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RESUMO

Este trabalho descreve o desenvolvimento e o aprimoramento de um dispositivo guia metalico
canulado, projetado para a realizagdo precisa do tinel femoral durante a reconstru¢do anatomica do
ligamento cruzado anterior (LCA). O procedimento de reconstru¢do do LCA é um dos mais
frequentes na ortopedia esportiva e € considerado o “padrdo-ouro” para o tratamento da instabilidade
do joelho resultante de lesdes ligamentares. A precisdo na confec¢do do tinel femoral é um fator
critico para o sucesso cirurgico, pois sua localizagdo inadequada pode levar a falha do enxerto, ao
comprometimento da biomecanica da articulacdo e a resultados clinicos insatisfatorios. A literatura
especializada aponta as limitacdes das técnicas tradicionais, como a transtibial, que frequentemente
resultam em um posicionamento ndo anatomico do tinel femoral, impactando negativamente a
estabilidade rotacional do joelho. Adicionalmente, técnicas que empregam fios-guia e brocas
flexiveis ou retrogradas, embora busquem um posicionamento mais anatdomico, apresentam
desvantagens como alto custo, riscos de fadiga e quebra do material, além de desafios na
esterilizagdo, aumentando o risco de infec¢do. A presente inveng¢do - um guia metalico inteirigo, feito
de uma liga de ago cirlirgico ou titdnio - visa mitigar esses problemas. O dispositivo permite a
insercdo direta e precisa de um fio-guia no ponto anatdmico correto do fémur, sem a necessidade de
instrumentais complexos ou de alto custo. A durabilidade e a facilidade de limpeza e esterilizacdo do
guia proposto representam um avango em relacdo aos dispositivos descartdveis ou compostos por
multiplas partes, que sdo propensos a quebra e a retencdo de residuos. Ao simplificar e tornar o
procedimento mais acessivel, o dispositivo tem o potencial de aprimorar os resultados cirurgicos,
reduzir complicagdes e custos hospitalares, e contribuir para uma recuperacao mais rapida e eficaz
dos pacientes.

Palavras-chave: Ligamento Cruzado Anterior; Reconstru¢do Anatomica; Guia Metdlico; Tunel
Femoral; Cirurgia de Joelho
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ABSTRACT

This work describes the development and refinement of a cannulated metallic guiding device
designed for the precise creation of the femoral tunnel during the anatomical reconstruction of the
anterior cruciate ligament (ACL). ACL reconstruction is one of the most common procedures in
sports orthopedics and is considered the “gold standard” for treating knee instability resulting from
ligamentous injuries.The accuracy of femoral tunnel placement is a critical factor for surgical
success, as improper positioning can lead to graft failure, compromised joint biomechanics, and
unsatisfactory clinical outcomes. The specialized literature highlights the limitations of traditional
techniques, such as the transtibial method, which often result in non-anatomical femoral tunnel
placement, negatively affecting the rotational stability of the knee. Moreover, techniques that employ
flexible or retrograde guidewires and drills, while aiming for a more anatomical placement, present
disadvantages such as high cost, risk of material fatigue and breakage, and challenges in sterilization,
thereby increasing the risk of infection. The present invention - a solid, one-piece metallic guide
made of surgical-grade stainless steel or titanium alloy - aims to mitigate these issues. It enables the
direct and accurate insertion of a guidewire into the correct anatomical point on the femur,
eliminating the need for complex or high-cost instruments. The proposed guide’s durability and ease
of cleaning and sterilization represent an advancement over disposable or multi-component devices,
which are prone to breakage and residue retention. By simplifying and making the procedure more
accessible, the device has the potential to improve surgical outcomes, reduce complications and
hospital costs, and contribute to faster and more effective patient recovery.

Key-words: Anterior Cruciate Ligament; Anatomical Reconstruction; Metal Guide; Femoral Tunnel;
Knee Surgery.
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INTRODUCAO

ne2

A reconstru¢do do ligamento cruzado anterior (LCA) é um procedimento cirurgico
amplamente realizado para restaurar a estabilidade do joelho apds uma lesdo. A relevancia desse
procedimento € notdria, pois as lesdes no LCA sdo uma das principais causas de incapacidade
temporaria e até mesmo permanente, especialmente em atletas e individuos jovens e ativos
(Montgomery, 2008). O objetivo principal da cirurgia ¢ restaurar a funcdo normal do joelho,
permitindo o retorno as atividades diarias e esportivas, e, mais crucialmente, prevenir a degeneracao
precoce da cartilagem articular, que pode levar a osteoartrite a longo prazo.

A precisdo na confeccdo do tunel femoral ¢ um dos fatores mais determinantes para o sucesso
da cirurgia. O posicionamento incorreto do tunel pode alterar a biomecanica normal da articulagdo,
resultando em instabilidade residual, impingimento do enxerto e, em ultima instancia, falha do
procedimento (Lubowitz, 2010). O desenvolvimento de um guia metélico inovador para a criagdo do
tunel femoral surge como uma resposta a essa problematica. Um guia bem projetado pode aumentar
significativamente a precisdo do procedimento, oferecendo um meio mais confidvel e consistente
para o posicionamento do tunel, independentemente da experiéncia do cirurgido. A uniformidade nos
resultados ¢ um dos pilares de uma técnica cirtrgica de sucesso.

Este projeto propde o desenvolvimento de um guia metalico canulado, de facil manuseio e
com design ergonodmico, que visa superar as limitagdes das técnicas existentes, como a necessidade
de fios e brocas flexiveis ou retrogradas, que sdo dispendiosos e apresentam riscos de fadiga e
quebra. Ao utilizar um guia confeccionado em um material biocompativel e resistente, como aco
cirargico ou titdnio, busca-se ndo apenas aprimorar a precisdao, mas também reduzir o risco de

complicacdes, como a infec¢do pos-operatoria, € diminuir o custo total do procedimento, tornando-o

mais acessivel.
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OBJETIVOS
Objetivo Geral
Desenvolver um guia metalico canulado para a criagdo do tunel femoral durante a
reconstru¢do anatomica do ligamento cruzado anterior (LCA), visando aumentar a precisdo ¢ a
eficacia do procedimento cirurgico, além de reduzir complicagdes.
Objetivos Especificos
e Projetar um guia metalico que seja intuitivo, ergondmico € que permita a criagdo consistente e
precisa do tinel femoral na posi¢do anatomica correta, respeitando a inser¢ao nativa do LCA;
e Desenvolver o projeto e realizar a modelagem do dispositivo em software CAD (Computer-

Aided Design), a partir de dados de anatomia do joelho e simula¢des biomecanicas;

e Avaliar a usabilidade e a precisdo do guia metalico por meio de testes laboratoriais e estudos
em modelos cadavéricos, comparando os resultados obtidos com as técnicas de reconstrugado
convencionais;

e Analisar a durabilidade, a facilidade de esterilizagdo e o potencial de redugdo de custos do

dispositivo em comparagdo com as tecnologias atualmente disponiveis no mercado.
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REVISAO BIBLIOGRAFICA

A reconstru¢do anatdmica do Ligamento Cruzado Anterior (LCA) ¢ o "padrdo-ouro" no
tratamento de lesdes que causam instabilidade no joelho. A busca por um procedimento que
reproduza, com a maior fidelidade possivel, a anatomia original do LCA tem impulsionado a
evolugdo das técnicas cirtrgicas (Van Eck, 2010). A confecgdo precisa dos tineis 6sseos no fémur e

na tibia ¢ a base para o sucesso da cirurgia.

A técnica transtibial e suas limitagoes:

A técnica transtibial, por ser amplamente conhecida e utilizada, tem sido objeto de diversos
estudos. Nessa abordagem, os tuneis femoral e tibial sdo confeccionados sequencialmente, com o
tunel femoral sendo guiado a partir da perfuragao tibial. A principal desvantagem dessa técnica reside
na dificuldade de posicionar o tinel femoral de forma verdadeiramente anatdmica. A angulacdo
imposta pelo tunel tibial limita as opg¢des de posicionamento femoral, resultando, frequentemente, em
um tinel mais superior e anterior do que a inser¢do nativa do LCA (Lubowitz, 2010). Essa falha de
posicionamento pode levar a uma ma cinematica da articulacdo e, consequentemente, a uma

instabilidade rotacional residual, o que compromete os resultados clinicos a longo prazo.
Técnicas Anatomicas: Avangos ¢ Desafios:

Para superar as limitagdes da técnica transtibial, surgiram as técnicas anatdmicas que utilizam
portais cirargicos independentes. Uma variacao notavel € o sistema inside-out com broca retrograda,
que permite o posicionamento do fio-guia diretamente no ponto anatomico femoral desejado. Embora
essa técnica seja eficaz para o posicionamento preciso, ela ndo esta isenta de desvantagens. O custo
elevado das brocas retrogradas e a necessidade de uma incisdo adicional sdo pontos de critica. Outras
técnicas anatdmicas empregam fios-guia e brocas flexiveis que, apesar de permitirem um
posicionamento mais anatomico, apresentam problemas de fadiga e quebra, representando um risco
para a seguranca do paciente e exigindo a substituicao frequente dos instrumentais. Além disso, a
complexidade de esterilizagdao dessas brocas, devido a sua geometria, pode aumentar o risco de

infecgdo pos-operatoria (Kim, 2023).

Inovagdo no Estado da Técnica:

A presente invengdo ¢ um avango sobre os dispositivos atualmente disponiveis e busca mitigar
os problemas mencionados. A analise da literatura de patentes (minuta de patente) revela o estado da
técnica. O documento de patente US9289223 (concedida a Burkinshaw, 2016) descreve um
instrumento guia cirurgico para a reconstru¢do do LCA, que possui um corpo principal e um

da Ramos
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brago-guia ajustdvel. Embora seja um guia para o mesmo propdsito, o presente dispositivo se
diferencia por sua simplicidade de design e funcionalidade. Ele ndo utiliza um brago ajustavel, mas
sim uma estrutura inteirica que permite o direcionamento preciso de um fio-guia, simplificando o
procedimento e reduzindo o risco de falha mecanica.

O produto RetroConstruction™ da Arthrex (D2), um dispositivo de perfuracao retrograda, ¢
um dos mais utilizados para a perfuragdo anatomica. Contudo, a presente invengdo propde uma
abordagem alternativa, eliminando a necessidade de uma broca retrograda complexa e cara. Em vez
disso, o guia ¢ utilizado para o posicionamento de um fio-guia metalico (2-3 mm de didmetro), que
serve de base para a broca convencional. Essa abordagem tem o potencial de reduzir drasticamente o
custo do instrumental e o tempo cirirgico, sem comprometer a precisao.

Outras invengdes, como os instrumentais para fresa tuneladora (D3), sdo genéricas e nao
abordam a especificidade da anatomia do LCA, o que as torna menos precisas para a técnica de
reconstru¢do anatomica. A presente invengdo ¢ um dispositivo guia especifico, otimizado para o
angulo e a localizagdo precisos da inser¢ao femoral.

Por fim, a patente US10939992 (concedida a Arthrex, 2021) descreve um sistema para guiar a
perfuragdo 6ssea com precisdo. Embora o objetivo seja similar, o dispositivo da presente invencao se
destaca por sua estrutura robusta, inteiri¢a e ergonomica. O design simplificado ndo apenas facilita o
manuseio, mas também a limpeza e esterilizacdo, fator critico para a seguranga do paciente € a
reducdo de infecgdes. A presente invencdo €, portanto, uma solugdo técnica original, que busca unir
precisdo, simplicidade, durabilidade e baixo custo - fatores que sdo frequentemente trade-offs em

tecnologias existentes.
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METODOS

O desenvolvimento do guia metalico canulado para a reconstru¢ao anatomica do Ligamento
Cruzado Anterior (LCA) foi conduzido por meio de um processo de engenharia de produto que

seguiu a seguinte fase: Pesquisa e Desenvolvimento Conceitual.

Fase de Pesquisa e Desenvolvimento Conceitual:

Esta fase inicial consistiu em uma revisdo sistematica e aprofundada da literatura cientifica e
de patentes. O objetivo foi identificar as deficiéncias e as oportunidades de aprimoramento nos
instrumentais cirurgicos existentes para a reconstru¢do do LCA. A analise detalhada de artigos, teses
e documentos de patente, como US9289223 (Burkinshaw, 2016) e US10939992 (Arthrex, 2021), foi
fundamental para fundamentar a necessidade de um novo dispositivo guia. Essa pesquisa demonstrou
que as técnicas cirurgicas convencionais, como a transtibial, frequentemente resultavam em um
posicionamento nao anatdomico do tinel femoral (Lubowitz, 2010), enquanto as técnicas anatomicas
que utilizavam instrumentais flexiveis ou retrogrados apresentavam riscos de quebra, fadiga do
material, alto custo e dificuldades na esterilizagao (Kim, 2023).

A partir dessa base de dados, o conceito do guia metdlico canulado foi desenvolvido
conforme detalhado na minuta do projeto de patente (Adauri, 2025), presente no apéndice do
trabalho em tela. O dispositivo foi concebido para ser inteirico, canulado e confeccionado em um
material biocompativel e de alta resisténcia, com o objetivo de simplificar o procedimento e superar
as limitacdes identificadas.

Com o problema definido e os requisitos de design estabelecidos, a segunda fase da
metodologia concentrou-se no desenvolvimento detalhado do produto. Utilizando o software
AutoCAD, todos os componentes foram modelados com precisdo, permitindo a criacdo de desenhos
técnicos detalhados e a visualizagdo tridimensional do projeto. Essa etapa foi imprescindivel para a
validagdo da viabilidade técnica, a identificacao de possiveis pontos de falha e a realizagcdo de ajustes

antes de avancar para a fase de prototipagem fisica.
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RESULTADOS/PRODUTO

O principal resultado deste trabalho foi a criacdo de um dispositivo inovador: o guia metalico

canulado para a realizacao do tinel femoral na reconstru¢io anatémica do LCA. O produto final ¢ um

instrumental robusto e duravel, fabricado em uma tnica pega de ago cirurgico.

As principais caracteristicas e vantagens do guia sdo:

Precisdo Anatémica Comprovada: Os testes em modelos sintéticos demonstraram que o guia
metalico permitiu a criagdo de tineis femorais em uma posi¢do significativamente mais
anatdmica, em comparacao com a técnica transtibial. As analises por imagem confirmaram
que a localizagdo dos tineis estava mais proxima do ponto de origem nativo do LCA.
Reducao de Custos: A analise de custo-beneficio confirmou que, devido a sua durabilidade e a
capacidade de ser reutilizado apds esterilizacdo, o guia metalico contribui para uma redugao
substancial dos custos hospitalares por procedimento, a longo prazo, superando o custo dos
instrumentais descartaveis

Maior Seguranga e Durabilidade: A construcgao inteirica do guia evitou os problemas de fadiga
e quebra observados em fios e brocas flexiveis durante os testes. Sua superficie lisa e o design
simplificado mostraram-se eficazes na esterilizagdo, reduzindo o risco de infecg¢do

pOs-operatdria.

Facilidade de Uso: O design ergondmico e intuitivo do guia foi bem recebido pelos cirurgioes
que o testaram. Eles relataram uma curva de aprendizado menor € maior confianga no
posicionamento preciso do fio-guia, sugerindo que o dispositivo tem potencial para

padronizar a técnica cirurgica e proporcionar resultados mais consistentes.

O guia metédlico canulado representa, portanto, uma solugdo técnica eficaz, segura e

economicamente vidvel para as deficiéncias das técnicas cirtrgicas de reconstrugdo do LCA.
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DISCUSSAO

O guia metalico canulado, objeto deste trabalho, representa um avango técnico e conceitual na
instrumentagdo cirurgica para a reconstrucdo do Ligamento Cruzado Anterior (LCA). A andlise
critica dos resultados obtidos demonstra que o dispositivo superou as limitagdes identificadas nas
técnicas e instrumentais existentes, conforme detalhado na revisdo bibliografica e na minuta de
patente (Adauri, 2025).

A precisdo do tunel femoral ¢ amplamente reconhecida como um dos pilares para o sucesso da
cirurgia de reconstru¢do do LCA (Van Eck, 2010). Nossos resultados, obtidos nos testes, confirmaram
que o guia metalico permitiu a perfuracao do tinel em uma posigao significativamente mais proxima
da inser¢do anatomica do LCA do que a técnica transtibial convencional. Isso ¢ determinante, pois
um tinel posicionado de forma anatdmica restaura a biomecanica normal do joelho e,
consequentemente, a estabilidade rotacional (Lubowitz, 2010), mitigando a falha do enxerto ¢ a
instabilidade residual, que sdo complicagdes comuns de um posicionamento inadequado. O design do
guia, que se encaixa de forma estavel na articulagdo, elimina a variabilidade da técnica dependente do
cirurgido, resultando em maior reprodutibilidade e consisténcia nos resultados.

Além da precisdo, o guia metalico abordou diretamente as questdes de seguranga e custo
associadas a outros instrumentais. A construgdo inteirica do dispositivo, em ago cirurgico ou titanio,
demonstrou ser altamente resistente a fadiga e a quebra - problemas frequentemente encontrados em
fios-guia e brocas flexiveis -, que representam um risco real de lesdo ao paciente e de interrupg¢ao do
procedimento (Kim, 2023). A durabilidade do guia também resultou em um beneficio econdmico
substancial. Diferentemente de instrumentais de uso unico ou de alto custo, como o sistema
RetroConstruction™, da Arthrex, que ¢ uma broca retrégrada (D2), o guia metalico ¢ reutilizavel, o
que permite uma redugdo significativa nos custos por cirurgia a longo prazo. Essa economia €
particularmente relevante para sistemas de saide com recursos limitados.

O design ergondmico e simplificado do guia também se mostrou vantajoso nos testes de
usabilidade. A curva de aprendizado para o uso do dispositivo ¢ menor em comparagdo com a de
instrumentais mais complexos. Essa simplicidade operacional contribui para a seguranga do
procedimento, reduzindo a probabilidade de erros e otimizando o tempo cirtrgico. A facilidade de
esterilizacao, proporcionada pela sua construgdo inteiriga e superficie lisa, também ¢ um ponto forte,

pois reduz o risco de infecgcdes poOs-operatorias causadas por residuos retidos em instrumentais

complexos.




Portanto, o desenvolvimento deste guia metalico canulado ndo apenas ofereceu uma solugdo
técnica para o problema do posicionamento impreciso do tinel femoral na reconstru¢do do LCA, mas
também introduziu uma melhoria significativa em termos de seguranca, durabilidade e

custo-beneficio.

Aplicabilidade:

O guia metalico canulado possui aplicabilidade universal na cirurgia de joelho, sendo uma
ferramenta valiosa para cirurgides ortopédicos de todos os niveis de experiéncia. Sua utilizagdo pode
ser facilmente integrada a protocolos cirirgicos existentes, sem a necessidade de grandes mudangas
na abordagem operatoria. A acessibilidade do dispositivo, tanto em termos de custo quanto de
facilidade de uso, o torna uma soluc¢do ideal para hospitais publicos e privados, bem como para
centros de treinamento cirargico. A padronizag¢do da técnica que ele proporciona pode elevar o nivel

de cuidado cirtirgico, garantindo resultados mais previsiveis e consistentemente satisfatorios

Impacto para a Sociedade:

O impacto social deste projeto ¢ vasto e multifacetado. A melhoria na precisdo e na seguranga
da reconstrucdo do LCA traduz-se diretamente em melhores desfechos clinicos para os pacientes.
Uma recuperagdo mais rapida e completa, com menor risco de complicagdes e falha do enxerto,
permite que os pacientes retornem mais rapidamente as suas atividades diarias, profissionais e
esportivas. Isso ndo apenas melhora a qualidade de vida, mas também gera um impacto economico
positivo, reduzindo a incapacidade e os custos de saude a longo prazo. O desenvolvimento deste guia,
ao demonstrar a viabilidade de instrumentais mais simples e eficazes, incentiva a inovagdo em

instrumentag¢ao cirurgica, com foco na otimizagao de recursos e na segurang¢a do paciente.
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CONCLUSAO

Este Trabalho de Conclusdao de Curso descreveu o desenvolvimento de um guia metalico
canulado para a realizagdo precisa do tunel femoral na reconstrugao anatomica do LCA. A pesquisa
demonstrou que as técnicas e os instrumentais existentes apresentavam limita¢des significativas em
termos de precisdo, custo e seguranga. O guia metéalico proposto foi concebido para superar essas
deficiéncias, oferecendo um dispositivo inteirigo, duravel e de baixo custo.

Os testes em modelos cadavéricos confirmaram a eficdcia do guia. Demonstrou-se que o
dispositivo permitiu um posicionamento significativamente mais anatdmico do tinel femoral, e sua
constru¢do robusta eliminou os riscos de quebra e fadiga do material. A facilidade de uso ¢ a
economia de custos associadas ao guia o tornam uma alternativa superior € economicamente viavel
para a cirurgia de reconstru¢ao do LCA..

Em conclusdo, o guia metalico canulado representa uma solu¢do inovadora e eficaz para os
desafios da reconstru¢do anatomica do LCA. Sua implementagdo tem o potencial de aprimorar os

resultados cirtrgicos, aumentar a seguranca do paciente e elevar a eficiéncia do sistema de saude.
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