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APRESENTAÇÃO 

Após três anos de trabalho, o Tratado de Neurologia Clínica e Cirúrgica da Academia Brasileira 
de Neurocirurgia – ABNc está pronto. Uma obra importante, que reuniu os melhores neurocirurgiões e 
neurologistas brasileiros, em prol do crescimento e desenvolvimento da nossa querida Academia.

Com 62 capítulos sobre diversos tópicos em Neurologia clínica e cirúrgica, cuidadosamente escritos 
por especialistas em suas devidas áreas, contém 15 seções, cobrindo os seguintes temas: história da 
Neurologia, neuroanatomia básica, semiologia e exames complementares, doenças vasculares, doenças 
desmielinizantes, doenças dos nervos periféricos e neuromusculares, distúrbios do movimento, cefaleia 
e epilepsia, demências e distúrbios cognitivos, neoplasias, dor e espasticidade, transtorno do sono, 
neurointensivismo, doenças neurológicas na infância e outros.

Destinada a acadêmicos de medicina, residentes, neurologistas e neurocirurgiões, esta obra promete 
fornecer um conteúdo altamente especializado, para uma ótima revisão e aprofundamento sobre esses 
assuntos. 

Este livro é um espelho que reflete a todos a grande potência que o Brasil é em Neurologia e 
Neurocirurgia. 

Prof. Dr. André Giacomelli Leal



PREFÁCIO 

Este Tratado de Neurologia Clínica e Cirúrgica surge num importante momento das áreas da 
neurociência. Elaborar o diagnóstico neurológico correto sempre representou para o médico um desafio 
intelectual desde os primórdios das ciências neurológicas modernas no século XVII e, para o paciente, 
preocupação e ansiedade sobre o curso de sua enfermidade. No passado, a neurologia clínica era uma 
ciência de doenças interessantes, porém muitas vezes intratáveis, praticada pelo fascínio especial da 
“estética do diagnóstico”. A neurologia cirúrgica, por sua vez, ainda embrionária no início do século passado, 
foi por muitas décadas frustrada, exibindo um altíssimo índice de mortalidade e morbidade, incompatível 
com uma medicina que cura e alivia as enfermidades. Felizmente, essa situação mudou fundamentalmente 
nas últimas décadas. As ciências neurológicas estão se tornando cada vez mais atraentes, ao ver o 
tratamento como o ponto central da verdadeira tarefa médica, e sua eficiência terapêutica. Exemplos 
incluem as doenças vasculares do sistema nervoso, as neoplasias benignas e malignas do sistema nervoso, 
as doenças dos nervos periféricos, o tratamento de epilepsia, dos distúrbios do movimento, da demência 
e distúrbios cognitivos, da dor e da espasticidade, bem como do sono, sem mencionar os avanços no 
neurointensivismo. 

Neste contexto, o presente Tratado de Neurologia Clínica e Cirúrgica surge como uma obra 
imprescindível para o conhecimento do estado da arte das múltiplas áreas da neurociência. Escrito por 
especialistas de excelência científica e profissional, este livro toma corpo numa ordem de grandes capítulos 
sobre quadros clínicos e sintomas relacionados a problemas, guiando o leitor a encontrar rapidamente o 
caminho para a seleção terapêutica específica. Os capítulos são divididos em seções de conhecimentos 
gerais em história da neurologia, neuroanatomia básica, e semiologia e exames complementares. Estes são 
seguidos de capítulos sobre quadros clínicos e doenças do sistema nervoso. 

Apesar do grande número de autores contribuintes deste livro, souberam os Editores realizar um 
trabalho exemplar ao conseguir dar a este Tratado uma estrutura uniforme e didática sobre o patomecanismo 
e os princípios terapêuticos em discussão dos estudos de terapia mais importantes da atualidade. 

Enfim, estamos perante uma obra que não deve faltar na biblioteca daqueles interessados no estudo 
das áreas médicas e cirúrgicas neurológicas, e de todos os demais que desejam um livro de terapia 
neurológica que funcione como ferramenta concreta de auxílio nas consultas do dia-a-dia.

 
Prof. Dr. Marcos Soares Tatagiba

Cátedra em Neurocirurgia
Diretor do Departamento de Neurocirurgia
Universidade Eberhard-Karls de Tübingen
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CAPÍTULO 62
APLICAÇÕES CLÍNICAS DE MODELOS DE 

MANUFATURA ADITIVA EM NEUROCIRURGIA 

André Giacomelli Leal

Lorena Maria Dering

Matheus Kahakura Franco Pedro

Beatriz Luci Fernandes

Mauren Abreu de Souza

Percy Nohama

INTRODUÇÃO
Os contínuos avanços nas ciências da computação 

trouxeram novas perspectivas para o campo da medicina. 
A possibilidade de visualização dos órgãos internos por 
ultrassonografia (US) e tomografia computadorizada 
(TC) foi acompanhada de um avanço significativo, com 
melhor definição das imagens por meio da ressonância 
magnética (RM), e os horizontes médicos tornaram-se 
mais amplos. Recentemente, tornou-se possível alterar o 
formato do banco de dados bidimensionais (2D) tornam-
se imagens tridimensionais (3D). Desde então, com o 
aprimoramento da miríade de hardwares e softwares, a 
imagem médica virtual 3D tornou-se mais conveniente, 
fácil de usar e com melhor resolução e interação com o 
usuário1,2.

Os avanços tecnológicos foram impulsionados 
pelas necessidades da indústria e, atualmente, pelo 
advento das técnicas de manufatura aditiva (MA). Isso, 
no campo da medicina, permite a produção de modelos 
3D de estruturas humanas, denominados biomodelos, a 
partir de dados adquiridos em exames de imagem1,3.

Atualmente, a MA tem sido utilizada por 

médicos para melhorar a precisão do diagnóstico e do 
planejamento cirúrgico, além de ser uma ferramenta 
de ensino para estudantes e residentes. Além disso, é 
particularmente útil para os cirurgiões, uma vez que as 
imagens 2D podem não ser facilmente compreendidas 
em relação às estruturas anatômicas e irregularidades 
anatômicas complexas4.

É notório que os exames de imagem disponíveis 
podem garantir aos cirurgiões uma boa visualização da 
morfologia dos órgãos; entretanto, em algumas ocasiões, 
não são eficazes para o planejamento cirúrgico adequado. 
Embora os gráficos digitais tenham se tornado muito 
semelhantes à realidade, a simulação de um procedimento 
cirúrgico ainda é difícil e está longe de ser aplicada, 
mesmo quando tecnologias avançadas são adotadas. 
Simuladores de realidade virtual foram desenvolvidos 
para cirurgia neurológica na tentativa de solucionar 
esse problema. No entanto, eles são baseados em um 
uso extensivo de gráficos com feedback tátil limitado. 
Apesar de fornecer imagens virtuais 3D, a interpretação 
dessas imagens depende do raciocínio do cirurgião, que 
precisa transformar as imagens 2D em imagens virtuais 
3D. Por outro lado, modelos reais de estruturas cerebrais 
podem fornecer uma expressão tátil, sem a necessidade 
de qualquer capacidade visuoespacial do cirurgião para 
processar as imagens 2D, uma vez que um modelo 3D 
real e palpável está disponível5.

Na área cirúrgica, a aplicação da MA atinge 
especialidades como Cirurgia Bucomaxilofacial, 
Otorrinolaringologia (ORL), Ortopedia, Cirurgia Cardíaca 
e Neurocirurgia.

Na Cirurgia Bucomaxilofacial, os modelos 3D 
são aplicados no planejamento cirúrgico de pacientes 
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ortognáticos, uma vez que a anatomia e os 
procedimentos nesta área são bastante complexos. 
As tecnologias de impressão tridimensional fornecem 
melhores resultados funcionais e estéticos e maior 
satisfação dos pacientes devido ao planejamento 
cirúrgico preciso6–9.

Na área de ORL, os procedimentos podem 
representar desafios significativos, mesmo para os 
cirurgiões mais experientes, durante a ressecção de 
doenças tumorais infiltrativas e para a reconstrução 
de estruturas anatômicas, principalmente na 
abordagem endoscópica e nas doenças da base do 
crânio. O uso da MA permite a produção de modelos 
paciente-específicos, proporcionando melhor 
planejamento cirúrgico e simulação pré-operatória.

Já na Ortopedia, essa tecnologia afetou 
principalmente o planejamento cirúrgico, sendo 
aplicada em lesões de coluna, quadril, pelve e 
ombro. Além disso, próteses sob medida podem ser 
adaptadas à anatomia de cada indivíduo11.

As doenças cardiovasculares também obtêm 
benefícios, uma vez que os biomodelos podem 
desempenhar um papel importante no diagnóstico e 
tratamento. A tecnologia é particularmente útil para 
intervenções cirúrgicas e endovasculares, como 
o implante de endopróteses arteriais. Da mesma 
forma, na literatura, muitos relatos descrevem 
o uso de biomodelos no tratamento de doenças 
valvares12-14.

No que tange à Neurocirurgia, a MA tem 
inúmeras aplicações, que serão apresentadas em 
detalhes a seguir.

 

MANUFATURA ADITIVA: CONCEITO
Desde o seu início, na década de 1980, a MA 

foi revolucionária no desenvolvimento de objetos. 
Anteriormente denominada prototipagem rápida, a 
manufatura aditiva é popularmente conhecida como 
impressão 3D e designa um conjunto de tecnologias 
para a fabricação de objetos físicos diretamente de 
um banco de dados gerado por projeto auxiliado 

por computador. Esses métodos são bastante 
peculiares, uma vez que os materiais podem ser 
unidos, camada por camada, com o objetivo de 
constituir o objeto projetado3.

O termo “rápido” associado a esses processos 
é relativo, uma vez que a construção de alguns 
protótipos pode levar de 2 a 72h dependendo do 
tamanho e da complexidade do objeto15-17.

Um software específico, que consiste na 
interface entre o modelo 3D (CAD) e a máquina 
MA, decompõe o modelo CAD em várias camadas 
finas, que são empilhadas uma a uma. O processo 
de MA combina camadas de material com o objetivo 
de criar um objeto sólido. A criação de objetos com 
características internas complicadas é realizada pela 
natureza aditiva desse processo, que não pode ser 
realizada por outros processos como, por exemplo, 
usinagem, fresagem e furação, que são processos 
subtrativos18,19.

A impressão tridimensional consiste em um 
processo de construção de objetos 3D a partir de 
um arquivo digital. Neste processo, um objeto digital 
3D é criado usando o software de design (CAD). 
Esses objetos 3D digitais são salvos em um arquivo 
cujo formato é reconhecido pela impressora 3D 
(geralmente, no formato STL)20. Todos os processos 
de MA existentes, até agora, consistem em cinco 
estágios básicos (Figs. 1, 2 e 3):

1. criação de um modelo CAD do objeto que 
está sendo projetado;

2. conversão do arquivo CAD em arquivo STL;

3. decomposição do arquivo STL em finas 
camadas transversais;

4. construção física do modelo, empilhando 
uma camada sobre outra; e

5. limpeza e acabamento do modelo.
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Figura 1: A. criação do modelo CAD do objeto que está 
sendo projetado; B. conversão do arquivo CAD em arquivo 

.STL. 

Fonte: Os autores, 2021.

Figura 2: A. decomposição do arquivo .STL em finas 
camadas tranversais; B. construção física do modelo, 

empilhando uma camada sobre a outra. 

Fonte: Os autores, 2021.

Figura 3: A, B. finalização do modelo. 

Fonte: Os autores, 2021.

Nesta tecnologia, vários processos de 
produção diferentes estão envolvidos. Dependendo 
do processo de impressão 3D, a produção do 
modelo pode ser classificada em 7 categorias, de 
acordo com a norma ISO/ ASTM 52900 (2015)19,21-23:

1. jateamento de aglutinante: quando um 
agente de ligação líquido é seletivamente 
depositado para unir materiais em pó;

2. deposição de energia dirigida: um processo 
no qual a energia térmica focalizada é usada 
para fundir materiais por fusão à medida que 
são depositados;

3. extrusão de material: quando um material é 
dispensado seletivamente através de um bico 
ou orifício;

4. jateamento de material: um processo no 
qual gotículas de material de construção são 
seletivamente depositadas;

5. fusão do leito de pó: quando a energia 
térmica funde seletivamente regiões de um 
leito de pó;

6. laminação de folhas: um processo no qual 
folhas de material são unidas para formar uma 
parte; e

7. fotopolimerização em cuba: quando um 
foto polímero líquido em uma cuba é curado 
seletivamente por polimerização ativada por 
luz.

MANUFATURA ADITIVA EM 
NEUROCIRURGIA

Os procedimentos cirúrgicos em Neurocirurgia 
podem representar desafios substanciais mesmo 
para os cirurgiões mais experientes, principalmente 
em cirurgias vasculares e da base do crânio. Esses 
desafios aumentam ao lidar com lesões localizadas 
dentro ou perto de estruturas críticas do cérebro, ou 
lesões anatomicamente complexas.

Desde sua introdução na Neurocirurgia, 
em 199924, a impressão 3D tem demonstrado 
sua capacidade de auxiliar em procedimentos 
neurocirúrgicos. A compreensão das estruturas 
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cerebrais é aprimorada com o uso de biomodelos 
3D antes da cirurgia. Além disso, a impressão 3D 
configura uma oportunidade promissora para o 
treinamento pré-operatório do neurocirurgião. Sabe-
se que a manipulação excessiva de nervos ou vasos 
intracranianos durante a ressecção de um tumor 
cerebral, por exemplo, retarda a cirurgia e constitui 
um fator que pode acarretar déficits neurológicos, 
que, por vezes, são irreversíveis25.

Hoje, na prática cirúrgica, a disponibilidade 
de uma cirurgia guiada por imagem configura um 
componente no desenvolvimento de habilidades 
cirúrgicas26. Ademais, os sistemas de realidade 
virtual (VR) para simulação cirúrgica demonstram 
resultados promissores27.

No entanto, esses sistemas geralmente são 
caros e fornecem apenas feedback tátil limitado. No 
Brasil, o uso de espécimes de cadáveres ainda é 
muito restrito, pois depende da disponibilidade de 
recursos, além das questões de risco biológico. 
Por outro lado, estudos em animais levantam 
questões éticas e nem sempre podem fornecer uma 
representação realista da anatomia humana.

A projeção e fabricação de biomodelos 
anatômicos são motivadas pela necessidade 
de modelos realistas e reprodutíveis para 
planejamento cirúrgico, treinamento e simulação. 
O desenvolvimento de modelos 3D tem o potencial 
de proporcionar uma série de vantagens para a 
Neurocirurgia, como uma perspectiva educacional 
para médicos e pacientes, e até mesmo possibilitar 
uma simulação cirúrgica.

Os estudos envolvendo impressão 3D em 
neurocirurgia estão concentrados em três áreas 
principais: 1) criação de modelos anatômicos 
sob medida para planejamento e treinamento; 2) 
desenvolvimento de dispositivos e materiais para 
o tratamento de doenças neurocirúrgicas; e 3) 
implantes biológicos para engenharia de tecidos28. 

Os biomodelos são extremamente úteis 
em vários ramos da Neurocirurgia. Podemos 
destacar a utilização em cirurgias espinhais, 

cerebrovasculares, endovasculares, neuro-
oncológicas, neuropediátricas e funcionais.

As diretrizes ideais para a aquisição de 
imagens de TC foram avaliadas e determinaram que 
as imagens adquiridas deveriam ter uma espessura 
de 2 mm, e esses dados foram adaptados para a 
criação de modelos 3D29,30.

Porém, com os avanços das tecnologias 
de TC e impressora 3D, as imagens adquiridas 
apresentam cortes mais finos (0,6 mm), conforme 
apresentado em artigo por um dos autores (Leal AG) 
deste estudo17, e podem gerar modelos com mais 
detalhes e precisão.

Além disso, a ressonância magnética(RM) 
foi avaliada para aquisição de dados 3D, mas os 
modelos resultantes eram de qualidade inferior 
quando comparados com os biomodelos derivados 
da TC. No entanto, quando o cérebro é prototipado, 
as imagens de RM são mais adequadas devido à 
baixa definição da TC para tecidos moles31.

Biomodelos de aneurismas intracranianos 
(AI) têm sido estudados para planejamento pré-
operatório e treinamento cirúrgico32-34. Alguns 
estudos publicados relataram que os biomodelos 
eram anatomicamente precisos quando comparados 
com a anatomia real do paciente adquirida por meio 
de imagens de angiografias cerebrais35-37. Dentre 
esses estudos, um dos autores do presente estudo 
(Leal AG) pode ser citado (Fig. 4)17.
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Figura 4: Aneurisma de artéria comunicante anterior 
(flecha).

Fonte: Os autores, 2021.

Sabe-se que uma das principais dificuldades 
durante o tratamento microcirúrgico dos AIs consiste 
na escolha adequada do clipe a ser utilizado, devido 
às variabilidades anatômicas e às peculiaridades 
de cada aneurisma. Também é de conhecimento 
geral que os AIs apresentam pescoços largos e/
ou complexos e que o planejamento cirúrgico é 
essencial38 para evitar a manipulação excessiva 
dos vasos intracranianos e um tempo cirúrgico 
prolongado, fatores que podem predispor à 
ruptura aneurismática intraoperatória39. Portanto, 
o planejamento pré-operatório em modelos físicos 
(não virtuais) que reproduzem a anatomia cirúrgica 
é extremamente útil (Figura 5).

Figura 5: Modelo de aneurisma para escolha do clipe 
cirúrgico. Porções flexível (flecha vermelha) e rígida 

(flecha azul).

Fonte: Os autores, 2021.

Embora estudos publicados40–42 já tenham 
demonstrado a utilidade dos biomodelos na seleção 
pré-operatória do clipe cirúrgico, ainda faltam 
estudos com uma avaliação objetiva da eficácia da 
modelagem 3D para o planejamento e treinamento 
cirúrgico. Este projeto foi publicado recentemente 
pelos autores do presente estudo (Figura. 6)43.

Figura 6: A. modelo de aneurisma antes) e B.depois da 
clipagem. 

Fonte: Os autores, 2021.

Em relação às doenças cerebrovasculares, 
um estudo com biomodelos 3D e malformações 
arteriovenosas (MAVs) demonstrou que o tempo 
intraoperatório foi reduzido, confirmando que os 
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modelos impressos contribuíram para o planejamento 
cirúrgico44. A tecnologia de manufatura aditiva é 
utilizada para confeccionar modelos 3D de MAVs e 
facilitar a conversa pré-operatória com o paciente, 
além ser um instrumento útil para a educação de 
jovens cirurgiões45,46.

A endarterectomia carotídea (EC) também 
entrou na era da MA. Antes disso, a CE dependia 
da exposição cirúrgica dos pacientes. Este 
procedimento exige um cirurgião experiente e com 
baixíssima incidência de complicações. O alto risco 
desse procedimento, bem como a diminuição do 
número dessas cirurgias realizadas anualmente 
devido ao advento da técnica endovascular, criou 
uma lacuna na formação de jovens neurocirurgiões e 
cirurgiões vasculares. Modelos 3D para a simulação 
de EC fornecem um treinamento abrangente e 
permitem que os residentes obtenham habilidades 
antes de operar um paciente47.

Da mesma forma, os biomodelos também 
foram validados para planejamento pré-operatório 
no tratamento endovascular de doenças vasculares 
com moldagem por microcateter48,49 e no tratamento 
endovascular de estenose arterial intracraniana50.

Modelos tridimensionais foram usados em 
tumores cerebrais para avaliar a associação entre 
tecidos neoplásicos saudáveis e adjacentes e ajudar 
a delinear as bordas da ressecção. A impressão 
tridimensional de tumores cerebrais usa a fusão 
de imagens de TC e RM como base, melhorando a 
compreensão anatômica.

Atualmente, o planejamento pré-operatório 
neuro-oncológico é baseado em exames de imagem, 
principalmente na RM, já que esta fornece imagens 
detalhadas dos tecidos cerebrais. O uso de técnicas 
de perfusão e tractografia também pode fornecer 
detalhes importantes para a escolha da abordagem 
a ser utilizada pelo neurocirurgião. Da mesma 
forma, a estereotaxia e a neuronavegação passaram 
a facilitar o planejamento pré e intraoperatório, uma 
vez que fornecem a localização das estruturas 
intracranianas, em tempo real, nos exames de 
imagem previamente adquiridos51. Porém, mesmo 

que essas imagens forneçam detalhes importantes 
para o planejamento pré-operatório, algumas 
dificuldades ainda persistem na diferenciação 
entre as lesões tumorais e as estruturas cerebrais 
subjacentes. A tecnologia de manufatura aditiva 
permitiu que os dados de RM fossem traduzidos 
em biomodelos feitos sob medida, descrevendo a 
relação entre tumor, vasculatura e tecido cerebral, 
facilitando o entendimento e, consequentemente, 
resultando no planejamento do tratamento mais 
eficaz52.

A validade dessa técnica foi confirmada por 
relatos de planejamento pré-operatório por meio 
da tractografia em modelos 3D, principalmente 
quando utilizada em cirurgias de ressecção tumoral 
complexas, como as de gliomas. Os gliomas 
difusos de baixo grau são tumores infiltrativos que 
permeiam as estruturas corticais e subcorticais do 
cérebro. O entendimento das relações anatômicas, 
caso a caso, é fundamental para o sucesso da 
terapia neurocirúrgica. A MA com base em imagens 
de tractografia pode aprimorar as habilidades do 
cirurgião para planejar e tratar esses tipos de lesões. 
Esse processo pode reduzir o tempo cirúrgico e 
contribuir para aumentar a segurança do paciente 
em cirurgias de ressecção de tumor quando os 
tratos nervosos estão envolvidos ou fazem parte da 
abordagem do tumor53.

As cirurgias de tumores de base do crânio 
também se beneficiam do uso de MA devido à 
extrema dificuldade de abordagem cirúrgica e à 
complexidade anatômica54,55. Nessas lesões, áreas 
mais profundas não são visíveis nos modelos 
prototipados confeccionados com materiais opacos. 
As técnicas de fabricação aditiva foram aprimoradas 
ao longo dos anos e, agora, materiais translúcidos 
podem ser impressos proporcionando uma melhor 
visualização das estruturas envolvidas com a lesão56.

O uso da impressão 3D trouxe o 
desenvolvimento de simuladores criados a partir 
da construção do crânio, com todos os seus 
componentes, utilizando uma variedade de materiais 
com consistência e densidade muito próximas da 
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realidade. A tecnologia Polyjet se tornou o método 
preferido para imprimir dispositivos para essa 
finalidade57.

Uma das indicações mais simples da 
tecnologia MA estava no desenvolvimento de moldes 
para reconstrução de defeitos ósseos cranianos. 
Em Neurocirurgia, é conhecida a necessidade de 
grandes craniotomias para descompressão cerebral 
nos casos de traumas ou acidente vascular encefálico 
isquêmico extenso, quando o edema pode causar 
aumento expressivo da pressão intracraniana. 
Rotineiramente, após a fase aguda, o fechamento 
do defeito ósseo (cranioplastia) é realizado com 
metilmetacrilato, que é manipulado pelo cirurgião 
no intraoperatório58-61. No entanto, a cranioplastia 
de grandes defeitos ósseos nem sempre resulta em 
resultados estéticos adequados. Portanto, moldes 
3D feitos sob medida para cranioplastia são muito 
úteis.

Recentemente, a impressão 3D também tem 
sido utilizada em neurocirurgia pediátrica, como no 
caso da correção cirúrgica da meningoencefalocele. 
Essa doença é rara, e poucos neurocirurgiões 
pediátricos se sentem confortáveis em realizar 
esse tipo de cirurgia. Nesse contexto, o uso 
de biomodelos é fundamental para estabelecer 
técnicas cirúrgicas confiáveis e seguras para 
cada caso. A relação anatômica entre o cérebro e 
o crânio pode ser representada por biomodelos, 
demonstrando claramente as lesões envolvidas. 
A tecnologia de impressão 3D por adição permite 
o planejamento prévio da abordagem cirúrgica e 
o desenvolvimento de estratégias para lidar com 
diversos intraoperatórios de alto risco. Os modelos 
impressos tridimensionais oferecem não apenas 
uma visão melhor do processo de planejamento, 
mas também fornecem informações substanciais 
para aumentar a precisão da reconstrução cirúrgica 
em cirurgias de meningoencefalocele62.

Na Neurocirurgia pediátrica, o curto tempo 
anestésico, bem como a redução da exposição 
radiológica e da perda sanguínea, são muito 
importantes. Observou-se que, com a utilização de 

modelos 3D, o tempo de cirurgia foi reduzido quando 
comparado com procedimentos que não utilizavam 
essa tecnologia63.

Assim como a correção cirúrgica da 
meningoencefalocele, as cirurgias para reconstrução 
do crânio devido à craniossinostose também se 
beneficiam de modelos manufaturados (Figura 
7). A craniossinostose é uma doença complexa, 
geralmente envolvendo ossos orbitais e faciais, 
juntamente com deformidade craniana. Às vezes, o 
tratamento cirúrgico é desafiador e quase sempre 
requer abordagem multidisciplinar, com associação 
de neurocirurgião e cirurgião plástico. A complexidade 
desta cirurgia reside nas múltiplas possibilidades de 
reconstruções, que se beneficiariam das definições 
pré e intraoperatórias da biometria e da estética. A 
impressão tridimensional transforma o planejamento 
virtual em réplicas anatômicas do crânio, que 
podem ser manipuladas e encaixadas, como um 
quebra-cabeça, para encontrar a melhor forma de 
reconstrução64,65.

Figura 7: Modelo de craniossinostose. 

Fonte: Os autores, 2021. 

As cirurgias para ressecção e reconstrução 
craniana por displasia fibrosa – um desenvolvimento 
patológico benigno do osso – também podem ter 
seu planejamento auxiliado por modelos 3D66. Outro 
procedimento neurocirúrgico comum de interesse 
para o desenvolvimento de simulação utilizando 



 
Capítulo 62 860

MA é a ventriculostomia de terceiro ventrículo 
endoscópica (ETV).

A terceira ventriculostomia endoscópica 
e as cirurgias de biópsia intraventricular são 
procedimentos cujo treinamento é particularmente 
complicado devido ao número relativamente pequeno 
de casos e pelas técnicas envolvidas diferentes 
das utilizadas na Neurocirurgia convencional. 
Modelos impressos tridimensionais podem simular 
o cenário para procedimentos neuroendoscópicos, 
permitindo um ensino seguro e eficaz de forma 
realista e repetitiva67. Um avanço importante em 
alguns desses dispositivos de simulação é a adição 
de um sistema ventricular cheio de líquido que pode 
fornecer pressões ventriculares variáveis68.

As cirurgias endoscópicas transnasais 
também têm sido outra área importante e pioneira no 
emprego da impressão 3D na simulação cirúrgica. 
Uma simulação física pode reproduzir a anatomia 
complexa da fossa anterior e fornecer maneiras 
úteis de apreender as habilidades necessárias em 
um cenário seguro e eficaz69,70. Usando eletrodos 
implantáveis, o cirurgião avalia a área cortical 
epileptogênica e pode ter a localização do implante 
definida através de modelos 3D71.

Na literatura, um número crescente de artigos 
descreve o uso da impressão 3D para cirurgias 
de coluna nos últimos anos. Uma recente revisão 
sistemática sobre as aplicações da MA na cirurgia 
da coluna vertebral encontrou mais de 2.400 artigos 
sobre o assunto e concluiu que a impressão 3D está 
rapidamente se tornando intimamente integrada 
com intervenções cirúrgicas na coluna vertebral. 
Atualmente é utilizada para planejamento cirúrgico 
e orientação intraoperatória, além de auxiliar na 
confecção de próteses sob medida. A tecnologia 
permite a redução do tempo cirúrgico e melhores 
resultados cirúrgicos (Figura 8)72-74.

Figura 8: Biomodelo de coluna lombar. 

Fonte: Os autores, 2021.

Benefícios clínicos como melhora do 
diagnóstico, redução do tempo de fluoroscopia, 
redução do tempo cirúrgico, diminuição do 
sangramento intra-operatório, melhor comunicação 
da equipe cirúrgica e menor índice de mau 
posicionamento dos parafusos foram relatados8,74,75.

Os parafusos pediculares são rotina para 
neurocirurgiões de coluna, pois são a forma mais 
eficaz de estabilizar as vértebras76. No entanto, 
as técnicas tradicionais de implantação estão 
associadas a muitos problemas e apresentam alto 
risco de violação do pedículo, podendo causar casos 
potencialmente fatais danos neurovasculares77. 
A orientação tridimensional pode oferecer uma 
maneira alternativa, simples, conveniente e de baixo 
custo de melhorar a precisão do posicionamento dos 
parafusos pediculares.

Atualmente, uma das aplicações mais 
importantes da impressão 3D em cirurgia de coluna 
vertebral é a capacidade de fabricar os implantes sob 
medida para o paciente. Primeiramente, é realizado 
um exame de imagem e uma prótese específica 
para o paciente pode ser prototipada. Apesar de sua 
inovação, esse processo ainda é muito caro78,79.
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A impressão tridimensional com material à 
base de gesso foi utilizada para confeccionar um 
modelo anatômico físico e não virtual da coluna 
lombossacra de acordo com a imagem da TC. 
Esses modelos podem ser usados para realizar uma 
variedade de procedimentos, incluindo intervenções 
no tratamento da dor, como bloqueios epidurais e 
das raízes dos nervos, injeções de facetas e tampão 
em casos de hipotensão do líquido cefalorraquidiano 
(LCR)80.

As anomalias da articulação craniovertebral 
podem ser muito difíceis de serem tratadas 
cirurgicamente. As informações pré-operatórias sobre 
anomalias ósseas, o trajeto das artérias vertebrais, 
o tamanho dos pedículos ósseos e a localização 
dos forames transversais são importantes para os 
cirurgiões. Os tamanhos das placas e parafusos a 
serem utilizados, bem como o ângulo de inserção 
do parafuso, podem ser calculados com base nos 
dados dos modelos81,82.

Além disso, esta técnica pode ser aplicada 
no tratamento da invaginação basilar atlantoaxial 
e deslocamento. A impressão tridimensional 
pode fornecer informações detalhadas sobre as 
anormalidades da estrutura óssea e do trajeto da 
artéria vertebral. É útil para configurar a estratégia 
cirúrgica e projetar o ponto de acesso e a via do 
parafuso, evitando consequentemente lesões da 
artéria vertebral e da medula óssea83.

As técnicas de neuromodulação podem 
fornecer um tratamento analgésico para pacientes 
com dor crônica. Às vezes, essas técnicas de 
tratamento podem falhar devido a um erro no acesso 
ao espaço peridural. A impressão tridimensional 
pode fornecer informações adicionais para melhorar 
as chances de acesso quando a anatomia está 
distorcida84.

IMPRESSÃO 3D NA PRÁTICA CLÍNICA 
NEUROLÓGICA

Embora a impressão 3D seja intuitivamente 
atrativa, existem várias barreiras para sua 

implementação generalizada. O processo de 
construção do modelo pode ser parcialmente 
automatizado, mas para uso clínico, alguns cuidados 
devem ser tomados durante esse processo. A 
qualidade final dos biomodelos depende da qualidade 
da imagem adquirida nos exames de imagem 
cerebral. Uma análise cuidadosa é necessária 
quando a segmentação é feita manualmente, 
devido à complexidade, aos tamanhos reduzidos e 
aos percursos irregulares das estruturas cerebrais. 
A manipulação especializada dos programas de 
segmentação por MA, imagem e técnicos de geração 
de arquivos em 3D é de extrema importância. O 
conhecimento técnico de sistemas operacionais e 
software de segmentação é de importância crucial.

A qualidade final do biomodelo depende 
das diversas etapas de sua produção, desde a 
aquisição das imagens por meio de tomografia 
computadorizada(TC) e RM até a impressão final 
propriamente dita. A qualidade dos equipamentos 
utilizados também influencia no resultado das 
peças. As maiores discrepâncias na produção dos 
biomodelos correspondem às suas dimensões, 
que estão relacionadas à espessura de cada corte 
impresso. Taft et al.85 descreveram que a magnitude 
absoluta do erro era pequena e dentro da faixa de 
tolerância geralmente aceita para o tratamento de 
um paciente. Portanto, as etapas de controle de 
qualidade ou validação do modelo são fundamentais 
quando os modelos impressos em 3D são utilizados 
para o dimensionamento do dispositivo. Deve-se 
sempre considerar um levantamento das avaliações 
dos modelos, por exemplo, por meio da avaliação 
das imagens dos biomodelos com as mesmas 
técnicas de imagem que os originaram. No caso dos 
biomodelos AI, a avaliação pode ser processada 
comparando as medidas do pescoço, da altura do 
aneurisma e do diâmetro das artérias cerebrais 
envolvidas43.

Além disso, outro fator importante é o alto custo 
das impressoras 3D, além do fato de quase todas 
ainda dependerem de técnicos para manuseio. Os 
materiais usados na construção do objeto também 



 
Capítulo 62 862

envolvem preços elevados e são difíceis de serem 
obtidos.

Uma das principais limitações da MA é que 
as tecnologias atuais não conseguem imprimir 
diretamente materiais ultra maleáveis, como os 
tecidos cerebrais humanos. Um novo método foi 
proposto para criar um modelo 3D – anatômico e 
tátil – do cérebro humano a partir de imagens de 
RM e TC. O processo de produção consiste em 
três etapas e utiliza o modelo 3D sólido do cérebro, 
seguido da construção de um molde negativo de 
silício do primeiro modelo e utilizando-o como 
modelo para a criação de uma peça produzida com 
uma gelatina que lembra a consistência original do 
cérebro humano86,87.

A produção de biomodelos sob medida, que 
se inicia com a aquisição das imagens e termina 
com a impressão da peça, é demorada. O tempo 
necessário para a confecção de um modelo varia, 
em média, de algumas horas a 12h, dependendo 
do tamanho do objeto impresso, e pode levar até 
24h se o objeto desejado for um crânio completo. 
Nesse contexto, o uso de biomodelos só é possível 
em casos eletivos, e seu uso em emergências ainda 
é muito restrito16,17.

Apenas um artigo descreveu o uso da 
impressão 3D de emergência em Neurocirurgia. Os 
autores desenvolveram um método para produzir 
modelos sólidos de aneurismas cerebrais, com 
um tempo de impressão menor que os métodos 
convencionais, utilizando uma impressora 3D 
compacta com resina de acrilonitrila butadieno-
estireno (ABS)88.

As impressoras tridimensionais estão se 
desenvolvendo rapidamente; consequentemente, 
devido à sua popularidade, seu custo está 
diminuindo. A geração de arquivos 3D, como os 
arquivos com extensão ".STL" derivados de dados 
de Digital Imaging and Communications in Medicine 
(DICOM), está sendo reconhecida como uma 
necessidade clínica, e esta capacidade está sendo 
introduzida nos softwares de diversos diagnósticos 
por imagem equipamento médico. Atualmente, já 

existem equipamentos de TC e RM que geram 
arquivos ".STL" automaticamente, possibilitando a 
apresentação dos resultados dos exames tanto em 
2D quanto em impressão 3D.

A produção sob medida de biomateriais já é um 
fato. No entanto, o futuro imaginado é a impressão 
de tecidos humanos. A bio-impressão alcançou finas 
camadas de tecidos que são biologicamente ativos 
e podem ser usados para testes farmacêuticos. 
Uma área de desenvolvimento promissora é a 
bioimpressão 3D de unidades neurovasculares e 
a contribuição dos diferentes tipos de células para 
a função neurovascular. Além disso, as disfunções 
podem ser estudadas nos níveis molecular e 
celular20,89-92.

CONCLUSÃO
A manufatura aditiva em neurocirurgia com 

fins educacionais e clínicos é altamente promissora 
e provavelmente ampliará seu uso e aplicação. 
Embora ainda existam desafios devido ao custo de 
produção da impressão 3D, bem como às limitações 
dos materiais disponíveis, essas barreiras atuais 
deverão acabar com novas pesquisas e progresso 
tecnológico.

Até o momento, a impressão 3D tem focado 
no aumento e na demonstração da aplicabilidade 
dessa tecnologia, mostrando sua utilidade no 
planejamento e treinamento pré-operatório, bem 
como na aquisição de habilidades neurocirúrgicas, 
além do aprimoramento da educação de médicos e 
pacientes.

Para estabelecer o uso do MA na prática 
neurocirúrgica, serão necessários mais estudos 
enfocando resultados clínicos possíveis de serem 
demonstrados e adequando-os ao uso dessa técnica. 
Por exemplo, a escolha de materiais cirúrgicos no 
planejamento pré-operatório pode evitar gastos 
desnecessários e reduzir a manipulação das 
estruturas cerebrais. Dada a trajetória da tecnologia 
de impressão 3D e sua utilidade já demonstrada em 
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múltiplos cenários clínicos, sua ampla aplicação em 
Neurocirurgia, no futuro, parece inevitável.

A manufatura aditiva oferece uma forma 
exclusiva de replicação direta das patologias 
específicas do paciente. Pode identificar a variação 
anatômica e fornecer um caminho para a construção 
rápida de modelos de treinamento, permitindo que 
o médico residente e o neurocirurgião experiente 
pratiquem as etapas cirúrgicas antes da operação.

Como uma perspectiva futura, é necessário 
ir além do estado atual dos biomodelos 3D que 
representam reconstruções anatômicas 3D reais. 
Esses modelos ainda não oferecem simulações 
de manobras mais delicadas, que envolvem 
consequências reais de sangue. A utilização de 
materiais com consistência semelhante à dos 
tecidos cerebral e espinhal, bem como a simulação 
de sangramento, deve ser desenvolvido. Portanto, 
as próximas etapas devem superar esses desafios.
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