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Introducao

Embora existam varias técnicas de fixacao interna rigida em osteotomia sagital de mandibula, ndo ha consenso, na literatura, sobre qual € a mais infalivel. Em todas as situacoes, a estabilidade

dos fragmentos d6sseos é fundamental para o sucesso clinico. A técnica de elementos finitos tem demonstrado eficacia preditiva na analise do comportamento mecanico da fixacao mas, a
modelagem numérica utilizada nesses estudos, geralmente, considera a regiao do condilo como fixa.

Objetivos

Objetivou-se criar um modelo numérico para analise de fixacao interna rigida de mandibula pelo método dos elementos finitos incluindo as estruturas da articulacao temporomandibular,
estabelecendo a fixacao na cavidade glendide, comparando-a com o modelo de fixacao no condilo.

Metodologia

Considerou-se como meétodo de fixacao interna rigida o uso paralelo de duas microplacas retas 1.5 com quatro parafusos monocorticais em osteotomia sagital de mandibula modificada por
Wolford com avanco de 5 milimetros. Foi criado um modelo numérico de uma hemimandibula edéntula juntamente com a cavidade glendide ,disco articular e os musculos responsaveis pelos
movimentos da mandibula. Este trabalho foi aprovado pelo CEP-ULBRA, através do parecer 3.770.391/20109.
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Modelo em CAD 3D da hemimandibula edéntula Modelo em CAD 3D com incorporacio da cavidade glenoide Modelo em CAD 3D com a cavidade glenoide e o disco articular

Resultados
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As forcas musculares utilizando o vetor forca e elementos de mola, deslocamentos entre os segmentos dsseos e a distribuicao de tensao nas placas foram analisados. Pode-se perceber

qgue a distribuicao das tensdes de von Misses encontram-se na regiao incisura mandibular o valor em torno de 50MPa. Com relacao aos deslocamentos, o maior foi 0,95 mm no modelo
com fixacao na cavidade glenoide e com forcas musculares.

Conclusao

A inclusao da cavidade glenoide como elemento fixo, incluindo o condilo e o disco articular como variaveis para analises, sugere de forma mais fidedigna os movimentos mandibulares em
osteotomia sagital da mandibula.

2. A suposicao de que o condilo seja fixo introduz um comportamento clinicamente irreal na analise, tornando-se essencial o avanco dos estudos nesta area, como a inclusao da ATM e a
consideracao da nao linearidade nas estruturas, como o disco.

3.A inclusao de molas no modelo numérico simula de forma significativa o mecanismo de acao e reacao da fisiologia muscular.

4.Comparativamente, as menores tensdoes nas placas e nos segmentos 6sseos foram encontradas no modelo desenhado com articulacao témporo-mandibular, sugerindo que os modelos
numeéricos com fixacao no condilo maximizam as tensoes derivadas das FIR.
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