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RESUMO

Entende-se por dispositivo, um aparelho que tenmodamgao auxiliar na avaliagdo dos procedimentosaatbs
na realizacéo de exames aos pacientes, colabgpanala melhoria dos diagndsticos gerados. O estyjdtivou
o desenvolvimento de um protétipo de dispositivadic@ para auxiliar na visualizacdo de possiveiédss
durante a realizacdo do exame de Ressonancia NtagdétJoelho, contribuindo para a melhoria domiatjco.
Avaliou-se através de um experimento os beneficaasdos pela concepcao do dispositivo em relacéoaa
utilizacéo, e a melhoria ocasionada na visualizaigiidiagnostico de lesGes acometidas pelo joelhprofeto
do dispositivo mostrou-se eficiente na sua aplicagdos resultados permitiram uma visualizacaoigaedo
diagnéstico nas imagens, além de ganho de tempsatizacéo do exame de Ressonancia Magnética.
Palavras-chave:dispositivo, ressonancia magnética, joelho.

ABSTRACT

It is understood by device, a device whose fumasdo assist in the evaluation of the procedadzpted in the
exams to patients by working to improve the gemerdiagnostics. The study aimed to develop a medéace

prototype to aid in the visualization of possibipiries during the exam Magnetic Resonance Knedriboting

to the improvement of diagnosis. It was evaluatedugh an experiment the benefits brought by thécdés

design in relation to its use, and the improventbeatight about in viewing diagnostic affected byeinguries.

The device design proved to be efficient in its laapion, and the results allowed an accurate vidvthe

diagnosis on the images, and gain time in carrgimghe MRI exam.

Keywords: device, MRI, knee.

1 INTRODUCAO

Equipamentos, aparelhos, ferramentas, dispositvosu instrumentos auxiliares podem
caracterizar-se por todos 0s objetos encontradasterdace fisica do homem com o meio ambiente
construido, especialmente naqueles casos em que a@cao de uso direto em uma determinada
atividade. A origem deste estudo foi sustentada gdelmanda percebida no mercado de aparelhos
direcionados a area médica, mais especificadananteles cuja necessidade de reflexdo sobre a
qualidade e seguranca de produtos e dispositivdgogincide no que se refere usabilidade em relaca
aos seus usuarios e ou pacientes (IIDA, 2005).

Perante as vastas possibilidades de intervencéa ejugenharia, a ergonomia e o design através
da multidisciplinariedade proporcionam no desenwmdnto de um produto, o presente estudo tem
como meta o desenvolvimento de um dispositivo @@ que auxilie na avaliagdo dos resultados
clinicos de pacientes com lesdes ligamentares egosubmetidos ao exame de Ressonancia
Magnética.

As lesdes do joelho, mais especificadamente a naugkol ligamento cruzado anterior (LCA) é
uma das lesdes ligamentares mais comum e ao mesmpo imais severa que incide sob o joelho. O
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rompimento desta importante estrutura ligamentajogtho provoca uma instabilidade funcional
podendo resultar em distarbios articulares degémesa(MARTINS, 2012).

O beneficio da concepc¢ao do dispositivo esta nasumagado de melhoria de diagndstico obtido
atraveés de imagens que séo geradas durante a Répessibilitam ao médico uma analise mais precisa
destas lesdes, identificando assim avangcos nos$B0s pré e pos-operatorios de joelho.

O protétipo conceitual sera executado posterioren planejamento e desenvolvimento
metodoldgico, o procedimento para confeccdo dooppmt sera realizado através do processo da
usinagem do material e posteriormente finalizaduo t#&rnicas e ferramentas manuais.

A importancia e a relevancia deste estudo seigsstiela necessidade percebida de desenvolver
um dispositivo universal e seguro, que traga adenédn diagndstico mais preciso durante a realzaca
do exame de ressonancia magnética, possibilitatelttificar a gravidade das lesées acometidas no
joelho. As principais vantagens e beneficios orisndeste estudo estédo relacionados a melhorias nos
diagndsticos dos pacientes, e também na possielifigura de desenvolver novos dispositivos para
outras aplicacbes dentro da area medica que auxdieontribuam para as fun¢des no qual forem
designados seus estudos e projetos.

Por fim, pretende-se através da realiza¢do de yriexento in loco, constatar os beneficios e
melhorias trazidos pela utilizacdo deste dispas#ivs seus usuarios e pacientes, quando estes@stiv
submetidos ao exame de Ressonancia Magnética.

2 MATERIAL E METODOS

Para o desenvolvimento deste estudo se fez neieess@ revisdo geral e conceitual de alguns
dos principais métodos projetuais empregados t@&Engenharia como no design industrial a fim de
compreender e identificar de que forma cada atdbatha as informacdes em suas metodologias, sob
gual segmento a metodologia esta direcionada, déénma revisao pontual sobre as lesdes acometidas
pelo joelho e o estudo da anatomia para melhor ceenpdo do problema. A escolha do Polietileno
como material base para confeccédo ocorreu fundasemas diretrizes assistenciais em ressonancia
magnética, que determinam e orientam na escolhaaleriais que ndo tragam riscos aos USUArios
durante sua utilizacdo junto a Ressonancia Magnéticexemplo de materiais ou componentes
metalicos ou condutores de energia que ndo podseantilizados.

O método projetual para desenvolvimento do prdjetm como as ferramentas para criacao e
confeccdo do dispositivo estdo apresentadas naaFigw escopo do projeto foi dividido da seguinte
maneira: Em cinco etapas principais responsavésdesdobramento do projeto, com suas respectivas
ferramentas em cada fase.

A primeira etapa do projeto compreende o planejéon@én produto, bem como as ferramentas
para que se possa entender a necessidade e astosggie o dispositivo precisa atender. Também
buscou-se realizar uma analise dos produtos sésilguie € uma importante ferramenta para avaliar os
aparelhos disponiveis no mercado em relacdo astuduga formal e de concepcéo, pois entende-se
que estas sao variaveis importantes a serem atasisa

A segunda etapa se resume no projeto conceityaiodiuito, onde sdo geradas alternativas para
o desenvolvimento do dispositivo, a geracdo dergltivas estq baseada em técnicas de criatividade
gue culminam na escolha da melhor alternativa @a@cepcao do dispositivo.

A terceira etapa corresponde ao projeto de cordgda, onde informacdes ja levantadas até o
momento, incluindo os requisitos de produto fazemepde uma matriz de selecdo onde também se
avalia parametros ergondmicos e antropomeétrictanbém séo definidas prioridades do produto em
si. Esta fase é muito importante, pois definimaoaaaristicas formais e funcionais do dispositivo.
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PLANEJAMENTO DO PRODUTO
PROJETO CONCEITUAL

-Necessidade Identificada . .
e -Geragao de Alternativas
-Produtos Similares .
. k -Escolha da Alternativa
-Requisitos do projeto de produto

PROJETO DE CONFIGURACAO PROJETO DETALHADO
-Matriz de Selegdo -Desenho Técnico
-Fatores Ergondémicos -Quantificacdo dos Componentes
-Materiais -Montagem do Equipamento
PROJETO PARA FABRICACAO

-Processo de Fabricagdo
-Protétipo
-Simulagdo

Figura 1: Escopo do processo de desenvolvimenthspositivo.

A quarta etapa do projeto detalhado é a fase engd ggpecificado de forma técnica e objetiva o
dispositivo para posteriormente dar inicio a suaexxgdo, portanto todas as informacdes pertinentes
em relacdo a sua estrutura fisica, nimero de coempesy desenho técnico, sdo fatores importantes a
serem considerados.

Por fim, na quinta etapa esté descrito o procesdalticacao a ser utilizado para confeccao do
protétipo e posteriormente uma analise experimelgalso. Apds concluido o protétipo conceitual do
dispositivo, deu-se inicio entdo a fase de experiogara validacao do aparelho etapa muito imptatan
para verificar o desempenho esperado em relacfilivagéio e desempenho do produto.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Apés a elaboracdo do planejamento, da identificaigioportunidade e do levantamento de
requisitos considerados importantes para o praj@ta-se o desenvolvimento conceitual do produto,
baseado no escopo da metodologia projetual apeskeranteriormente. A Figura 2 apresenta o
resultado do processo de criacdo do dispositivo.

Em relacdo aos aspectos ergondémicos de projetm foomtemplados requisitos de conforto e
usabilidade através de adequacdes antropomeétjicasepresenta a possibilidade de regulagem eajust
do apoio do pé, de modo que este seja extensikeitpelo que o dispositivo possa ser utilizado em
diferentes bidtipos fisicos, e utilizado em amb®sn@mbros inferiores, esquerdo e direito.
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N°® DO MEM N° DA PECA QID.
4 Poratuso Fixacdo Cilindro Maoior 2
s Poratuso Fagdo Reguicgem Pema 1
6 Base_conjunto 1
7 Torre Furo Oblongo 2
-3 Torre Furo nomol 2
b suporie_colkconhar 1
10 bose_pe 1
12 Articulador Psldo Pé 1
13 Suporte Coxa MOD 1
4 Sernga )
16 Suporte Serngo 1
18 suporte_ponturihaMOD 1
19 Suporte Pistao 1
21 Encolxe_pe 1

Figura 3: Componentes do dispositivo.
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O critério de seguranca esta relacionado ao usondeaaterial nao condutor de energia, e sem
riscos fisicos aos usuarios configurando um prajetalispositivo concebido dentro dos padrées de
seguranca em Ressonancia Magnética.

A Figura 3 mostra a descricdo dos demais materiasnponentes que fazem parte da estrutura
do dispositivo.

O processo de fabricacdo do protétipo se deu atdwéso de uma fresa CNC, Para a confecgéo
do dispositivo também foram utilizadas chapas deefdleno com espessura de 30mm e tamanho de

1,20x3,0m. As pecas foram usinadas uma a uma dwfmolada para posterior montagem conforme
Figura 4.

Figura 4: Montagem do dispositivo.

O funcionamento do dispositivo é simples, doisieistserdo responsaveis pelos movimentos de
rotacdo do pé, e o outro pelo movimento de flexdersao da perna. Os pistdes serdo confeccionados
do mesmo material do dispositivo, uma vez que egmesmite o uso de qualquer material metalico. Os
parafusos para fixacdo também precisaram ser wsireand polietileno, uma vez que néo se pode utilizar
material metdlico ou condutor no projeto,

O sistema dos pistdes pneumaticos responsaveisafigalacdo e movimento do dispositivo
também precisou ser usinada, o pistao foi usingdota de duas seringas de 60ml das quais foari

o0 sistema de puncéao e aproveitado seu embolo ankenm como o corpo da seringa conforme imagem
do projeto representada na Figura 5.

 ——e—

Figura 5: Projeto dos pistdes.

40



Revista CIATEC — UPF, vol.9 (1), p.p.36-45, 2017

Ao final do processo de fabricacdo, obtivemos @t@tipo para dar sequencia a etapa de
experimento e validagéo. A Figura 6 mostra o piptoexecutado envolto em uma fita a base de fibra
de tecido para garantir que as pecas se mantivagsdas, além de finalizar o acabamento superficial
de contato com o paciente, evitando eventuais déstos ocasionados pelas rebarbas e o acabamento
variado da superficie como um todo.

Figura 6: Protétipo Final Montado.

Apéds concluido o protétipo conceitual do dispositideu-se inicio entdo a fase de experimento
para validacdo do aparelho etapa muito importaata perificar o desempenho esperado em relagéo a
utilizacéo do produto.

A finalidade deste experimento foi testar a articéib do dispositivo com o intuito de tracionar a
tibia anteriormente no fémur do joelho evidencigpassiveis leses ligamentares quando estas estiver
ocorrendo. Também é possivel através deste expddragaliar condicdes de uso e no que se refere a
manipulagdo do aparelho e as caracteristicas ferenail ainda estruturais do mesmo.

O Método experimental utilizado é definido como odét de causa e efeito. Causa quando o
dispositivo traciona a tibia anteriormente, e efgitando ocorre a tenséo do ligamento cruzadoianter

As hipoteses acreditadas é de que o dispositigotra a tibia anteriormente em relacao ao fémur
e que o mesmo tencione o ligamento cruzado antguiemdo acionado.

Para visualizar esta aplicacdo do método utilizna-geracdo de imagens da RM que possibilita
a cada seccao programada visualizar este movindercompressao sob o joelho. A imagem da Figura 7
representa o joelho sob o aparelho sem a acéo danerdacao pela articulagéo, observasse na imagem
o0 joelho em posicéo estéatica e com os ligament@dghas ndo tencionados.

O método de visualizacdo através das imagens gepda RM € por visualizagdo direta das
fibras. Observamos visualizacdo de boa imagemssmméncia magnética apesar de apresentar pequena
granulacdo em suas imagens, mas que de formangerptejudica a imagem pela formacgao de artefatos.

Na sequéncia deu-se inicio a programacdo de nay@o s#e ressonancia ao qual houve a
articulacéo do dispositivo em relacdo ao joelhd@mwone ilustra a Figura 8. Neste momento € possivel
observar mesmo com a continuidade de granulacGesaggem que houve um deslocamento da tibia em
relacdo ao fémur e que o0 mesmo gerou uma tensfodigiar no joelho.
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Figura 7: Imagem de RM sem articulacéo do dispasiti

i NN
Figura 8: Imagem de RM com a articulacéo do digpasi
Ambas imagens apresentam a visualizacdo dos ligameo joelho sob posicionamento do

dispositivo e acdo da articulacdo imposta pelo cmgdibserva-se que as imagens apresentam bons
resultados em relacédo a visualizagéo da RM.
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Como se observou nas imagens logo acima o individigose submeteu ao teste ndo apresenta
nenhuma leséo ou ruptura ligamentar do joelho, caatrario o dispositivo evidenciaria esta perda de
paralelismo das fibras cm facilidade ao ser atidal

Tambeém foi possivel evidenciar conforme representgura 9 o alinhamento das fibras do
cruzado anterior do joelho, por este motivo temaslplismo das fibras. Poderiamos ter perda deste
padréo de paralelismo, nodulagdes no caso de umadigamentar ou rupturas de uma das bandas do
ligamento cruzado anterior, nesse caso o tensiamanmetravés do dispositivo evidenciaria com
facilidade.

. /) Y
BWistializa'o aparelho

s grma ~ et

Figura 9: Imagem de RM evidenciando LCA sem intérieia do dispositivo na imagem gerada.

Ao final apdés as imagens geradas pela Ressonanagnéica pode-se observar que o
dispositivo nao interferiu na imagem, ou seja dbuatu além da visualizagdo para um melhor ajuste do
joelho do paciente sem a necessidade de interrompessonancia para movimentar ou deslocar o
joelho.

4 CONCLUSAO

O experimento realizado através do desenvolvimdatprotétipo do dispositivo demonstrou
sua eficiéncia na visualizacdo das imagens gepalaskessonancia Magnética, onde se observou com
clareza os ligamentos cruzados anterior e posteéoigoelho.

Além da melhoria em termos de diagndsticos foi ivesa articulagdo do dispositivo através de
acionamento manual realizado pelo médico no mome@antexame, esta possibilidade permite uma
variacdo em relagéo a posicdo e angulo do joelpazcde proporcionar uma visualizagdo ainda mais
precisa em relacdo a outras lesdes que eventuampedém acorrer, e que sem a ajuda do equipamento
s6 poderiam ser vistas durante 0 processo cirlrgico

O fato do dispositivo ser articulado ndo necegsitarromper o exame de Ressonancia para
retirar o paciente da maquina e ajustar o posioi@mo do joelho, neste caso o ajuste pode ser feito
sem a necessidade de remocéao do paciente.

Ao final do estudo findado enfatizou-se ainda o te minimizar a necessidade de intervencdes
cirurgicas devido a melhor visualizacdo e diageoéstias imagens geradas. Também se constatou a
possibilidade futura de aplicacfes junto a exameeRassonancia Magnética para diferentes segmentos
corporeos.
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