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RESUMO 

O estudo teve como objetivo principal analisar os mecanismos de estresse do disco 
intervertebral humano, especificamente na região lombar (L4-L5-S1), utilizando modelagem 
3D obtida através de exames de imagens (ressonância magnética) e o Método dos 
Elementos Finitos (MEF) para análise, e compreender como diferentes combinações de 
cargas e movimentos como flexão, extensão, flexão lateral e torção, afetam as estruturas 
do disco intervertebral, especialmente o anel fibroso (AF) e o núcleo pulposo (NP), além 
disso, diferentes configurações de volume e posicionamento do NP de modelos saudáveis 
e degenerados (abaulados) foram comparados para avaliar o impacto da degeneração na 
biomecânica do disco. Obtendo as propriedades mecânicas dos modelos através de 
otimização direta, onde M1 (modelo saudável) e M1-A (abaulado) teve uma redução no 
modulo de elasticidade para o NP, e para o AF. Os modelos M2 e M2-A o modulo de 
elasticidade (E) do NP reduziu, já o AF recebeu um aumento. Além das propriedades e 
geometria do DIV os resultados mostraram que os modelos degenerados apresentaram 
maiores deslocamentos verticais, horizontais e tensões, especialmente durante a flexão e 
flexão lateral. A pressão equivalente (Von Mises) no núcleo pulposo também aumentou 
significativamente em modelos degenerados em M1-A e em M2-A durante a extensão, 
destacando a importância do posicionamento e volume do NP na distribuição de cargas. A 
simulação com sobrecarga em postura incorreta durante a flexão revelou deslocamentos 
significativas no disco L4-L5 e altas tensões no disco L5-S1. O estudo concluiu que a 
degeneração do disco intervertebral aumenta os deslocamentos e tensões, especialmente 
em movimentos de flexão, flexão lateral e torção, o volume e localização do núcleo pulposo 
influenciam diretamente na resistência do disco intervertebral e a adição de cargas durante 
as movimentações incorretas aceleram a degeneração DIV.  

Palavras-chave:  Modelo 3d. Método dos elementos finitos. Hérnia de disco. biomecânica. 

 



 

ABSTRACT 

The main objective of this study was to analyze the stress mechanisms of the human 
intervertebral disc, specifically in the lumbar region (L4-L5-S1), using 3D modeling obtained 
through imaging exams (magnetic resonance imaging) and the Finite Element Method 
(FEM) for analysis. The study aimed to understand how different combinations of loads and 
movements—such as flexion, extension, lateral flexion, and torsion—affect the intervertebral 
disc structures, particularly the annulus fibrosus (AF) and nucleus pulposus (NP). 
Additionally, different volume configurations and NP positioning in healthy and degenerated 
(bulging) models were compared to assess the impact of degeneration on disc 
biomechanics.The mechanical properties of the models were obtained through direct 
optimization, where M1 (healthy model) and M1-A (bulging) showed a reduction in the elastic 
modulus for both the NP and AF. In models M2 and M2-A, the NP’s elastic modulus (EEE) 
decreased, while the AF’s modulus increased. Beyond the properties and geometry of the 
intervertebral disc (IVD), the results showed that degenerated models exhibited greater 
vertical and horizontal displacements and higher stress levels, especially during flexion and 
lateral flexion.The equivalent pressure (Von Mises stress) in the nucleus pulposus also 
increased significantly in degenerated models M1-A and M2-A during extension, highlighting 
the importance of NP positioning and volume in load distribution. The simulation of overload 
in an incorrect posture during flexion revealed significant displacements in the L4-L5 disc 
and high stress in the L5-S1 disc.The study concluded that intervertebral disc degeneration 
increases displacements and stress, particularly during flexion, lateral flexion, and torsion 
movements. The volume and location of the nucleus pulposus directly influence the 
resistance of the intervertebral disc, and the addition of loads during improper movements 
accelerates IVD degeneration. 

 

Key words: 3D Model. Finite Element Method. Disc herniation. Biomechanics. 
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1 INTRODUÇÃO  

Disfunções na coluna são a segunda maior causa de reclamações de pacientes 

aos médicos, ficando atras apenas das dores de cabeça. De acordo com uma 

reportagem do Jornal da USP de 2021, a OMS (Organização mundial da Saúde) 

apurou dados que indicam que cerca de 80% da população já sofre, ou ainda sofrerá 

de dores na região da coluna lombar (LEMOS, 2021). No mundo aproximadamente 

11,9% da população sofre de alguma forma de dor lombar, o que gera um grande 

desgaste nos sistemas de saúde (HOY et al., 2012). E segundo Negrelli (2001), 2 a 

3% da população mundial sofrem de hérnia de disco, este problema pode ser devido 

a vários fatores, como influência genética, causas ambientais, posturais, desequilíbrio 

muscular ou causada por impactos e movimentação de forma abrupta. 

A hérnia de disco que consiste na ruptura do anel fibroso do disco intervertebral, 

pode ser ocasionada por alta energia (impactos e quedas) ou baixa energia 

(movimentação com cargas, má postura ou rotações), isso pode resultar na expulsão 

do núcleo pulposo (ALVES FILHO; GONÇALVES; BARBOSA, 2021). Esta patologia 

no disco pode pressionar as raízes nervosas, ocasionando dores e limitando a 

mobilidade do membro afetado. E pode ser classificada em quatro níveis, sendo o 

abaulamento discal, protrusão discal, extrusão discal e sequestro discal (VIALLE et 

al., 2010). 

Por definição a abaulamento ocorre quando o núcleo pulposo (NP) apresenta 

uma leve redução em seu volume, porém sem ruptura, já a protrusão discal, apenas 

as fibras externas do anel fibroso (AF) seguram o núcleo pulposo, a extrusão discal, 

consiste na ruptura do anel fibroso e vazamento do núcleo para o espaço epidural 

porém o NP ainda está em contato com a massa central, já o sequestro discal é 

quando o NP e fragmentos do AF se encontram totalmente fora do disco intervertebral 

(MARTINS FILHO et al., 2014). 

As formas de tratamento da hernia de disco segundo Negrelli (2001), são 

divididas entre conservadoras (medicamentos, repouso, fisioterapia) e invasivas 

(cirúrgicas). Segundo Alves Filho, Gonçalves e Barbosa (2021), apenas 3% de 

pessoas diagnosticadas com hérnia de disco necessitam de cirurgia. Recomendada 

principalmente quando a protusão afeta o modo de vida do paciente, ocasionando 

fraqueza motora, dormência, irradiação intensa de dor para as extremidades, 
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incontinência urinária ou fecal, sintomas esses de compressão da raiz nervosa. Os 

exames de imagens possuem um papel essencial no diagnostico, pois permitem uma 

visualização das estruturas corporais sem causar danos ao paciente (SUSSELA et al., 

2017). 

Alguns exames de imagens como o raio-x, são utilizados para detectar 

alterações ou danos em ossos desde 1896 (BUSHONG, 2008), já exames como a 

ressonância magnética (RM) e a tomografia computadorizada (TC) permitem 

visualizar nervos, o disco intervertebral, vasos sanguíneos, ossos e músculos 

(INSTITUTE OF BIOMEDICAL IMAGING, 2022a, 2022b). Ou seja, possibilitam uma 

visualização ampla e precisa de toda a região com possível patologia. 

Outras técnicas surgiram para uma visualização mais imediata como a técnica 

de ultrassom e a fluoroscopia 3D, ambas amplamente utilizadas durante cirurgias, 

devido a sua rápida geração de imagem (INSTITUTE OF BIOMEDICAL IMAGING, 

2022c; WANG et al., 2017). 

Neste contexto compreender os mecanismos estressores que levam a 

degeneração do disco intervertebral e entender como as propriedades físicas e 

mecânicas reagem a essa degradação possibilitam elaborar novas condutas ou ainda 

aperfeiçoar as formas de tratamento existentes para patologias estruturais desta 

região corporal. 

1.2 ESTRUTURA DA COLUNA VERTEBRAL 

A coluna vertebral é a estrutura que mantém o corpo humano na posição 

vertical, sendo composta por 33 ossos (vertebras), cartilagem (disco intervertebral), 

nervos, ligamentos e músculos (DRAKE, 2010). É dividida em 5 seções, cervical (7 

ossos), toráxica (12 ossos), lombar (5 ossos), sacral (5 ossos) e cóccix (3-4 ossos), 

sendo as duas últimas seções com ossos fixados entre si, sem separação por 

cartilagem (LINHARES. 2023). 

Os ossos e discos intervertebrais são responsáveis por sustentar as cargas de 

compressão, os ligamentos e músculos resistem as cargas de tração, onde segundo 

Appel et al., (2002), pode ser associada a uma viga em balanço, com os ossos e 

cartilagem sendo o concreto, resistindo a compressão e os músculos e ligamentos 

seriam as barras de aço que resistem a tração, e quando combinados suportam 

cargas estáticas e móveis. 
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.1.2.1 Seção lombar 

 A coluna vertebral lombar possui algumas diferenças em relação as seções 

torácicas e a cervical.  O corpo vertebral é mais largo na direção a-a Figura 1, essa 

diferença ocorre devido ao nível de carga sustentado nessa região, seguindo o 

princípio dos corpos de igual resistência (APPEL et al., 2002). O corpo vertebral 

sustenta todo o peso da parte superior do corpo humano, incluindo os braços, cabeça, 

órgãos internos, ossos, músculos e gordura. Diniz et al., (2006) define que o osso é 

composto de uma combinação de características dúcteis e frágeis, resistindo bem a 

deformações e fraturas. 

Figura 1 - Plano transversal do corpo vertebral da seção lombar 

 

Fonte: Carlos Suares-Quian, (2023)1. 

 

Outra diferença são os processos articulares superiores e inferiores, que 

possuem uma face articulada revestida com um material cartilaginoso, os processos 

se encaixam como exemplificado na Figura 2 (MOORE; DALLEY; AGUR, 2013), 

sendo os processos inferiores alocados na parte interna dos superiores, isso resulta 

na limitação de rotação entre as vertebras a 1 grau para cada lado e 5 graus para toda 

a seção lombar (DO CARMO, 2023). 

Figura 2 - Plano sagital da seção lombar 

 

 

1 https://www.kenhub.com/pt/library/anatomia/vertebras-lombares. Acesso em: 07 Nov. 2023 

https://www.kenhub.com/pt/library/anatomia/vertebras-lombares
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Fonte: Carlos Suares-Quian, (2023). 

A musculatura da região posterior é dividida em 3 camadas: a profunda, média 

e superficial, estes músculos fazem a função de tirantes, que atuando sobre tração 

(APPEL et al., 2002), a principal função dessa musculatura posterior é a extensão que 

pode chegar até 20° graus de inclinação. A musculatura lateral atua principalmente na 

flexão lateral que pode chegar a até 20º graus na região lombar (MOORE; DALLEY; 

AGUR, 2013).  

Já a musculatura anterior é composta por vários músculos, esta combinação 

de músculos é responsável pelo auxílio na rotação da seção lombar e propiciam a 

flexão frontal, que pode chegar a 60º graus (KAPANDJI, 2002). Para maior facilidade 

de observação dos graus de liberdade possuído entre as vertebras de uma seção 

lombar saudável, os dados foram agrupados no Tabela 1. 

 

Tabela 1 - Amplitude de movimentos 

Seção 

analisada 

Flexão 

Anterior 

Flexão 

Posterior 

Flexão 

Lateral 
Rotação 

Toda a lombar 60º 20º 20° 5º 

L5-S1 12º 4º 4º 1° 

Fonte: Kapandji (2002). 

1.2.2 Disco intervertebral 

O disco intervertebral na região lombar possui a maior espessura, medindo 9 -

11 mm, isso ocorre pois é o principal responsável pela dissipação de energia mecânica 

através da deformação que o mesmo sofre (LINHARES, 2023). Essa dissipação é 

possível devido à combinação dos elementos constituintes, que são o NP e o AF, 
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formando um conjunto com propriedades elásticas (MOORE; DALLEY; AGUR, 2013). 

Figura 3 - Elementos do disco intervertebral 

 

Fonte: Netter; Dalley, (2003). 

1.2.2.1 Núcleo pulposos 

Constituído por aproximadamente 98% de água, possui um aspecto gelatinoso, 

contendo substâncias mucopolissacarídeos (APPEL et al., 2002). Na região lombar 

segundo Kapandji (2002) ele possui aproximadamente 4/10 da largura b-b Figura 1 

do corpo vertebral e se encontra alojado mais próximo da região posterior.  

Esta substância gelatinosa possui a propriedade de expandir-se devido a 

absorção de água, porém o núcleo se encontra encapsulado por camadas 

inextensíveis e concêntricas do AF permanecendo em estado de pré-tensão (HAMIL; 

KNUTZEN, 1999).  

A parte superior e inferior do núcleo pulposo é formado por uma placa 

cartilaginosa porosa, que permite a migração do líquido do núcleo quando submetido 

a tensões de compressão, reduzindo assim a altura do mesmo, porém esse fluido 

retorna no momento em que a carga é retirada e o corpo volta ao repouso (HAMILL, 

KNUTZEN, 2016). 

Outra função do núcleo pulposo é transferir a carga de compressão vertical de 

forma horizontal para o anel fibroso (HAMILL; KNUTZEN, 2016). Segundo Kapandji 

(2002) podendo ser transmitida a uma proporção de 28 kg/cm linear e 16kg/cm² na 

posição em pé, chegando até 107 kg/cm² e 174kg/cm linear durante esforços de 

retificação, podendo ser ainda maior caso haja sobrecarga durante o esforço. 

Enquanto o NP permanece em estado de pré-tensão, o mesmo distribui cargas de 
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maneira mais eficiente para o AF (COSTI; HEARN; FAZZALARI, 2002)  

 

1.2.2.2 Anel fibroso 

A parte externa do disco, o anel fibroso é constituído por camadas concêntricas 

de colágeno com fibras. As fibras externas são quase verticais e se inclinam em 

direção ao NP e entre uma cada e outra do AF, as fibras possuem direções 

perpendiculares (HAMILL; BATES, 1988). Na fronteira com o núcleo pulposo o ângulo 

quase horizontal, que fornece um ambiente ideal de enclausuramento para o núcleo 

(MOORE; DALLEY; AGUR, 2013).  

Segundo Kapandji (2002), o AF possui pouca resistência a compressão, sendo 

responsável por resistir a apenas 25% da carga axial que chega ao disco 

intervertebral, porém sua função é resistir as cargas horizontais produzidas pelo 

núcleo pulposo ao ser comprimido como exemplificado Figura 4. A disposição das 

fibras de forma obliqua promovem uma maior resistência as cargas de rotação devido 

a sua disposição perpendicular (MOORE; DALLEY; AGUR, 2013). 

Figura 4 - Iteração do núcleo pulposo com o anel fibroso  

 

Fonte: Kapandji, (2002). 

Porém essa boa iteração ocorre apenas em casos em que ambos estão 

saudáveis, pois com a degeneração do NP por exemplo, ocasiona uma maior 

migração para a camada cartilaginosa, que acarreta em uma redução da espessura 

do disco (TORTORA, DERRICKSON, 2018). Isso resulta em um núcleo com sua pré-

tensão reduzida, o mesmo ocorre em caso de ruptura de algumas camadas do anel 

fibroso, ocasionando uma redução da capacidade de encapsulamento do núcleo 

(KAPANDJI, 2002). Essa falha aumenta a carga vertical que chega ao anel fibroso, 



21 

 

aumentando o dano nas camadas do anel fibroso, podendo protrair (herniar) o núcleo 

pulposo (APPEL et al., 2002). 

Para efeitos de comparação, Kapandji (2002), demonstra que um disco 

intervertebral lombar sadio se submetido a uma carga de compressão axial de 100kg, 

sofre uma variação de espessura de aproximadamente 1,4mm que lentamente retorna 

após a retirada da carga, já um disco com danos nos anéis fibrosos internos permite 

o deslocamento do NP para as camadas do anel fibroso, resultando em uma redução 

de espessura de 2mm e essa valor não retorna após a descompressão Figura 5. 

Figura 5 - Disco intervertebral sobre compressão axial 

 

Fonte: Kapandji, (2002) 

1.2.2.3 Solicitações e propriedades mecânicas 

As propriedades mecânicas Tabela 2, foram baseado em artigos (Tabela 5, 

Tabela 6, Tabela 7) os valores foram selecionados sendo estes os mais utilizados nos 

estudos (moda), as tabelas completas se encontram no anexo deste artigo. A variação 

nas propriedades mecânicas encontradas na literatura se dá devido à alta 

complexidade dos elementos. Estas propriedades foram utilizadas como base inicial 

das analises. 

Tabela 2 - Propriedades selecionadas para simulação 

Elementos 
Núcleo 

Pulposo 

Anéis 

Fibrosos 

Corpo 

Vertebral 

E (MPA) 0.1 4.2 500 

Coeficiente 

de Poisson v 
0.499 0.2 0.2 

Densidade 1 g/cm³ 1.2 g/cm³ 1.3 g/cm³ 

Fonte: O autor (2025). 



22 

 

1.3 APLICAÇÕES DA MODELAGEM 3D 

A modelagem de elementos 3D é de ampla utilização, sendo aplicada em vários 

ramos desde 1963, quando Ivan Sutherland escreveu o programa Sketchpad 

(SUTHERLAND, 1964), podendo ser utilizada para animações, filmes, jogos e 

também com aplicações na engenharia, permitindo analisar o método de construção, 

previsão de falhas e simulações de reações a cargas dinâmicas. Seguindo estas 

linhas de aplicações, os modelos 3D permitem uma visualização de estruturas 

complexas e prever as reações e deslocamentos. 

Na medicina a aplicação de modelos 3D está sendo difundida cada vez mais, 

principalmente para planejar, treinar e guiar cirurgias (GOTO et al., 2002; ACOSTA et 

al., 2005; ITO; KAI; HASEGAWA, 2005; BLEDSOE et al., 2009; RYANG et al., 2015; 

HOFFMAN, 2016; GUHA et al.,2017; HACIHALILOGLU; VIVES, 2020; PEH et al., 

2020; MÜLLER et al., 2020; MALHAM, 2021; MOLLICA et al., 2022; ZEGAREK et al., 

2022), diagnósticos de doenças e acompanhar tratamentos (NEGRIER et al., 2019; 

PASSIAS et al., 2009; SAWA et al., 2021; SOMOSKEÖY et al., 2012a, 2012b) e gerar 

próteses personalizadas (MOBBS et al., 2018; TONG et al., 2020). Isso se deve pela 

relativa facilidade em combinar imagens 2D de exames como a TC e a RM para formar 

modelos 3D. 

É possível encontrar na literatura combinações de ambas as áreas, medicina e 

engenharia, onde ferramentas da engenharia são utilizadas para modelar sistemas 

complexos do corpo humano (FRIEDEL, 2016; RAMÍREZ; PACCOLA, 2018), 

utilizando analises lineares e não lineares, tecidos complexos podem ser bem 

representados, possibilitando uma melhor reprodução dos movimentos e patologias 

que podem atingir estes tecidos e estruturas. 

Atualmente o método mais utilizado para avaliar estas estruturas complexas é 

o método dos elementos finitos (MEF), sendo utilizado há várias décadas em vários 

ramos, como engenharias e biomecânica (LIU; PARK, 2022). Isso ocorre devido a 

relativa facilidade em gerar modelos 3D utilizando exames de imagens em formato 

digital (DICOM), que podem ser inseridos em programas como o Ansys e o Abaqus, 

que aplicam o MEF. 
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1.4 MÉTODO DOS ELEMENTOS FINITOS 

Para a aplicação do método dos elementos finitos (MEF) são necessárias 

algumas etapas, como a estruturação da malha, definição das propriedades 

mecânicas de cada estrutura corporal, estabelecer as condições de contorno e por 

último definir as forças externas e deslocamentos (ASSAN, 2003). 

A formulação do Método dos Elementos Finitos (MEF) para resolver problemas 

estruturais baseia-se na criação de matrizes que descrevem o comportamento do 

sistema. O domínio contínuo do problema é subdividido em elementos finitos, 

conectados por nós, cada elemento contribui para as propriedades globais do sistema 

(HUGHES et al., 1976). 

A importância de determinar o tamanho da malha e o número de polígonos em um 

modelo de elementos finitos é crucial para se garantir a precisão e a eficiência dos 

resultados obtidos (SORIANO, 2003). A malha, consiste em uma subdivisão do 

domínio físico em elementos menores, como triângulos ou quadriláteros em 2D, ou 

tetraedros e hexaedros em 3D. O número e o tamanho desses elementos influenciam 

diretamente na qualidade da solução numérica. (GIACCHINI, 2012). 

A determinação do tamanho da malha envolve um equilíbrio entre precisão e 

custo computacional, pois cada elemento gera uma matriz, logo uma malha mais rica, 

com elementos menores, geralmente produz resultados mais precisos, porém 

aumenta significativamente o custo computacional, por outro lado, uma malha mais 

pobre (menos densa) pode levar a resultados imprecisos, podendo não mensurar 

corretamente variações importantes no estudo (ASSAN, 2003). Logo, o número ideal 

de elementos visa equilibrar a velocidade do processamento, com a qualidade dos 

resultados. 

As matrizes de rigidez de cada elemento são adicionadas a matriz global, 

respeitando a conectividade nodal, a matriz global é simétrica e esparsa para 

problemas de elasticidade linear. O vetor global de forças é montado a partir de forças 

externas aplicadas, como forças nodais ou cargas distribuídas, as contribuições de 

cada elemento são somadas no vetor global (ZIENKIEWICZ; TAYLOR 2005). 

 As condições de contorno essenciais são impostas diretamente na matriz 

global e no vetor de forças. Isso é feito ajustando linhas/colunas correspondentes a 

graus de liberdade fixados. Então o sistema linear é resolvido para obter o vetor de 

deslocamentos nodais (REDDY, 1993). 
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Os softwares comerciais como Ansys e Abaqus automatizam esse processo e 

fornecem ferramentas para modelagem. Os softwares de simulação computacional 

amplamente utilizado em ambientes acadêmicos e industriais para análise e projeto 

de engenharia, é conhecido por sua capacidade de lidar com problemas multifásicos 

e multifuncionais, permitindo a integração de diferentes tipos de análise em um único 

ambiente de trabalho, característica essa ideal para simular sistemas complexos como 

a coluna vertebral humana. 

Além disso, possui a capacidade de realizar simulações altamente precisas e 

detalhadas, permitindo explorar diferentes cenários de projeto e otimizar o 

desempenho de sistemas e componentes, e ainda oferece recursos avançados de 

visualização e análise de resultados. 

 

1.1 OBJETIVOS  

A modelagem 3D e o MEF são ferramentas poderosas na análise biomecânica, 

permitindo simular estruturas complexas. A compreensão das propriedades 

mecânicas da coluna lombar e do comportamento dos discos intervertebrais 

saudáveis e abaulados, sob diferentes condições de carga é fundamental para a 

prevenção e tratamento desta patologia.  

Com isso o desenvolvimento deste projeto permite analisar os impactos da 

patologia sobre a coluna vertebral lombar e também possibilita identificar quais cargas 

e movimentos tendem a ocasionar a patologia. Através dos seguintes objetivos 

principais 

• Gerar modelos 3D das vértebras L4-L5-S1 em estados saudáveis e abaulados 

a partir de exames de ressonância magnética; 

• Aplicar o MEF para definir propriedades mecânicas; 

• Realizar simulações de carga e movimentação; 

• Comparar os resultados das simulações para identificar diferenças 

biomecânicas entre discos saudáveis e degenerados. 
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2 METODOLOGIA 

Inicialmente foi realizada uma revisão bibliográfica sobre a fisiologia articular e 

a biomecânica da região da coluna vertebral, buscando informações sobre as 

propriedades física e mecânicas da região, suas partes constituintes e suas funções 

básicas e posteriormente foi aplicada a sequência presente na Figura 6 

Figura 6 - Fluxograma da metodologia 

 

Fonte: O autor (2025). 

Na primeira etapa foi realizado uma busca por exames de imagens de 

tomografia computadorizada (TC) e ressonâncias magnéticas (RM) de pacientes 

saudáveis, estes exames de imagens 2D em formato DICOM, foram transformados 

em um modelo 3D através do programa gratuito 3Dslicer. 

A segunda etapa consiste em configurar a parte física dos modelos, criando 

assim dois tipos de modelos com núcleos pulposos diferentes (M1 e M2) e uma versão 

abaulada para cada modelo (M1-A e M2-A). 

 A terceira etapa, consistiu em aplicar as propriedades mecânicas obtidas na 

revisão de literatura e então utilizando a versão estudante do Workbench do Ansys 

2024 R1 foi aplicado o método dos elementos finitos buscando as reações dos 

modelos, quando solicitados com uma carga vertical de 980N. E após isso foi aplicada 

a técnica Direct Optimization, para encontrar as propriedades do NP e do AF de todos 

os modelos utilizando como referência os parâmetros de Kapandji (2002). 

Já na etapa final, os modelos receberam combinações de cargas e momentos, 

buscando verificar a resposta dos modelos saudáveis (M1 e M2) e abaulados (M1-A 

e M2-A), analisando como a forma de representar o NP e a degeneração do disco 

afetam as respostas da estrutura, através dos deslocamentos verticais e horizontais 
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na direção posterior, a tensão máxima principal para avaliar o AF e a Tensão 

Equivalente de Von Mises para o NP. 

2.1 OBTENÇÃO E TRATAMENTO DOS EXAMES DE IMAGENS 

As imagens foram obtidas através de bancos de dados do 3Dslicer e do acervo 

da USP, onde foram coletados exames reais de pacientes, saudáveis, posteriormente 

foram analisados e selecionados. 

As imagens no formato DICOM (Digital Imaging and Communications in 

Medicine), é a forma padrão de armazenar e transmitir dados médicos, como imagens 

de ressonância magnética (RM), tomografia computadorizada (TC), ultrassom e 

outras modalidades de imagem médica. Cada imagem DICOM contém não apenas os 

dados de imagem propriamente ditos, mas também informações adicionais sobre o 

paciente, o equipamento de imagem utilizado, as configurações de aquisição da 

imagem e outras metainformações relevantes. As imagens dos exames contêm 3 

planos, sendo o coronal, sagital e transversal Figura 7, com sequências de imagens 

com poucos milímetros de espaçamento entre elas. 

O exame selecionado foi a RM de uma mulher de aproximadamente 60kg e 

idade desconhecida. 

Figura 7 - Planos de orientação. 

 

Fonte: Hart; McBurney (2020). 
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2.2 OBTENÇÃO DOS MODELOS 

Os exames de colunas vertebrais saudáveis foram selecionados com base na 

qualidade das imagens fornecidas, visando a melhor qualidade de visualização dos 

tecidos moles como o disco intervertebral. 

Após a seleção e triagem dos exames de imagens, utilizando o software 

gratuito 3DSlicer 5.6.1 (2023) foram gerados os modelos 3d. Este aplicativo é 

caracterizado por sua capacidade de realizar uma variedade de tarefas, como 

segmentação de estruturas anatômicas, registro de imagens, modelagem 3D, análise 

quantitativa e simulação cirúrgica, também possui recursos para análise de imagens 

médicas, incluindo ressonância magnética, tomografia computadorizada e imagens de 

ultrassom.  

Além disso, sua natureza de código aberto promove a colaboração e o 

compartilhamento de recursos entre a comunidade científica, contribuindo para o 

avanço da pesquisa em áreas como medicina, biologia e engenharia biomédica. 

Para este projeto a técnica utilizada foi a ‘Image segmentation’ que permite 

isolar a seção de estudo nos cortes 2D (Sagital, Coronal e Transversal), onde através 

de marcadores coloridos é possível selecionar apenas os elementos de interesse, 

como demonstrado na imagem Figura 8. 

Figura 8 - Modelagem 3D e seções 2D utilizadas. 

 

Fonte: O autor (2025). 

Com isso o tratamento do modelo é a próxima etapa, é necessário definir cada 
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uma das vertebras da melhor forma possível, para que o modelo fique o mais próximo 

da realidade, esta etapa é realizada através das seções 2D, onde cada plano deve 

ser analisado com cuidado para gerar cada um dos elementos com precisão.  

Com a qualidade do modelo estabelecido de acordo com o grau de precisão 

necessário, o modelo pode ser exportado no formato (.STL) Figura 9, que é compatível 

com programas de simulações como o Ansys Workbench R1 (2024). 

 

Figura 9 - Modelo obtido através de exames de imagens 

 

Fonte: O autor (2025). 

2.3 MEF – ANSYS 

2.3.1 Seleção do tipo de analise 

Esta etapa foi realizada através da versão estudante do Ansys R1 (2024). Entre 

as diversas funções, o Workbench, foi aplicado com a função ‘Static Structural’, onde 

o MEF utilizando a análise elástico linear foi aplicada para analisar os modelos.  

2.3.2 Propriedades Mecânicas 

Após selecionar a função (Static Structural) são necessárias algumas 

definições, iniciando com as ‘Engeneering Data’, as propriedades mecânicas a serem 

aplicadas são definidas. Primeiro foram criados os 3 materiais a serem utilizados, 

sendo eles o anel fibroso, núcleo pulposo e osso como apresentado na Figura 10, em 

cada material foi definido as seguintes propriedades, densidade e elasticidade 

isotrópica, onde foi estabelecido o modulo de elasticidade (E) e coeficiente de Poisson 
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(v) de cada material, de acordo com o Tabela 2. 

Figura 10 - Static Structural e as propriedades dos materiais 

 

Fonte: O autor (2025). 

2.3.3 Configuração da geometria 

O segundo passo é a configuração da geometria, através do programa 

SpaceClaim do Ansys (2024) R1, adicionamos os modelos 3D gerados anteriormente, 

então os modelos foram tratados, verificando se há vazios, intersecções, arestas e 

partes desnecessárias no modelo. Foi adicionado um platô horizontal da parte 

superior do corpo vertebral L4 Figura 11, gerando uma superfície plana onde as cargas 

foram aplicadas.  

Figura 11 - Modelo com extensão na parte superior de L4 

 

Fonte: O autor (2025). 

Legenda : Em laranja temos os discos intervertebrais e em verde os corpos vertebrais L4-L5-S1. 
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Posteriormente foi separado o DIV em núcleo pulposo e anel fibroso, seguindo a 

literatura de Kapandji (2002), onde o NP é localizado a 2/10 da região posterior, e 

ocupando 27% do volume do DIV M1, Figura 12 a), outro modelo foi criado, com um 

volume de NP de 40%, sendo este o modelo M2. 

O modelo abaulado M1-A Figura 12 c), sofreu uma de redução de 15% no volume 

do NP (2116mm³ para 1792mm³) sendo a redução aplicada apenas na direção vertical, 

simulando a perda de pré-tensão do mesmo. Já M2-A Figura 12 d) o NP foi reduzido 

em 15% no volume do NP (4300mm³ para 3700mm³) em todas as direções. Após 

estes ajustes cada elemento foi transformado de um elemento facetado para um 

elemento solido. 

Figura 12 - Disco intervertebral dos modelos a) M1, b) M2, c) M1-A, d) M2-A 

a)   
b)  

c)  d)  

Legenda: a) Em laranja temos o núcleo pulposo e em verde o anel fibroso.  

2.3.4 Calibrações da simulação 

Na terceira seção do ‘Static Structural’, ‘Model’ onde as configurações do 

modelo devem ser feitas, como as propriedades mecânicas e físicas de cada 

geometria, tipos de ligação, refinamento da malha, aplicação de cargas e resultados 

desejados. 

As geometrias, foram divididas em corpos vertebrais L4, L5 e S1, os anéis 

fibrosos AF1 (L4-L5) e AF2 (L5-S1), os núcleos pulposos NP1 (L4-L5) e NP2 (L5-S1), 

cada geometria foi associada ao seu material como na Figura 13 
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Figura 13 - Definindo as propriedades de cada geometria 

 

 

Fonte: O autor (2025). 

2.3.4.1 Configuração da malha 

Então definimos o tamanho máximo dos elementos presentes no AF e no NP 

através do ‘Body Sizing’ e ‘Body Sizing 2’, o valor máximo foi de 2,5mm Figura 14, 

utilizando geometria tetraédrica solid 285, com 4 nós e 3 graus de liberdade em cada 

nó. 

Os corpos vertebrais foram modelados com tamanho máximo de 3.5mm (Body 

Sizing 3 e Body Sizing 4) Figura 14, com definição automática da geometria da malha, 

resultando em 25% dos elementos como hexaedros solid 185, com 8 nós e 3 graus 

de liberdade em cada nó e 75% dos elementos como tetraedros solid 285, esta 

decisão foi tomada devido a região de interesse ser os DIVs, o que permitiu a 

aplicação de elementos maiores e mais simples, como o hexaedro nos corpos 

vertebrais, agindo também a favor da redução do custo computacional, o tamanho dos 

elementos de cada estrutura foram selecionados pois permite o uso do maior número 

de elementos aplicados aos modelos, e se mantem dentro dos limites que a versão 

estudante do Ansys define que para ser utilizado. 

Estas configurações resultaram em uma média de 88666 nós e 51296 elementos, 

a quantidade de nós e elementos de cada modelo e de cada geometrias individuais 

se encontram na Tabela 10 e 11 do apêndice.  
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Figura 14 - Número de nós e elementos totais 

 

 

 

Fonte: O autor (2025). 

2.3.4.2 Condições de contorno 

A conexão entre os elementos foi realizada de acordo com a Figura 15, onde a 

conexão do tipo ‘Bonded’ foi aplicado na conexão entre os corpos vertebrais, NP e AF, 

esta condição não permite separação ou deslizamento entre os elementos colados, 

ou seja, sem movimentos relativos entre as partes, já a junta ‘Cylindrical’ permite o 

deslocamento em Z e a rotação em torno do eixo Z, foi aplicada nos processos 

articulares entre os corpos vertebrais L4-L5 e L5-S1 buscando simular a mobilidade 

da região, a base do elemento S1 (Vertebra Sacral 1) foi considerada fixa, ou seja, 

sem nenhum grau de liberdade, pois esta vertebra não possui mobilidade, as 

conexões detalhadas entre as estruturas se encontram na Tabela 9 do apêndice. 

Figura 15 - Definição das conexões entre as geometrias. 

 

Fonte: O autor (2025). 

A carga utilizada de 980 N (100 kg), foi escolhida seguindo a literatura de 

Kapandji (2002), onde ele define que essa carga gera um deslocamento vertical (Z) 

de 1,4mm na seção lombar de uma coluna saudável. A carga foi aplicada 

verticalmente no platô adicionado a vertebra L4 Figura 16, simulando a transmissão 

dessa carga através do NP do DIV L3-L4 (superior), pois este elemento transfere 
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aproximadamente 75% da carga vertical que chega ao DIV. 

Figura 16 - Aplicação da carga vertical 

  

Fonte: O autor (2025). 

2.3.4.3 Resultados desejados 

Com isso o Ansys (2024) já possui as informações necessárias para resolver a 

equação utilizando o MEF de analise elástico linear, basta definir quais resultados 

desejamos verificar, sendo eles o deslocamento vertical (Dz), deslocamento horizontal 

(Dy), a tensão máxima principal (TMP) do AF e a tensão equivalente de Von Mises 

(Teq) do NP. 

Para a etapa inicial foi definido como objetivo o Dz do DIV 1 (L4-L5) Figura 17, 

onde obtivemos a compressão máxima na parte anterior do DIV, alcançando um 

deslocamento de 7mm em conjunto com uma protusão de 2mm na parte posterior do 

DIV na direção horizontal, valores estes que serviram como referência para a 

otimização realizada a seguir. 

Figura 17 – Deslocamento direcional (Z) do disco intervertebral L4-L5 

 

Fonte: O autor (2025). 
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2.3.5 Otimização das propriedades mecânicas 

Com os dados da simulação da etapa anterior, foi adicionada a função ‘Direct 

Optimization’ Figura 18 no “Ansys Workbench”, este método permite avaliar várias 

configurações de uma mesma simulação e buscar a combinação que atenda ao target 

desejado.  

Então selecionamos o deslocamento direcional em Z (Dz) do DIV1 como o 

parâmetro de saída, com um valor alvo de 1.4 mm (target) para os modelos M1 e M2 

e 2 mm para os modelos M1-A e M2-A, os parâmetros de entrada selecionados foram 

o modulo de elasticidade (E) do anel fibroso e do núcleo pulposo e o coeficiente de 

Poisson (v) do AF, estes parâmetros são limitados por faixas de valores superiores e 

inferiores, então o algoritmo do programa define uma combinação inicial dos 

parâmetros de entrada e a simulação foi rodada novamente com este novo conjunto 

de dados.  

Com isso temos um novo Dz, com base no resultado desta primeira seleção de 

dados o algoritmo decide como modificar as variáveis para se aproximar do resultado 

desejado, então um novo conjunto de dados de entrada é selecionado e uma nova 

simulação é realizada, isso se repete até que o target (Dz) atinja os valores desejado 

(1,4 mm e 2 mm) ou acabem o número máximo de iterações definidos (35), caso a 

margem dos parâmetros de entrada selecionados inicialmente não seja suficiente para 

atingir o target, estas margens são alteradas até que o Dz atinja o valor alvo.  

Figura 18 - Configuração do Direct Optimization 

  

 

 

 

 

 

Fonte: O autor (2025). 
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Obtendo assim propriedades mecânicas que se adequem aos parâmetros de 

deslocamento que Kapandji (2002) estabelece em seu livro Fisiologia Articular volume 

3, para um DIV saudável (M1 e M2) e abaulado (M1-A e M2-A), obtendo as 

propriedades apresentadas na Tabela 3. 

Tabela 3 - Propriedades obtidas pós otimização 

Propriedades  
E (MPA) 

NP 

(v) 

NP 

E (MPA) 

AF 

(v) 

 AF 

M1 e M2 24.4 0.499 34.9 0.387 

M1-A 9.35 0.49 15.5 0.44 

M2-A 10 0.49 39 0.4 

Fonte: O autor (2025). 

2.4 SIMULAÇÕES DE CARGAS E MOMENTOS  

Agora com as propriedades obtidas, podemos aplicar as combinações de cargas 

e momentos nos quatro modelos, simulando movimentos usuais do dia a dia, como 

definidos na Tabela 4. A carga vertical de 350N é equivalente a 60% do peso de uma 

pessoa de 60kg, já os momentos equivalem a pequenos movimentos realizados no 

dia a dia. 

Tabela 4 - Combinações de cargas e momentos 

Simulação Carga (N) Momento (Nm) 

Torção 350 7.5 

Extensão 350 7.5 

Flexão 350 7.5 

Flexão lateral 350 7.5 

Flexão com carga 500 160 

Fonte: O autor (2025). 
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Figura 19 - Movimentos da coluna vertebral 

 

Fonte: Kapandji (2002). 

Por último foi realizado no modelo M1 a simulação do levantamento de um balde 

de 15kg do chão, em posição incorreta, ou seja, com os joelhos retos e a coluna 

dobrada Figura 20, resultando em uma carga de 500N e um momento de 160N.m, 

devido à distância do centro de massa da coluna lombar como apresentado. 

Figura 20 - Posição incorreta de levantar cargas do chão 

 

Fonte: Lemono (2022)2 

Para avaliar as alterações devido ao início de degeneração do DIV, foram 

utilizadas as TMP no anel fibroso, a Teq no núcleo e os Dz e Dy de ambos os discos 

intervertebrais, permitindo assim visualizar os deslocamentos presentes. 

A Teq ou tensão de Von Mises é um bom modo de avaliar o NP, pois consiste 

em um único valor não direcional, que combina tensões normais e cisalhantes. 

Já a TMP apresenta claramente o ponto de maior tensão normal, permitindo 

uma boa avaliação do ponto mais solicitado e ignorando as tensões de cisalhamento 

no AF. 

 

 

2 https://www.istockphoto.com/br/vetor/elevador-correto-e-incorreto-de-caixa-pesada-cuidados-de-saúde-conceito-de-prevenção-gm1403911291-456298106 
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3. RESULTADOS 

Para comparação, foi utilizado o artigo de Li (2018), que simulou a região 

lombar da vertebra L2 até L5, as cargas foram aplicadas no corpo vertebral L2, seu 

NP com um volume de 45% do disco intervertebral, posicionado centralizado. Li (2018) 

utilizou propriedades hiperelásticas com a formulação de Mooney-Rivlin para o núcleo 

pulposo e para o anel fibroso com múltiplas camadas e resistências maiores quanto 

mais próximo da extremidade do DIV, e também com fibras, os dados utilizados por Li 

(2018) se encontra na Tabela 8 do anexo. 

3.1 DESLOCAMENTOS 

3.1.1 Disco intervertebral L4-L5 

O primeiro parâmetro a ser avaliado são os deslocamentos do DIV L4-L5 dos 

modelos M1 e M1-A Figura 21 a), a compressão é representada pelos valores acima 

do eixo X, enquanto a dilatação são os valores abaixo do eixo X. Podemos notar um 

aumento significativo nos deslocamentos tanto em Z direção vertical, quanto em Y 

direção póstero-frontal do modelo abaulado (M1-A).  

Figura 21 - Deslocamentos L4-L5, M1, M1-A (a) e M2 e M2-A (b) 

a)  
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b)  

Fonte: O autor (2025). 

Legenda: Em preto temos o deslocamento em Z, em cinza temos o deslocamento em Y. Acima do Eixo horizontal são valores 
de compressão e abaixo são valores de dilatação. 

 

Podemos observar na Figura 21, que a perda de pré tensão no núcleo pulposo 

(abaulamento) de modo geral ocasiona um aumento no deslocamento em Z. O 

deslocamento em Z durante a extensão aumentou em 237% entre os modelos M1 e 

M1-A, devido a redução da altura do NP, direcionando assim mais cargas para a parte 

posterior do DIV, o aumento também ocorre na direção Y.  

Durante a flexão, os modelos apresentaram o maior deslocamento em ambas 

as direções, chegando a 1.81mm em Z do modelo M1-A, porém na direção Y a 

variação entre os modelos M1 e M1-A é pequena, apenas 3,5%, pois a perda da pré-

tensão do NP permite que o AF se desloque para a área antes ocupada pelo NP, 

mitigando brevemente o deslocamento do AF para o canal da medula. 

Nos modelos M2 e M2-A Figura 21 b) podemos observar uma pequena variação 

nos deslocamentos se comparamos com os dados de M1 e M1-A, com exceção do 

M2-A em estado de extensão, que se deslocou apenas 50% do valor de M1-A na 

direção Z. 

Durante a flexão, M2-A se deslocou 7% a menos que M1-A na direção Y, isso 

ocorre, pois, o NP de M2-A não está em contato direto com o AF, devido a redução do 

volume do mesmo de 15% em todas as direções. Podemos observar na Figura 22 os 

pontos de maiores deslocamentos da estrutura de L4-S1 em vermelho e os valores 

detalhados de deslocamentos se encontram nas Tabela 12, 13, 14 e 15 no apêndice. 
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Figura 22 - Deslocamentos da seção L4-S1 devido a diferentes cargas 

  

  

Fonte: O autor (2025). 

Legenda: gradiente de cores, onde azul representa menor deslocamento e vermelho maior deslocamento.  

3.1.2 Disco intervertebral L5-S1 

Quando comparamos os modelos M1 com M2 e M1-A com M2-A, é possível 

notar uma pequena variação entre os valores da Figura 23, também é possível 

observar deslocamentos menores se comparamos o DIV L4-L5 e o L5-S1, pois o DIV 

superior funciona como um amortecedor, dissipando parte das cargas. 

O deslocamento em Z durante a flexão do modelo abaulado M1-A apresenta 

um valor 10% maior que o deslocamento em Z do modelo M2-A. 
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Figura 23 - Deslocamentos L5-S1, M1, M1-A (a) e M2 e M2-A (b) 

a)  

b)  

Fonte: O autor (2025). 

Legenda: Em preto temos o deslocamento em Z, em cinza temos o deslocamento em Y. Acima do Eixo 

horizontal são valores de compressão e abaixo são valores de dilatação. 

3.2 TENSÃO MÁXIMA PRINCIPAL 

A TMP, é uma forma de verificar as cargas de tensão normais atuantes em 

pontos do modelo 3D, sendo amplamente utilizada para avaliar o desempenho de 

estruturas. As tensões principais (máxima, mínima e intermediaria) são obtidas 

através dos autovalores do tensor de tensões em locais que não há tensões 

cisalhantes. 

3.2.1 Anel fibroso L4-L5 

As tensões principais no anel fibroso foram comparadas entre os quatro 
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modelos e com os dados obtidos por Li (2018), na torção (a), extensão (b), flexão (c) 

e flexão lateral (d) Figura 24 

Podemos observar que a TMP tende a aumentar nos DIVs com abaulamento, 

isso se deve de modo geral a redução das cargas verticais que chegam ao NP. Com 

exceção de dois casos. Sendo eles M2 e M2-A na torção, onde a TMP se manteve 

constante nos dois casos, demonstrando uma baixa participação do NP neste 

movimento. Já M1 e M1-A em estado de flexão lateral ocorreu uma redução na TMP, 

isso ocorre pois há uma melhor distribuição das cargas sobre o AF, devido a redução 

da altura do NP. 

O modelo M2-A apresentam valores altos quando submetido a extensão e 

flexão lateral (3.28 Mpa e 5.89 Mpa), pois as cargas se direcionam a parte posterior e 

lateral do AF, regiões com área inferior se comparado com os outros modelos, devido 

ao posicionamento e ao tamanho do NP. 

Figura 24 - Tensão principal do DIV L4-L5, a) Torção, b) Extensão, c) Flexão, d) Flexão Lateral 

a)  b)  

c)  d)  

Fonte: O autor (2025). 

Legenda: Em preto temos os modelos normais e em cinza temos os modelos abaulados. 
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3.2.2 Disco intervertebral L5-S1 

Ao analisarmos os gráficos do DIV L5-S1 Figura 25, podemos notar que a TMP 

dos modelos M1, M2 e M2-A durante a flexão são muito superiores se comparados 

com os momentos aplicados nas outras direções, isso se deve ao fato de que a flexão 

é o movimento de maior amplitude na região lombar, gerando uma maior tensão ao 

aplicar as cargas em uma área concentrada na parte frontal do AF. 

Porém no caso de M1-A, com a degeneração do NP L4-L5 e L5-S1, as cargas 

se distribuem de forma mais uniforme sobre o AF, enquanto em M2-A as cargas 

aumentam, pois o deslocamento ocorre em uma área menor e menos uniforme devido 

a redução do volume do NP como um todo e ao posicionamento do mesmo. 

Durante a torção há um aumento da TMP dos modelos M1-A e M2-A, pois o NP 

recebe menos cargas, sobrecarregando assim o AF Já durante a flexão lateral, o anel 

fibroso de M2-A recebe mais cargas devido a supressão do NP. 

De maneira geral podemos notar que com a exceção da flexão, as tensões 

máximas principais presentes no DIV L5-S1 são inferiores as TMPs presentes no DIV 

L4-L5, devido as propriedades elásticas do mesmo de dissipar essas cargas através 

da deformação e também devido ao ângulo de inclinação do DIV (32,7). 

Figura 25 - Tensão máxima principal do DIV L5-S1, a) M1, M1-A e b) M2 e M2-A 

a)  
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b)  

Fonte: O autor (2025). 

Legenda: Em preto temos os modelos normais e em cinza temos os modelos abaulados. 

3.3 TENSÃO EQUIVALENTE (VON MISES) 

A tensão equivalente de Von Mises é amplamente utilizada para avaliar materiais 

dúcteis, permitindo verificar tensões de escoamento ou ruptura (GILBERTSON et al., 

1995), esse parâmetro também facilita a avaliação de sistemas complexos, com 

cargas multidirecionais, resumindo as respostas com um único valor, simplificando 

comparações é o mais usado para materiais dúcteis (como aço e alumínio).  

3.3.1 Núcleo Pulposo L4-L5 

A avaliação do NP se dá através da tensão equivalente (Von Mises) na Figura 

26, podemos observar que no estado de flexão os modelos seguem o mesmo padrão 

de redução da pressão entre os saudáveis e os abaulados, a diferença nos valores se 

devem a forma como a degeneração foi simulada, em M1-A o NP teve seu volume 

total reduzido em 15% com a variação apenas na vertical do mesmo, permitindo assim 

que o mesmo receba uma pressão maior que os outros 2 modelos (M2-A e Li (2018)) 

que receberam uma redução do volume em todas as direções. 

Durante a torção e flexão lateral, o NP de M1-A recebe mais pressão, pois o 

mesmo se encontra em contato com o AF. No caso da flexão lateral o AF desloca mais 

na direção Z e distribui as cargas por uma área maior, permitindo assim distribuir as 

cargas mais uniformemente sobre o NP, aumentando assim a pressão equivalente no 

núcleo. Já os modelos M2-A e Li (2018) em ambos os casos forçam mais o AF, 
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reduzindo a pressão do NP abaulado. 

Ao analisarmos a extensão, podemos notar que M1-A e M2-A recebem um 

aumento na tensão de 124% e 62% respectivamente, enquanto o modelo abaulado 

de Li (2018) a Teq diminui, esse fato ocorre, pois, o NP de M1-A e M2-A estão 

localizados mais próximos da região posterior, o valor de M1-A é superior devido a a 

redução do NP apenas na direção vertical, então está mais próximo do AF na região 

posterior. 

Figura 26 - Pressão Equivalente de Von Mises, a) Torção, b) Extensão, c) Flexão, d) Flexão Lateral. 

a)  b)  

c)  d)  

Fonte: O autor (2025). 

Legenda: Em preto temos os modelos normais e em cinza temos os modelos abaulados. 

3.3.2 Núcleo Pulposo L5-S1 

Ao analisar a Teq do NP L5-S1 na Figura 27 a) e b), podemos observar uma maior 

variação nos resultados. O modelo M1 apresenta alta tensão na extensão e flexão, já 

M1-A apresenta uma grande redução da pressão durante a extensão e a flexão, 

enquanto durante a torção e a flexão lateral as pressões se mantém. 

Nos modelos M2 e M2-A, além de maiores Teq de modo geral, durante a torção e 
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flexão lateral o modelo abaulado (M2-A) recebe um aumento na pressão e durante a 

flexão e extensão o NP do modelo M2-A é menos solicitado do que a versão saudável 

(M2).  

Figura 27 - Pressão Equivalente de Von Mises, DIV L5-S1. 

 

 

Fonte: O autor (2025). 

Legenda: Em preto temos os modelos normais e em cinza temos os modelos abaulados. 

3.4 ENSAIO DE FLEXÃO COM CARGA 

O ensaio foi realizado no modelo M1 (saudável), considerando uma pessoa de 

60kg levantando uma carga de 15kg do chão de maneira incorreta, onde os joelhos 

permanecem retos e a coluna é dobrada como apresentado na Figura 20.  

Este movimento resulta em uma carga vertical de 500N, sendo 350N a carga 

da parte superior do corpo humano. Se o centro de massa está a uma distância de 

0,30m da seção lombar, gera um momento de 105 Nm, e a carga extra de 15Kg a uma 
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distância de 0,40m, gera um momento de 55Nm, resultando no total de 160N.m. 

Ao analisarmos Figura 28 a), podemos notar que a carga gera um grande 

deslocamento no disco L4-L5, em ambas as direções, enquanto que no DIV L5-S1, os 

deslocamentos são reduzidos para menos da metade se comparamos com o DIV 

superior. 

Na Figura 28 b) notamos que o alto deslocamento presente no DIV L4-L5 

distribui melhor as cargas sobre o AF e o NP devido a grande deformação, gerando 

valores menores de tensão máxima principal, tensão de cisalhamento e tensão 

equivalente do núcleo. 

Os valores altos presente no DIV L5-S1 pode ser atribuídos ao ângulo de 

inclinação, de aproximadamente 32.7º, que direciona as cargas para a parte frontal do 

AF, pressionando o NP devido ao deslocamento da parte frontal do AF. 

Figura 28 - a) Deslocamentos, b) TMP, Cisalhamento e Teq do modelo M1 

a)  b)  

Fonte: O autor (2025). 

Legenda: a) Em preto deslocamento em Z, em cinza deslocamento em Y. b) em preto DIV L4-L5 e cinza DIV L5-S1. 
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3 DISCUSSÃO 

A avaliação da tensão máxima principal (TMP) demonstrou que os modelos 

abaulados tendem a apresentar maiores níveis de tensão, principalmente nas regiões 

posterior e lateral do AF, devido à menor capacidade de dissipação das cargas 

verticais pelo NP. Esse comportamento foi mais evidente no modelo M2-A durante a 

extensão e flexão lateral (3,28 MPa e 5,89 MPa, respectivamente), indicando que a 

redução volumétrica do NP em todas as direções impacta diretamente a distribuição 

das tensões sobre o AF. Além disso, o estudo sugere que a presença do NP com 

menor volume e localizado mais posteriormente pode influenciar a forma como as 

cargas são absorvidas e transmitidas pelo DIV. 

Os resultados da tensão equivalente de Von Mises no NP corroboram com a 

literatura ao indicarem que a perda de volume e posição do NP está diretamente 

relacionada ao aumento da pressão sobre o AF. No caso do modelo M1-A, a pressão 

equivalente aumentou 124% em extensão, indicando que a redução de volume 

apenas na direção vertical gera um maior impacto nas regiões posteriores do AF. Esse 

padrão de resposta sugere que abordagens biomecânicas que busquem minimizar a 

perda de pré-tensão do NP podem contribuir para reduzir os efeitos negativos das 

alterações degenerativas. 

No ensaio de flexão com carga, foi possível verificar que a postura inadequada ao 

levantar peso acarreta deslocamentos expressivos, principalmente no DIV L4-L5, 

onde a carga vertical resultou em um deslocamento de 16 mm na direção Z. Esse 

dado está alinhado com os estudos que apontam a importância da ergonomia postural 

para prevenção de sobrecarga na região lombar. 

O objetivo principal deste estudo foi comparar os resultados de modelos dentro 

da normalidade e abaulados com posicionamento e volumes do núcleo pulposo 

diferentes.  

Os modelos abordados são M1, M1-A, M2 e M2-A, onde M1 possui um núcleo 

pulposo que ocupa 27% do volume do DIV e é posicionado a 2/10 da parte posterior 

e ocupando 4/10 da direção póstero frontal. Já o modelo M2, possui um NP com 

volume de 40% do DIV, posicionado também a 2/10 da região posterior, os modelos 

abaulados seguiram a classificação de Thompson et al., (1990) com Grau II, onde M1-

A teve uma redução do volume do NP de 15%, com variação apenas na direção 
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vertical e M2-A foi representado com a variação do volume de 15%, porém em todas 

as direções. 

Para os modelos M1 e M2, foram obtidas propriedades iguais durante a etapa 

de otimização direta, utilizando como referência os parâmetros de Kapandji (2002). Já 

para os modelos abaulados as propriedades mecânicas encontradas foram diferentes, 

onde a variação do modulo de elasticidade (E) do NP do modelo M1 e M1-A foi uma 

redução de 62% (24.4Mpa, para 9.35Mpa), enquanto o AF teve uma redução de 56% 

(34.9Mpa, para 15.5Mpa) e um aumento de 13% no Coeficiente de Poisson (v) (0,387 

para 0,44). 

Já entre os modelos M2 e M2-A, a variação no E ocorreu na forma de redução 

de 60% para o NP (24.4Mpa, para 10Mpa) e um aumentou 12% para o AF (34.9Mpa, 

para 39Mpa), enquanto o coeficiente de Poisson aumentou em 3% (0,387, para 0,4). 

Os resultados das simulações com maiores deslocamentos nas direções 

verticais (Z) e horizontais (Y), são a flexão e a flexão lateral, como apresentado nas 

Tabela 12 e 13, isso está de acordo os padrões de protusão indicados pela literatura, 

onde 17 – 20 % dos casos de protusões são centrais e 74 – 76% das protusões são 

póstero laterais (DAGHIGHI et al, 2014, RAY-OFFOR, WACHUKWU EONUBIYI, 2016, 

LASSALE, 1997) 

Também avaliamos o modelo M1 na flexão com carga, isso gerou um 

deslocamento vertical (Z) de 16mm no disco L4-L5, onde a parte frontal do DIV se 

desloca abaixo da linha superior do corpo vertebral L5, enquanto há um deslocamento 

equivalente na direção horizontal (Y) na região posterior. Já no DIV L5-S1 estas cargas 

geram altas tensões, porém o deslocamento é menor que no DIV superior, devido a 

inclinação deste DIV (32,7°), que decompõem as cargas para a parte frontal do AF, 

gerando cargas verticais e horizontais, além do momento que pressiona o NP mais 

intensamente que o NP L4-L5. (CARREGARO; COURY, 2007; DOS SANTOS, DOS 

SANTOS; MONTEIRO, 2020) identificaram que as forças de compressão na região 

lombar, podem variar de 2500N a 4250N ao manusear cargas de 7 a 15kg de forma 

errada. 

Ao observarmos a literatura, podemos notar que há várias formas de 

representar o DIV lombar, com variações do volume do NP, posicionamento e formato, 

também há variações quando o assunto é o AF, sendo número de camadas (lamelas), 

com ou sem fibras. As propriedades mecânicas também são encontradas em uma 
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ampla gama, sendo representados por propriedades elásticas isotrópicas ou 

anisotrópicas e também como hiper elásticas (QASIM et al., 2014; VON FORVEL et 

al., 2015; NATARAJAN et al., 2017; OPPERMAN et al., 2016; Li et al., 2010; DING et 

al., 2021; DU et al., 2021; LU et al., 2022, ARDATOV et al., 2024). Quando entramos 

no quesito de representação da degeneração do DIV, as variações são ainda maiores, 

sendo uma das poucas constantes a redução do volume do NP, porém a forma como 

isso é feita ainda assim é variada. 

Quando comparamos os modelos M1-A e M2-A com as versões degeneradas 

presentes nos artigos de Qasim et al., (2014) e Li (2018), podemos observar que M2-

A está mais alinhado com a forma de representação da degeneração do AF, 

apresentando um aumento no modulo de elasticidade e também a forma como a 

geometria foi construída, com um núcleo pulposo maior e posicionado mais próximo 

a parte posterior do DIV. 

A intensidade de cargas presentes na região lombar, a direção destas tensões 

e também a configuração geométrica destas estruturas são altamente complexas. Do 

ponto de vista da engenharia, é possível notar que movimentos comuns do dia a dia 

podem gerar cargas intensas na região, que se repetidas de forma incorreta acarretam 

na perda de pré-tensão do NP devido a fadiga, ocasionando o desequilíbrio do disco 

e deformações permanentes (GORDON et al., 1991; ALENCAR, 2001; SANTA 

MARIA, 2001; PELLENZ, 2005; BOGDUK, 2012; MONTEIRO et al., 2017; DÍAZ, 

2022;) 

Já do ponto de vista médico, podemos entender quais destes movimentos 

afetam mais as pessoas com problemas de hérnia de disco devido ao aumento tensão 

máxima principal e o deslocamento gerado pelo mesmo, sendo eles a extensão, flexão 

e flexão lateral (QASIM et al., 2014; LI 2018). 
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4 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Este estudo contribui para a compreensão dos efeitos biomecânicos das 

variações do volume e posicionamento do np, na direção e intensidade dos 

deslocamentos e distribuição de tensões no div lombar. Os resultados demonstram 

que o abaulamento do volume do np influencia significativamente a capacidade do 

disco de dissipar e distribuir cargas, favorecendo uma sobrecarga nas regiões 

posterior e lateral do af, locais onde comumente ocorrem as protusões. Ademais, os 

achados ressaltam a importância da pré-tensão do np para a estabilidade estrutural 

do DIV. 

A alta complexidade da estrutura possibilita uma ampla gama de representação 

da estrutura, porém é possível constatar que o posicionamento do núcleo a 2/10 da 

parte posterior, apresenta resultados alinhados com a literatura tanto de Kapandji 

(2002), quanto QASIM (2014) e Li (2018). Já o modulo de elasticidade do AF modelo 

M2 e M2-A, seguiu a tendência descrita na literatura por, Qasim et al., (2014), Von 

Forvel et al., (2012), Bashkuev, Reitmaier, Schmidt (2020), Ardatov et al., (2024), onde 

o valor do mesmo aumenta com o avanço da degeneração do disco intervertebral. 

Os modelos apresentados neste estudo apresentaram certas simplificações 

quando comparados com outros presentes na literatura, como por exemplo, o AF 

neste estudo foi representado como uma estrutura solida, sem separação em lamelas 

e sem as fibras dispostas em ângulos que variam de 60 a 30° em direção ao NP, as 

placas cartilaginosas que também compõem o DIV foram suprimidas, pois as mesmas 

apresentam alta resistência e baixa deformação. Estas escolhas foram feitas visando 

direcionar a atenção ao NP, buscando entender como o mesmo se porta com 

diferentes configurações.  

Futuras pesquisas explorarão a interação entre diferentes padrões 

degenerativos seguindo os graus definidos por Thompson et al., (1990), visando um 

melhor entendimento da dinâmica das cargas e sua influência sobre a saúde da coluna 

vertebral. Outras analises que também serão abordadas posteriormente são as 

combinações de momentos, como por exemplo a torção e flexão lateral, o aumento 

da complexidade do modelo e com maior detalhamento do AF e também diferentes 

propriedades para o NP. 
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ANEXO A - TABELAS COM AS PROPRIEDADES MECÂNICAS 

Tabela 5 - Módulo de elasticidade do disco intervertebral 

Referências Módulo de Elasticidade E (MPA) 

Núcleo Pulposo Anel Fibroso 

Substancia 

Viscosa 

Li, Lewis, 2010 1 450 4,2 

Denozière, Ku, 

2004 0,1 - 4,2 

bono, Garfim, 2004  435 12 

Lewia, Xu, 2008 - - 8 

Espinha et. al, 

2010 3,4  3,4 

Cheng et. al, 1998 1 - 3,4 

Kurutz, 

Orosvzváry, 2010 0,7 400 3 

Mascio et al, 2010 - - 0,7 

Malandrino et al, 

2009 - - - 

Tsuang et al, 2009 1 50 - 

Fantigrossi et al, 

2007 1 500 4,2 

Ha, 2006 1 450 4,2 

Zhan, theo, 2008 1 450 4,2 

Zhan, theo, 2008 0,1 450 4,2 

Polikei et al, 2003 - 440 - 

Kumar et al,2005 - - 5 

Chiang et al, 2006 1 450 4,2 

Ng et al, 2004 - 110 2,5 

Ng et al, 2004  450 4,2 

Ng et al, 2004 3,4 - 3,4 

Ng et al, 2004 1 - 3,4 

Nataranjan et al, 3 450 4,2 
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2000 

Nataranjan et al, 

2000 1 30 3 

Dooris et al, 2001 1e^-6 450 4,5 

Qiu et al, 2003 1 500 4,2 

Cheung et al, 2003 1 500 4,2 

Yao et al, 2006 - 500 1 

Jones, wilcox, 

2008 4 500 1 

Jones, wilcox, 

2008 1 145 4,2 

Jones, wilcox, 

2008 2 550 8 

Jones, wilcox, 

2008 1 35 - 

Jones, wilcox, 

2008 1 500 4,2 

Yoganandan et al, 

1996 3,4  3,4 

Fonte: Rodrigues, 2012 

 

Tabela 6 - Coeficiente de Poisson do disco intervertebral 

Referências Coeficiente de poisson (v) 

Núcleo Pulposo Anel Fibroso 

Substancia 

Viscosa 

Li, Lewis, 2010 0,499 0,3 0,45 

Denozière, Ku, 

2004 0,499  0,45 

bono, Garfim, 

2004  0,3  

Lewia, Xu, 2008  0,45 0,45 

Espinha et. al, 

2010 0,49 0,4 0,4 
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Cheng et. al, 1998 0,49 0,4 0,4 

Kurutz, 

Orosvzváry, 2010 0,49  0,45 

Mascio et al, 2010 0,499  0,45 

Malandrino et al, 

2009 0,17 - 0,17 

Tsuang et al, 2009 0,49 0,45 0,45 

Fantigrossi et al, 

2007 0,499 0,3 0,45 

Ha, 2006 0,5 0,3 0,5 

Zhan, theo, 2008 0,5 0,3 0,45 

Zhan, theo, 2008 - 0,3 0,25 

Polikei et al, 2003 -   

Kumar et al,2005  0,49 0,49 

Chiang et al, 2006 0,499 0,3 0,45 

Ng et al, 2004  0,3 0,45 

Ng et al, 2004  0,2  

Ng et al, 2004 0,49 0,45 0,45 

Ng et al, 2004 0,49  0,4 

Nataranjan et al, 

2000 0,499 0,3 0,45 

Nataranjan et al, 

2000 0,5 0,016 0,45 

Dooris et al, 2001 0,5 0,5 0,45 

Qiu et al, 2003 0,499  0,45 

Cheung et al, 2003 0,1 0,3 0,1 

Yao et al, 2006  0,35 0,48 

Jones, wilcox, 

2008    

Jones, wilcox, 

2008    

Jones, wilcox,    
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2008 

Jones, wilcox, 

2008    

Jones, wilcox, 

2008    

Yoganandan et al, 

1996 0,49 0,4 0,4 

Fonte: Rodrigues, 2012. 

Tabela 7 - Propriedades mecânicas do disco interverbral  

 

Fonte: Das Neves, 2015 
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Tabela 8 - Propriedades mecânicas, Li (2018) 

 

 

Fonte: Li, 2018. 
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APÊNDICE A - DADOS UTILIZADOS E RESULTADOS OBTIDOS 

Tabela 9 - Tipo de conexões utilizadas entre as geometrias 

Elementos Tipo de conexão 

L4-AF1 Colado 

L4-NP1 Colado 

AF1-L5 Colado 

NP1-L5 Colado 

L5-AF2 Colado 

L5-NP2 Colado 

AF2-S1 Colado 

NP2-S1 Colado 

L4-L5 Junta Cilíndrica 

L5-S1 Junta Cilíndrica 

S1-‘Ground’ Fixado 

 

Tabela 10 - Número de elementos e nós Modelos M1 e M1-A 

Geometria Elementos Nós 

L4 5876 10305 

AF L4-L5 6660 11595 

NP L4-L5 2497 4338 

NP L4-L5 abaulado 2361 4160 

L5 14932 25576 

AF L5-S1 6188 10759 

NP L5-S1 2375 4140 

NP L5-S1 abaulado 2310 4055 

S1 12768 21953 
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Tabela 11 - Número de elementos e nós Modelos M2 e M2-A 

Geometria Elementos Nós 

L4 5876 10305 

AF L4-L5 7444 13492 

NP L4-L5 4866 8539 

NP L4-L5 abaulado 4600 8153 

L5 14932 25576 

AF L5-S1 6513 11935 

NP L5-S1 4671 7930 

NP L5-S1 abaulado 2425 4986 

S1 12768 21953 

 

Tabela 12 - Deslocamentos na direção Z em milímetros disco intervertebral L4-L5 

 Torção Extensão Flexão Flexão Lateral 

M1 0.47 0.18 1.24 0.62 

M1-A 0.89 0.62 1.81 1.10 

M2 0.47 0.17 1.26 0.63 

M2-A 0.89 0.31 1.68 0.93 

 

Tabela 13 - Deslocamentos na direção Y em milímetros disco intervertebral L4-L5 

 Torção Extensão Flexão Flexão Lateral 

M1 0.03 0.34 1.14 0.22 

M1-A 0.08 0.56 1.18 0.39 
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M2 0.06 0.33 1.16 0.27 

M2-A 0.09 0.64 1.23 0.43 

 

Tabela 14 Deslocamentos na direção Z em milímetros disco intervertebral L5-S1 

 Torção Extensão Flexão Flexão Lateral 

M1 0.28 0.16 0.67 0.34 

M1-A 0.49 0.32 0.85 0.57 

M2 0.27 0.14 0.67 0.34 

M2-A 0.49 0.31 0.77 0.51 

 

Tabela 15 Deslocamentos na direção Y em milímetros disco intervertebral L5-S1 

 Torção Extensão Flexão Flexão Lateral 

M1 0.23 0.14 0.40 0.17 

M1-A 0.20 0.30 0.37 0.21 

M2 0.25 0.13 0.42 0.17 

M2-A 0.20 0.27 0.37 0.18 
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