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ABSTRACT: The procedure most often used for the treatment of restenosis (narrowing of the artery) in coronary arteries is
the implantation of stents for angioplasty. The analysis of the geometry by finite element method of stents allows the study of
the behavior of 316L stainless steel in conditions of work. The use of stents has grown steadily, and many obtained through
the process of laser cutting of 316L stainless steel tubes and other conformed by wires and twisted. As the main tool for
assessing the geometry on the performance of a stent implanted in the arterial wall. In our study, the simulation regarding the
testing of compression, traction and expansion (the pressure of expansion needed to be applied to the balloon and the stress
field and deformation of the structure of the stent after angioplasty) to evaluate the geometry suggested. The project was
done in SolidWorks 2009 and performed the numerical simulation in the Simulation inserted into the CAD software.

Keywords: 316L stainless steel, Numerical simulation, Simulation software, Stent.

RESUMO: O procedimento mais usado para o tratamento da estenose (estreitamento da artéria) nas artérias coronarianas
¢ a implantacdo de stents para angioplastia. A andlise da geometria por métodos dos elementos finitos dos stents possibilita
o estudo do comportamento do aco inox 316L em condicdes exigidas em trabalho. A utilizagdo de stents tem crescido
progressivamente, sendo muitos deste obtidos através do processo de corte a laser de tubos de aco inox 316L e outros por
arames conformados e trancados. Sendo a principal ferramenta para a avaliagdo da geometria sobre o desempenho de um
stent implantado na parede arterial. Neste trabalho foi realizada a simulag@o referente ao ensaio de compressao, tracao e
expansdo (a pressao de expansao necessdria a ser aplicada no baldo e o campo de tensdes e deformacdes da estrutura do stent
apOs a angioplastia) para avaliagdo da geometria sugerida. O projeto foi realizado no software SolidWorks 2009 e realizados
a simula¢do numérica no Simulation inserido no software CAD.

Palavras chave: Aco inox 316L, Simulagdao numérica, Software Simulation, Stent.

1. INTRODUCAO Em geral, o paciente pode retornar as atividades normais em
poucos dias depois da operacdo [3].

Stents podem ser definidos como préteses metdlicas de for-

mato cilindrico, utilizados como reforgos para dilatacdo de
vasos sanguineos, evitando o aparecimento de reestenose,
que servem como reforcos estruturais para a parede interna
do vaso cardiaco e permitindo um fluxo sanguineo normal
[1]. Quando inseridos nas artérias coronarias estreitadas, os
stents ajudam a manté-las abertas para que ocorra um melhor
fluxo continuo de sangue e oxigénio para o coragdo [2].

A principal fun¢do de um stent é reconstituir a parede arterial
provocada pela estenose e suportar as forgcas de compressao
apos o implante. O procedimento possui baixo custo em rela-
¢do a outros tratamentos € ndo tdo invasivo para o paciente.

Somente a terapia do cateter e do baldo inflavel ndo é capaz
de evitar a recuperagdo eldstica ou reestenose (recorréncia de
estenose) apds a angioplastia (procedimento para a dilatacao
de uma obstrucio ou estreitamento das artérias) [4,5]. Para
manter o didmetro da artéria aberto para receber o fluxo de
sangue, ¢ implantada uma prétese tubular metalica, stent, du-
rante o procedimento de angioplastia.

Dois grupos dividem as Orteses metdlicas como expansiveis
por baldo e orteses auto-expansiveis. As drteses expansiveis
tém o didmetro inferior e sdo implantadas por um sistema in-
trodutor através de um baldo no interior da mesma. Quando
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posicionado no local da lesdo o baldo inflado deforma a ortese
plasticamente e esta adquire um didmetro da artéria sadia. Em
casos de orteses auto- expansiveis estas sao confeccionadas no
mesmo tamanho da via da qual se deseja ser implantada [6].

A reestenose pode ser defina como o estreitamento da artéria
por um crescimento da parede de um vaso, sendo um proces-
so reativo a insuflacdo do baldo com ocorréncia dentro de trés
a seis meses apds a angioplastia coronariana [7].

Apesar do problema de reestenose em artérias corondrias ser
imediatamente resolvido pela angioplastia, ainda ha risco de
sua incidéncia entre 30% a 50% dos casos [4]. Para identi-
ficar as possiveis causas de uma angioplastia mal sucedida,
os fabricantes de stents t€ém utilizado diferentes ferramentas
de andlise. Uma possivel abordagem ¢ a fabricacdo de novos
protétipos e a realizacdo de experimentos para a avaliacdo
do comportamento de um stent implantado na parede arterial,
mas a realiza¢@o de ensaios de laboratdrio tem se mostrado
onerosa e de dificil execuc¢do devido a tecnologia envolvida
na fabricacdo de um novo modelo de stent e a instrumentacéo
requerida para medicdo dos seus pardmetros de projeto. Tor-
nando desta forma, o método dos elementos finitos a principal
ferramenta a ser empregado na modelagem da artéria, baldo
inflavel e stent e simulac@o do processo de angioplastia [8].

Os métodos numéricos de andlise aproximada, mais especi-
ficamente, o Método dos Elementos Finitos (MEF), tém tido
um papel fundamental em todo o processo de desenvolvi-
mento industrial. O MEF € uma técnica de andlise numérica
destinada a obtencdo de soluc¢des aproximadas de problemas
regidos por equacdes diferenciais. Este método foi desenvol-
vido inicialmente para estudos e andlise estdtica de sistemas
estruturais, mas tem sido utilizado no estudo de uma enorme
variedade de problemas de Engenharia [9].

Pode ser visto na Figura 1 o cateter, baldo inflavel e stent
tipicamente usado em angioplastia para o desbloqueio da ar-
téria corondria. Quando o baldo expande, o stent é sujeito a
uma pressdo de dentro para fora e por conseqiiéncia, o seu
diametro € aumentado até que sua superficie externa entre em
contato com a superficie interna da parede da artéria [5].

Fig. 1. Cateter, baldo infldvel e stent tipicamente usado em angioplastia

[11].

Ap6s a angioplastia, o stent deve reforcar a parede da artéria
de forma a prevenir a ocorréncia da reestenose, que é nor-
malmente causada tanto pela rigidez insuficiente do stent no
estado expandido e implantado na artéria como pelas lesdes
produzidas na parede arterial devido as tensdes de contato
geradas pela interacd@o entre o stent e a artéria [4,10]. Outra

forma de se evitar a reestenose tem sido o projeto de stents
rigidos e capazes de absorver uma grande quantidade de ener-
gia de deformag@o plastica durante a expansdo [5].

O Aco Inox 316L, ¢ um material padronizado pela norma
americana AISI (Association of Iron and Steel Engineers) e
que em outros paises como na Alemanha é conhecido pela
norma DIN 1.4404. Tem como elementos bdsicos o Cromo
na faixa de 16,5% a 18,5%, o Niquel na faixa de 11% a 14%,
0 Molibdénio na faixa de 2% a 2,5% e o Carbono com va-
lor maximo de 0,030%. Este material geralmente usado na
construcdo de stents expansiveis por baldo devido a sua boa
biocompatiblidade [5,12].

Quando o stent expande, cada unidade repetida e sujeita a
um grande deslocamento de tracio na direcdo vertical, como
pode ser visto na Figura 2 [13].

Fig. 2. Geometria de uma célula de stent comercial [13].

Com esta expansao, cada unidade repetida sofre uma defor-
macao plastica e o encruamento do material reforga a parede
da artéria. A geometria do stent é também projetada para ser
estruturalmente rigida a fim de melhorar a capacidade de su-
porte da artéria ap6s a angioplastia. Quando o cateter e o stent
se movem dentro do vaso sangiiineo com um pequeno raio,
eles devem se curvar antes da expansio do baldo. Assim, um
stent deve também ser flexivel durante a angioplastia, pois o
cateter e usualmente sujeito as grandes deflexdes dentro do
regime eldstico [14].

Existem algumas preocupagdes em relagdo aos stents para a
angioplastia como a flexibilidade, permitindo que juntamente
com o cateter a artéria seja atingida. Os movimentos do ca-
teter durante o implante ndo devem atingir deformagdes no
regime eldstico. A boa rigidez € outra preocupagdo que apds
o processo de implante deve ser suficientemente rigido para
que possa suportar toda a carga de compressdo imposta pela
artéria e o fluxo sanguineo normalizado.

Os stents de primeira geracdo eram exclusivamente projeta-
dos para serem rigidos apos a angioplastia e a flexibilidade
ndo era considerada no seu projeto [5]. Entretanto, em algu-
mas situagdes, o procedimento de angioplastia ndo poderia
ser realizado por que o stent, cateter e baldo inflavel simples-
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mente nio conseguiam se mover dentro da veia. Desde entdo,
as geometrias t€m sido modificadas e os elementos flexiveis
tém sido incorporados nos projetos da maioria dos stents co-
merciais [8].

O sistema de corte a laser aplicado a producdo de stents in-
clui um sistema de movimento CNC (3 eixos: rotagdo, trans-
versal e altura), um colimador do feixe, um cabegote com
uma lente de focaliza¢@o, um bico de gés coaxial e a sistema
CCD vision focado diretamente para baixo do bico na drea
de corte. Um computador para integrar o médulo de controle
e asele¢do dos pardmetros. O feixe de laser tem um com-
primento de onda de saida 1080A = 5 nm, 25m tamanho de
ponto tedrica no plano focal e uma qualidade de feixe fator,
M2 <1.1. O bico de gés coaxial apresenta um didmetro de
saida de 0.5mm [15].

Fig. 3. Corte a laser do stent. (16)

2. PROCEDIMENTO EXPERIMENTAL

A forma econémica sugerida pela literatura indica a utiliza-
¢do de um pequeno tubo, que € usinado por corte a laser. Fo-
ram projetadas quatro geometrias baseados em um tubo com
o diametro interno de ¢ 11,6 mm e externo de ¢ 12, mm e
comprimento de 28 mm no software de desenho de CAD 3D
Solid Work 2009. As simulag¢des apresentadas neste trabalho
avaliam as geometrias dos quatro stents usinados a partir de
um pequeno tubo de aco inox 361L em mdquina de corte a
Laser. Nos ensaios de compressao e tragao utilizou-se a forca

de IN para a simulag@o. Na simulacdo do ensaio de expansao
foi utilizado uma pressdo de 0,04 MPa (dobro da pressao ar-
terial normal), onde se fixou as extremidades dos stents tendo
seu interior pressurizado. A pressdo média utilizada pelos car-
diologistas nos implantes é de 12 atm (aproximadamente 1.21
MPa), porém, as pressdes elevadas sdo tteis para promover
um aperfeicoamento do implante,mas podem ser prejudicais,
pois sdo responsdveis por provocar um exagerado aumento da
taxa de reestenose angiogréfica, sendo necessdrio, uma nova
intervencdo para revascularizacio da artéria tratada. A Tabela
1 apresenta os parametros utilizados pelo software de CAE.

Tabela 1. Propriedades utilizadas pelo software Simulation
2009

Valor Unidades
Médulo elastico 1,9299E11 N/m?
Coeficiente de Poisson 0,27 --
Densidade 8000.000133 Kg/m?
Resisténcia a tragao 580000000.8 N/m?
Limite de escoamento 172368932.3 N/m?2
Coeficiente de expansdo térmica 1,6E5 /kelvin
Condutividade térmica 16.3 W/(m*K)
Calor especifico 499.9999 J/(Kg*K)

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Apés o desenvolvimento do projeto em CAD 3D foi enviado
ao software Simulation 2009 onde foram geradas as malhas.
A Figura 4 mostra a malha gerada das quatro geometrias para
analise simulag@o.

Fig. 4. Malha gerada para simula¢io das geometrias analisadas.

A Figura 4 mostra quatro tipos de geometrias que foram iden-
tificadas por a letra ““a”, “b”, “c” e “d”. Sendo estas quatro
geometrias analisadas durante o trabalho. Foram analisados
trés ensaios como tracdo, compressdo, € pressdo internas e
observados trés resultados. A Figura 5 exibe a avaliagdo de
tensao nas geometrias de stent submetidas a tragdo.
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Fig. 5. Avaliagdo de tensdo nas geometrias de stent submetidas a tracdo.

Pode-se observar que o stents “a” e o “d” mantém sua integridade geométrica. Enquanto o stents “b” e ‘¢’ deforma as suas
extremidades. A Figura 6 exibe a avaliacdo do deslocamento nas geometrias de stent submetidas a tragdo.
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Fig. 6. Avaliacio de deslocamento nas geometrias de stent submetidas a tragdo.
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A Figura 7 mostra que houve a deformag@o na extremidade da geometria do stents, que impossibilitam a utilizacao da “b” e
“c”, sendo a cor vermelha onde exibe a deformacao plastica das pecas simuladas.
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Fig. 7. Avaliacdo de deformac@o nas geometrias de stent submetidas a tragao.
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A Figura 8 apresenta avaliacdo de tens@o nas geometrias de stent submetidas a compressdo. Pode-se visualizar que o design
“a”, “b” e “c” sofre alteracdes de sua geometria nas extremidades.
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Fig. 8. Avaliacdo de tensdo nas geometrias de stent submetidas a compressao.

A Figura 9 apresenta avaliacio do deslocamento nas geometrias de stent submetidas a compressao. Pode-se observar que houve
deslocamento em todos os stents, mas o “d” deslocou-se uniformemente com a for¢a de compressao aplicada.
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Fig. 9. Avaliacdo de deslocamento nas geometrias de stent submetidas a compressao.

A Figura 10 exibe a avaliagdo da deformacdo das geometrias submetidas a compressdo, onde € possivel observar que o stent

“d” ndo deformou plasticamente servindo para a aplica¢do desejada.
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Fig. 10. Avaliacdo de deformagdo nas geometrias de stent submetidas a compressao.

A Figura 11 mostra a avaliacdo de tensdo nas geometrias de stent submetidas a pressdo interna simulando a pressio interna
sofrida por um stent com o dobro da pressdo arterial normal. As setas verdes indicam os pontos de fixagc@o do stents e as setas

vermelhas indicam os vetores de pressdo.
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Fig. 11. Avaliacao de tensdo nas geometrias de stent submetidas a pressdo interna.

A Figura 12 complementa a avaliagdo da Figura 11 sobre o stent “a” evidenciando um comportamento geométrico homogéneo
e uniforme. Podem-se observar os vetores vermelhos sdo os de pressdo. Os vetores verdes sdo a fixagao do stent simulando o
efeito do baldo.
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Figura 12. Vistas frontal e lateral na avaliagdo de tensao do stent “a” submetido a pressdo interna.

A Figura 13 complementa a observacao da Figura 11 sobre o stent “b” mostrando um comportamento geométrico distorcido e
desuniforme, mas constante ao redor do raio.
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Fig. 13. Vistas frontal e lateral na avaliacio de tensdo do stent “b” submetido a pressdo interna.
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Na Figura 14 € possivel observar com clareza um comportamento geométrico distorcido, porem uniforme e constante no efeito
radial da pressdo do stent ““c” completando a informag@o da Figura 11 demonstrando um comportamento geométrico distorcido
e desuniforme, mas constante ao redor do raio.
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Fig 14. Vistas frontal e lateral na avaliagdo de tensdo do stent “c” submetido a pressao interna.

Na Figura 15 pode-se observar um comportamento geométrico totalmente distorcido, porém, esta geometria se deformou sime-
tricamente e uniforme completando a informagdo da Figura 11 mostrando um comportamento do stzent “d”.
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Fig. 15. Vistas frontal e lateral na avaliacdo de tensdo do stent ““d”” submetido a pressdo interna.

A Figura 16 exibe a avaliagcdo por simula¢do do deslocamento nas geometrias de stent submetidas a pressao interna, onde é
possivel observar que o stent ““a” ndo deformou plasticamente servindo para a aplica¢do desejada, mantendo-se com desloca-
mento uniforme.
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Fig. 16- Avaliacdo de deslocamento nas geometrias de stent submetidas a pressdo interna.
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A Figura 17confirma os resultados exibidos na Figura 16, pois o stent “a” apresentou uma deformagao plastica menor do que

as outras geometrias.
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Fig. 17. Avaliag¢@o de deformagdo nas geometrias de stent submetidas a pressdo interna.

4. CONCLUSOES

Tendo em vista o trabalho realizado, pode-se observar que o
stents “a” e o “d” mantém sua integridade geométrica. En-
quanto o stents “b” e ¢’ deforma as suas extremidades, quan-
do os mesmos sdo submetidos a tragcdo. Na avaliacdo de tensdo
nas geometrias de stent submetidas a compressao, pode-se vi-
sualizar que o design “a”, “b” e *““c” sofre alteragdes de sua ge-
ometria nas extremidades e mesmo havendo deslocamento em
todos os stents, o design “d”” deslocou-se uniformemente com
a forca de compressao aplicada. Quanto a avaliacdo de tensdo
nas geometrias de stent submetidas & pressdo interna, o stent
“a” evidencia um comportamento geométrico homogéneo e
uniforme, o “b” mostra um comportamento geométrico dis-
torcido e desuniforme, mas constante ao redor do raio, pode-se
observar também um comportamento geométrico totalmente
distorcido, da geometria “d” que se deformou simetricamente
e uniforme. O stent “a@” ndo deformou plasticamente servindo
para a aplicacdo desejada neste caso, mantendo-se com des-
locamento uniforme. Os stents ““a” e “d” apresentaram um
melhor desempenho nas simulagdes de um modo geral, mas
nenhum se comportou bem em todos os ensaios simulados,
evidenciando a necessidade de fabricacdo destes dois designs
e realizar avaliacdo através de experimentos.
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