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1- HISTORICO DA SIMULAGCAO

EM MEDICINA

A simulagao médica tem
evoluido consideravelmente ao
longo dos anos, acompanhando
os avancg¢os tecnoldégicos e as
necessidades educacionais do
campo meédico. Vamos explorar
essa evolucao, desde os primeiros
modelos até as tecnologias mais
avancadas.

PRIMEIROS MODELOS
DE SIMULADORES

2
1958

Neste ano, o noruegués
Asmund Laerdal criou o Resusci
Anne, o primeiro manequim
realista para treinamento em
ressuscitagao cardiopulmonar
(RCP), inspirado por uma expe-
riéncia pessoal com seu filho.
Em parceria com os médicos
Peter Safar e Bjorn Lind, Laerdal

desenvolveu um simulador capaz
de fornecer feedback em tempo
real sobre compressoes e ventila-
¢ao, contribuindo significativa-
mente para a formacao em
técnicas de salvamento. A
iniciativa marcou um avango
importante na educacao em
primeiros socorros, aliando realis-
mo e eficacia no ensino da RCP.

Figura 14 - Simulador Resusci Anne, modelo classico
desenvolvido em 1958 para treinamento em reanimacao
cardiopulmonar. Considerado um marco no ensino de
suporte basico de vida. Imagem: reproducdo via Google.

2
1960

Criado por Judson Denson e
Stephen Abrahamson, Sim One
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foi um dos primeiros simuladores
médicos computacionais e
eletronicos desenvolvidos para o
treinamento de anestesiologia.
Este foi um passo significativo na
aplicacao de tecnologia em
simulacao médica.

Figura 15 - Simulador SIM ONE, desenvolvido na década
de 1960, considerado o primeiro manequim computado-
rizado capaz de simular sinais vitais e respostas fisiol6gi-
cas humanas. Imagem: reproducao via Google.

g
1970 - 1980

Com a evolucao da compu-
tacao, surgiram mais simuladores
avancados, incluindo uso de
softwares para imitar condi¢cdes
médicas criticas e cenarios de
emergéncia.

2
1990

Surgem programas que uti-
lizam atores treinados a fim de
representar pacientes em cenari-
os de simulagao.

Em paralelo, a simulacao
cirdrgica avancou com a introdu-
¢ao dos treinadores laparoscopi-
cos e simuladores de computa-
dores para procedimentos mini-
mMmamente invasivos.

—%

Figura 16 - Componentes utilizados em simuladores
laparoscépicos para treinamento cirdrgico: pingas,
tesouras, modelos anatomicos para treinamento de sutura.
Materiais que permitem a simulagcdo de procedimentos
minimamente invasivos com foco no desenvolvimento da
coordenagdo motora do cirurgido.

8
2000 em diante

O desenvolvimento de tecnolo-
gias de realidade virtual (RV) e
realidade aumentada (RA) trans-
formou a simulacao meédica.
Estes sistemas fornecem ambien-
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tes 3D interativos onde procedi-
mentos complexos podem ser
praticados.

Simuladores que permitem
visualizagdes altamente detalha-
das da anatomia humana,
melhorando o aprendizado de
anatomia e cirurgias.

Figura 17 - Simulador avangcado de anatomia humana
com visualizagdes em 3D, permitindo exploragao intera-
tiva de sistemas e estruturas corporais.

Diversos artigos cientificos tém
sido publicados focando na vali-
dacao e vantagem do uso de si-
mulagcao na educacao médica e
no treinamento de habilidades.
Ziv et al. (2003), explora a aplica-
¢ao de simulagdao médica como
standard pratico na educacao
para a melhoria das habilidades
clinicas com seguranca para os
alunos e pacientes.

A evolucao da simulacao
meédica acompanha a transfor-
macao tecnoldégica continua e
tem desempenhado um papel

critico no treinamento seguro e
controlado de procedimentos
médicos, permitindo que os pro-
fissionais da saude melhorem
suas capacidades diagnodsticas
e de tratamento antes de aplica
-las aos pacientes reais. A incor-
poracao de RV, RA e outros
avancos interativos continuam a
enriqguecer as possibilidades de
ensinamento e treinamento na
medicina moderna. As réplicas de
seres humanos virtualizadas e
robotizadas continuam tornando
a pratica médica mais eficiente e
segura para os pacientes.

2 - TIPOS DE

SIMULADORES

Os simuladores sao tipicamente
divididos em trés categorias
principais: simuladores fisicos,
simuladores virtuais e simuladores
hibridos. Cada tipo possui suas
caracteristicas uUnicas e contribui-
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¢coes para a educacao médica,
dependendo do contexto e dos
objetivos de aprendizado. Vamos
explorar cada um deles e en-
tender suas vantagens e limita-
coes.

SIMULADORES
FiSICOS

Incluem manequins, robos e
modelos tridimensionais que
replicam a anatomia e fisiologia
humanas

Exemplos: SimMan e Hal, que
sao altamente avancados e
capazes de simular mudancgas
fisioldgicas e até respostas
emocionais.

Vantagens

> Habilidade de treinamento de
procedimentos praticos

- Excelente para ensinar técnicas
manuais, como intubacao,
cateterizacdo ou manobras de
ressuscitacao.

> Feedback tatil e resposta
fisica realista

- Oferecem interacgao realista, per-
mitindo que o usuario sinta resis-
téncia dos tecidos.

Limitacoes
> Custo e manutenc¢ao

- Equipamentos fisicos avancados
sao caros e frequentemente
requerem manutencao especiali-
zada.

> Espaco fisico

- Necessidade de um espaco de
laboratério dedicado para arma-
zenar e utilizar o equipamento.

SIMULADORES
VIRTUAIS

Utilizam programas de compu-
tador e realidade virtual para
simular ambientes clinicos de
forma interativa e imersiva.

Vantagens

> Ambientes imersivos e
interativos

- Permite a pratica em diversos
cenarios sem risco real, aumen-
tando a seguranca de treinamen-
to.

> Ambientes imersivos e
interativos

- Podem ser acessados remota-
mente e reutilizados multiplas
vezes, reduzindo o custo por uso.
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Limitacoes
> Falta de interacao fisica
- Auséncia de feedback tatil pode

limitar a habilidade de treinar
habilidades motoras finas.

> Dependéncia de tecnologia

- Requer infraestrutura tecnolo-
gica adequada e pode estar
sujeita a problemas técnicos ou
de software.

SIMULADORES
HIiBRIDOS

Combinam elementos fisicos e
virtuais para criar uma experién-
cia de aprendizado mais abran-
gente e realista.

Vantagens

> Experiéncia completa

- Integracao de visualizagdes
virtuais com interatividade tatil e
sensorial melhorando a eficacia
do treinamento.

» Versatilidade em cenarios de
treinamento.

Limitacoes

> Custos elevados

- Complexidade técnica pode
traduzir-se em um investimento
inicial significativo.

> Necessidade operacional de
equipamento e espaco

- Requer instalagdes equipadas
tanto do ponto de vista fisico
guanto tecnoldgico.

No contexto de educag¢ao mé-
dica, a escolha entre simuladores
fisicos, virtuais ou hibridos de-
pende das necessidades peda-
gogicas especificas, do orcamen-
to disponivel e do espacgo fisico.
Enquanto simuladores fisicos
oferecem uma sensacao tatil
essencial para muitas habilidades
praticas, simuladores virtuais
oferecem repetitividade econd-
mica e acessibilidade ampla.
Simuladores hibridos, por sua vez,
representam uma fronteira inova-
dora, combinando o melhor dos
dois mundos para maximizar a
eficacia do treinamento médico.

O uso combinado dessas tecno-
logias continua a direcionar a area
para um futuro promissor de
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treinamento médico aprimorado,
de forma segura e eficaz.

3 - VANTAGENS DA
SIMULACAO 3D

NO TREINAMENTO
ENDOVASCULAR

A simulacao 3D tem emergido
como uma ferramenta essencial
no treinamento endovascular,
trazendo uma série de vantagens
qgue aprimoram significativamente
o aprendizado dos profissionais
de saude. Primeiramente, a simu-
lacdo 3D oferece um ambiente de
aprendizado imersivo, no qual os
estudantes podem visualizar de
forma clara e interativa a comple-
xidade da anatomia vascular. Isso
permite um entendimento mais
profundo e preciso das estruturas,
algo que nao seria completamente
possivel com métodos tradicionais,
como livros didaticos ou imagens
em 2D.

a b Além disso, uma das principais

Figura 18 - Integracdo da realidade aumentada no
ambiente cirlrgico, com projecdo de imagens tridimen-

sionais sobre o paciente em tempo real. possibilidade de pra'ticas repetitivas

vantagens da simulagcao 3D é a

em um ambiente seguro, sem risco
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para os pacientes. Os estudantes
podem realizar procedimentos
complexos quantas vezes forem
necessarias, o que €& essencial
para fixar habilidades e aumentar
a confianca. As simulacdes
também possibilitam a criacao de
uma ampla variedade de cenarios
clinicos, incluindo situacdes difi-
ceis ou raras, preparando os
meédicos para enfrentar diferentes
desafios na pratica clinica.

Outra vantagem crucial € o
feedback imediato que a simu-
lacao 3D oferece. Os estudantes
recebem avaliagdes instantaneas
sobre sua precisao e eficacia nas
técnicas aplicadas, permitindo
ajustes em tempo real e facili-
tando melhorias continuas. Com
essas meétricas objetivas de
desempenho, os estudantes
podem avaliar seu proéprio pro-
gresso e identificar areas que
exigem mais pratica.

A experiéncia em simulacodes
contribui diretamente para a
reducao de erros em procedi-
mentos reais. A pratica repetitiva
ajuda a refinar as habilidades
técnicas, o que minimiza a proba-

bilidade de erros durante inter-
vencgdes ao vivo. A familiaridade
com as etapas dos procedi-
mentos e a confianca adquirida
por meio da simulagao resultam
em menor ansiedade e maior
eficacia durante procedimentos
reais.

Além disso, a simulacao 3D
expande o0 acesso ao treinamento
avancado. As simulagdes podem
ser acessadas de forma remota,
permitindo que estudantes e
profissionais em diferentes partes
do mundo participem de treina-
mentos de alta qualidade,
superando limitagcdes geograficas
e logisticas. Isso também implica
em economia de recursos, pois
reduz a necessidade de materiais
fisicos e instalagdes dispendiosas.

Em resumo, a simulacao 3D é
fundamental no treinamento
endovascular moderno, propor-
cionando um aprendizado deta-
Ihado, seguro e acessivel. Ao
integrar essa tecnologia na
formacao médica, é possivel
melhorar o conhecimento,
aumentar a precisao técnica e,
em ultima analise, aprimorar os
resultados clinicos.
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RADIOLOGY MASTERCLASS. Abdominal Aortic Aneurysm (AAA) -
https://www.youtube.com/watch?v=lgy4mpl5NQI.

Simuladores da Laerdal Medical
https://www.youtube.com/@LaerdalMedical
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