. Dessa forma, busca-
se nado apenas melhorar a adaptacao das palmilhas e a distribuicdo da pressao
plantar, mas também incorporar avangos tecnologicos que possam otimizar os
resultados clinicos e proporcionar maior eficacia no tratamento de doencas

ortopédicas.
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral

Desenvolver palmilhas  ortopédicas utilizando escaneamento 3D,

baropodometria, metamateriais, a metodologia CAD/CAE/CAM e MA.

3.2 Objetivos especificos

e Captar e processar a imagem digital 3D do pé utilizando o escaneamento
tridimensional para melhor customizag¢ao da palmilha;

e Analisar a distribuicdo da pressao plantar por meio da baropodometria,
relacionando-a as necessidades biomecanicas do paciente;

e Projetar palmilhas ortopédicas customizadas utilizando modelagem CAD,
incorporando diferentes estruturas de metamateriais;

e Validar os modelos digitais por meio de simulagdes computacionais,
considerando a distribuicdo da pressao plantar e as propriedades mecanicas
do material;

e Definir parémetros e estratégias de manufatura aditiva para otimizar a
fabricacado das palmilhas ortopédicas;

e Produzir e avaliar as palmilhas ortopédicas fabricadas por manufatura aditiva,

considerando aspectos funcionais e biomecanicos.
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4 REVISAO DA LITERATURA

4.1 Anatomia e biomecanica do pé

4.1.1 Ossos do pé

Os pés desempenham um papel crucial no sistema postural, atuando como a
base de apoio para equilibrar e sustentar o corpo em posicao bipede. Juntamente
com os tornozelos, oferecem uma combinagdo de flexibilidade e estabilidade
essenciais. Durante a marcha, os pés funcionam como alavancas, adaptando-se as
irregularidades do terreno. Eles absorvem impacto e choque em atividades como
corrida e salto (Cotoros et al., 2011).

Para isso, 0 pé humano é composto pelos sistemas esquelético e muscular. O
sistema esquelético fornece suporte, protecdo e movimento por meio de 0ssos,
cartilagens, tenddes e ligamentos. Os o0ssos, tecidos rigidos, sustentam o corpo,
enquanto cartilagens e ligamentos mantém a integridade das articulagdes. Os
tendbes conectam musculos aos 0ssos, gerando movimentos. (Vanputte et al.,
2019).

Os ossos do pé podem ser divididos em ossos do tarso, ossos metatarsicos e
ossos da falange (Figura 1). Cada pé possui 26 ossos, 33 articulagdes, musculos,
tendbes e ligamentos para proporcionar suporte ao corpo todo (Figura 2) (Netter,
2019).
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Figura 1 — Divisdo dos ossos do pé humano.
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Figura 2 — Anatomia 6ssea do pé, vista dorsal.
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Os ossos do tarso desempenham funcdes especificas na anatomia do pé,
sendo o calcaneo responsavel por fornecer estabilidade durante a marcha e atuar
como alavanca para o tendao de Aquiles, garantindo o contato adequado do pé com
o solo. O talus, que forma o tornozelo, juntamente com o cuboide, escafoide e os
cuneiformes 1°, 2° e 3°, compdem a regiao plantar do pé.

Além disso, 0 pé possui 5 ossos metatarsicos e uma série de falanges, que
sdo distribuidas em falanges proximais, médias e distais, sendo a jun¢cdo dos
metatarsicos com as falanges proximais (Levine et al., 2015)

Ainda de acordo com Levine et al., 2015, os ossos do pé podem ser divididos
em trés regides: retro pé, médio pé e ante pé, onde;

e Retro pé: composto pelo calcaneo e talus, fundamentais para a
estabilidade.

e Médio pé: formado pelos ossos cuneiformes, cuboide e navicular,
responsaveis por moldar e sustentar o arco do pé, além de absorver o
impacto do solo.

¢ Ante pé: constituido pelos 5 metatarsicos e pelas falanges, que, por

sua vez, formam os dedos do pé.

4.1.2 Arcos do pé

Os ossos do pé nédo seguem um plano horizontal, resultando em sua
disposicédo nao plana no chdo. Em vez disso, os ossos do tarso e metatarso formam
trés arcos - dois longitudinais e um transversal em relagdo ao solo. Estes arcos
desempenham um papel vital na absor¢ao de impacto e na distribuicao eficiente da
pressdo do corpo para o solo, especialmente durante atividades como caminhar ou
permanecer em pé (Drake et al., 2020).

Os ossos que compdem o pé sdo estrategicamente posicionados, criando
arqueamentos tanto longitudinal quanto transversal, resultando nos arcos transversal
e longitudinal na regiao plantar. Esses arcos proporcionam uma sustentagao eficaz e
distribuem o peso de maneira equilibrada sobre o pé. O arco transverso, oferece
estabilidade transversal ao médio pé (Gwani et al., 2017).

Durante a absorg¢ao do peso sobre 0 membro, ocorre um leve abaixamento do
arco, uma resposta mecanica que visa distribuir o peso corporal uniformemente

pelos metatarsos. O papel dos musculos intrinsecos e extrinsecos, incluindo o tibial
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posterior e o fibular longo, torna-se indispensavel na funcionalidade e manutengao
eficiente desses arcos, apresentando uma perspectiva biomecéanica (Gwani et al.,
2017).

O arco longitudinal lateral compreende o calcaneo, o cuboide e o quarto e
quinto metatarso. Este arco, em contraste com o medial, € caracterizado por ser
mais baixo e planar, apresentando uma mobilidade limitada. Durante a marcha,
especialmente na fase de absor¢cédo do peso, esse arco entra em contato com o solo

(Figura 3), desempenhando uma importante fungao de suporte (Lippert, 2013).

Figura 3 — Arco longitudinal lateral.

Fonte: Drake et al., 2020.

O arco longitudinal medial (Figura 4) € composto pelos ossos calcaneo, talus,
navicular, cuneiformes e os trés primeiros metatarsais. Em comparagdo com o arco
lateral, este arco € mais dinamico e desempenha um papel fundamental na absorcao
de impacto. Apesar de sua flexibilidade, € comum que o arco medial ndo entre em

contato direto com o solo (Lippert, 2013).

Figura 4 — Arco longitudinal medial.

Fonte: Drake et al., 2020.

O arco transversal (Figura 5) é constituido pelos ossos cuneiformes (medial,

intermédio e lateral), cuboide e a base dos cinco ossos metatarsais. Esses 0ssos
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sao fundamentais na sustentagao, sendo capazes de suportar de trés a quatro vezes

o peso corporal (Drake et al., 2020).

Figura 5 — Arco transversal.

Fonte: Drake et al., 2020.

4.1.3 Ciclo da marcha

A marcha humana é definida como uma série de movimentos que resultam na
propulsdo estavel do corpo. Esse ciclo se inicia quando um dos pés faz contato com
0 solo e conclui quando o mesmo pé retorna ao solo, compreendendo duas fases
distintas: a fase de apoio e a fase de balango. No contexto da analise da marcha, o
intervalo de tempo entre duas ocorréncias sucessivas de eventos repetidos é
conhecido como o ciclo da marcha. Se a analise tem inicio com o contato do pé
direito (Figura 6) o ciclo continua até que o pé direito volte a tocar o solo. O pé
esquerdo replica os mesmos movimentos, mas, ao iniciar a analise com o
movimento do pé direito, o ciclo do pé esquerdo compreende apenas metade do

ciclo completo da marcha (Shah et al., 2020).
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Figura 6 — Ciclos da marcha.
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De acordo com Schmeltzpfenning et al. (2013), a etapa de apoio é
desencadeada quando o pé entra em contato com o solo, segmentando-se em cinco
subfases: contato inicial, resposta ao carregamento, apoio médio, apoio terminal e
pré-balanco.

¢ Contato Inicial: Este estagio € marcado pelo toque inicial do calcanhar
no solo.

e Resposta a Carga: Subsequente ao contato inicial, este ponto é
caracterizado pelo contato total do pé com o solo, recebendo a carga
corporal. Enquanto ocorre a propulsido para frente, o outro pé se eleva
do solo, marcando o término do primeiro periodo de apoio duplo.

e Apoio Médio: Apos o fim do apoio duplo e a liberagcdo de um dos pés
do solo, o peso corporal se distribui pelo pé de referéncia,
simultaneamente a progressao do corpo para frente.

e Apoio Terminal: Este estagio se inicia quando o calcanhar comega a se

elevar do chéo, transferindo o peso do corpo para a regido do antepé.
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e Pré-balanco: Esta fase envolve a separacdo do pé de referéncia do
solo, antecipando a entrada na fase de balango. Neste ponto, ocorre o
segundo periodo de apoio duplo, uma vez que o pé oposto retorna ao
solo.

Ja para a etapa de balango, Shah et al., (2020), afirma que se inicia no
momento em que o pé se desvincula do solo, sendo subdividida em trés subfases:
balanco inicial, balangco médio e balango terminal:

e Balanco Inicial: Também denominado aceleragcédo, este periodo tem
inicio quando o pé de referéncia se desloca do solo, estendendo-se até
a flexdo maxima do joelho da mesma extremidade.

e Balango Médio: Iniciando-se quando o pé em balanco se alinha ao pé
em apoio, esta fase se estende até o ponto em que a tibia atinge a
posicao vertical em relagao ao solo.

e Balango Terminal: Durante este intervalo, o pé inicia o processo de
desaceleracao, preparando-se para retomar o contato inicial com o
solo, dando inicio ao ciclo subsequente da marcha.

A for¢ca de reacdo do solo é descrita como um vetor tridimensional, sendo
mais apropriado representa-la dessa forma para fins de interpretagdo. A
representacdo mais comum desse vetor € ilustrada na Figura 7, onde os trés

componentes da forga sdo exibidos em relacdo ao tempo durante a caminhada.
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Figura 7 — Forga de reagao do solo durante o ciclo da marcha.
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Durante a fase de apoio, a for¢ca de reacdo do solo impulsiona o centro de
gravidade em direcdo ao lado oposto do pé, exibindo padrbes de "frenagem" e
"propulsdo” tanto no componente lateral quanto no anterior-posterior. A forga vertical
apresenta duas elevagdes, refletindo a aceleragdo ascendente do centro de
gravidade no inicio e uma reducdo quando o corpo se desloca sobre a perna no
meio da postura. Um segundo pico ocorre devido a desaceleragao durante a posi¢cao
final, resultado do suporte duplo terminal. Nessa fase, a for¢ca diminui rapidamente

quando o peso é transferido para a perna oposta, seguido pela fase de balanco,
onde nao ha forga de reacéo do solo (Levine et al., 2015).

4.1.4 Ergonomia

Conforme definido pela Associagdao Internacional de Ergonomia (IEA -

International Ergonomics Association, 2022), a ergonomia, ou fatores humanos, € a

disciplina cientifica que aborda a compreensdo das interagdes entre os seres
humanos e os diversos elementos de um sistema.
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A Ergonomia desempenha um papel essencial no design de produtos,
visando promover a qualidade dos sistemas integrados a rotina das pessoas. Essa
qualidade resulta das consideragdes fisicas, como antropometria e biomecanica,
além das caracteristicas sensoriais e cognitivas das pessoas em relagdo ao produto.
Nesse contexto, a avaliagdo do design e da qualidade ergondmica nao se limita
apenas ao produto em si, mas considera as interacdes do usuario e o contexto em
que estao inseridos (Tosi, 2019).

Apesar dos avancos nos estudos e melhorias no campo da antropometria,
persistem desafios ergondmicos significativos em relacdo aos calgados. Estes
desafios incluem questbes de inadequacgao entre o calgado e os pés do usuario,
originadas por diferengas fisicas, biotipos ou pela configuragdo do modelo do
produto. Além disso, problemas adicionais estdo associados ao uso de materiais
inadequados e a incompatibilidade do calcado com a fungdo para a qual foi
projetado (Gomes Filho, 2020).

As palmilhas sao fundamentais na interface entre o pé e o calgcado, sendo
versateis em suas aplicagcdes, desde atividades esportivas até o tratamento de
diversas condigdes no pé. Essa versatilidade € possivel devido aos diferentes
recursos que as palmilhas incorporam, impactando o conforto, a pressao plantar e a
cinematica (Lo et al., 2018).

Palmilhas feitas com materiais de alta densidade demonstram maior
resisténcia ao estresse, o que resulta em uma menor capacidade de amortecimento.
Isso as torna mais eficazes para controlar os movimentos do pé. Por outro lado,
palmilhas fabricadas com materiais de baixa densidade ajudam a reduzir os picos de
pressao plantar, promovendo uma distribuicdo mais uniforme dessa pressédo e
proporcionando um ajuste mais confortavel ao pé. O uso de palmilhas com
diferentes densidades e propriedades de amortecimento, pode ser uma solugao
eficaz para reduzir a forca de reagdo do solo e redistribuir a pressado plantar,
absorvendo o impacto nos membros inferiores (Melia et al., 2021)

A propriedade de amortecimento das palmilhas € aprimorada quando, aliada
as tecnologias tridimensionais, abrangem todo o processo, desde o desenvolvimento
do modelo, considerando as caracteristicas especificas do amortecimento desejado,
até a fase de producdo. A captura precisa das medidas do pé do paciente é
realizada de maneira inovadora por meio de scanners 3D, permitindo a criacdo de

palmilhas totalmente customizadas. Essa abordagem tecnologica avangada néao
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apenas considera o conforto do usuario, mas também a eficacia na redistribuicao da
pressao plantar. Além disso, a utilizacdo da manufatura aditiva possibilita a
fabricacdo de geometrias complexas associadas a materiais especiais que
proporcionam o amortecimento necessario, resultando em palmilhas que atendem

as demandas especificas de cada individuo (Gupta et al., 2020).

4.2 Patologias tratadas por palmilhas ortopédicas

4.2.1 Fascite plantar

A fascite plantar, responsavel por ser a causa mais comum de dor na regiao
plantar do calcanhar (Figura 8), afeta aproximadamente uma em cada dez pessoas
ao longo da vida. Durante a fase de apoio na marcha, a planta do pé é submetida a
compressao, gerando uma forga de tragcdo ao longo da fascia. Cada passo durante o
caminhar resulta em repetitivas forgcas de tragcao na fascia. A aplicagao frequente e
intensificada dessas for¢gas pode levar a degeneragdo progressiva na origem da
fascia plantar. Esses microtraumas repetitivos na origem da fascia plantar estédo
associados ao desenvolvimento de periostite por tragdo e microrrupturas na propria

fascia, culminando em inflamacéo crénica e dor persistente (Santos et al., 2021).

Figura 8 — Regido da fascite plantar.
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Fonte: Cardenuto, 2014.

Na maioria dos pacientes, o tratamento conservador, sem a necessidade de
cirurgia, demonstra ser eficaz no alivio dos sintomas, conforme apontado em varias
séries de casos na literatura, alcangcando taxas de sucesso entre 73% e 89% no

tratamento conservador da fascite plantar. Estudos recentes destacam que a
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abordagem inicial no tratamento conservador deve envolver o uso de palmilhas pre-
fabricadas ou customizadas. Essas palmilhas, projetadas para acomodar e
proporcionar suporte ao arco longitudinal medial, enquanto amortece a regido do
calcanhar para reduzir a pressido durante o apoio, tém se mostrado uteis
(Cardenuto, 2014).

4.2.2 Pé plano

O pé plano, por sua vez, € uma deformidade musculoesquelética que se
manifesta pela depressdo do arco longitudinal medial. Essa condicdo esta
relacionada ao sexo, idade e peso, podendo ser classificada em dois tipos: flexivel
ou rigido. O pé plano flexivel é caracterizado pela auséncia do arco durante o
suporte de peso, mas o0 arco se recupera em condicdes sem suporte de peso. Em
contraste, o pé plano rigido apresenta auséncia do arco medial longitudinal mesmo
sem suporte de peso. Essas variagdes na estrutura do pé podem influenciar
diferentes aspectos biomecanicos e estdo associadas a fatores especificos (Jiang et
al., 2021).

O pé plano pode ser classificado como uma deformidade congénita resultante
de malformagdes Osseas ou articulares, muitas vezes exigindo intervengao cirurgica
durante a infancia. Quando néo sdo congénitas, as causas dessa deformidade sao
diversas, geralmente relacionadas a frouxiddo articular nas areas do mediopé ou
antepé, ocasionalmente combinadas com hiperextensao ou enfraquecimento da
fascia plantar ou tibial posterior. Para compensar essas condi¢des, os musculos
intrinsecos e extrinsecos entram em acéao (Figura 9), o que pode resultar em fadiga

devido ao uso excessivo desses musculos (Zuil-Escobar et al., 2018).
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Figura 9 — Pé plano.

Fonte: Zuil-Escobar et al., 2018.

E importante destacar que nem todas as palmilhas s&o eficazes na corregéo
do pé chato. As palmilhas de silicone, por exemplo, sdo produtos geneéricos
encontrados facilmente, porém, devido a sua fabricagdo padronizada, ndao oferecem
suporte adequado para tratar o pé chato. Em contrapartida, as palmilhas ortopédicas
customizadas sao confeccionadas de acordo com as caracteristicas especificas de
cada pé, proporcionando alivio para dores e desconfortos. Essas palmilhas sob
medida oferecem suporte customizado, contribuindo para o equilibrio dos pés.
Portanto, ao buscar a melhor opcao para o pé chato, € recomendavel escolher as

palmilhas ortopédicas feitas sob medida (Martinez, 2022).

4.2.3 Pé cavo

De acordo com Seaman et al. (2021), o pé cavo é caracterizado por um arco
longitudinal médio alto e € uma condigao presente em até 15% da populagdo, pode
alterar a pressao plantar e esta associada a fungéo neuroldgica intacta, mas pode se
manifestar de maneira mais unilateral, relacionada a ma consolidacdo Ossea,
sindrome compartimental (Figura 10), lesdo do nervo fibular, instabilidade do retro
pé, ou outras causas, incluindo mas formagdes nao tratadas ou parcialmente

tratadas, bem como razdes idiopaticas.
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Figura 10 — Pé cavo.
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Fonte: Krahenbdhl et al., 2019.

O emprego de palmilhas customizadas € uma recomendagao no ambito dos
tratamentos conservadores. Essa abordagem visa proporcionar beneficios ao
paciente, uma vez que esse tipo de palmilha tém a capacidade de fornecer
estabilidade e amortecimento ao pé. Elas compensam areas com menor apoio e
distribuem de maneira mais eficiente a presséo plantar. O objetivo primordial dessas
palmilhas é alcangar um equilibrio na distribuicdo da pressao plantar, contribuindo

significativamente para a melhoria do quadro do pé cavo (Seaman et al., 2021).

4.2.4 Neuropatia diabética periférica (NDP)

Diabetes Mellitus (DM) é um disturbio metabdlico de origem multipla,
decorrente de alteragdes na produgao e/ou utilizagdo de insulina. Estimativas para
2030 apontam que o numero de individuos com DM, com idade superior a 64 anos,
sera superior a 82 milhdes em paises em desenvolvimento e ultrapassara 48
milhdes em paises desenvolvidos (Bogliolo, 2021).

Uma das principais complicagdes associadas ao DM é a NDP, resultante de
lesdes nos nervos periféricos. Essa condicdo afeta diferentes tipos de fibras
nervosas nos membros inferiores, manifestando-se por meio de sintomas como dor,
parestesia e reducdo da sensibilidade cutdnea. Esse comprometimento pode
desencadear deformidades neuromusculares e pontos de pressdo plantar
aumentada (Kasznicki, 2014).

A NDP compromete significativamente a funcionalidade e a qualidade de vida

dessa populagao, intensificando os fatores de risco para infecgbes, ulceras e
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amputagdes nos pés. O diagnostico da NDP é realizado por meio de exame
neurolégico anormal que identifica comprometimento sensério-motor periférico,

decorrente da ma condugé&o nervosa (Bogliolo, 2021).

Figura 11 — Processo para formagao da NDP.

Fonte: Bogliolo, 2021.

Para prevenir a formacgao de pontos de alta pressao nos pés, que, devido ao
quadro de NDP, podem resultar em calosidades, deformidades nos pés, amputagao
de dedos, ou até mesmo transmetatarsianos, € recomendado o uso de palmilhas
ortopédicas customizadas. Mesmo na auséncia de deformidades estruturais, a
utilizacao de palmilhas é aconselhada para reduzir e amortecer os efeitos da tensao

repetitiva (Bogliolo, 2021).

4.3 Tecnologias tridimensionais no desenvolvimento de palmilhas

ortopédicas

4.3.1 Baropodometria

A baropodometria, derivada das palavras gregas "baros" (peso), "podos" (pé)
e "metron" (medir), é o estudo da distribuicdo das pressdes plantares através de
uma plataforma de registro eletrénico. Nos ultimos 20 anos, este método evoluiu
consideravelmente devido a avangos continuos em pesquisa e desenvolvimento de

programas e plataformas de pressao mais eficazes (Rosario, 2014).
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O baropodémetro € um equipamento empregado no diagndstico e avaliagao
da pressao plantar, registra os pontos de pressao exercidos pelo corpo,
proporcionando uma abordagem repetivel, quantificavel, ndo invasiva e elucidativa
para o individuo avaliado. O equipamento utiliza sensores resistivos, capacitivos e
piezoelétricos, sendo capaz de medir as oscilagbes posturais, incluindo a
estabilometria, que avalia o deslocamento do centro de pressdo na fase estatica e
dindmica do ciclo da marcha ou corrida (Silva, 2015).

As imagens geradas pelo software de analise apresentam uma variedade de
cores (Figura 12), refletindo a diferenca de pressao, e possibilitam a determinacao
da porcentagem do peso suportado por diferentes partes dos pés, bem como a
relagdo de simetria entre eles. A técnica pode ser aplicada em fases estaticas e
din@micas, permitindo uma analise em tempo real do desenvolvimento das pressdes

exercidas pela superficie plantar durante a marcha normal (Brugnera et al., 2018).

Figura 12 — Exemplo de medi¢cado baropodométrica.

I,

Fonte: Baumfeld et al., 2021.

Os dados sao apresentados de forma qualitativa, com informagbes sobre a
morfologia da marcha, distribuicdo de pressao nos pés e deslocamento do centro de
forca, e quantitativa, incluindo tempo das fases da marcha, duracédo do passo, tempo
de apoio em diferentes partes dos pés, forgas verticais e pressdo ao longo do passo
(Brugnera, 2018).
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Utilizando os dados obtidos pela baropodometria, € possivel mapear com
precisdo as areas de maior pressdo nos pés dos individuos, identificando
desequilibrios e pontos de carga excessiva. Essas informagdes sdo valiosas no
design customizado de palmilhas ortopédicas, permitindo a criagdo de modelos
tridimensionais que se ajustam especificamente as necessidades de cada usuario. A
incorporacao desses dados na fabricagcdo de palmilhas customizadas possibilita ndo
apenas uma adaptagao mais precisa a anatomia do pé, mas também a consideracao

de aspectos dinamicos durante o ciclo da marcha.

4.3.2 Escaneamento tridimensional

No escaneamento tridimensional (3D), o principio € semelhante ao de uma
camera convencional, onde sdo capturadas varias fotos de um mesmo objeto, de
varios angulos diferentes, e todas essas serdo combinadas, para que seja obtido um
modelo virtual 3D (Chromy et al., 2014).

O escaneamento 3D tem como meta principal a geragdo de uma imagem
tridimensional por meio da coleta de informacdes sobre a distancia de cada ponto na
superficie do objeto. Durante o escaneamento, a camera registra cada ponto
atingido pelo feixe de luz, armazenando suas coordenadas tridimensionais na
memoria do computador responsavel pelo processo (Medina et al., 2018).

As imagens, obtidas de diferentes perspectivas, s&o sobrepostas
parcialmente em cada tomada, possibilitando a reconstrucido minuciosa e completa
do modelo digitalizado, abrangendo toda a sua superficie. As coordenadas definem
a localizagdo espacial dos pontos, contribuindo para a reconstrugdo digital no
computador de escaneamento e resultando no modelo 3D integral do objeto (Medina
et al., 2018).

A resolugcao da imagem no escaneamento de uma anatomia fundamental para
o desenvolvimento de um dispositivo customizado requer atencao especial (Figura
13). O dispositivo ndo pode alcangar uma resolugdo superior a da imagem da
anatomia, que serve como base para o projeto. Assim, todo o desenvolvimento &

realizado com base na imagem de maior resolu¢ao no projeto (Chromy et al., 2014).
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Figura 13 — Diferentes resolug¢des de scanners para obtengdo de uma mesma imagem 3D.

Fonte: Hamidi et al., 2021.

A primeira etapa para a producdo de um dispositivo médico customizado
utilizando técnicas de impressao 3D € a obtengao de uma imagem anatémica. Essa
imagem orientara o desenvolvimento do dispositivo com base nas medidas precisas
da anatomia do usuario, garantindo, assim, uma personalizagdo adequada. Apesar
das diferengas entre os scanners 3D disponiveis, a maioria apresenta uma precisao
suficiente para aplicacbes no corpo humano. Uma malha mais densa proporciona
uma representacdo mais fiel a anatomia do paciente, enquanto uma menor
resolucdo resulta em um arquivo mais leve e facilmente editavel (Cazon et al., 2014).

No desenvolvimento de dispositivos customizados para a anatomia humana,
os elementos cruciais em um sistema de escaneamento 3D abrangem a taxa de
aquisicdo, a precisdo da imagem digitalizada, a resolugdo do equipamento e a
usabilidade eficaz. A velocidade de aquisigdo assume importancia significativa,
especialmente em situacbes em que os pacientes precisam adotar posturas
desconfortaveis ou quando enfrentam dificuldades em estabilizar o segmento

anatébmico (Santos et al., 2017).

4.3.3 Arquivo formato STL

O formato de arquivo Standard Tessellation Language (STL) foi desenvolvido
em 1988 pela Albert Consulting Group sob a demanda da 3D Systems Inc., dos

Estados Unidos, a primeira aplicagdo desse arquivo foi na tecnologia



34

estereolitografia, atualmente esse arquivo € comum para todas as tecnologias de
MA. Desde entao, esse formato se estabeleceu como o padrao para a transmissao
de dados no campo da Manufatura Aditiva (MA), sendo amplamente utilizado para
interagir com diversos processos. Esse formato descreve as superficies de um
modelo sélido por meio de uma malha de tridngulos. Em casos simples, como o de
uma caixa (Figura 14), suas superficies podem ser representadas por doze
tridngulos. A complexidade da superficie determina a quantidade de tridngulos
necessarios, sendo que superficies mais complexas resultam em maior numero de
tridangulos (3D Systems, 2019).

Figura 14 — Representagao de cubo em CAD e em STL.

Fonte: Adaptado de 3D4growth, 2018.

A definicdo de arquivos STL é determinada pelo tamanho dos tridngulos da
representacdo, portanto, pelo numero total de triangulos que compdem a superficie
de um so6lido. Um tamanho menor dos triangulos corresponde a um numero maior de
triangulos para representar uma dada geometria, o que acarretara também na
necessidade de um maior poder computacional para manuseio do arquivo de
impressdo. Ja no caso de tridngulos muito grandes, esse poder computacional
necessario diminui, mas diminuem a definicdo da superficie do modelo 3D, como ja
pudemos perceber na Figura 13 (3D4growth, 2018).

Por mais que a representacdo de uma geometria em STL na grande maioria
das vezes seja algo simples, ha casos em que o arquivo STL apresenta algumas
falhas, na grande maioria das vezes estéo relacionadas as falhas na geracédo dos
tridangulos decorrentes, aos algoritmos dos sistemas CAD (Desenho Assistido por
Computador) serem pouco robustos ou ineficientes e também a problemas

originados na modelagem. Isso leva a necessidade de utilizagdo de ferramentas de
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pré-processamento para o reparo dessas falhas e a melhoria da malha de tridngulos
(Volpato, 2017).

Ainda segundo Volpato (2017) as principais classes de problemas que podem
ser observadas em arquivos STL sao:

e Malhas com falhas ou aberturas por falta de triangulos: Por objetos
perfeitamente fechados entendemos aqueles soélidos gerados por CAD, sem
areas nao "cobertas" por tridangulos. Na pratica, analisando uma superficie de
modelo tridimensional aberta, consegue-se ver o interior do sélido. Isso
representaria uma abertura que nao permitiia que a geometria 3D fosse
manufaturada da maneira correta. Na Figura 15 é possivel observar um caso

ilustrativo que representa essa falha no STL.

Figura 15 — Malha STL com falha de abertura na sua composigao.

Fonte: Adaptado de 3D4growth, 2018.

e Intersecao de triangulos: Quando dois ou mais tridngulos se intersectam,
ferem as regras de compartilhamento de vértice-vértice como vemos na
Figura 16. Isso pode acontecer principalmente nas bordas de alguns modelos,
resultado da nao limitacdo das superficies que se cruzam. A corregao € feita
eliminando-se os tridngulos que se encontram nessas condi¢des, refazendo-
se a malha. Isso pode ser realizado por sistemas computacionais especificos,

mas ha sempre o risco de perder informagdes da geometria original.
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Figura 16 — Falha de intersecao de triangulos.

N

Fonte: Volpato, 2017.

¢ Inversao dos vetores normais: Quanto as normais séo invertidas, deve-se
verificar se a diregao da face externa de todos os tridngulos que compéem o
modelo 3D esta direcionada para o exterior do modelo e ndo para o interior.
Pois a maquina de MA deve ter coordenadas precisas para localizar o interior
e o exterior do sdlido. A Figura 17, traz a representagao de dois modelos 3D,
o da esquerda mostra o problema de inversao dos vetores normais, ja a da

direita representa a mesma geometria depois de passar por corregao.

Figura 17 — Modelo 3D com falha de inversdo dos vetores normais e corrigido.

T

Fonte: Volpato, 2017.

Considerando a complexidade de cada geometria unica e O numero
desproporcional de tridngulos na superficie, seria impossivel identificar e corrigir

manualmente quaisquer erros nos modelos 3D. Por isso, geralmente sao utilizados
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softwares especificos capazes de realizar operagdes de correcao automatica dos

principais erros em arquivos STL (3D4growth, 2018).

4.3.4 Sistemas CAD e CAM

As técnicas de CAD e CAM s&o consideradas fundamentais na era atual da
industrializagao. Elas possibilitam o desenvolvimento de desenhos 2D, a modelagem
3D de produtos complexos, bem como a comunicacdo eficiente com outros
softwares. O processo de desenvolvimento de projetos utilizando sistemas CAD e

CAM pode ser dividido em duas etapas cruciais (Figura 18) (Baroudi et al., 2015).

Figura 18 — Representacao do sistema (a) CAD e (b) CAM.

S

Fonte: Basumallick, 2022.

Inicialmente, tem-se a modelagem do dispositivo em ambiente virtual CAD,
onde ocorrera a definicdo de todos os parametros relacionados ao design e a
geometria do modelo. Nessa fase, é essencial levar em consideragao os requisitos
do projeto para que se possa atender a todas essas especificagdes (Alghazzawi,
2016).

A segunda parte do desenvolvimento € a utilizacdo dos softwares CAM, que
realizardo o planejamento da manufatura do dispositivo a partir de uma tecnologia
especifica. Geralmente, essas tecnologias podem ser do tipo subtrativas ou aditivas,
e a escolha por esses tipos de manufatura deve ser feita de acordo com as

necessidades do projeto (Alghazzawi, 2016).
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Diante disso, podemos afirmar que as principais vantagens dos sistemas CAD
e CAM, estdo associadas a customizacdao de procedimentos e modelos com
menores custos associados, possibilitando a precisdo e complexidade dos modelos
(Baroudi et al., 2015). Esse sistema revela-se essencial no desenvolvimento de
produtos médicos, como palmilhas ortopédicas, pois permite o planejamento da
estrutura conforme as demandas especificas de cada tratamento, considerando
fatores como o formato do pé, padrées de pressdo plantar e caracteristicas

biomecanicas individuais.

4.4 Metamateriais e Microestruturas

Metamateriais sdo materiais projetados com estruturas artificiais especificas
para conferir propriedades que nao sao encontradas em materiais naturais. Ao
contrario dos materiais convencionais, cujas propriedades dependem da composi¢ao
quimica, os metamateriais sdo definidos pela disposicdo e geometria de suas
estruturas internas. Esses materiais podem ser projetados para maximizar
caracteristicas como deslocamento, compressdao ou rotagdo, dependendo da
aplicacdo desejada. A ideia central por tras dos metamateriais foi inicialmente
introduzida em 1968 pelo fisico russo Victor Veselago para interagir com campos
eletromagnéticos, tendo seu primeiro sucesso em 2000 pelos pesquisadores da
Universidade de Duke (Zadpoor, 2016).

Os metamateriais mecanicos constituem uma forma particular de metamaterial
com propriedades mecéanicas distintas, fundamentadas em sua estrutura. Esses
materiais sdo categorizados com base em suas quatro constantes elasticas: modulo
de Young (E), médulo de cisalhamento (G), modulo volumétrico (K) e coeficiente de
Poisson (v) (Yu et al., 2018).

A produgcdo de materiais com propriedades mecanicas diferenciadas abre
novas perspectivas na fabricacdo de pecas e equipamentos. Os metamateriais
mecanicos podem apresentar respostas notaveis, como alta razdo entre resisténcia
e densidade, capacidade de absor¢cdo de energia (amortecimento) (Figura 19) e

otima resiliéncia (Surjadi et al., 2019).
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Figura 19 — Uma forca de compressado transformada em movimento linear e

rotacional pela estrutura de metamaterial.

displacement (um)

Fonte: Anvar et al., 2023.

O controle das micro e nanoestruturas tornou-se economicamente viavel
devido ao rapido crescimento das técnicas de manufatura, como impressédo 3D,
fotolitografia e litograficos de nova geragéo, gravura a seco, gravura quimica e micro
usinagem a granel umida (Barchiesi et al., 2019). Destacadamente, as técnicas de
MA, desempenham um papel fundamental na produgdo dos metamateriais

mecanicos, sendo abordadas com mais detalhes posteriormente.

4.4.1 Geometrias de metamateriais.

4.4.1.1 Estrutura Kirigami

As estruturas desses metamateriais buscam inspiracdo nos padrdes
tradicionais da arte japonesa, notadamente no origami, onde as palavras "oru" e
"kami" significam "dobrar" e "papel", respectivamente. Outra influéncia é o kirigami,
originado de "kiru" (cortar) e "kami" (papel). A aplicacdo destes padrdes resulta em
deformagbes mecanicas que conferem propriedades desejaveis, como
multiestabilidade, deformagdes de grande amplitude, rigidez programavel, morfologia
estatica e coeficiente de Poisson negativo (Surjadi et al., 2019).

Os metamateriais inspirados pela arte do kirigami envolvem a introducéao de

cortes em materiais laminados, proporcionando melhorias significativas no
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alongamento e na durabilidade do componente. A abordagem kirigami apresenta-se
como um método flexivel para projetar e controlar as propriedades elasticas de

materiais laminados (Figura 20) (Isobe et al., 2016).

Figura 20 — Macaneta que utiliza metamateriais.

Fonte: Hollister, 1992.

4.4.1.2 Estrutura Honeycomb/Re-entrant

A estrutura honeycomb, também conhecida como favo de mel, ja é bastante
utilizada em estruturas sanduiches da industria aeroespacial. Uma caracteristica
notavel desse projeto € sua compressibilidade linear negativa, indicando que
expande em pelo menos uma dire¢cdo quando sujeita a pressdo de compressao
(DONG et al., 2019). Além disso, estudos demonstraram o potencial de absorgédo de
energia de uma honeycomb hiperelastica fabricada por impressdo 3D (Figura 21)
(Bates et al., 2016).

Figura 21 — Exemplo de estruturas honeycomb fabricada por manufatura aditiva.

Fonte: Bates et al., 2016.
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A re-entrant honeycomb € uma adaptagao derivada da estrutura honeycomb
original (Figura 22). Essa adaptagao confere a estrutura um coeficiente de Poisson
negativo, proporcionando a esses materiais a capacidade unica de apresentar
deformacédo lateral positiva ao serem esticados e deformacédo lateral negativa ao
serem comprimidos (Dong et al.,, 2019). Diversos pesquisadores tém direcionado
seus estudos para essa estrutura, destacando-se as contribuicbes de Wang et al.
(2019), que introduziram um novo design, enfatizando sua eficacia na absorcdo de

impacto em situagdes de baixas velocidades.

Figura 22 — Diagrama das estruturas a) honeycomb e b) re-entrant.

™

a) 2 b) }°

Fonte: Barrioni et al., 2016.

4.4.1.3 AuxHex

O AuxHex é uma estrutura que combina elementos das estruturas honeycomb
e re-entrant. Enquanto a honeycomb hexagonal classica possui um coeficiente de
Poisson positivo e a estrutura re-entrant apresenta um coeficiente de Poisson
negativo, a fusdo dessas duas resulta em uma estrutura com coeficiente de Poisson
zero, isso implica que a estrutura permanece praticamente inalterada nas diregcbes
perpendiculares a forca aplicada, evitando deformacgdes indesejadas (Del Broccolo
et al., 2017).

Xu et al. (2019) realizaram estudos utilizando a estrutura AuxHex 2D
produzida por MA em Nylon (Figura 23a). Os resultados indicaram que a
manipulacado dos parametros da estrutura celular pode levar a trés faixas distintas de
valores de Poisson: positivo, negativo ou zero. Uma evolugao recente é a estrutura

AuxHex 3D desenvolvida e analisada por Guo (2020) (Figura 23b).



42

Figura 23 — a) Estrutura AuxHex 2D; b) Estrutura AuxHex 3D.

a) b)

Fonte: a) Xu et al. 2019; b) Guo 2020.

Guo (2020), utilizou a MA, estudos numéricos e experimentais encontrando
uma estrutura final com coeficiente de Poisson zero. Os resultados obtidos
destacaram uma capacidade aprimorada de absorgdo de energia em comparagao

com a estrutura re-entrant.

4.4.1.4 Estrutura Quiral

A concepgéao inicial dos metamateriais quirais remonta a Wojciechowski
(1989), mas sua implementacgéo pratica se deu através da criagdo de uma estrutura
quiral em forma de favo de mel hexagonal por Prall e Lakes (1997). Estes
metamateriais, predominantemente, exibem valores negativos do coeficiente de
Poisson, mas possuem a flexibilidade de serem configurados para apresentar
valores positivos e nulos. Além disso, tém a capacidade de serem fabricados tanto
em estruturas bidimensionais quanto tridimensionais (Figura 24) (Frenzel et al.,
2017).
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Figura 24 — Exemplos de estruturas quirais. a) Estruturas quirais em 2D; b)

Estruturas quirais em 3D.
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Fonte: Adaptado de Barrioni et al., 2016.

Estas estruturas de metamateriais vém cada vez mais sendo estudadas, por
exemplo, Qi et al. (2019), por meio de simulagdes por elementos finitos, exploraram
uma configuragdo quiral hibrida que combina as geometrias tetraquiral e anti-
tetraquiral, apresentando notavel capacidade de absor¢éo de energia em estruturas
sandwich. Ja Frenzel et al. (2017) desenvolveram uma estrutura quiral 3D utilizando
resina fotossensivel IP por meio da impressdo 3D. Essa estrutura, quando
comprimida, realiza uma rotagdo, podendo ser empregada para alterar a direcéo de

campos de forca.

4.4.2 Método de elementos finitos (MEF)

O MEF é uma técnica discreta de solugao aproximada para uma variedade de
problemas de engenharia, abrangendo desde a analise de tensdes e transferéncia
de calor até o estudo de fendmenos eletromagnéticos e escoamento de fluidos. Essa
abordagem ¢é empregada em diversas areas, como na industria, pesquisas,
desenvolvimento de produtos entre outras, sempre visando minimizar custos e
otimizar o tempo dedicado ao desenvolvimento de projetos (Alves Filho, 2018).

Ao utiizar o MEF em estruturas complexas, busca-se uma solugdo
aproximada que simula a estrutura como uma montagem de elementos, cada um
com um comprimento finito. Essa subdivisdo da estrutura é representada por um

conjunto de elementos finitos, conectados em pontos designados como nos do



44

modelo. O objetivo fundamental do MEF é transformar o dominio de integragao
continua do problema em uma regido discreta composta por pequenos elementos,
formando a malha (Figura 25). Essa malha, composta por faces e nos, representa os
pontos de ligagdo e intersegc&o entre os elementos, proporcionando uma abordagem

eficiente para solucionar problemas complexos (Coutinho, 2014).

Figura 25 — Geometria discreta em nds e elementos.
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Fonte: ESSS, 2016.

Apos a criagdo da malha, as equagdes matematicas que descrevem o
comportamento fisico sdo resolvidas aproximadamente para cada elemento. A
precisdo do método esta diretamente relacionada ao numero de nds e elementos,
bem como ao tamanho e tipo da malha. Ao aumentar o numero de elementos,
melhora a representacdo das caracteristicas estruturais, mas esse aprimoramento
vem acompanhado de problemas para a resolucdo dessas inumeras equacdes
(Alves Filho, 2018).

Para a resolucdo das equacdes matematicas de cada elemento da malha,
podem ser utilizados os sistemas CAE (Engenharia Assistida por Computador),
esses softwares viabilizam a simulagao e o estudo de diferentes estruturas de forma
otimizada, possibilitando a aprovagéo ou ndo de determinado modelo, mediante as
condi¢cdes de esforcos empregadas. Essa fase € importante para a otimizagdo dos
projetos, uma vez que as caracteristicas mecanicas e estruturais sdo determinadas
com precisao, contribuindo para a eficiéncia e qualidade final do produto (Jacotti et
al., 2014).

O fluxograma apresentado na Figura 26 esquematiza o processo de analise
pelo MEF. Essa representacdo visual auxilia na tomada de decisbes durante a

execugdo de projetos que empregam o meétodo, permitindo simulagbes
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computacionais e, consequentemente, reduzindo a necessidade de protétipos

fisicos, resultando em uma significativa economia de recursos e tempo (Yang, 2017).

Figura 26 — Fluxograma utilizado pelo software CAE na analise por MEF.
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Fonte: Barrioni et al., 2016.

O MEF é uma ferramenta de extrema importancia e ao mesmo tempo de
grande complexidade. Nele é possivel fazer desde analises de sistemas mais
simples, até os mais complexos. Para modelos mais complexos a resolugido do
problema pode demorar cerca de dias (dependendo da capacidade computacional).
Sendo assim é importante conhecer bem o modelo a ser testado, a capacidade do
computador, e as condigbes que podem ser adotadas no modelo. Algumas
simplificacbes na geometria podem reduzir bastante o tempo de processamento,
claro que se deve levar em conta que nado se pode simplificar demais a ponto de

perder confiabilidade dos resultados (Yang, 2017).
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4.5 Manufatura aditiva (MA)

A MA é um método de producdo que se destaca por adicionar material em
camadas sucessivas, utilizando informagdes diretamente derivadas de uma
representacdo geométrica computacional 3D do componente. Geralmente, essa
representacéo é originada de um modelo geométrico 3D gerado por um sistema
CAD. Esse processo inovador permite a fabricacdo de componentes fisicos
utilizando uma variedade de materiais, em diferentes formas e com base em
diversos principios. Em comparagao com os métodos tradicionais de fabricagao, a
construgdo por meio da MA ¢é totalmente automatizada e ocorre de forma
consideravelmente mais rapida (Volpato, 2017).

Um aspecto significativo da MA é a sua alta capacidade de automacgéao, o que
reduz a necessidade de intervencao direta de um operador durante o processo. A
participacado do operador esta restrita ao inicio e ao final do procedimento. No inicio,
o operador realiza tarefas como a preparagdo do arquivo, configuragdo do
equipamento, escolha de parametros, alimentacdo de materiais, entre outros
processos. Ja no final do processo, sao realizadas atividades de pos-
processamento, como limpeza, remocao de suportes, entre outros procedimentos.
Durante a fabricagdo, a maquina extrai informacbes diretamente do arquivo do
modelo em 3D desejado, garantindo preciséo e eficiéncia no processo (Gibson et al.,
2010).

4.5.1 Etapas da MA

A integralidade do processo de desenvolvimento de um produto por meio da
Manufatura Aditiva (MA) pode ser executada utilizando uma unica maquina. Para
isso, & essencial seguir oito etapas distintas (conforme representado na Figura 27)
para a transformagao do arquivo digital no formato STL em um produto. As oito
fases foram descritas por Volpato (2017) como:

* Desenvolvimento CAD: O processo inicia-se com a criagdo de um modelo 3D no
software CAD, fornecendo uma descricdo completa da geometria da pega. Embora
geralmente realizado por softwares CAD, o arquivo de saida deve ser um sélido 3D

ou representacao de superficie, predominantemente no formato STL.
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* Exportagao do arquivo CAD em STL: A maioria das maquinas de MA aceita o
formato STL, e todos os softwares CAD tém a capacidade de exportar arquivos
nesse formato. Essa etapa viabiliza a compatibilidade entre o modelo criado e as
maquinas de MA.

» Corregdes do arquivo STL: Utilizando softwares especializados em manipulagao
de malhas STL, ajustes podem ser realizados no arquivo, incluindo mudancgas de
orientacdo, posicdo e correcdes dimensionais necessarias para a construcio
subsequente.

* Geragao do g-code para maquina: Nesta etapa, todos os paradmetros de
fabricacdo sdo definidos, incluindo a escolha da tecnologia de MA, os materiais a
serem utilizados e a realizacdo do processo de fatiamento do modelo 3D em
camadas 2D. O arquivo g-code gerado servira como um guia para a maquina,
permitindo a deposicdo precisa e sucessiva dessas camadas, resultando na
fabricagao do produto final em 3D.

» Construgao: O arquivo g-code é transferido para a maquina, iniciando a fase de
fabricacdo. Essa etapa é automatizada, com intervengdo minima do operador,
responsavel apenas por monitorar superficialmente a maquina para evitar possiveis
erros, como falta de material ou falhas de software.

* Remocgdo da peca da plataforma de fabricagdo: Apos a conclusdo da
construgdo, as pecas sao cuidadosamente removidas da plataforma. Essa etapa
demanda maior atencédo do operador para evitar acidentes, garantindo temperaturas
seguras e verificando a auséncia de pegas em movimento ativo.

» Pés-processamento: Dada a possibilidade de fragilidade da pecga, esta fase exige
a habilidade de um operador experiente. Inclui a limpeza da peca, possiveis passos
de pos-cura para alcangar caracteristicas mecanicas desejadas, e a remogao de
suportes criados durante a fabricacao.

» Aplicagao: Com a pega pronta, passa-se para a utilizagdo final. Uma analise
minuciosa do funcionamento e desempenho da peca é realizada, avaliando a
necessidade de retroceder em alguma etapa para aprimorar o projeto e atender aos

requisitos estabelecidos.
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Figura 27 — Etapas do processo de MA.

1. Desenvolvimento CAD;

2. Exportacdo do arquvi CAD em STL;
3. Correcdes do arquivo STL;

4. Geracdo do G-cod para a maquina;
5. Construcao;

6. Remocdo da peca da plataforma de
fabricacdo;

7. Pos-processamento;

8. Fabricacéo.

Fonte: Adaptado de Gibson et al., 2010.

4.5.2 Tecnologias existentes na MA

No decorrer do avango da tecnologia da MA, observou-se a utilizagado de
diversos termos e definicbes, muitas vezes vinculados a areas de aplicagao
especificas e marcas registradas. Essa diversidade terminolégica resultou em
ambiguidades e confusdes, constituindo um obstaculo para a comunicagao eficaz e
a aplicagdo generalizada dessa tecnologia. Com o intuito de promover a
comunicagao mais fluida entre os envolvidos nesse campo tecnolégico em escala
global, a norma ABNT NBR ISO/ASTM 52900:2018 padronizou as terminologias

relacionadas a MA (Tabela 1).
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Tabela 1 — Categorias dos processos de MA e suas defini¢coes.

Processo Definicao

Um agente de ligacéo liquido é depositado

Jateamento de ligante . . . X
seletivamente unindo materiais em po

Uma energia térmica concentrada é usada
para fundir materiais por fusdo a medida que
sao depositados

Deposigcao de energia
direcionada

Onde o material é extrudado seletivamente

Extrusdo de material X . cor s
através de um bico ou orificio

As goticulas de material de construgéo sao

Jateamento de material )
colocadas seletivamente

Processo onde a energia térmica funde

Fusado em leito de po . e . .
seletivamente regides de um leito de po

Processo no qual folhas de material séo

Laminacao de folha .
empilhadas para formar uma pecga

Processo no qual o fotopolimero liquido em
uma cuba é curado seletivamente por
polimerizagao ativada por luz

Fonte: Adaptado ABNT NBR ISO/ASTM 52900:2018, 2018.

Fotopolimerizagao em
cuba

Uma das consideracdes fundamentais para a aplicacdo da MA como técnica
no desenvolvimento de produtos para saude é a escolha da tecnologia de fabricagao
adequada. Nesse contexto especifico, algumas consideragdes ganham destaque
para uma decisao acertada. Inicialmente, € importante analisar o modelo digital e
optar por uma tecnologia que se ajuste a geometria especifica do modelo. Dado que,
em muitos casos, a base sera a estrutura anatdbmica individual do paciente, é
necessario garantir uma precisao adequada no processo de fabricagdo. Em seguida,
€ essencial estabelecer a tecnologia de fabricagdo de forma a minimizar
complicagdes ao longo de todo o ciclo de produgéo, desde a fase do CAM até o pos-
processamento. Além disso, outra consideracao relevante é a analise do tempo de
fabricagao, pois algumas tecnologias podem demandar mais tempo em comparagao
com outras (Saleh, 2013).
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4.5.3 Modelagem por fusao e deposi¢ao (FDM)

A tecnologia FDM é uma das mais importantes e pioneiras tecnologias na
area de MA. Foi desenvolvida em 1988, e o primeiro equipamento foi comercializado
no inicio de 1992, pela empresa Stratasys Ltd. Estados Unidos (De Assis et al.,
2010). E o método mais utilizado dentre todas as técnicas de MA para a fabricaco
de pecas poliméricas, pois tem a capacidade de fabricar pecas com boas
propriedades mecanicas (Stratasys, 2013).

O processo FDM ¢é baseado na deposi¢cao de material que originalmente esta
em forma de filamento disposto em uma bobina. O processo de extrusdo ocorre
quando esse filamento é tracionado por um motor de passo até o bico calibrado, que
esta aquecido a uma temperatura pré-determinada, variando de acordo com o
material utilizado, fazendo com que o filamento plastico adquira uma forma pastosa.
Para que ocorra a adigcdo sucessiva de camadas desse filamento, o cabecote
extrusor € montado sobre um sistema com movimentos controlados no plano X-Y.
Este sistema, por sua vez, funciona sobre uma plataforma de constru¢ao constituida
por um mecanismo elevador que se desloca para baixo na dire¢ao do eixo Z ao
término de cada camada, numa distancia equivalente a espessura de uma camada
(Figura 28) (Volpato, 2017).

Figura 28 — Principio de operagcdo de maquinas FDM.

Fonte: Adaptado de Volpato, 2017.
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Teoricamente, qualquer material que possa ser levado a uma temperatura tal,
em que saia do estado sodlido para um estado pastoso e depois endurecido
novamente por uma acao fisica ou quimica, pode ser utilizado como matéria prima
para essa tecnologia de MA. Assim percebe-se que a temperatura do bico de
extrusdo ira depender diretamente do tipo de material com qual esta sendo
trabalhado. A solidificacdo entre camadas deve ser rapida o suficiente para que
quando a préxima camada for depositada na anterior, a adeséo entre as duas seja a
melhor possivel, formando uma peca que atenda aos parametros mecanicos
esperados (Saleh, 2013).

4.5.4 Materiais flexiveis utilizados na MA FDM

Pesquisas atuais no campo da MA, visam desenvolver materiais com o intuito
de superar as limitacdes existentes, especialmente em relagdo a dureza do produto
final. O objetivo é tanto reduzir a fragilidade quanto alcangar materiais com diversas
flexibilidades e elasticidades para uma ampla gama de aplicagdes. Esses materiais
flexiveis e elasticos estdo expandindo significativamente as possibilidades de
utilizagao e contribuindo positivamente para o crescimento do mercado de polimeros
(Nowacki et al., 2021).

Os polimeros flexiveis e elasticos apresentam propriedades mecanicas
distintas em comparagdo com outros materiais de MA, o que influencia sua definicéo
e caracterizagcdo. Uma dessas propriedades € a dureza que € quantificada em Shore
A, ao contrario dos outros materiais, que sdo normalmente medidos em Shore D. Um
valor maior na escala Shore A indica maior rigidez do material. A tenacidade é
geralmente avaliada pela resisténcia ao rasgo, diferentemente dos materiais duros e
robustos, onde a resisténcia ao impacto € utilizada como parametro de tenacidade
(Nowacki et al., 2021).

A Tabela 2 abaixo apresenta uma comparacao entre a classificagcdo de

dureza dos materiais flexiveis disponiveis para a MA FDM.
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Tabela 2 — Caracteristica dos materiais flexiveis e suas caracteristicas.

Dureza do Shore A Caracteristica
Flexivel 98-95A | Filamentos rigidos
Flexivel 93A Filamentos semirrigidos
Flexivel 90A Filamentos semiflexiveis
Flexivel 89-82A | Filamento com boa flexibilidade
Flexivel 70A Filamento altamente elastico.
Flexivel 60A Filamento mais elastico e macio de toda a gama.

Fonte: Materializa, 2024

Como discutido nos trabalhos de Tang et al. (2014) e Collings et al. (2020) um
objetivo valido na criacdo de uma palmilha ortopédica € corrigir a area de contato da
interface do pé com o chao, e para isso, o ideal é utilizar materiais com rigidez entre
70 e 85 Shore A.

4.5.5 Parametro importantes para MA por FDM

Segundo Valente (2022) os principais parametros a serem observados
quando da impressédo 3D sdo: a altura de camada, orientagdo de impressado, a

densidade de preenchimento e o padrao de preenchimento.

4.5.5.1 Altura da camada

A altura da camada é a altura exata de cada camada de material extrudado,
por uma maquina de MA. Ao aumentar a altura da camada, o processo de
impressao se torna mais rapido, pois, para atingir uma altura especifica, o
procedimento de impressao sera repetido menos vezes. No entanto, isso pode
resultar em uma diminuicdo da resolugdo e da qualidade final da peca impressa
(Figura 29) (Grames, 2018).

A espessura da camada € definida pelo didametro do bico extrusor, sendo que
as dimensdes mais comumente utilizadas variam entre 0,1 mm e 0,3 mm,
dependendo da qualidade pretendida e da finalidade da peca. Este parametro afeta

a qualidade, o tempo de impressao, a resisténcia, entre outras caracteristicas.
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Figura 29 — Efeito da altura de camada na peca fabricada por MA.

0.8 mm
0.8 mm

0.2 mm 0.1 mm

Fonte: Adaptado de Volpato, 2017.

4.5.5.2 Orientacdo da impressao

A orientacdo é um fator determinante no processo de impressdo 3D.
Conforme Volpato (2017), essa etapa consiste em escolher como a pega sera
orientada em relacdo ao eixo principal de construgdo. A orientacdo determina o
numero de camadas e a quantidade de material de suporte necessario no processo.
Ainda é ressaltado que a posi¢cao do modelo a ser fabricado interfere no tempo de
fabricacao, tornando o procedimento mais caro devido ao maior consumo de energia
e material. A Figura 30 abaixo ilustra duas orientagdes distintas para o mesmo

processo de impresséao 3D.

Figura 30 — Diferentes orientagdes de fabricagdo para a mesma peca.

........
......
........

"""""
..........

Fonte: Grames, 2018.
4.5.5.3 Densidade de preenchimento

A porcentagem ou densidade de preenchimento refere-se a quantidade de
material impresso que a peca terd no seu interior. E medido em porcentagem,
podendo variar de 0% a 100% (Figura 31), sendo que, este segundo corresponde a

uma pega completamente sdlida, e o primeiro, diz respeito a uma pe¢a apenas com
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contorno. A medida que a porcentagem de preenchimento for aumentada, o objeto
impresso se tornara mais pesado e resistente. Em contrapartida, o tempo e custo

(gasto com material), sera maior (Volpato, 2017).

Figura 31 — Diferentes taxas de preenchimento para pecas fabricadas por MA.

0% 20%  50%

80% 100%

Fonte: Adaptado de Grames, 2018.

4.5.5.4 Padrdo de preenchimento

O preenchimento interno de um objeto impresso em 3D pode apresentar
diversos padrdes geomeétricos, que variam desde linhas retas ou cruzadas até
desenhos complexos como favos de mel (honeycomb) (Figura 32). Esses diferentes
padroes de preenchimento influenciam diretamente as resisténcias estruturais da
peca, tanto a compressao quanto a tracdo. Além disso, eles afetam a relacéo
custo/beneficio em termos de material utilizado e tempo de impressao (Sajjad et al.,
2019).

O estudo dos padrdes de preenchimento, especialmente as geometrias de
estruturas tridimensionais, tém sido amplamente realizados em aplicagcbes
biomédicas, como a fabricagao de ossos artificiais, € na engenharia, visando obter
pecas leves e resistentes. Essas estruturas conferem excelentes propriedades
mecanicas, especialmente a compressdo, tornando-as ideais para diversas

aplicacdes industriais e médicas (Zhang et al., 2015).



Figura 32 — Principais tipos de preenchimento para objetos fabricados por MA.

Triangulos

Quarto cubico Concéntrico Zlguzague

Tri-hexagono Cuabico

Cruzado Cruzado 3D

Fonte: Adaptado de Sajjad et al., 2019.
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5 METODOLOGIA

O estudo foi conduzido no Laboratério de Tecnologias Tridimensionais
(LT3D), que faz parte do Nucleo de Tecnologias Estratégicas em Saude (NUTES) da
Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), com a aprovacdo do Comité de Etica e
Pesquisa, registrado sob o numero CAAE 10308819.5.0000.5187. A pesquisa foi
realizada em nove etapas metodologicas, resumidas no fluxograma mostrado na
Figura 33.

A pesquisa iniciou-se com uma vasta revisao da literatura sobre o assunto e
sobre as tecnologias utilizadas no desenvolvimento das palmilhas. Em seguida, duas
etapas ocorreram em paralelo: o exame de baropodometria e o escaneamento 3D
da anatomia do paciente.

Posteriormente, iniciou-se o tratamento da imagem do escaneamento,
verificando se o modelo obtido era satisfatorio. Em caso positivo, a pesquisa
avangava para as proximas etapas; em caso negativo, o escaneamento 3D ou o
exame de baropodometria eram refeitos para melhorar os resultados.

Com o modelo considerado satisfatério, foram levantados os requisitos da
palmilha a partir dos dados obtidos no exame de baropodometria e de relatos do
paciente. Com os requisitos definidos, iniciou-se o desenvolvimento CAD da
palmilha, que foi avaliado novamente. Caso o design da palmilha ndo atendesse aos
requisitos, o desenvolvimento CAD deveria ser refeito.

Com o CAD da palmilha definido na etapa anterior, o0 modelo foi simulado com
o auxilio de softwares CAE para validar a estrutura de metamateriais utilizada, bem
como o design da palmilha. Os resultados foram mais uma vez avaliados. Se
estivessem de acordo com os requisitos, a pesquisa continuava; caso contrario, a
etapa de simulagao deveria ser refeita, ou até mesmo a etapa de desenvolvimento
CAD, dependendo do caso.

Com todo o modelo da palmilha definido, simulado e validado, iniciou-se a
etapa de planejamento CAM do modelo, preparando a palmilha para a préxima
etapa, que é a de fabricagcdo por MA, finalizando assim o fluxo de desenvolvimento

das palmilhas ortopédicas customizadas.
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Figura 33 — Fluxograma da metodologia utilizada no desenvolvimento da palmilha

ortopédica.
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Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

5.1

Fundamentagao tedrica

Nesta etapa, foi desenvolvida uma pesquisa bibliografica em diversas fontes e

bases de dados sobre a anatomia do pé humano, as patologias tratadas com

palmilhas ortopédicas,

as tecnologias 3D aplicadas no desenvolvimento de

palmilhas, metamateriais e manufatura aditiva.

Além disso, foi conduzido um levantamento dos principais materiais flexiveis

para MA FDM que se adequem ao proposito da construgdo da palmilha ortopédica,

nesse levantamento as fichas técnicas desses materiais s&o avaliadas para observar

os seus dados mecanicos de resisténcia a tragdo, alongamento e a dureza.

Com base nesses estudos, avangou-se para a proxima etapa, que envolve o

exame de baropodometria.
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5.2 Baropodometria

Apds o levantamento de dados, foi realizada a baropodometria para avaliar a
distribuicdo das pressoes plantares tanto durante a marcha do paciente quanto de
forma estatica. Esse procedimento foi conduzido utilizando uma plataforma de

baropodometria da marca Arkipelago®, modelo Footwork (Figura 34).

Figura 34 — Baropodémetro Footwork.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Inicialmente, foram inseridas no software embarcado do baropodémetro as
informagdes basicas do paciente, como sexo, idade, altura em centimetros (cm) e
peso em quilogramas (Kg). Algumas dessas informagbdes sdao fundamentais, pois
interferem diretamente nos calculos da presséo plantar do paciente. Em seguida,
iniciou-se 0 exame estatico de baropodometria. O paciente foi orientado a pisar
descalco sobre a plataforma, manter-se parado, olhar para frente e manter os bragos
juntos ao corpo.

O ultimo exame é o teste dindmico, no qual o paciente foi instruido a caminhar
sobre a plataforma do baropodémetro. O caminhar deve ocorrer em duas passadas

consecutivas: na primeira passada, o paciente deve pisar apenas com um dos pés e,
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na segunda, com o outro pé. O paciente deve caminhar de forma ereta e sempre
olhando para frente para evitar interferéncias na aquisi¢ao dos dados.

Por fim, todos os dados coletados foram exportados para a etapa de analise
do paciente. Esses dados sé&o exportados tanto em formato de imagens quanto em

relatorios.
5.3 Captagao da anatomia digital do paciente

As imagens tridimensionais da anatomia do pé do paciente foram adquiridas
por meio de escaneamento tridimensional, utilizando um scanner Einscan H da

marca Shining3D® (Figura 35).

Figura 35 — Scanner 3D Einscan H.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Para assegurar a qualidade da imagem, foi necessario seguir um procedimento

especifico:

e 0 ambiente deve ter boa iluminagdo para evitar sombras que possam

prejudicar a captura da imagem;
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e 0 paciente deve permanecer imével, sendo orientado a ndo se mover da
posicao inicial e a permanecer sentado em uma cadeira com apoio para 0s
bracos e perna do pé a ser escaneado;

e 0 escaneamento deve ser realizado com movimentos translacionais e giros

completos de 360° para cobrir toda a extensao dos membros.

Para o escaneamento especifico da anatomia do pé do paciente, utilizada na
producao de palmilhas, foi adicionado ao procedimento o uso de uma base padrao.
Nessa base, o paciente colocou o pé e aplicou uma forga similar a que exerce
durante a passada, sobre um material transparente. Isso permite obter toda a
anatomia da planta do pé do paciente simulando a marcha.

Apds a obtencdo das imagens, foi feita uma primeira andlise por meio do
software EXScan H (Figura 36) integrado ao equipamento, que segmenta a regido
do corpo pré-definida e elimina ruidos capturados no ambiente. Por fim, o arquivo de

malha foi exportado no formato STL para o tratamento da geometria.

Figura 36 — EXScan - Area de trabalho do software.
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Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

5.4 Tratamento da imagem 3D
Na etapa de tratamento das imagens 3D da anatomia do paciente, o arquivo
de malha geométrica STL foi importado para o software Autodesk Fusion 360®

(Figura 37). Em seguida, foram realizadas varias etapas de desenvolvimento,
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comecgando pelo alinhamento da malha nos planos X, Y e Z. Posteriormente, foi feita
a corregao e analise da malha triangular, seguida pela delimitagdo da éarea de
interesse anatdmica através dos planos de cortes e, por fim, a malha geométrica foi
suavizada. Apos a conclusao dessas etapas, o arquivo foi exportado novamente em
formato STL.

Figura 37 — Autodesk Fusion 360 - Area de trabalho do software.
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Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

5.5 Levantamento dos requisitos da palmilha

Apdés a definigdo da anatomia digital do paciente por meio de escaneamento
3D e o mapeamento da distribuicdo da pressao plantar através da baropodometria,
iniciou-se a identificacdo dos requisitos necessarios para o desenvolvimento das
palmilhas customizadas. Esse levantamento foi essencial para garantir a eficacia
das palmilhas na corre¢do da pressdo plantar, oferecendo uma abordagem
individualizada que levasse em consideracdo as necessidades especificas de cada
paciente.

Os requisitos foram estabelecidos com base em parametros orientadores para
o desenvolvimento em CAD, considerando a patologia identificada. Um dos aspectos
principais foi a corregado da pressao plantar, que envolveu a identificacdo das areas

de sobrecarga e a redistribuicdo adequada da pressdo. Essa redistribuicdo foi
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fundamental para evitar desconfortos e possiveis lesbes causadas por uma
distribuicdo inadequada da carga nos pés.

Além disso, a conformidade anatémica foi outro critério essencial. A palmilha
foi projetada para se ajustar com precisdo ao formato do pé do paciente,
proporcionando suporte adequado. Esse ajuste anatdmico permitiu um alinhamento
mais eficiente dos pés, o que contribui diretamente para o sucesso do tratamento.
Por fim, todas essas especificacdes direcionaram o processo de desenvolvimento
para a criagdo de metamateriais no design da palmilha. Os metamateriais foram
projetados para exibir propriedades mecéanicas e funcionais customizadas,
permitindo a redistribuicao precisa da pressao plantar, o suporte localizado em areas

criticas e o amortecimento ajustado as necessidades especificas do paciente.

5.6 Desenvolvimento CAD da palmilha ortopédica

No desenvolvimento da palmilha ortopédica, primeiramente utilizou-se o
software Autodesk Fusion 360®, definindo na imagem a regido de contato entre o pé
do paciente e a palmilha. A partir desta regiao selecionada, definiu-se offset que é o
espacamento entre a palmilha e tecido mole do pé. Finalizando essa etapa,
exportou-se essa superficie em um novo formato STL para o software Autodesk

Inventor® (Figura 38), seguindo com o desenvolvimento da palmilha ortopédica.

Figura 38 — Autodesk Inventor: Area de trabalho do software.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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Com o modelo da regiao de contato entre palmilha e anatomia importado no
Autodesk Inventor®, foi iniciado a definicdo do design e da geometria da palmilha
ortopédica, o contorno da palmilha foi definido de acordo com o arquivo do
escaneamento da anatomia do paciente; a densidade dos metamateriais que
compdem a palmilha e as alteracbes na superficie de contato foram definidas de
acordo com distribuicdo da pressao plantar, identificada na baropodometria, e os
incdmodos relatados pelo paciente durante a marcha.

Apos o desenvolvimento completo da palmilha ortopédica no software
Autodesk Inventor®, o modelo final foi exportado em formato Autodesk Inventor
Objects IPT para prosseguir com as etapas subsequentes do processo de

desenvolvimento.

5.7 Simulagdao CAE da palmilha ortopédica

Na etapa de simulagdo CAE, primeiramente as informagdes levantadas sobre
as propriedades mecanicas dos materiais de MA foram inseridas no software de
simulagao, para que as respostas retratem a utilizagao real da palmilha.

O arquivo IPT gerado na etapa 5.5 foi importado mais uma vez no software
Autodesk Inventor® (Figura 39). No ambiente de simulagdo, foram adicionadas as
cargas e as condigdes de contorno. A principal carga introduzida na analise € a do
peso corporal do usuario e as pressbdes plantares obtidas na baropodometria,

também foi utilizado a analise linear estatica para o estudo.
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Figura 39 — Autodesk Inventor - Area de trabalho do software.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

A simulacao foi realizada para validar a geometria desenvolvida da palmilha.
Caso o0 modelo nao traga resultados satisfatorios, deve-se retornar a etapa de
desenvolvimento CAD para que ajustes no modelo sejam realizados na tentativa de
se alcangar os resultados desejados. Apdés a validacdo do modelo através da
simulacédo CAE, este foi exportado em formato STL para as posteriores etapas de

manufatura.

5.8 Planejamento CAM da palmilha ortopédica

O modelo digital da palmilha é importado no software IdeaMaker® (Figura 40)
em formato STL para a execugao da fase CAM. Nesta etapa, sdo configurados os

parametros de impresséo, incluindo:

e posicionamento do modelo na bandeja de impresséo;
e altura da camada;

e determinagao da estrutura de suporte;

¢ velocidade de impresséo;

e numero de paredes do objeto;

e temperaturas de bico e de mesa.
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Figura 40 — IdeaMaker - Area de trabalho do software.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Concluida a etapa CAM com a definicdo de todos os parametros, estes foram
exportados como arquivo codigo maquina (gCode), que foi utilizado na proxima

etapa, a fabricagao.

5.9 Fabricacao da palmilha ortopédica

Com o arquivo gCode pronto na etapa anterior, este foi importado na
impressora Raise E2 da marca Raise3D® (Figura 41). Apés a fabricagéo, cujo tempo
pode variar de acordo com os parametros escolhidos, inicia-se a fase de pés-

processamento, que é dividida em trés partes:

1. Remocéo do modelo da bandeja de impresséo;
2. Remocéao do material de suporte;

3. Acabamentos finais.



Figura 41 — Impressora Raise E2.

/ A &2

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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6 RESULTADOS E DISCUSSOES
6.1 Selecao dos materiais para fabricagao da palmilha

Os resultados preliminares da etapa de selegcao dos materiais foram descritos
na Tabela 3 e fornecem uma base sodlida para as proximas fases do

desenvolvimento da pesquisa, especialmente na fase CAM.

Tabela 3 — Dados mecéanicos dos principais materiais flexiveis de MA FDM, para

fabricacao da palmilha ortopédica.

. Resisténcia a | Alongamento
Material Marca Dureza tracio (MPa) (%)
Ultimaker | TPU 95A 95A 26 55
SmartFil |FLEX 93A 93A 12,7 120
FilaFlex |SEBS 90A 90A 83 147

Ultrafuse
Basf TPU 85A 85A 34 320
. Ultrasoft
FilaFlex Z0A 70A 32 550
FilaFlex |60A PRO 63A 26 950

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Esses resultados revelaram uma gama de caracteristicas diferentes entre os
materiais, desde alta resisténcia a tracao até flexibilidade significativa. Por exemplo,
o SEBS 90A é o material que demonstra a maior resisténcia a tracdo entre os
mostrados na Tabela 3,83 MPa, porém um alongamento muito baixo, em torno de
147%, o que evidencia que o material tem uma baixa elasticidade. Essa baixa
elasticidade na pratica pode dificultar a adaptacdo do paciente devido ao
desconforto ao utilizar a palmilha.

Por outro lado, o material 60A Pro exibe uma boa resisténcia a tragdo, em
torno de 26 MPa, todavia apresenta um alongamento de 950%, o que pode dificultar
o tratamento do paciente, pois no caso de uma elasticidade excessiva a palmilha
nao ira fornecer o apoio necessario para o pé do paciente.

Com base em observagdes iniciais, verifica-se uma consonancia com 0s
estudos de Tang et al. (2014) e Collings et al. (2020), indicando que a dureza ideal

para a producao de palmilhas ortopédicas € de aproximadamente 70 Shore A.
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Nesse contexto, conforme detalhado na Tabela 3, o material Ultrasoft 70A se
destaca por apresentar a segunda maior resisténcia a tragdo, juntamente com um
alongamento médio. Essas caracteristicas conferem a palmilha boas propriedades
de resisténcia, além de proporcionar um tratamento eficaz ao paciente, sem causar
desconfortos.

Estas observacodes iniciais foram fundamentais, porém, sera necessaria uma
validagao por meio de simulacdo em software CAE aplicando condicdes reais de

uso.
6.2 Baropodometria

O resultado obtido da baropodometria foi uma analise completa da pressao
plantar do paciente, dividida em duas etapas, o exame estatico e o dinamico. Na
fase estatica, um dos dados obtidos foram os pontos de pressdo maxima de cada pé

(Figura 42).

Figura 42 — Analise 2D da pressao plantar maxima na analise estatica.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

A primeira analise ao observar na imagem acima, é que quando em posi¢ao
estatica, o paciente ndo encosta o arco longitudinal lateral do pé esquerdo no chao.
De acordo com a revisao bibliografica, esta € uma condigdo de pé cavo, que causa
um retropé compensatério, um mediopé inflexivel e uma redugcdo na absorcao de

impacto devido a compressao da fascia plantar durante a marcha.
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Além disso, foi constatado que a pressdo média no pé esquerdo é de 0,50
Kgf/icm? (49,03 KPa), enquanto que no pé direito € de 0,53 Kgf/cm? (51,97 KPa). A
pressdo maxima no pé esquerdo e direito sdo de 1,18 Kgf/icm? (115,72 KPa) e 1,28
Kgf/cm? (125,52 KPa) respectivamente.

Analisando os quadrantes da pressao plantar resultantes do exame estatico
(Figura 43), percebe-se que no pé esquerdo a distribuicdo do peso do paciente esta
correta de acordo com o padrao humano. No entanto, no pé direito, a distribuicdo do
peso esta mais a frente, com 55% do peso concentrado nessa area, embora o ponto
de pressdo maxima esteja na regiao posterior do pé. Observa-se também que,
quando parado, o paciente coloca mais peso corporal no lado direito do corpo,
resultado do fato de ndo encostar o arco longitudinal lateral do pé esquerdo no

equipamento.

Figura 43 — Divisdo da massa corporal do paciente.

Divisdo de massa

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

O software embarcado do baropoddémetro fornece uma visualizagdo 3D da
pressao plantar no exame estatico, o que facilita a analise dos pontos de maior

pressao plantar (Figura 44).
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Figura 44 — Analise 3D da pressao plantar maxima na analise estatica.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Nos resultados do exame din&dmico, as conclusdes obtidas no exame estatico
séo reafirmadas. Ao avaliar o grafico de pressao plantar maxima (Figura 45),
constata-se que o paciente mantém o quadro de pé cavo no pé esquerdo, mesmo
durante a marcha.

Como esperado, durante a marcha, os pontos de pressdo maxima nao estao
no retropé, como visto no exame estatico, mas sim no antepé. A pressao meédia nos
dois pés foi de 1,32 Kgf/cm? (129,45 KPa), enquanto a pressdao maxima durante o
exame dindmico no pé esquerdo e direito foi de 2,70 Kgf/cm? (264,68 KPa) e 3,02
Kgf/cm? (296,16 KPa), respectivamente.

Figura 45 — Analise 2D da pressao plantar maxima na analise dinamica.

Kpa

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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Assim como na analise estatica, a analise dinamica revela que o paciente
apresenta uma pressao plantar maxima maior no pé direito. Devido ao quadro de pé
cavo no pé esquerdo, o pé direito acaba sobrecarregado, o que traz alteragdes para
a marcha e pode ocasionar problemas futuros também para o pé direito.

Ao analisar os graficos das forcas exercidas durante a marcha em fungao do
tempo de contato do pé com o solo (Figura 46), observa-se que, no pé direito, a
distribuicdo das forgas segue o padrao esperado para a marcha humana. O retropé
realiza a fase de contato inicial, aplicando menos forga em comparagdo com a fase
de pré-balanco, onde o antepé aplica uma for¢ga maior para dar a impulsao final e
concluir a fase de apoio da marcha.

O aumento da forga entre o contato inicial e o pré-balango é gradual, pois no
meio dessas duas etapas ocorre a fase do apoio medial, que, como o préprio nome
sugere, € a etapa onde o meédio pé sustenta a marcha, provocando esse
crescimento gradual de forga até a finalizagdo da marcha.

Esse padrao nao se observa no pé esquerdo, onde ha uma queda da for¢a exercida
pelo pé entre as fases de contato inicial e pré-balango. Isso ocorre devido ao
diagnostico de pé cavo no pé esquerdo do paciente. Essa distribuicdo inadequada
de forcas pode trazer problemas futuros, ndo apenas para o pé direito, mas para

toda a marcha.
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Figura 46 — Grafico de forga aplicada na marcha versus o tempo de contato do pé

com o solo, (a) pé esquerdo e (b) pé direito.
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Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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6.3 Escaneamento 3D e tratamento da imagem obtida
O resultado obtido da fase de escaneamento foi uma malha da anatomia do
pé, que inicialmente foi obtida em formato de nuvem de pontos (Figura 47), para

posterior conversao no arquivo STL utilizando o software EXScan.

Figura 47 — EXScan - Nuvem de pontos da anatomia escaneada do pé do paciente.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Ficou constatado que durante o escaneamento além da anatomia do
paciente, foram capturadas algumas superficies que nao séo de interesse definidas
como ruidos (Figura 48). O arquivo STL foi entdo importado no Autodesk Fusion

360® para que esses ruidos fossem removidos (Figura 49).
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Figura 48 — EXScan - Ruidos do escaneamento.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Figura 49 — Autodesk Fusion 360 - Malha STL sem ruidos.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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Além dos ruidos foi constato falhas na geracdo da malha geométrica, com a
aberturas ou faltas de tridngulos, gerando assim os vazios na malha que foram
tratados e corrigidos no proprio Fusion 360.

ApoOs a correcdo da malha, os arquivos foram alinhados nos planos e em
seguida, foram feitos os cortes para delimitar a regido de interesse. Por fim, foi feita
uma suavizagao da malha. Apds as corregdes obteve-se o modelo em STL pronto

para o desenvolvimento das palmilhas customizadas (Figura 50).

Figura 50 — Autodesk Fusion 360 — Modelos da interface da anatomia com a

palmilha.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

6.4 Desenvolvimento CAD da palmilha ortopédica

Inicialmente, foi definido o offset da base plantar do paciente, etapa realizada
no software Autodesk Fusion 360®, determinando a area de contato entre a base
plantar e a palmilha, considerando um espagcamento de 2 milimetros como offset.
Essa medida foi escolhida por ser suficiente para acomodar variagbes anatomicas
sutis e garantir um encaixe confortavel e funcional entre a anatomia do paciente e a

superficie interna da palmilha.
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Com a superficie de contato definida, iniciou-se a elaboracdo da base da
palmilha no software Autodesk Inventor®. Nessa etapa, foi desenvolvido o contorno
externo da palmilha, assegurando a compatibilidade com calgados. O formato da
base foi ajustado conforme o arquivo do escaneamento 3D, mantendo a precisao
necessaria para a customizacao. A base da palmilha foi projetada para ser o ponto
de interface entre a palmilha e o calgado utilizado, garantindo estabilidade (Figura
51).

Figura 51 — Base da palmilha ortopédica.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Na sequéncia, o modelo customizado da base plantar do paciente foi
integrado a base paramétrica da palmilha, essa jungao possibilitou a constru¢do do
design geral da palmilha, combinando a personalizagdo anatbmica com uma
estrutura paramétrica estavel e funcional (Figura 52). Esse design inicial forneceu a

estrutura basica necessaria para as etapas subsequentes.
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Figura 52 — Design geral da palmilha ortopédica

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Com base no levantamento bibliografico, foram selecionadas trés estruturas
principais de metamateriais; Honeycomb, Re-entrant e Auxhex, como as mais
indicadas para fabricagdo por MA utilizando a técnica FDM. Cada uma dessas
estruturas foi estudada em trés diferentes densidades, considerando que as
densidades menores conferem maior flexibilidade e as maiores resultam em maior
rigidez. Essa abordagem permitiu ajustar a palmilha as necessidades biomecanicas
especificas do caso clinico.

Para o caso estudado, verificou-se a necessidade de corrigir um quadro de pé
cavo no pé esquerdo, enquanto o pé direito apresentava condigdes normais que
precisavam ser preservadas. A palmilha do pé esquerdo foi desenvolvida com
diferentes graus de flexibilidade, alcangados por meio da variagdo da densidade dos
metamateriais. Nas areas do ante pé e do retro pé, foi aplicada uma menor
densidade buscando maior flexibilidade, enquanto no médio pé, uma densidade
mais elevada foi aplicada, para se obter menor flexibilidade, permitindo a formacéao
adequada do arco plantar. Ja a palmilha do pé direito foi projetada com densidade
moderada e suporte no meédio pé, com o objetivo de manter sua condigcdo
biomecanica ideal.

A Figura 53 ilustra as diferentes densidades aplicadas a estrutura de
metamateriais Honeycomb, enquanto a Figura 54 apresenta as densidades para a

estrutura Re-entrant. A Figura 55, por sua vez, mostra as densidades para a
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estrutura Auxhex. Por fim, a Figura 56 apresenta uma vista de corte de cada uma

das estruturas de metamateriais mencionadas.

Figura 53 — a) Honeycomb densidade baixa, b) Honeycomb densidade média, c)

Honeycomb densidade alta (medidas em milimetros).

a) b) c)
Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Figura 54 — d) Re-entrant densidade baixa, e) Re-entrant densidade média, f) Re-

entrant densidade alta (medidas em milimetros).

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.



Figura 55 — Figura 54: g) Auxhex densidade baixa, h) Auxhex densidade média, i)

Auxhex densidade alta (medidas em milimetros).

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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Figura 56 — Corte longitudinal da palmilha esquerda para demonstrar as estruturas

a) Honeycomb b) Re-entrant c) AuxHex.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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Assim, o modelo CAD da palmilha incorporou as especificacbes anatbmicas e
as propriedades funcionais proporcionadas pelos metamateriais, resultando em trés
pares de palmilhas diferentes, cada um utilizando um tipo de metamaterial distinto. O
design mais adequado de metamaterial foi selecionado na etapa de simulagdo CAE,
apresentada logo em seguida para cada um dos modelos. Para isso, cada palmilha
foi exportada no formato IPT pronto para a simulagdo. A Figura 57, apresentada a

seguir, mostra o design final de um par de palmilhas ortopédicas.

Figura 57 — Design final do par de palmilhas ortopédicas.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

6.5 Simulagao CAE da palmilha ortopédica

Para avaliar e selecionar a geometria entre os metamateriais estudados,
foram realizadas simulacbes CAE através das analises lineares considerando duas
situagbes distintas: as pressdes plantares geradas durante a marcha, e a carga
estatica exercida pelo peso corporal do paciente sobre as palmilhas. Na primeira
analise o objetivo foi avaliar a condicao critica de esfor¢cos na palmilha durante a
marcha do paciente, usando os dados de pressao plantar coletados no exame de
baropodometria para cada um dos pés.

Ja na analise estatica, utilizou-se o modelo digital do pé do paciente,
simulando a compressao exercida pela forca correspondente ao peso corporal do

paciente e sua distribuicdo, obtida por meio do exame de baropodometria. Para
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simplificar a analise, o pé foi considerado uma estrutura éssea, com maodulo de
elasticidade de 7300 MPa e coeficiente de Poisson de 0,3, conforme valores
encontrados na literatura (Cheung e Zhang, 2006).

Cada modelo de palmilha foi submetido as condigbes descritas, utilizando
como material o Ultrafuse TPU 85A. A escolha desse material foi motivada por sua
maior disponibilidade logistica e melhor compatibilidade com a tecnologia de
impressao FDM, considerando os desafios encontrados no uso do material de menor
dureza. As propriedades mecanicas do TPU 85A foram previamente importadas
para o software de simulagao, garantindo a representatividade dos resultados.

As restricoes foram definidas conforme cada caso: na simulacdo das
pressdes plantares durante a marcha, a restricdo foi aplicada na face de contato
entre a palmilha e o calgado. Para a simulagdo da carga corporal estatica, além
dessa mesma restricio na base de contato entre palmilha e calgado, foram
estabelecidos os contatos entre o modelo do pé utilizado e a palmilha, permitindo
uma representacao mais precisa das interacdes durante a simulagao.
Posteriormente, as cargas foram alocadas para os dois cenarios. No caso da analise
durante a marcha, a pressdo plantar foi distribuida de acordo com os dados
fornecidos pela baropodometria, utilizando diferentes intensidades em areas
especificas da palmilha (Figura 58), como representado pela paleta de cores na

Figura 45.

Figura 58 — Distribuicdo da pressao plantar durante a marcha na palmilha

ortopédica.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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Ja no caso da analise estatica, a distribuicdo do peso corporal, identificada
pelo exame de baropodometria, revelou que o paciente aplicou 52% de seu peso no
lado direito e 48% no lado esquerdo, devido ao quadro de pé cavo. Considerando o
peso total do paciente, as forgas aplicadas nas palmilhas foram calculadas como
367,16 N no pé direito e 338,92 N no pé esquerdo (Figura 59).

Figura 59 — Carga corporal aplicada no modelo de simulagéo.

¥

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Com as cargas distribuidas para cada estudo, determinou-se a discretizagao
do modelo, que se fez por meio de uma malha adaptativa tetraédrica. Para a analise
estatica, em que se utilizou o modelo do pé do paciente em contato com a palmilha,
a malha foi constituida por 261.076 nés e 167.177 elementos. Ja para a analise que
avalia a pressao plantar durante a marcha, em que se considerou somente a
palmilha, foram gerados 120.417 nds e 69.228 elementos. O tamanho minimo do
elemento foi 0,2 mm, o angulo de giro maximo foi 60° e o critério de convergéncia da
malha teve como fundamento a analise da tensdo maxima.

Na analise da marcha os resultados das simulagdes evidenciaram que os
pontos de maior tensdo e deslocamento coincidiram com as areas de maior pressao
plantar, conforme esperado. No pé direito, onde o objetivo era de preservar a

condi¢cado biomecanica identificada no primeiro exame de baropodometria, observou-
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se que a estrutura Re-entrant apresentou o menor valor de tensdo maxima (4,139
Mpa), destacando-se como a mais eficiente para manter a integridade estrutural da
palmilha. Em relacdo ao deslocamento, a estrutura Re-entrant apresentou o
segundo menor valor (0,586 mm), o que sera mais detalhadamente abordado em

secOes posteriores da dissertagao.

Tabela 4 — Resultados das simulacées CAE para o pé direito.

Estrutura de | Tensao Maxima de | Deslocamento

Metamaterial | Von Mises (MPa) Maximo (mm)
Honeycomb 5,520 0,750
Re-entrant 4,139 0,586
Auxhex 6,178 0,079

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Os resultados obtidos na simulagdo do pé direito para cada estrutura de
metamaterial estdo apresentados na Tabela 4. A Figura 60, ilustra os resultados
obtidos de tensdo maxima (a) e de maior deslocamento (b) na simulacdo da

estrutura Re-entrant para o pé direito.
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Figura 60 — Resultados de tensdo maxima (a) e maior deslocamento (b) na

simulacao da estrutura Re-entrant para o pé direito.

Modes: 153177

Elements 87430

Type: Von Mises Stress

Unit; MPa

02/01/2025, 19:58:46
4,139 Max

3,311
2,483
1,656
0,828

0 Min

A

X

(a)
MNodes: 153177

Blernents 87430
Type: Displacemeant

Unit: mm
02/01/2025, 19:59:29
0,5861 Max
0,4589
0,3516
0,2344
0,1172

0 Min

A

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

(b)

Ja para o pé esquerdo, que necessitava de corre¢cao devido ao quadro de pé
cavo, os resultados estdo presentes na Tabela 05. A estrutura Re-entrant mais uma
vez demonstrou o menor valor de tensdo maxima (5,431 MPa). A Figura 61, ilustra
os resultados obtidos de tensdo maxima (a) e de maior deslocamento (b) na

simulacao da estrutura Re-entrant para o pé esquerdo.
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Tabela 5 — Resultados das simulagées CAE para o pé esquerdo.

Estrutura de | Tensao Maxima de | Deslocamento

Metamaterial | Von Mises (MPa) Maximo (mm)
Honeycomb 7,801 1,350
Re-entrant 5,431 0,877
Auxhex 8,295 0,758

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Figura 61 — Resultados de tensdo maxima (a) e maior deslocamento (b) na

simulacao da estrutura Re-entrant para o pé esquerdo.

MNodes: 156210
Elerments:88757
Type: Won Mises Stress
Unit: MPa
02/01/2025, 19:49:51
5,431 Max

4,245
3,559
2,173
1,086

0 Min

A

MNodes: 156210
Elerments: 88757
Type: Displacement
Unit: mm
02/01/2025, 19:49:25
0,8774 Max

X

0,7019
0,5264
0,3509
0,1755

0 Min

A

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

X

(b)

Para garantir que o arco plantar recuperasse a curvatura ideal, foi essencial
minimizar o deslocamento nessa regido, combinado a um maior deslocamento nas

areas do ante pé e retro pé, permitindo a correcdo da condicdo de pé cavo. Todas
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as estruturas analisadas apresentaram essas caracteristicas devido a variacdo de
densidade de metamateriais na palmilha do pé esquerdo, que proporcionou maior
flexibilidade nas regides de menor densidade e maior rigidez nas regides de maior
densidade. No entanto, a estrutura Re-entrant destacou-se por apresentar o menor
deslocamento na regido do arco plantar e o segundo maior deslocamento nas areas

do ante pé e do retro pé, conforme mostrado na tabela 6.

Tabela 6 — Resultados de deslocamento para as simulagdes estaticas para o pé

direito.

Deslocamento Deslocamento Deslocamento
encontrado no | encontrado no encontrado no
ante pé (mm) médio pé (mm) retro pé (mm)

Estrutura de
Metamaterial

Honeycomb 1,020 0,098 1,350
Re-entrant 0,785 0,058 0,877
Auxhex 0,694 0,045 0,745

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Esse comportamento é fundamental para a redistribuicdo da pressdo e a
formacao adequada do arco plantar. A Figura 62 ilustra que, na estrutura Re-entrant,
o deslocamento € minimo na regido do médio pé (0,058 mm), enquanto aumenta
significativamente no antepé (0,785 mm) e no retropé (0,877 mm). Esses resultados
evidenciam a efetividade da estratégia de variacao de densidade nos metamateriais

para atingir os objetivos biomecanicos do caso estudado.
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Figura 62 — Pontos de deslocamento no ante pe, médio pé e retro pé na palmilha

esquerda.

MNodes: 156210

Elerments: 88757
Type: Displacemeant

Linit: mrm
10/01/2025, 15:26:32
0,8774 Max

[ Max: 0,8774 mm

| Displacement ; 0,0587 mm

| 0,7019
| | 05264
0,3509

0,1755

. 0 Min

| Displacement : 0,7859 mm

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Na simulacdo da carga estatica, baseada no peso corporal do paciente
atribuido ao modelo digital do pé€, o objetivo foi avaliar como as diferentes estruturas
de metamateriais respondiam a distribuicdo de tensdo ao longo da base plantar. A
analise buscou identificar qual estrutura proporciona a melhor distribuicdo da carga.
Os resultados obtidos estdo apresentados na Tabela 7, que indica os valores de
tensdo maxima e deslocamento maximo para o pé direito, e na Tabela 8, que

apresenta os mesmos dados para o pé esquerdo.

Tabela 7 — Resultados das tensdes maximas para simulacdes estaticas para o pé

direito.
Estrutura de | Tensao Maxima de | Deslocamento
Metamaterial | Von Mises (MPa) Maximo (mm)
Honeycomb 7,633 0,517
Re-entrant 4,175 0,324
Auxhex 6,573 0,318

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.



89

Tabela 8 — Resultados das simulagdes estaticas para o pé esquerdo.

Estrutura de
Metamaterial

Tensao Maxima de
Von Mises (MPa)

Deslocamento
Maximo (mm)

Honeycomb 4,375 0,441
Re-entrant 2,531 0,346
Auxhex 4,155 0,307

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Assim como observado na analise anterior, a estrutura Re-entrant demonstrou

0s menores valores de tensdo maxima. Além disso, ao avaliar a distribuicdo da

tensdo na base plantar, constatou-se novamente que a Re-entrant se destaca,

promovendo uma distribuicdo mais uniforme da tensdo ao longo da base plantar

(Figuras 63 e 64).

Figura 63 — Analise da distribuicao das tensdes aplicadas na base plantar do pé

direito para as estruturas a) Honeycomb, b) Re-entrant e c) Auxhex.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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Figura 64 — Analise da distribuicao das tensdes aplicadas na base plantar do pé

esquerdo para as estruturas d) Honeycomb, e) Re-entrant e f) Auxhex.

d) e) )

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Com base em todas as simulagdes realizadas, os resultados apontam a
estrutura Re-entrant como o0 modelo mais eficiente para o estudo em questdo. Essa
estrutura n&o apenas obteve os menores valores de tensdo maxima em ambas as
condi¢cdes simuladas, mas também se mostrou a estrutura que melhor distribuiu as
tensdes ao longo da base plantar na analise estatica. Esse comportamento é
essencial, tanto para corrigir a condigdo de pé cavo no pé esquerdo, quanto para

preservar a condicao biomecanica ideal do pé direito.
6.6 Planejamento CAM e fabricagao da palmilha ortopédica
Os modelos da palmilha que contemplam a estrutura Re-entrant foram

exportados no formato .STL, em seguida, esses arquivos foram importados para o

software ldeaMaker®, utilizado para o planejamento CAM na manufatura aditiva.
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Os parametros de impressao (Tabela 9) foram definidos com o objetivo de
garantir que o produto final reproduzisse fielmente as condi¢gées avaliadas durante a
simulagdo CAE. Para isso, o preenchimento interno foi configurado de maneira a
refletir a estrutura projetada. Nas regides onde os metamateriais foram aplicados, a
geometria interna segue os padrdes estabelecidos na simulagéo, preservando as
areas vazias necessarias para o comportamento mecanico desejado. Ja nas demais
regides da palmilha, optou-se por um preenchimento de 100%, garantindo que essas
areas mantenham a rigidez e resisténcia previstas no modelo computacional. Essa
configuracdo assegura que a palmilha fabricada apresente a mesma flexibilidade e
distribuicdo de tensbes analisadas na simulagéo.

Outro ponto crucial foi a definicho de que ndo poderiam ser geradas
estruturas de suporte no interior da palmilha. Como essas estruturas seriam
impossiveis de remover apds a impressao, os designs dos metamateriais da
palmilha foram otimizados para dispensar suportes durante a etapa CAD, ja

considerando suas formas e dimensdes especificas.

Tabela 9 — Parametros utilizados na impressao das palmilhas ortopédicas.

Parametros Descrigao
Velocidade de impressao 60mm/s
Preenchimento 100%
Numero de camadas inferiores 6
Numero de camadas superiores 6
Numero de paredes 6
Altura de camada 0,20 mm
Largura de extrus&o 0,40 mm
Inserir estrutura de suporte Nao
Temperatura do extrusor 220°C
Temperatura da plataforma 70°C
Aderéncia a mesa Raft
Retracao Off

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.

Além disso, as propriedades do TPU exigem configuracdes especificas na
impressdo. Uma das principais particularidades € a necessidade de desativar a
funcao de retracdo, devido a elasticidade do material.

Outro desafio observado foi a dificuldade de manter a peca fixada a mesa de

impressao, conforme também relatado no estudo de Turner et al. (2014). Essa
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dificuldade é causada pela alta energia interna do material, um problema comum na
impressao de polimeros flexiveis, como o TPU, devido a sua elevada elasticidade e
tendéncia a contragcdo térmica durante o resfriamento. Para mitigar esse efeito, foi
adicionada uma estrutura de Raft, que melhora a adesado da peca a plataforma e
garante maior estabilidade durante o processo de manufatura aditiva.

Conforme os dados obtidos no planejamento no software CAM IdeaMaker®
(Figura 65), o processo de impressao utilizou, no total, 338 gramas de material, dos
quais 100 gramas foram destinados a construgdo do raft. Assim, cada palmilha
apresentou um peso final aproximado de 119 gramas. O tempo de impressao para
cada palmilha foi de cerca de 17 horas, totalizando aproximadamente 34 horas para

a fabricacao do par de palmilhas.

Figura 65 — Planejamento CAM da palmilha direita a) da palmilha esquerda b)

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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Apos a finalizagdo da impressao do par de palmilhas, realizou-se a etapa de
pos-processamento (Figura 66). Esse processo incluiu a remogao completa do raft,
bem como a eliminacdo de sobras de material, que foram causadas pela impressao
com retracdo desativada, conforme previsto no estudo de Redwood et al. (2017). De
acordo com os autores, a desativagao da retragao durante a impressao pode resultar
na formacao de fios finos de material entre as partes da peca, conhecidos como
stringing. Esse procedimento foi realizado com o objetivo de assegurar que as
palmilhas estivessem livres de irregularidades que pudessem comprometer sua
funcionalidade durante o uso. Com o pdés-processamento concluido, as palmilhas

estdo prontas para testes (Figura 67).

Figura 66 — Palmilha direita fabricada antes do pds-processamento a) esquerda

antes do pos-processamento.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.



Figura 67 — Palmilhas prontas para testes e uso.

Fonte: elaborado pelo autor, 2024.
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7 CONCLUSOES

O uso de tecnologias 3D no desenvolvimento de dispositivos ortopédicos

customizados, como as palmilhas baseadas em metamateriais, mostrou-se uma

abordagem eficaz, permitindo a customizacdo necessaria para atender as condi¢cées

clinicas especificas dos pacientes. Do desenvolvimento das palmilhas ortopédicas

chegou-se seguintes conclusdes:

A integragéo de ferramentas como a baropodometria, o0 escaneamento 3D e os
softwares de modelagem CAD e simulacdo CAE é essencial para o
desenvolvimento de dispositivos ortopédicos customizados. Esses recursos
permitem analises detalhadas das condigdes biomecanicas do paciente,
permitindo um projeto com alto grau de customizacgao.

A correcdo da malha através da suavizacdo, remocao dos vazios e edicdo de
cortes nas regides de interesse se mostrou uma solugdo eficiente para os
problemas identificados no arquivo STL obtido mediante o escaneamento da
anatomia do paciente.

O processo de modelagem CAD permite a criacdo de designs adaptados as
necessidades biomecéanicas de cada patologia, integrando as estruturas que
proporcionam flexibilidade e suporte especificos.

A estrutura de metamaterial Re-entrant é a mais eficiente dentre as estudadas,
tanto na redistribuicdo de tensdes, quanto nos deslocamentos, promovendo
conforto e suporte biomecanico adequado.

A aplicagdo de diferentes densidades de metamateriais permitiu preservar a
boa condigao biomecanica do pé direito, enquanto no pé esquerdo, a corregao
do pé cavo sera alcangada pela maximizagao dos deslocamentos no ante pé e
no retro pé, aliado a minimizagdo dos deslocamentos na regido do médio pé,
promovendo a restauragcdo da curvatura natural do arco plantar, com a
distribuicao uniforme de tensdes para promover conforto no uso da palmilha
ortopédica.

A partir deste trabalho, foi possivel estabelecer um fluxo logico para o
desenvolvimento de palmilhas ortopédicas baseadas em metamateriais e

fabricadas por MA. Esse fluxo integra desde a analise biomecéanica inicial até a
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fabricacdo final, garantindo uma abordagem sistematica e eficiente para a
criagao de dispositivos customizados.

¢ Ao final do desenvolvimento das palmilhas ortopédicas, tornou-se evidente que
o desenvolvimento desse tipo de dispositivo € multidisciplinar, contemplando
tépicos complexos de areas da ortopedia, mecanica, fisioterapia, design entre
outros. Por isso, a contribuicao de todos os especialistas foi fundamental para a
concluséo e validacao desse trabalho.

e O projeto contribui para o avango no uso de tecnologias 3D no
desenvolvimento de dispositivos médicos personalizados. As palmilhas
desenvolvidas ndo apenas atendem as necessidades especificas do caso
clinico, mas também oferecem um modelo replicavel para outros cenarios

clinicos, promovendo maior adesao dos pacientes ao tratamento.

Por fim, este estudo reafirma a importadncia das tecnologias 3D no
desenvolvimento de dispositivos para saude customizados, e incentiva a exploracao
de novos materiais, geometrias e métodos de fabricagdo para melhorar ainda mais

os resultados clinicos e a qualidade de vida dos pacientes.
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8 SUGESTOES PARA TRABALHOS FUTUROS

Embora este estudo tenha apresentado avangos significativos no
desenvolvimento de palmilhas ortopédicas customizadas utilizando metamateriais e

tecnologias 3D, diversas oportunidades permanecem para pesquisas futuras:

v' Realizar testes clinicos para avaliar a eficacia biomecanica das palmilhas,
incluindo a analise do impacto na estabilidade e correcao postural.

v Investigar a viabilidade de combinar diferentes materiais no mesmo modelo,
utilizando técnicas de impressdao com diferentes materiais para criar zonas
especificas com caracteristicas desejadas.

v' Desenvolver e testar novas geometrias de metamateriais que possam
oferecer maior controle sobre propriedades como amortecimento e resposta
dinamica.

v' Automatizar a definicdo da densidade e estrutura dos metamateriais com
base em dados biomecanicos e analises personalizadas.

v" Aplicar os conceitos desenvolvidos neste trabalho em outras areas do
desenvolvimento de dispositivos meédicos, como préteses, Orteses entre
outros.

v' Realizar estudos de degradacdo dos materiais utilizados na fabricacdo das
palmilhas, avaliando sua durabilidade e resisténcia ao uso prolongado. Isso
permitira estimar a vida utii do produto e garantir que ele possa ser

comercializado com seguranca e eficacia.
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