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Abstrak 

 

Reseksi bedah akibat sarkoma tulang skapula sering mengakibatkan hilangnya struktur anatomi yang berdampak 

pada penurunan fungsi biomekanis bahu secara drastis, mengingat skapula merupakan tumpuan bagi 17 otot penggerak 

bahu. Prostesis kustom berbasis teknologi Additive Manufacturing (AM) menjadi solusi untuk memulihkan integritas 

struktural dan estetika tubuh pasien. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi kekuatan mekanis prostesis skapula 

kustom pasien orang Indonesia melalui Finite Element Analysis (FEA). Geometri prostesis direkonstruksi dari citra CT 

berformat DICOM menggunakan Materialise Mimics Medical 21.0 melalui metode segmentasi dan mirroring dari 

skapula sehat, kemudian dikonversi menjadi solid body menggunakan ANSYS SpaceClaim 2023 R1. Simulasi FEA 

dilakukan pada ANSYS Mechanical 2023 R1 dengan metode mesh tetrahedron linear berukuran 0,8–1,5 mm dan 

kondisi pembebanan elevasi 90° setara pengangkatan beban 2 kg secara lateral. Material prostesis yang digunakan 

adalah Stainless Steel 316L (yield strength 210 MPa). Hasil simulasi menunjukkan kualitas mesh sangat baik (element 

quality 0,4–1,0; skewness 0,00–0,61; aspect ratio 1,2–5,0). Tegangan von-Mises maksimum sebesar 144 MPa, masih 

di bawah kuat luluh material. Deformasi total maksimum sebesar 0,2 mm terjadi di area akromion. Faktor keamanan 

minimum bernilai 1,5, mengindikasikan desain prostesis aman secara mekanis di bawah kondisi pembebanan yang 

diujikan. 

Kata kunci: analisis elemen hingga; prostesis skapula; rekonstruksi ct; sarkoma tulang; stainless steel 316l 

 

Abstract 

 

Surgical resection due to scapular bone sarcoma frequently results in the loss of anatomical structures, leading to 

a drastic decline in shoulder biomechanical function, as the scapula serves as the attachment point for 17 muscles 

governing shoulder mobility. Custom prostheses fabricated via Additive Manufacturing (AM) technology present a 

viable solution to restore structural integrity and body aesthetics in post-resection patients. This study aims to evaluate 

the mechanical strength of a custom scapula prosthesis for an Indonesian patient through Finite Element Analysis 

(FEA). The prosthesis geometry was reconstructed from DICOM-format CT images using Materialise Mimics Medical 

21.0 via segmentation and mirroring of the contralateral healthy scapula, subsequently converted into a solid body 

using ANSYS SpaceClaim 2023 R1. FEA simulation was performed in ANSYS Mechanical 2023 R1 using a linear 

tetrahedral mesh of 0.8–1.5 mm element size under a 90° elevation loading condition equivalent to a 2 kg lateral lift. 

The prosthesis material was Stainless Steel 316L (yield strength: 210 MPa). Results demonstrated excellent mesh 

quality (element quality: 0.4–1.0; skewness: 0.00–0.61; aspect ratio: 1.2–5.0). The maximum von-Mises equivalent 

stress was 144 MPa, remaining below the material's yield strength. Maximum total deformation reached 0.2 mm, 

concentrated at the acromion region. The minimum safety factor of 1.5 indicates that the prosthesis design is 

mechanically safe under the applied loading conditions. 

Keywords: bone sarcoma; ct reconstruction; finite element analysis; scapula prosthesis; stainless steel 316l 

 

1. Pendahuluan 

Kanker merupakan pertumbuhan massa abnormal di tubuh yang dipicu oleh mutasi genetik dan tidak memiliki 

fungsi fisiologis untuk tubuh. Penanganan terhadap kangker ini umumnya melibatkan prosedur yang mencakup 

kemoterapi, radioterapi, serta tindakan reseksi bedah. Meskipun reseksi terbukti mampu meningkatkan angka harapan 

hidup (survival rate) pasien secara signifikan, prosedur ini sering kali menyebabkan hilangnya sebagian struktur anatomi 

yang berdampak pada penurunan fungsionalitas organ secara drastis [1][2]. Pada kasus tulang skapula, tantangan medis 

menjadi lebih kompleks karena tulang ini berfungsi sebagai tumpuan bagi 17 otot yang mengatur mobilitas bahu [3]. 

Kehilangan skapula akibat prosedur reseksi tanpa adanya rekonstruksi yang tepat akan melumpuhkan mobilitas lengan 

atas dan secara langsung menurunkan kualitas standar hidup pasien [4]. 

Implementasi prostesis tulang menjadi opsi utama untuk memulihkan integritas struktural dan fungsi biomekanis 

sistem kerangka pasca reseksi tumor. Prostesis yang didesain secara kustom harus memiliki geometri yang identik dengan 

anatomi normal pasien untuk meningkatkan kepuasan fungsional serta mempertahankan estetika tubuh [5]. Selain aspek 

presisi, faktor kekuatan prostesis krusial agar tidak menybabkan kegagalan mekanis yang akhirnya perlu tindakan revisi. 

Penggunaan teknologi Additive Manufacturing (AM) atau cetak 3D memungkinkan fabrikasi prostesis dengan 

kompleksitas geometris tinggi yang sulit dicapai melalui metode manufaktur konvensional [6][7]. 
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Untuk memastikan agar prostesis mampu menahan beban mekanis pada pasien, maka dilakukan pengujian 

menggunakan Finite Element Analysis (FEA). Penelitian ini memfokuskan FEA pada desain prostesis skapula kustom 

pasien orang Indonesia yang didiagnosis menderita sarkoma tulang di skapula. Geometri yang dipakai adalah hasil 

rekonstruksi citra CT dari orang Indonesia yang didiagnosis sarkoma tulang di skapula. 

2. Bahan dan Metode Penelitian 

Bahan yang dipakai di penelitian ini adalah hasil citra CT orang Indonesia yang terkena sarkoma tulang di skapula. 

Data akan diolah menggunakan computer untuk merekonstruksi tulang agar dapat digunakan untuk diuji menggunakan 

FEA. Metode yang digunakan untuk mendesain prostesis dalam penelitian ini divisualisasi dengan diagram alir yang 

dapat dilihat pada Gambar 1 di bawah. 

 
Gambar 1. Diagram alir penelitian 

a. Konversi Hasil CT ke Model Tiga Dimensi 

Penelitian ini menggunakan sumber data medis berupa citra CT dari orang Indonesia yang mendapat diagnosis 

sarkoma tulang di skapula. Gambar 2 di bawah menunjukan hasil citra CT yang dipakai. Tahapan perancangan dimulai 

dengan mengolah data citra CT berformat DICOM menjadi model tiga dimensi menggunakan metode segmentasi melalui 

peranti lunak Materialise Mimics Medical 21.0. Geometri dasar prostesis diperoleh melalui penerapan proses mirroring 

dari skapula sinestra yang kondisinya masih sehat. Model hasil segmentasi tersebut kemudian dihaluskan dan dikonversi 

menjadi solid body menggunakan peranti lunak ANSYS SpaceClaim 2023 R1 untuk memfasilitasi kebutuhan modifikasi 

geometri dan simulasi numerik. 

 
Gambar 2. Hasil citra CT pasien (A) Coronal (B) Axial 

Prostesis didesain berdasarkan hasil rekonstruksi anatomi skapula sehat. Model hasil rekonstruksi anatomi skapula 

sehat memastikan agar bentuk anatomis prostesis menyerupai skapula aslinya. Model skapula lalu diberi lubang di 

beberapa titik untuk memfasilitasi penyambungan ligamen dan otot ke prostesis. 

 

b. Uji FEA 

Uji FEA dilakukan dengan peranti lunak ANSYS Mechanical 2023 R1. Model pembanan yang dipakai dalam 

penelitian ini diambail dari penilitian oleh Zheng Dkk. di pembebanan pada sudut elevasi 90° [8]. Model pembebanan 

pada penelitian tersebut didasari dengan pengangkatan beban 2 kg secara lateral. Model pembebanan dapat dilihat pada 

gambar 4. Metode mesh yang digunakan untuk uji Fem ini adalah tetahedron linear dengan ukuran 0.8-1.5 mm. 

A B 

Sarkoma Sarkoma Sehat 
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Gambar 3. Model pembebanan FEM pada penelitian 

Data material yang digunakan adalah hasil karakterisasi material Stainless Steel 316L dari situs resmi Desktop 

Metal. Material ini memiliki kuat luluh 210 MPa dan modulus elastisitas 189 GPa [9]. untuk bagian sternum, digunakan 

karakteristik material tulang yang diambil dari penelitian Ma dkk. yaitu kuat luluh 100 MPa dan modulus elastisitas 20 

GPa [10]. 

 

3. Hasil dan Pembahasan 

a. Hasil Mesh Prostesis 

 
Gambar 4. Hasil mesh prostesis (Element quality) 

Gambar 4 menunjukan hasil mesh yang digunakan. Nilai element quality dari mesh memiliki rentang 0.4-1.0 

dimana semakin mendekati 1 semakin baik. Untuk skewness-nya memiliki rentang 0.00-0.61 dimana semakin mendekati 

0 semakin baik. Untuk nilai aspect ratio memiliki rentang 5.0-1.2 dimana semakin mendekati 1 semakin baik. 
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b. Hasil Tegangan Ekuivalen von-Mises 

   
Gambar 5. Tegangan ekuivalen von-Mises dengan potongan A dan B 

Gambar 5 menunjukan hasil tegangan ekuivalen von-Mises dari uji FEA prostesis. Hasil tersebut menunjukan nilai 

tegangan ekuivalen von-Mises dengan rentang 526Pa-144 MPa. Dari visualisasi peta kontur dapat dilihat bahwa tegangan 

terfokus ke sebagian daerah kecil (dominan warna biru tua). 

 

c. Hasil Deformasi Total 

 
Gambar 6. Deformasi total dengan potongan A dan B 

Gambar 6 menunjukan hasil deformasi total dari uji FEA prostesis. Hasil tersebut menunjukan nilai deformasi 

total dengan rentang 0-0.2 mm. Dari visualisasi peta kontur dapat dilihat bahwa deformasi terbesar terletak pada bagian 

akromion skapula. 
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d. Hasil Faktor Keamanan Prostesis 

 
Gambar 7. Nilai faktor keamanan dengan potongan A dan B 

Gambar 7 menunjukan hasil faktor keamanan dari uji FEA prostesis. Hasil tersebut menunjukan nilai faktor 

keamanan dengan rentang 1.5-15. Dari visualisasi peta kontur dapat dilihat sebagian besar prostesis memiliki faktor 

keamanan yang tinggi ditandai dengan bagian berwarna hijau dan biru. 

 

Tabel 1. Hasil simulasi FEM penelitian 

Hasil Uji FEA Nilai 

Tegangan maksimum (MPa) 144 

Tegangan minimum (Pa) 526 

Deformasi maksimum (mm) 0.2 

Deformasi minimum (mm) 0 

Faktor keamanan maksimum 15 

Faktor keamanan minimum 1.5 

 

4. Kesimpulan 

Penelitian ini berhasil merancang dan mengevaluasi prostesis skapula kustom untuk pasien orang Indonesia yang 

didiagnosis menderita sarkoma tulang menggunakan pendekatan FEA. Geometri prostesis direkonstruksi secara anatomis 

dari data citra CT berformat DICOM melalui metode segmentasi dan mirroring skapula sehat, menghasilkan model yang 

representatif terhadap anatomi asli pasien. Kualitas mesh yang dihasilkan tergolong sangat baik dengan nilai element 

quality pada rentang 0,4–1,0, skewness 0,00–0,61, dan aspect ratio 1,2–5,0, sehingga validitas hasil simulasi dapat 

dipertanggungjawabkan secara numerik. 

Hasil simulasi FEA menunjukkan bahwa tegangan ekuivalen von-Mises maksimum yang terjadi pada prostesis 

adalah sebesar 144 MPa, nilai ini masih berada di bawah kuat luluh material Stainless Steel 316L sebesar 210 MPa, 

sehingga dapat dikonfirmasi bahwa material tidak mengalami kegagalan plastis di bawah kondisi pembebanan yang 

diujikan. Deformasi total maksimum yang terjadi adalah 0,2 mm dengan konsentrasi deformasi terbesar terletak pada area 

akromion skapula, yang secara anatomis merupakan ujung bebas prostesis yang menerima momen lentur paling besar. 

Faktor keamanan minimum prostesis tercatat sebesar 1,5 dengan sebagian besar area prostesis menunjukkan nilai 

faktor keamanan yang jauh lebih tinggi, sebagaimana ditunjukkan oleh dominasi warna hijau dan biru pada peta kontur 

visualisasi. Hal ini mengindikasikan bahwa desain prostesis skapula berbahan Stainless Steel 316L secara keseluruhan 

aman secara mekanis terhadap risiko kegagalan struktural pada kondisi pengangkatan beban 2 kg secara lateral pada sudut 

elevasi 90°. Meskipun demikian, area akromion skapula tetap teridentifikasi sebagai daerah kritis yang perlu mendapat 

perhatian lebih dalam pengembangan desain selanjutnya, baik melalui penguatan geometri lokal maupun optimasi 

topologi, guna meningkatkan margin keamanan pada titik konsentrasi tegangan dan deformasi tersebut. 

. 
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