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APRESENTAGAO

Cada vez mais percebemos, que no mundo da ciéncia, principalmente da
area da saude, nenhuma profissao trabalha sozinha, é necessario que varios
profissionais estdo envolvidos e engajados em conjunto, prezando pela, prevencéo,
diagnostico e tratamento de diversas patologias, visando sempre a qualidade de
vida da populacdo em geral.

A Coletanea Nacional “Difusédo do Conhecimento Através das Diferentes Areas
da Medicina” € um e-book composto por 4 volumes artigos cientificos, que abordam
relatos de caso, avaliacdes e pesquisas sobre doencas ja conhecidas da sociedade,
trata ainda de casos conforme a regido demografica, onde os locais de realizagao
dos estudos estao localizados em nosso pais, trata também do desenvolvimento de
novas tecnologias para prevenc¢ao, diagnéstico e tratamento de algumas patologias.

Abordamos também o lado pessoal e psicolégico dos envolvidos nos cuidados
dos individuos, mostrando que além dos acometidos pelas doencgas, aqueles que 0s
cuidam também merecem atencéo.

Os artigos elencados neste e-book contribuirdo para esclarecer que ambas as
profissbes desempenham papel fundamental e conjunto para manutencéo da saude
da populacdo e caminham em paralelo para que a para que a ciéncia continue
evoluindo para estas areas de conhecimento.

Desejo a todos uma excelente leitura!

Lais Daiene Cosmoski
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CAPITULO 12

A UTILIZACAO DO ROBO R1T1 E DO EQUIPAMENTO
ASPCERR COMO AUXILIAR NO PROCESSO PRE-
OPERATORIO DO TRANSPLATE DE ORGAO

Data de aceite:19/11/2018

Antonio Henrique Dianin
Unicamp, Faculdade de Ciéncias Médicas

Campinas — Sao Paulo

Rodolfo dos Reis Tartaro
Unicamp, Faculdade de Ciéncias Médicas

Campinas — Sao Paulo

Gracinda de Lourdes Jorge
Unicamp, Faculdade de Ciéncias Médicas

Campinas — Sao Paulo

Aurea Maria Oliveira da Silva
Unicamp, Faculdade de Ciéncias Médicas

Campinas — Sao Paulo

Elaine Cristina de Ataide
Unicamp, Faculdade de Ciéncias Médicas

Campinas — Sao Paulo

llka de Fatima Santana Ferreira Boin
Unicamp, Faculdade de Ciéncias Médicas

Campinas — Sao Paulo

RESUMO: Introducao: Em 2016 o Brasil foi o
segundo pais do mundo em numero absoluto
de transplantes, ainda assim a sua lista de
espera tem crescido a cada ano. Nao ha na
literatura um bom método de avaliagdo de
imagem para aumentar a utilizacao de enxertos
hepéaticos captados, de forma a permitir a
atuacdo proativa frente ao planejamento e
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execucgao do procedimento, visando o aumento
da efetivacdo destas doagdes. Objetivo: Este
trabalho teve como objetivo o desenvolvimento
e descricao do procedimento de utilizagao de
um equipamento e sistema de comunicacao
cirargico utilizando o rob6 R1T1. Método: O
equipamento cirurgico portatil de comunicagao
automatica com o robé6 R1T1 — APSCERR,
foi criado para fornecer uma imagem clara e
verdadeira durante as diversas variacbes de
luminosidade, permitindo que aspectos néao
identificados claramente pelos olhos humanos
possam ser visivelmente reconhecidos.
Uma analise qualitativa foi realizada durante
experimentos em ratos Wistar, observando-se
o figado destes animais com o equipamento.
Resultado: Como resultado desta pesquisa
temos o desenvolvimento e comprovacao
da efetividade de utilizacdo do equipamento
APSCERR, sendo também desenvolvido o
software de comunicacgao entre o equipamento
e o robd R1T1. Foi registrado uma patente
de invencéao referente ao desenvolvimento do
APSCERR e uma patente de seu processo de
utilizacéo se encontra em estado atual de sigilo.
Conclusao: Conseguimos construir, patentear
e provar a efetividade do equipamento para
a area médica que de uma maneira geral
eficiéncia e melhores

apresentou maior
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parametros para sua utilizacdo no campo cirargico quando comparado com métodos
tradicionais utilizados.

PALAVRAS-CHAVE: Transplante de Orgdos; Robd R1T1; Equipamento Cirlrgico
Portéatil de Comunicacéo.

THE USE OF R1T1 ROBOT AND ASPCERR EQUIPMENT AS AID IN THE
PREOPERATIVE PROCESS OF HEPATIC TRANSPLANT

ABSTRACT:Introduction: In 2016, Brazilwas the second country inthe world in absolute
number of transplants, yet its waiting list has grown every year. There is not a good image
evaluation method in the literature to increase the use of captured hepatic grafts, in order
to allow the proactive action in the planning and execution of the procedure, aiming at
increasing the effectiveness of these donations. Objective: The aim of this work was
to develop and describe the procedure for using a surgical communication equipment
and system connected to the R1T1 robot. Method: The automatic portable surgical
communication equipment with the R1T1 robot — APSCERR, was created to provide a
true, clear and bright picture during the various brightness variations, allowing aspects
not clearly identified by human eyes to be visibly recognized. A qualitative analysis was
carried out during experiments on Wistar rats, observing the liver of these animals with
the equipment. Result: As a result of this research we have the development and proof
of the effectiveness of the use of APSCERR equipment, and also the developed of the
communication software between the equipment and the robot R1T1. A patent for the
development of APSCERR has been registered and a patent for its use is currently in a
state of secrecy. Conclusion: We managed to build, patent and prove the effectiveness
the equipment for the medical area that generally showed greater efficiency and better
parameters for its use in the surgical field when compared to traditional methods used.
KEYWORDS: Organ Transplant; R1T1 Robot; Automatic Portable Surgical
Communication Equipment.

11 INTRODUCAO

Segundo a Associacdo Brasileira de Transplantes de Orgdos — ABTO, em
2016, o Brasil foi o segundo pais do mundo em numero absoluto de transplantes,
ainda assim a lista de espera para os mesmos tem crescido a cada ano (1).

Desde o inicio da histéria dos transplantes, inumeras dificuldades séo
enfrentadas para efetiva implantacao desta pratica terapéutica, essencialmente no
que diz respeito ao transplante de 6rgéos solidos e seu ensinamento e treinamento.

As dificuldades técnicas da captacao; o tempo de isquemia, ou seja, o tempo
em que o 6rgdo se mantém viavel a partir da interrupcao da circulagdo sanguinea
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na retirada do 6rgao e seu transplante; a implantacéo; e a melhor compreensao
guanto a conservacao do 6rgao doado sdo algumas destas dificuldades que vém
sendo superadas com o auxilio de novas tecnologias e melhores praticas. Hoje
temos os protocolos de imunossupressao; drogas imunossupressoras com menos
efeitos adversos; novas técnicas cirargicas implementadas; e mais recentemente a
tecnologia robética vem sendo empregada de forma crescente nos procedimentos
médicos, de maneira que muitos passos foram dados para o sucesso do transplante
como forma de tratamento (2).

O tempo de retirada e transplante do 6rgédo influencia diretamente nos
resultados do procedimento cirurgico. Em alguns casos, como no transplante de
cérnea, desde que seja mantido em condi¢cdes adequadas, o transplante pode ser
feito até 6 dias depois do atestado de Obito. Porém, em outros casos, como na
retirada de um coracao o procedimento deve ser feito em questdo de poucas horas
(3).

De acordo com o estudo desenvolvido por Stahl et al, o tempo de isquemia
fria do 6rgao a ser transplantado pode ter impacto direto na sobrevida do receptor
e varia de acordo com o 6rgéo transplantado (4-5).

Portanto, uma grande importancia deste estudo, é atentar para a premissa
basica de que tempo é um fato primordial e de importante restricdo, para um
transplante de 6rgdos bem-sucedido. Desde quando o processo de doacédo é
iniciado, todas as atividades, desde a retirada do 6rgao ao até o seu implante,
devem ser sincronizadas e conduzidas com o menor periodo de tempo possivel
(6).

O fato € que apesar de todo esse esforco cientifico, ainda hoje, assim como
no principio, enfrenta-se a questao da obtencéo de 6rgaos. Questao esta envolta
por multiplos outros complicadores.

Mesmo com o aumento de equipes médicas qualificadas e de hospitais
adequadamente equipados, ainda é importante lembrar a problematica da
deficiéncia na estrutura atual de captacéo e distribuicdo de érgaos, apontada por
diversos autores (6-7).

Assim, muitos outros passos ainda sao necessarios para vencer a ainda
atual desproporcao entre o numero de pacientes em lista, versus o numero de
transplantes efetivos, sendo o processo de doacdo uma etapa essencial.

Finalmente, os conceitos ligados a esta pesquisa tém potencial para
representar um importante papel na melhoria de desempenho das atividades na
area de saude e existem varias possibilidades de sua aplicacdo, nao somente em
termos de simplificacéo e agilidade de processos, mas também no aumento da
satisfacdo dos envolvidos, inclusive com a perspectiva de reducao de custos de

procedimentos.
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1.1 O Uso do Aparelho Celular em Cirurgias

Procuramos na literatura, e em bancos de dados como o PubMed e Google
Académico, e ndo encontramos referéncias que demonstrem comparacao entre
imagens do uso do aparelho celular como auxiliar em cirurgias de transplante
hepéatico com robds, usando os termos de busca ‘liver macroscopic analysis using
transmission data’, ‘liver macroscopic analysis using robot’, ‘liver macroscopic
analysis with cellphones’, etc, em artigos em inglés e portugués.

Segundo o ex-presidente do Conselho Regional de Medicina do Estado do
Parana - CRM-PR, Alexandre Gustavo Bley, o uso de maquinas fotograficas ou
aparelhos celulares é corriqueiro em procedimentos cirargicos, porém a entidade
destaca que até mesmo com a autorizacéo do paciente e na condi¢cao de ciéncia, a
identidade do mesmo deve ser preservada, ndo bastando apenas suprimir o rosto,
ja que existem outras formas de se identificar uma pessoa. Ainda o 6rgéo orienta
gue nao seja realizada a divulgacao e transmissao de imagens através de redes
sociais (8-9).

Apesardo aparelhocelularpoder serempregado parase verificaramacroscopia
do 6rgédo a ser extraido e sua possivel utilizacdo, observa-se dificuldades no
emprego do mesmo em aspectos quanto a coloracao, luminosidade, tempo de
bateria, capacidade de armazenamento de videos, largura de banda de internet,
facilidade de manuseio e outras propriedades para a obtencdo de uma boa imagem
gue seja de confiangca e em tempo real (10-11).

Como fatores adversos a luminosidade e coloracdo pode-se observar a
comparacgao entre as imagens abaixo onde o mesmo figado foi fotografado utilizando
o0 mesmo aparelho celular, mas em situagcdes diferentes de luz, o que poderia a
levar um uma interpretacdo equivocada sobre seus aspectos macroscopicos do
orgéo.

Ainda aspectos como seguranga dos dados transmitidos em redes abertas
através da internet devem ser considerados ao se utilizar um aparelho celular
pessoal para se fotografar e transmitir imagens de pacientes, sendo a criptografia
dos dados altamente recomendada quando se trata da confidencialidade e
integridade dos mesmos (12).
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Figura 1: Comparacéo entre imagens de um mesmo figado fotografado utilizando o0 mesmo
aparelho celular, mas em situa¢des diferentes de luz. Fonte: Arquivos pessoais da Dr. llka de
Fatima Santana Ferreira Boin.

Por sua vez, caracteristicas tecnoldégicas como a capacidade de multiplas
conexdes, compressdo de dados, controle remoto de imagem, controle sonoro
remoto, controle remoto do sistema e preocupagdes quanto ao controle de infec¢ao
hospitalar sédo necessidade desejaveis ausentes no aparelho celular (13).

Esta foi uma primeira ideia para utilizacdo do rob6 R1T1 em captacéo de 6rgéos
para viabilizacao e efetivacdo da mesma, mas seu uso acoplado ao aparelho celular
nao satisfez as necessidades requeridas pelo procedimento.

1.2 O Rob6 R1T1

De acordo com a Project Company, empresa brasileira desenvolvedora do robd
R1T1, o mesmo vem sendo utilizado com sucesso nas mais variadas atividades
relacionadas com o setor da saude, dentre os principais beneficios previstos de
sua implementacdo podemos citar a modernizacao dos processos, a agilidade e
praticidade de sua utilizacdo, a diminuicdo do tempo total das cirurgias, a maior
preciséo e credibilidade durante a tomada de decisbes, a melhora na qualidade dos
servigos prestados e a maior confiabilidade e auséncia de falhas em seus sistemas
gquando comparados a sistemas tradicionais de computacao (14).

1.3 Justificativa

Com base nesta probleméatica busca-se inserir o robd R1T1 para possibilitar a
melhoria da comunicagdo em tempo real entre as equipes envolvidas no processo
de captacédo e implantacédo de 6rgéos, em especial no processo pré-operatorio do
transplante de 6rgdo. Com a implementacdo desta nova tecnologia, também se
almeja uma melhora no grau de eficacia e efetividade para o processo como um
todo.
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Figura 2: Foto do Robd R1T1. Fonte: Site da empresa Project Company (14).

Como néo foi encontrado um aparelho capaz de sanar todas as necessidades
especificas do processo de transplante de 6rgéo, resolveu-se criar um equipamento
médico de comunicacdo portatil e automatico que atendesse tais necessidades
de aproximacado e analise remota dos 6rgaos entre equipes cirurgicas distantes
geograficamente.

2| OBJETIVO

Como objetivo geral desta pesquisa buscou-se desenvolver e descrever
0 processo de utilizacdo da invencdao de um equipamento cirdrgico portatil de
comunicagdo automatica com o robé R1T1, bem como demostrar sua capacidade
frente a area médica de transplante de érgaos.

Como objetivo especifico buscou-se comparar a utilizacdo desta nova
tecnologia frente ao uso de um aparelho celular.

31 METODO

3.1 Local da Pesquisa

O estudo foirealizado no Hospital de Clinicas da Faculdade de Ciéncias Médicas
da Universidade Estadual de Campinas (HC — FCM - Unicamp), no Departamento de
Cirurgia — Nucleo de Medicina e Cirurgia Experimental — Laboratorio de Hepatologia
Cirargica e Transplante Hepatico.
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3.2 Comité de Etica

O presente trabalho também estd inserido em um projeto de pesquisa
do Programa de Pé6s-Graduacdao em Ciéncias da Cirurgia da FCM - UNICAMP
intitulado “A Utilizacdo do Rob6 R1T1 como Auxiliar no Processo Pré-Operatoério do
Transplante de Orgdo Hepatico”, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa n°
47966515.0.0000.5404.

3.3 Descricao do Processo de Desenvolvimento

O texto descritivo que delineia o procedimento de criacdo do APSCERR
esta transcrito em sua integra conforme registrado junto ao Instituto Nacional de
Propriedade Intelectual — INPI sob o numero BR 10 2017 008807 3.

3.4 Descricao do Processo de Utilizacao

O texto descritivo que delineia o procedimento de utilizacdo desta nova
tecnologia esta transcrito em sua integra e encontra-se atualmente em estado se

sigilo frente ao registro de uma nova patente junto ao INPI.
3.5 Analise do Equipamento

O equipamento criado foi testado em uma parte de outra pesquisa que
estd sendo desenvolvida, intitulada “A utilizacdo do robé R1T1 para deteccao do
metabolismo de indocianina no 6rgéo hepatico de ratos Wistar”, aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa (CEP n° 4303-1).

Dez ratos da raca Wistar, foram anestesiados com tiopental sédico sendo
submetidos a laparotomia com incisdo em U para observacao do figado do animal
usando-se os diferentes meios de avaliacdo macroscopica (forma e cor). Apds esta
avaliacdo seguiu-se o procedimento padréao estabelecido para a pesquisa descrita
acima (15).

Para se testar os quesitos referentes a imagem final obtida comparou-se
o dispositivo APSCERR conectado ao robé R1T1 com a imagem de um celular
Microsoft®, modelo 950XL, com 8.0MP de resolucdo de camera, através dos
paradmetros descritos abaixo.

O parametro nitidez foi avaliado pelo pesquisador e outros dois observadores
utilizando-se uma escala de valores de 0 a 5, onde 0 representou 0 menor valor
e cinco o maior valor constatado de nitidez. Sendo que as imagens foram obtidas
frontalmente a cerca de 50cm de distancia do objeto a ser estudado;

A facilidade de uso de autofoco e regulagem de luminosidade foi avaliada
como sendo automaticamente continua ou de modo manual,

O parametro quantidade de LEDs para iluminacéo foi estabelecido pelo numero
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de LEDs disponiveis em cada aparelho;

A autonomia da bateria foi medida em horas de transmissao de video continuo;

A capacidade da internet foi medida em gigas de transmissao;

A capacidade de armazenamento foi medida em terabytes;

As especificagdes técnicas: criptografia, capacidade de mdultiplas conexdes,
compressao de dados, controle remoto da imagem, controle sonoro remoto, controle
remoto do sistema, revestimento antibactericida e deteccdo do metabolismo de

indocianina, foram descritas como presentes ou ausentes.

3.6 Fomento

Os recursos provenientes para realizacdo desta pesquisa foram resultados da
parceria publico-privado entra a empresa de tecnologia e inovag¢ao Project Company
e a Unicamp no valor estimado de 550 mil reais.

Nao foi utilizado nenhuma agencia de fomento como forma de angariagéo de
recursos para esta pesquisa.

4| RESULTADO

Como principal resultado deste trabalho obteve-se o depoésito da patente de
invencao junto ao INPI sob o numero BR 10 2017 008807 3, e a publicacdo da
mesma na revista da propriedade industrial N° 2434 de 29/08/2017 p477.

Ainda, como outros resultados desta pesquisa podemos apontar as seguintes
realizagoes:

Desenvolvimento do equipamento APSCERR.

Desenvolvimento do sistema que permite a comunicacéao entre o APSCERR e
o robd R1T1.

Geracao da patente descritiva do processo de utilizagcdo denta nova tecnologia
em estado atual de sigilo.

Por fim, uma avaliagdo preliminar qualitativa, conforme método descrito neste
trabalho, do equipamento APSCERR foi realizada apresentando os seguintes
resultados quando comparado com o aparelho celular Microsoft®, modelo 950XL,
conforme pode ser observado na tabela 1.

Referente ao parametro nitidez constatado nos aspectos macroscopicos dos
animais observados, ndo houve diferenca estatistica entre as imagens obtidas
guanto ao quesito nitidez (p = 0.968).

As caracteristicas tecnolégicas de criptografia de dados, capacidade de
multiplas conexdes, compressédo de dados, controle remoto de imagem, controle
sonoro remoto, controle remoto do sistema, revestimento antibactericida e

capacidade de deteccao do metabolismo de indocianina estiveram presentes no
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APSCERR e ausentes no aparelho celular, como descrito na tabela 1.

Pode se observar que a autonomia da bateria do APSCERR foi cinco vezes
maior, a capacidade de armazenamento foi cerca de 17 vezes maior e a quantidade
de LEDs foi 11 vezes maior.

Afacilidade de manuseio do controle de autofoco e de controle de luminosidade
foram automaticos no APSCERR e manual no aparelho celular.

Parametros Tecnolégicos APSCERR Aparelho Celular
Nitidez (0-5) 5 5

Auto focus Automético Manual
Regulagem de luminosidade Automatico Manual
Quantidade de LEDs de iluminagao 11 1
Autonomia da bateria (horas) até 10 <2
Capacidade de armazenamento 1 terabyte 0,06 terabyte
Criptografia de dados Presente Ausente
Capacidade de multiplas conexdes Presente Ausente
Compressao de dados Presente Ausente
Controle remoto da imagem Presente Ausente
Controle sonoro remoto Presente Ausente
Controle remoto do sistema Presente Ausente
Revestimento antibactericida Presente Ausente

Capacidade de deteccao do metabolismo

) . Presente Ausente
da indocianina

Tabela 1: Dados comparativos entre o equipamento APSCERR conectado ao rob6 R1T1 e o
aparelho celular.

Na figura 3, pode-se observar uma imagem obtida pelo aparelho APSCERR
em comparagcao com uma imagem obtida com o aparelho celular nas circunstancias
mais propicias para a realizacdo da mesma. Também se apresenta uma imagem
da isquemia parcial do figado onde pode ser observado através do APSCERR a
presenca e auséncia da indocianina verde nos l6bulos do figado.
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Figura 3: Em sequéncia - Imagem captada pelo aparelho celular x imagem captada pelo
APSCERR x imagem da isquemia parcial do figado captada pelo APSCERR demonstrando
o contraste entre os lébulos (esquerda) com absor¢c&o da indocianina e o lébulo (direita) sem
absor¢éo da indocianina.

Ainda, foi também desenvolvido uma escala padrao de cores, denominada
‘Escala Dianin Boin’, para analise do nivel de reperfusdo/metabolismo do figado

quando observado com o equipamento ASPCERR na presenca do marcador
indociana verde, como pode ser observado na Figura 4.

Altissimo Grau de Reperfusao/Metabolismo

Alto Grau de Reperfusao/Metabolismo

Moderado Grau de Reperfusao/Metabolismo

Baixo Grau de Reperfusao/Metabx lismo

Baixissimo Grau de Reperfusdo/Metabolismo

Figura 4: Escala de cores Dianin Boin, para analise do nivel de reperfusao e metabolismo do
figado quando observado com o ASPCERR na presenga do marcador indociana verde.

51 DISCUSSAO

Um bom gerenciamento das atividades de comunicacdao nos transplantes
de 6rgéos é importante para elevar a qualidade dos procedimentos e aumentar a

eficiéncia do processo como um todo (16).
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A aplicagdo de processos tecnoldgicos a medicina vem de longa data historica,
desde o trabalho classico de Einthoven, o qual demonstrou a possibilidade
de transmissdo de dados de exames de eletrocardiogramas através de linhas
telefbnicas, passando pela época de transmissédo por radio e pela televisdo, até
alcancar os dias atuais, utilizando-se da transmissao por meio da internet (17-18).

O desenvolvimento do APSCERR como resultado desta pesquisa possibilita
a comunicacdo em tempo real, através do sistema integrado com o robd R1T1,
entre todos os envolvidos no processo de transplante de 6rgéos, principalmente
entre a equipe de extracao e recepcao do 6rgao hepatico, que podera acompanhar
a cirurgia remotamente e participar ativamente durante a mesma, uma vez que a
gestao de todo o fluxo de informacdes entre as equipes encontra-se concentrado
no robé R1T1 (16, 19).

Em 2012, foi desenvolvido uma ferramenta computacional distribuida para
0 gerenciamento e a transmissdo de fluxos de video. O sistema foi utilizado
para a transmissao de cirurgias aplicando redes de alto desempenho. Com o
desenvolvimento de trabalhos na area de telemedicina, subsidiado pelo avanco
das técnicas computacionais e de telecomunicac¢des, a transmissdo de imagens
e de videos se tornou possivel e consiste em um dos principais requisitos para
a realizacdo de exames e de diagnoésticos a distancia. A partir desse contexto, a
telemedicina passou por diferentes propésitos atrelados a medicina, tais como:
telecardiograma, telerradiologia, telecirurgia, telemonitoramento e telediagnéstico
(17, 20-21).

Destaca-se também a possibilidade de multiplas conexdes conjuntas
provenientes das demais entidades interessadas, como por exemplo a central de
transplantes, a organizagao de procura de 6rgéos, os residentes que gostariam de
acompanhar a cirurgia, ou até mesmo os alunos da universidade, que se assim
autorizados, poderiam fazer uso das gravacdes para fins didaticos. Assim, tanto
a equipe de preparacado do paciente a ser transplantado, quanto todos os demais
interessados podem ter acesso a informagdes cruciais e em tempo real relacionadas
ao procedimento.

Por sua vez, o recurso disponivel pode ser fundamental ndo apenas para
a comunicacdo e tomada de decisdo, mas também para a avaliacdo do 6rgéo
remotamente, observando parédmetros macroscopicos, como por exemplo o grau
de esteatose ou inferindo medidas como tamanho e peso, ou o grau de reperfuséo
do 6rgéo indicado pela deteccdo do metabolismo da indocianina verde ou ainda na
correta determinacéo da existéncia de compatibilidade entre o receptor e o doador.

Sobre os pardmetros observados quando comparados o0 equipamento
APSCERR com o aparelho celular pode-se tecer os seguintes comentarios.

Tanto a qualidade de imagem apresentada pelo APSCERR, quanto a do
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aparelho celular demonstraram-se satisfatorias para analise remota no processo
intraoperatério, visto que os dois dispositivos possuem 8.0MP (megapixel) de
resolucédo integrada.

Enquanto o APSCERR apresentou um focus e regulagem automéaticos, o
celular apenas apresentou estas funcdes de maneira manual. O que dificultaria em
muito a transmisséo continua com qualidade destas imagens. Ainda o APSCERR
apresenta capacidade de banda de internet adequada ja integrada em seu sistema,
enquanto que para a utilizacdo do mesmo em um celular de algum membro da
equipe médica seria necessario a viabilidade de gigas de transmissao de dados, o
gque embora ndo seja impossivel de se conseguir, ndo contempla a realidade dos
planos de celulares atuais. Assim, a falta de banda de internet poderia afetar a
conexao e taxa de transmissao dos videos (10-11).

Osvideos comtaxasinferiores a 10 QPS causam sensacéo de descontinuidade,
pois as falhas de configuracdo da imagem sao perceptiveis a visdo humana.
Sob esse aspecto, Apteker et al demonstraram que 0s usuarios possuem uma
percepcao diferente, dependendo do conteudo, quanto a taxa de transmissédo de
QPS. Resultados similares foram encontrados por Steinmetz et al, por meio de série
de experimentos a respeito da percepcao humana. (22-23)

O APSCERR ainda apresenta uma autonomia de mais de dez horas de
funcionamento continuo de transmissdo de video, sendo possivel desta forma
acompanhar todo o trajeto, desde o momento de saida até o retorno da equipe
médica em campo. Por outro lado, um celular n&o suportaria tais transmissbes
continuamente por mais de duas horas. Por sua vez, o equipamento desenvolvido
ainda demonstra nitidas vantagens de especificacdes técnicas nao disponiveis
gquando comparado com um celular comum, entre elas podemos citar: sua criptografia
de dados entre as conexdes; sua capacidade de armazenamento elevada na casa
de terabytes; sua possibilidade de multiplas conexdes conjuntas; e seu sistema de
compressao de dados por hardware em software em tempo real (12-13, 24).

Nesse contexto, Eysenbach et al descreve o avangco computacional na
capacidade de armazenamento e de processamento, no aprimoramento dos
métodos de seguranca nas aplicacbes computacionais, no desenvolvimento de
novas técnicas de comunicacdo de dados, na popularizagcdo da internet e dos
sistemas direcionados para a web, tem permitido, de modo sinérgico, a realizacao

de trabalhos multidisciplinares aplicados a area de saude (25-26).

5.1 Perspectivas

Assim, acredita-se que a melhoria de comunicagao estabelecida entre as
equipes auxilie na tomada de decisd6es mais precisas e com maior confianca, o que

pode determinar um transplante bem-sucedido, podendo vir a reduzir o tempo total
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necessario para a execuc¢ao do procedimento como um todo, podendo até mesmo
ser o fator determinante entre a vida ou a morte de um paciente.

Visualiza-se que a insercao desta nova tecnologia, juntamente com o robd
R1T1, tem o potencial estratégico de melhoria da qualidade da assisténcia tanto
ao paciente transplantado, quanto a todas as equipes envolvidas de alguma forma
neste processo.

Ainda, a utilizacdo de tecnologias disruptivas como esta, tem se demostrado
um forte fator de motivacéo, capaz de mexer com o interesse e as expectativas
dos profissionais envolvidos no processo, realizando um papel fundamental na
definicdo do sucesso da operacédo, da comunicacéo e do uso das melhores praticas
e procedimentos (27-28).

Por fim, vislumbra-se que com a implementacao efetiva desta nova tecnologia
pode-se obter melhorias de parédmetros tanto qualitativos quanto quantitativos,
em fatores como por exemplo: Precisdo da previsédo para inicio do procedimento;
Agilidade do processo; Efetividade das decisbes; Qualidade do servigco prestado;
Reducdes de custo; Acuracidade e preciséo da realizac&o do trabalho; Tranquilidade
da equipe em realizar estes procedimentos; Tempo total de todo processo cirurgico;
Tempo de espera e preparo do paciente no centro cirurgico; Precisao e facilidade
de comunicacdo em tempo real entre as equipes; Melhoria na satisfacdo das
necessidades apresentadas; Satisfacdo dos envolvidos na utilizagcdo desta nova
tecnologia.

Em suma, o desenvolvimento do APSCERR e sua utilizagdo junto ao robd
R1T1 pode vir a ser de grande valia para a area médica, sendo que o emprego
desta nova tecnologia no complexo processo de trabalho da captacao e transplante
de 6rgaos pode ajudar a reduzir significativamente o disparate entre doadores e
receptores.

61 CONCLUSAO

Foi possivel a criacdo do equipamento de comunicagdo cirurgico portatil
automatico com o robd R1T1 - APSCERR que gerou uma patente de invencao
registrada junto ao INPI, bem como a descricdo de seu processo de utilizacdo e
capacidades.

As funcbes apresentadas por tal equipamento poderao ser de grande valia
para a area médica, senda sua nitidez de imagem semelhante a de um aparelho
celular, enquanto que todos seus outros pardmetros se mostraram mais eficazes
gquando comparados com a utilizacado do celular, com destaque especial para sua
capacidade de deteccao do indicador indocianina verde.
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