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Nota Técnica

Modelo de dispositivo para treinamento de habilidades

operatérias em laparoscopia

Device model for training of laparoscopic surgical skills
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RESUMDPO

Os autores apresentam um modelo de dispositivo para treinamento de habilidades em laparoscopia de original construcao, leve,

desmontavel, portatil e de baixo custo.

Descritores: Educacao Médica. Capacitacdo/educacao. Materiais de Ensino.

INTRODUCAO

habilidade do cirurgido é fundamentalmente adquirida

por meio de exercicio continuo. O conhecimento e o
treinamento adequado da técnica operatoéria podem nao
sO aprimorar a experiéncia como também evitar
complicagdesnos procedimentos cirirgicos'.

A despeito das novas técnicas cirdrgicas, como
a laparoscopia e cirurgia robdtica, marcos importantes na
histéria da medicina e cirurgia, os tempos fundamentais —
diérese, hemostasia e sintese — permanecem inalterados e
precisam ser ensinados??, todavia, apesar da existéncia
de modelos ndo bioldgicos, como simuladores virtuais e
caixas-pretas, tais recursos ndo estao disponiveis para a
maioria dos médicos, tendo o treinamento seguido
tradicionamente um modelo baseado em aprendizagem
em sala operatéria, abordagem que pode ser demorada,
onerosa*® e antiética, pelo potencial de dano ao paciente
devido a inexperiéncia do cirurgido em treinamento®.

Ademais, os centros brasileiros formadores de
cirurgides, em sua maioria instituicdes da rede publica de
saude, carecem de recursos para investimento em
tecnologias de ensino.

Portanto, com base na importancia do aprendi-
zado pratico da técnica operatéria, visando facilitar o trei-
namento inicial para o desenvolvimento de habilidades em
laparoscopia, criou-se um modelo de dispositivo.

DESCRICAO DO DISPOSITIVO

Trata-se de um dispositivo para simulacao de si-
tuacoes semelhantes aquelas encontradas no ato cirtrgi-

co, como preensdo de estruturas, disseccdo, ligaduras e
sintese de tecidos.

O modelo foi construido em acrilico branco e é
composto por trés faces: face frontal (1), face lateral es-
querda (2) e face lateral direita (3), todas fixadas por con-
juntos de parafusos e porcas (4) para facilidade de trans-
porte e portabilidade (Figura 1). Todas as faces possuem
orificios (5) para passagem dos instrumentos de laparoscopia
(Figura 1).
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Figura 1 - Modelo de treinamento de habilidades laparoscdpicas

em perspectiva.
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Na face frontal existem ainda abertura retangu-
lar (6) e suporte perpendicular (7), para acomodacao de
tablets e afins, aspirando a captacdo de imagens e
visualizacdo indireta dos movimentos pelo praticante, tal e
gual ocorre nos procedimentos cirdrgicos reais (Figura 2).

DISCUSSAO

As caixas pretas tradicionalmente conhecidas sao
constituidas por recipientes fechados ou semiabertos de
madeira ou plastico, com orificios para insercao de instru-
mentos e microcameras fixas ou méveis para controle visu-
al das tarefas realizadas pelos instrumentos’.

Embora existam outros dispositivos de baixo cus-
to como alternativa aos simuladores mais sofisticados, uti-
lizados em grandes centros de treinamento®'!, nés acredi-
tamos que tais dispositivos, tal e qual se apresentam, pos-
suem algumas limitagdes: sdo constituidos, geralmente, por
recipientes pesados com grande dimensao, dificultando o
seu transporte e mobilidade; frequentemente necessitam
de iluminacdo no seu interior, gerada por outro aparelho
ou fonte de luz externa proxima, prejudicando a
portabilidade; além disso, exigem, em sua maioria, 0 Uso
de trocartes para manipulacdo dos instrumentos
laparoscopicos.

Visando a solucao de tais limitacdes, foi desen-
volvido o modelo proposto. Apesar de ndo possuir apara-
tos proprios de iluminacao, nao requer fontes de luz exclu-
sivas para seu uso, necessitando apenas de luz ambiente.
A microcamera tradicionalmente usada seque como alter-
nativa, porém, foi essencialmente substituida pela camera
de tablets, celulares e/ou afins, que, auxiliados por
aplicativos gratuitamente disponiveis, permitem ainda o
envio da imagem captada em tempo real para monitores
ou televisores, sem necessidade de fios, contribuindo ain-
da mais para a portabilidade e propiciando visao pelo pra-
ticamente semelhante ao procedimento real. Sobre os ori-
ficios para insercao das pincas laparoscoépicas, foi encon-
trada uma excelente relacdo em suas dimensdes, capaz
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Figura 2 -

Representacdo do dispositivode treinamento de habi-
lidades laparoscépicas em uso. A) dispositivo em pers-
pectiva. B) dispositivo em perfil.

de evitar a variacdéo de movimento linear indesejado no
eixo do instrumento causado pela falta de um ponto de
apoio fixo em orificios grandes em relacdo ao diametro da
pinca e a proépria limitagdo de movimentos angulares em
orificios justos em relacao ao diametro da pinca.
Conseguentemente, evitou-se a necessidade de membra-
nas de borracha e/ou uso de trocaters, que elevam o custo
de producéo.

A formacdo do cirurgido é complexa, pois ne-
cessita do conhecimento da histéria natural das doencas,
do diagndéstico clinico, dos exames complementares, da
escolha da terapéutica e da oportunidade de sua aplica-
¢ao, além do dominio da técnica cirurgica a ser emprega-
da para gue se possa alcancar o objetivo maximo, que é a
cura do paciente’?.

A criacao do modelo apresentado, de baixo cus-
to de producao, mostra-se como opcao viavel para aquisi-
¢do por instituicoes e pessoas fisicas, mostrando-se de gran-
de valia para o ensino e capacitacdo daqueles interessa-
dos em cirurgia minimamente invasiva.
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The authors present a especially constructed, lightweight, collapsible, portable and low cost model device for skills training in

laparoscopic.
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