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RESUMO: Este artigo é um relato de experiéncia cuja intengdo é descrever e analisar a
participagdao de uma estudante de medicina em semindrios de anatomia com a utilizagao
de caddveres apds pouco tempo de 6bito. O III Seminario de Anatomia Clinica e o I Semi-
nario de Técnicas Cirurgicas foram promovidos pelo Instituto de Anatomia Aplicada
(IAA) no Hospital Nicholson Center, na cidade de Orlando, Flérida, EUA. Foram seis dias
de aprendizado em que a estratégia de ensino baseava-se na compreensao da teoria alia-
da a dissecagao anatomica de corpos estruturalmente viaveis e equivalentes aos de um
ser humano ainda com vida. Assim, a experiéncia vivenciada pela estudante permitiu
conhecer peculiaridades do corpo humano de maneira mais tangivel e assimilar que o
entendimento da ciéncia anatoémica é elementar para uma educagao médica de qualidade,
sobretudo no que se refere ao ambito cirdrgico.

PALAVRAS-CHAVE: Anatomia. Disseca¢ao. Corpo humano.

ABSTRACT: This article is about an experience report whose intention is to describe and
appreciate the participation of a medical student in anatomy seminars. These courses
used corpses to study after a short time of death. The III Seminar on Clinical Anatomy
and the I Seminar on Surgical Techniques were created by the Institute of Applied Anat-
omy (IAA) at Nicholson Hospital in the city of Orlando, Florida, USA. In six days the
learning strategy included understand the theory allied to the anatomical dissection of
corpses similar to a still alive human. Therefore, the experience lived by the student al-
lowed to know the peculiarities of the human body and made possible assimilate ana-
tomical science.
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1. INTRODUCAO

anatomia humana é uma area da ciéncia bioldgica que estuda macros-

copicamente o0s constituintes do corpo humano. E disciplina obrigatéria

em todos os cursos voltados a saude, pois fornece conhecimentos pri-
mordiais sobre forma e localizacdo de estruturas do organismo (TAVANO, 2011)

O interesse no campo anatomico perdura no tempo. Sao famosos os rela-
tos sobre anatomia criados por Aristoteles (384-322 a.C.), considerado o fundador
da anatomia comparativa, visto que na época o estudo em cadaveres era inter-
ceptado por questdes éticas e filosoficas. O primeiro homem a dissecar um cada-
ver humano foi Heroéfilo de Calcedodnia, progredindo os escassos conhecimentos
anatomicos com a descricao de localizagao, tamanho e formato de alguns 6rgaos
(NEVES, 2010).

As aulas praticas de anatomia executadas em sua maioria em cadaveres
humanos colaboram para a assimilagao do contetido tedrico. No entanto, o pro-
cesso de aprendizagem dessa matéria € penoso, sendo muitas vezes restrito a
tradicional exposi¢ao do contetdo pelo professor e a memorizagao das estruturas
pelos alunos. Muitas vezes ndo ha o compromisso em construir um raciocinio e
relacionar os sistemas do corpo com a pratica profissional do académico, e a dis-
ciplina fica restrita a fixar a nomina anatémica (DAMASCENO, SABINI, 2003).

Aliada a isto, a diminui¢do da oferta de cadadveres para utilizagao pratica
prejudica ainda mais a formagao dos discentes. A dificuldade em obter material
humano para estudo associado a cadaveres em ruim estado de conservagao fez
com que atualmente os centros de ensino em Medicina buscassem modelos sinté-
ticos e o uso intenso da tecnologia para tentar compensar esta falha (DEMBOGUR-
SKI et al, 2011).

Imagens computadorizadas e pegas irreais sao bons complementos para a
aprendizagem anatomica. Todavia, nao sao capazes de substituir o valor instru-
tivo que o estudo em um cadaver preservado é capaz de fornecer, com destaque
para a consisténcia, a coloracao, o formato e a relagao de profundidade dos teci-
dos do corpo proximos aos de um ser ainda com vida (MELO et al, 2007).

A complexa incumbéncia das faculdades de Medicina em obter cadaveres
fundamenta-se também pela alteracao juridica sobre a forma de adquirir esses
corpos. A lei n® 8.501 de 1992 sancionou que caddveres nao reclamados as autori-
dades publicas poderiam ser utilizados em institui¢des de estudo, desde que
ap0s 30 dias eles ainda estivessem desprovidos de documentacao que os identifi-
que, sem qualquer informacao sobre parentes ou responsaveis e ap6s divulgacao
em meios de comunicagao referentes ao ébito sem sucesso de identificagao do
falecido (BRASIL, 1992).

Entretanto, em vista de questdes éticas e devido a evolugao nos meios de
comunicacdo, perdura-se hoje no Brasil a obtengao de cadaveres através de doa-
¢ao voluntdria de corpos, ato respaldado legalmente pelo artigo 14 da lei 10.406
de 2002 do Cdédigo Civil Brasileiro, que regulamenta os meios para este feito. A
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doagao de corpos nao € ainda culturalmente aceita no pais, posto que as tradicoes
religiosas de sepultamento sao muito solidas na cultura brasileira (BRASIL, 2002).

Isto posto, entende-se que um académico que em sua formagao profissio-
nal dispde de qualificagao apropriada em todas as areas, incluindo o campo da
anatomia humana, possivelmente cometera menos erros. Uma educagao médica
responsavel, aliada a constante atualiza¢gdo do conhecimento, fornece ao profissi-
onal um cuidado adequado do paciente e minimiza o acometimento de danos
(BITENCOURT et al, 2007).

Pensando nisto, médicos e professores de anatomia criaram nos Estados
Unidos um curso de anatomia clinica em cadaver fresco. Trata-se de um método
de ensino inovador que proporciona contato com material humano poucos minu-
tos apds o Obito, desenvolvendo um raciocinio anatdomico muito mais proximo da
realidade.

Devido a escassez de literatura que mencione a existéncia deste curso, este
relato de experiéncia mostra-se plausivel pelo tema de relevancia impar na for-
magao de profissionais da area da satide. Aos discentes deve ser concedido uma
capacitagao de qualidade para que estes finalizem o curso superior com inteli-
géncia anatomica minima para identificar estruturas organicas e relaciona-las
com a pratica clinica.

Refletir sobre os métodos alternativos de aprendizagem criados pelas ins-
tituicdes de ensino para suprir parcialmente esta escassez de caddveres é essenci-
al para assegurar uma boa formacao do académico e evitar impericia médica.
Diante do referido, este estudo tem como objetivo relatar a experiéncia vivencia-
da por uma académica de Medicina de um centro universitario brasileiro em um
evento sobre anatomia humana.

2. REFERENCIAL TEORICO
2.1. A HISTORIA DA ANATOMIA HUMANA

Com um protdtipo constante de ensino, as faculdades de medicina geral-
mente almejam como objetivo principal o cumprimento do planejamento peda-
gogico. O proposito de oferecer qualidade académica e permitir o aprendizado
do aluno é um processo que exige maior complexidade. Avaliar se os conceitos-
base que estao sendo elaborados pelos estudantes condizem com a literatura ci-
entifica € funcao essencial dos educadores, especialmente em disciplinas objeti-
vas como a anatomia humana (MONTES; SOUZA, 2010).

A oportunidade de lecionar anatomia nem sempre foi possivel. Impedi-
mentos religiosos e puni¢Oes aos anatomistas minimizaram o progresso da disci-
plina, sendo a disseccao de corpos rigorosamente proibida (CALAZANS, 2013).
Entretanto, o fascinio e a curiosidade sobre esta ciéncia sempre acompanharam o
ser humano.

Instintivamente, desde a pré-histéria, o homem ja aprendia a respeito da
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anatomia animal, ao selecionar partes da caca para o consumo proéprio. Todavia,
o primeiro registro oficialmente reconhecido ocorreu somente no século III a. C
em Alexandria.

Embora Hipdcrates, eternizado pelo juramento médico, seja considerado
por muitos o pai da Medicina, os créditos de fundador da anatomia humana fo-
ram concedidos a Aristoteles (384 a.C.—322 a.C.). Este fildsofo nomeou algumas
estruturas do corpo humano, como por exemplo a artéria aorta e foi o primeiro
que por meio de estudos em animais estabeleceu paralelos com a anatomia do
homem (NEVES, 2010).

Fundamentado pelas comparagoes de Aristoteles, o médico e filésofo Ga-
leno (131 a 192 d.C.) se equivocou ao concluir que algumas particularidades hu-
manas eram idénticas as dos animais. Apesar disto, ainda sim foi um respeitado
colaborador na formagao do conhecimento anatomico (CALAZANS, 2013).

Em meados do século IV interromperam-se o desenvolvimento e o reco-
nhecimento da anatomia humana como esfera cientifica. Em virtude do contexto
histérico da época, destacado pela queda do Império Romano, o progresso da
disciplina reduziu-se substancialmente. O retorno da valorizagao do estudo do
corpo humano assinalou o fim da desse periodo histdrico e o advento do Renas-
cimento (NEVES, 2010).

Diante disto, a pratica de dissecagao de caddveres humanos difundiu-se
para as institui¢des de ensino médico, sendo implantadas a principio nas univer-
sidades de Bologna, Padua e em Messina. Exalta-se neste periodo a contribuigao
da historia da arte através dos esbogos anatomicos criados por Vesalius e especi-
almente por Leonardo Da Vinci (KRUSE, 2004). O quadro do “Homem Vitruvia-
no” configura-se como um dos maiores simbolos de representagao anatdmica,
com destaques para nogdes de simetria e equilibrio corporal (GOMES, et al 2009).

No Brasil, a anatomia humana como disciplina foi instaurada somente em
1808, no momento em que a familia real portuguesa fundava a Primeira Escola
de Medicina do Brasil, na cidade de Salvador. O ensino ja surgiu com enormes
deficiéncias e limitagdes, inclusive com auséncia de instrumentos cirurgicos para
as disseccoes (CALAZANS, 2013).

Similarmente ao que ocorre nos dias vigentes, a obtencao de corpos hu-
manos para andlise era ardua. Esta caréncia culminava na violagao de sepulturas,
roubos e traficos de cadaveres (NEVES, 2010).

Com a ascensdo da disciplina e a difusao da anatomia humana como cién-
cia, houve a necessidade de aprimorar a exploragao dos corpos. O conhecimento
sobre conservac¢ao da matéria era infimo, de maneira que as dissec¢des eram exe-
cutadas sem interrupgoes. (CALAZANS, 2013).

O primeiro método de conservagao da matéria demonstrou precariedade
e resultados insatisfatorios. Apesar disto, em meados do século XVI, a técnica de
embalsamento papal inaugurava a preservagao de cadaveres e ampliava o tempo
de estudo para os anatomistas. O desenvolvimento deste importante topico den-
tro da disciplina possibilitou a independéncia da anatomia que se mostrava ex-
tremamente subordinada aos pareceres da cirurgia (NEVES, 2010).
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A vista disto, vérias técnicas de conservacio das pecas anatomicas foram
desenvolvidas, citando-se como exemplo o formaldeido, a glicerina, o alcool etili-
co e o fenol. O formaldeido ainda ¢ a substancia mais empregada, entretanto, em
decorréncia de seu potencial irritativo, aliado ao seu odor desagradavel, o seu
uso esta em decadéncia (ANDREOLI et al, 2012).

Na época atual, uma estratégia inovadora ¢ a mumificacdo dos corpos,
também conhecida como plastinacdo. A técnica foi criada em 1977 na Universi-
dade Heidelberg, na Alemanha, proporcionando um estudo sem incomodos olfa-
tivos nem alteragdes da matéria geralmente causada pelos conservantes. Por
meio da troca da dgua corporal e da gordura dos tecidos por materiais plasticos,
o método € capaz de oferecer durabilidade ilimitada, facilidade de manuseio e
otima visualizagao dos cadaveres. Infelizmente, o acesso a esta técnica ainda é
restrito a poucos centros de ensino, e a limitacao de material humano para o es-
tudo perdura ainda como um obstaculo (ANDREOLI et al, 2012).

Ainda assim, mesmo com o desenvolvimento de diversas técnicas, a dete-
rioragdo da matéria é inevitavel, e a transformagao do corpo humano prejudica o
aprendizado dos académicos. Com o propdsito de aperfeigoar o estudo, a tecno-
logia aplicada a area da satide vem se destacando. A realidade virtual permite a
visualizagao de estruturas corporais de maneira dinamica e tridimensional. No
entanto, é uma ferramenta de complementacao que por si s6 nao se sobrepoe ao
estudo de cadaveres, pois nao permite a compreensao de dimensodes, texturas,
peso e consisténcia das pegas anatdmicas (MELO et al, 2007).

2.2. A UTILIZACAO DE CADAVERES HUMANOS PARA O ESTUDO DA ANATOMIA

E unanime que a assimilagio adequada do contetido anatdmico envolve
diversas metodologias, incluindo o uso de cadaveres humanos dissecados. O es-
tudo de material organico configura-se como uma das maneiras mais antigas e
consolidadas para lecionar anatomia.

O conhecimento anatdmico por meio do estudo pratico é essencial para
uma educagao médica de qualidade. A importancia do cadaver como material de
estudo extrapola o ambito cirtirgico em que o treinamento de técnicas em cada-
veres € constantemente usado, sendo fundamental também em areas envolvendo
a pesquisa em que o tecido humano é varias vezes requisitado (DEMBOGURSKI et
al, 2011).

Destaca-se ainda a relevancia do contato com corpos falecidos na forma-
¢ao do estudante, visto que é inevitavel que um profissional da drea médica saiba
lidar com a morte com intensa propriedade (DEMBOGURSKI et al, 2011).

Assim como ja descrito, a obten¢dao de material humano sempre foi um
grande obstaculo para o ensino da anatomia. Antigamente, a priori os criminosos
europeus que faleciam eram utilizados para estudo. Mais tarde os corpos provi-
nham de cad4veres nao reclamados e mais recentemente a maioria dos cadaveres
¢ advinda de doag¢des (MELO PINHEIRO, 2010).

Em paises como Japao, Alemanha e Estados Unidos, o sistema de divul-
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gacao a respeito do processo de doagao de corpos permite com que a populagao
compreenda a seriedade do estudo em material humano aumentando o ntmero
de adeptos (DEMBOGURSKI et al, 2011).

No Brasil, a maioria dos corpos disponiveis nas faculdades sao de pessoas
nao identificadas. Todavia, o que atualmente vigora é a obtencdo por meio de
doagao dos corpos. Este processo ainda nao garante nimero suficiente de cada-
veres para estudo, visto que esta atitude ainda ndao é bem aceita pelo cidadao
brasileiro. Ademais, em nossa cultura predominam as doutrinas religiosas de se-
pultamento (BRASIL, 2016).

Alguns empecilhos dificultam ainda mais a realizacao desta pratica. O
pagamento do auxilio-funeral pela Previdéncia Social exclusivamente aos benefi-
cidrios que realizam o sepultamento dos seus familiares ¢ um dos obstaculos
existentes contrarios a doagao dos corpos (BRASIL, 2016).

Portanto, os centros de ensino atuais carecem de incentivos a doagao de
corpos e de estimulos a discussao do tema. Debater a problematica é sem duvida
a etapa inicial para sua resolugao. A escassez de cadaveres para estudo compro-
mete significativamente a formagao dos académicos da area da saude, sendo in-
dispensavel encontrar solucdes que garantem uma qualificacdo médica de quali-
dade (COSTA et al, 2012).

3. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O exposto trabalho enquadra-se como um relato de experiéncia cujo obje-
tivo foi descrever a participagao de uma académica de medicina no III Seminario
de Anatomia Clinica e no I Seminario de Técnicas Cirurgicas. O evento foi pro-
movido pelo Instituto de Anatomia Aplicada (IAA) no Hospital Nicholson Center,
na cidade de Orlando, Florida, EUA.

As aulas do III Semindrio de Anatomia Aplicada foram ministradas do dia
13 ao dia 16 de dezembro de 2016, para cerca de 170 estudantes de todas as partes
do Brasil. Apds a sua finalizagdo ocorreram as aulas do I Semindrio de Técnicas
Cirargicas nos dias 17 e 18 de dezembro para aproximadamente 15 estudantes.
Todo o contetiddo exposto foi ministrado em portugués, predominando a partici-
pagao de brasileiros no evento.

O Hospital Nicholson Center, local destinado a realizagao dos cursos, é
um dos poucos centros de treinamento do mundo que oferece educagao médica
continua e integrada no préprio campus de um hospital. O setor utilizado é uma
area unicamente com finalidade educacional, ndo sendo disponibilizada para
atendimento e internagao de pacientes.

As despesas para o comparecimento nos semindrios, bem como os custos
envolvidos com a viagem, foram assumidos pela académica pelo interesse de
ampliacdo de conhecimento na area.

Para garantir a exceléncia e a qualidade do curso, foram selecionados
aproximadamente 20 docentes renomados na area com grande habilidade didati-

67



LORENA MARQUES DE PIAU VIEIRA & KELEN CRISTINA ESTAVANATE DE CASTRO

ca. Ao unir estrutura fisica de ponta e professores capacitados, o IAA ofereceu
aos presentes dias de intenso aprendizado e crescimento profissional.

4. APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

No primeiro dia de evento os estudantes foram direcionados ao auditorio,
local em que foram distribuidas as vestimentas adequadas para o uso dentro do
hospital e para a apresentacao da equipe. Ademais foram esclarecidas regras de
funcionamento do curso. Dentre elas, colocam-se em evidéncia a nao divulgagao
dos caddveres de estudo e o respeito indispensavel aos falecidos.

Inicialmente, a primeira aula foi ministrada diretamente do bloco cirtrgi-
co sendo transmitida ao vivo por grandes telas no auditdrio. Essa transmissao ao
vivo garantiu uma melhor visualizagao por todos os estudantes e permitiu a in-
terrupcao com perguntas ou comentarios dos presentes.

Todos os materiais que compdem a mesa cirurgica foram apresentados,
esclarecendo suas formas de manuseio e suas diferencas. Esclareceram-se neste
primeiro momento os conceitos de incisao, divulsao, diérese, hemostasia, exérese
e sintese, que sao imprescindiveis para o vocabuldrio adequado em meio cirtargi-
co.

A titulo de exemplo, foi evidenciada a diferenga entre a pinga de Crile e a
pinca Kelly. A pinga de Crile possui ranhuras transversais em toda sua extensao,
conferindo-lhe utilidade no pincamento de estruturas. Também por este motivo,
trata-se de uma pinga que nao desliza facilmente. A pinga de Kelly, por sua vez,
possui ranhuras em apenas 2/3 de sua extensao preensora.

Abordar esta tematica como introdugao foi fundamental para nivelar o
conhecimento dos estudantes. De certa forma, para alguns a apresentagao das
pingas cirurgicas serviu de revisao e, para outros, foi um primeiro contato com a
matéria. A nomenclatura do material é definida universalmente, o que contribui
para a fixacao do conhecimento.

Seguidamente foram expostos os planos anatomicos do corpo (coronal,
sagital e axial), planos de disseccao e alguns pontos de referéncia comumente
usados. Esta conceituagdo basica propicia a compreensao espacial do corpo hu-
mano, convertendo a ideia bidimensional dos livros para uma compreensao tri-
dimensional e real do homem.

Foram discutidos os principais tecidos humanos durante uma dissec¢ao
realizada ao vivo, iniciando-se pela pele e finalizando-se em niveis mais profun-
dos. Neste instante foi possivel perceber claramente a diferenga entre o estudo
em cadaveres frescos e em cadadveres considerados “fixados”.

Para assegurar o estudo prolongado em cadaveres, é necessario, princi-
palmente em paises como o Brasil, o uso de métodos de fixacao e preservagao por
meio de solugdes quimicas denominadas fixadores. Essas substancias tém por
finalidades basicas evitar alteragdes da constituicdo quimica das células, fixar
proteinas e inativar enzimas proteoliticas capazes de causar autdlise (SCORSATO;
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TELLES, 2011). Mais que reduzir a deterioracao do material, este método é capaz
de frenar a proliferacao de patdgenos que podem ser causadores de doengas.

Os fixadores de destaque sao os fendis, aldeidos, acidos (picrico, acéti-
co, borico, salicilico e arsénico), compostos halogenados, agentes oxidantes, me-
tais pesados e seus sais corantes (cloreto de sddio, os hipocloretos de sddio, o
potassio, o célcio, o sulfato de potassio, o nitrato de potassio, o acetato sédico, o
sulfato ferroso e outros), enxofre e tiossulfatos. Sem duvida, os fixadores de uso
mais frequente sao o formaldeido, a glicerina, o alcool etilico e o fenol.

Conforme um artigo publicado em 2016 na Revista de Medicina da USP de
Sao Paulo, 83,3% das universidades brasileiras utilizam a formolizacao, 56,4% a
glicerinizagao e 2,6% fazem uso da plastinagdo. Todavia, quando se questionam
os docentes sobre o grau de satisfagio com o método de conservacao, verifica-se
uma alta porcentagem de descontentamento. Nas institui¢des que fazem uso do
formol, 58,8% dos professores expressam insatisfagao. De maneira similar, nas
faculdades que utilizam glicerinizagao, 45,5% estao insatisfeitos (SILVA et al, 2016).

Isto acontece porque muitos fixadores, além de possuirem odor desagra-
davel, modificam muito a configuragao normal do corpo humano. O formol, por
exemplo, aumenta a reatividade dos componentes metilol, favorecendo a con-
densacao com amida e formando pontes cruzadas de metileno, o que enrijece o
tecido (SCORSATO; TELLES, 2011).

Assim, durante este primeiro dia do III Seminario de Anatomia Aplicada,
foi possivel comparar e identificar as vantagens do estudo em cadaveres com
pouco tempo de Obito. Durante a dissec¢do realizada pelo professor, notou-se
uma textura, coloracao e flexibilidade de varias estruturas corporais equivalentes
as de um ser ainda com vida.

Dando continuidade ao curso, no segundo dia (14/12/2016), os estudantes
foram divididos em subgrupos. Foi realizada uma rotatividade de compareci-
mento ao laboratdrio a medida que todas as partes do corpo humano foram sen-
do dissecadas. Os alunos que nao estavam presentes no campo cirurgico perma-
neceram acompanhando o procedimento através da transmissao ao vivo.

Os cadaveres foram dissecados em diferentes niveis de profundidade,
apresentando para os estudantes presentes os tecidos musculares, subcutaneos,
as fascias e também o sistema vascular. Ao discernir artéria e veia pela consistén-
cia e calibre da parede, demonstrou-se mais uma vez como a boa conservagao da
matéria é fundamental para o aprendizado.

Estudou-se a anatomia topografica de todos os segmentos do corpo, inici-
ando-se pelos membros superiores e extremidades, térax e abdomen, e finalizan-
do-se com membros inferiores, face, regido do pescogo e cérebro. Para a maioria
dos presentes, o estudo do encéfalo possivelmente foi a drea de maior interesse.
O Orgao caracteriza-se por ser flacido e se desfazer com facilidade, sendo manu-
seado com cautela pelos professores. Identificou-se no caddver que estava sendo
dissecado a presenca de areas esbranquigadas que hipoteticamente podem repre-
sentar uma drea de isquemia sofrida por aquele ser humano.

No terceiro e no quarto dia (15/12/2016 e 16/12/2016), finalizaram-se as
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transmissoes ao vivo e todos os estudantes se direcionaram ao bloco cirtrgico. As
pecas para dissecacao foram organizadas em mesas, e foi estabelecido um tempo
para rodizio. Neste momento, os procedimentos foram realizados pelos estudan-
tes auxiliados pela presenga dos professores.

Além dos segmentos do corpo que ja tinham sido apresentados em mo-
mentos anteriores, neste dia houve duas mesas inéditas. Uma delas continha um
cadaver posicionado de brucos, para que fosse realizada uma puncao lombar.
Essa técnica caracteriza-se por ser um procedimento em que se introduz uma
agulha entre L.2-L3, L3-L4 ou L4-L5 com a finalidade de retirada do liquido cefalor-
raquidiano. Pode ser executada para analise laboratorial do liquor ou também
para infusao de medicamentos, sendo uma técnica muito utilizada na anestesio-
logia (SILVA et al, 2004).

Em outra mesa foi possivel conhecer um pouco mais sobre video cirurgia.
O cadaver havia sido devidamente posicionado com os instrumentais cirtargicos.
Provavelmente foi o primeiro contato da maioria dos estudantes com esta técni-
ca, de maneira que muitos manifestaram dificuldade no manuseio dos trocartes e
na interpretagao da imagem no visor.

A professora responsavel por este setor criou diversos desafios para os es-
tudantes que tiveram de aprender a trabalhar em equipe para alcancar o que foi
proposto. A titulo de exemplo, para a preensao do baco, foi necessario que outros
dois trocartes sustentassem o estdmago elevado. Foram minutos de intensa dedi-
cagdo para adquirir um conhecimento minimo acerca deste procedimento cirtir-
gico tao complexo.

Finalizou-se entdo o III Semindrio de Anatomia Aplicada, e somente uma
média de 20 alunos continuou a participa¢ao no I Seminario de Técnicas Cirtrgi-
cas. No dia 17/12/2016, para iniciar a compreensao mais focalizada ao campo ci-
rurgico, restringimo-nos a discussao de alguns temas fundamentais.

Inicialmente foram abordados alguns aspectos da anestesiologia. Relem-
brou-se a utilizagao do éter em 1846 como primeiro anestésico em uma exérese de
um tumor, realizada pelo cirurgiao John Collins Warren, com o auxilio do dentis-
ta Thomas Green Morton. (REZENDE, 2009). Ja nesta época a anestesia se mostrava
substancial.

A preocupacao em aliviar a dor anda em consonancia com o objetivo cu-
rativo da cirurgia, de maneira que um bom anestésico deve ser capaz de produzir
poucos efeitos indesejaveis, baixas toxicidades e proporcionar analgesia suficien-
te e extensiva ao pds-operatorio. (MANICA, 2008).

Uma das substancias mais utilizadas atualmente é o propofol. Possui co-
mo vantagem um rapido inicio de acdo e uma lenta redistribuicao aos segmentos
menos perfundidos, de maneira que se apresenta como uma dtima opgao para a
manutencdo endovenosa continua. Entretanto, é um potente depressor do siste-
ma respiratério devendo ser utilizado com cautela (MANICA et al, 2008).

Debateu-se também acerca do processo de cicatrizagao e das possiveis in-
tervengoes dos cirurgioes. Compreender a fisiologia e as fases do fechamento de
feridas (fases inflamatdria, proliferativa e de maturagao) é fundamental para a
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formacao de um bom cirurgiao (TAZIMA, 2008).

Outro contetdo que foi levado em pauta € a acao bioquimica da cicatriza-
¢do, tema este cada vez mais em proeminéncia. Suplementos e vitaminas sao te-
mas-destaque na sociedade cientifica atual, de forma que o seu uso é cada vez
mais discutido no processo satide-doenga.

O BCAA, por exemplo, € um suplemento composto de aminodcidos de ca-
deia ramificada, que foi citado como opgao de uso frequente nos EUA, no pods-
operatorio de varios pacientes com o objetivo de atenuar a perda de massa ma-
gra, melhorar o balango proteico muscular e principalmente de favorecer o pro-
cesso de cicatrizagao (ROGERO; TIRAPEGUI, 2008).

Similarmente, o emprego do acido ascorbico, conhecido como vitamina C,
também auxilia na remodelacao do tecido. O ascorbato (forma ativa da vitamina
C) age como cofator na hidroxilacao de residuos de prolina do colageno sendo
necessdria para a manutencao adequada da estrutura tecidual (ELIAS, 2014).

No dia 18/12/2016, exercitou-se a pratica cirurgica por meio da execugao
de varios pontos e nos cirurgicos, com fios de sutura extremamente finos, de ma-
neira a buscar a maxima simetria e perfei¢ao. Em outro momento, recordou-se o
procedimento de intubacdo oro traqueal e foi possivel treinar varias vezes em
bonecos apropriados. Relembraram-se também os componentes da mesa cirargi-
ca e a maneira correta de estrutura-la.

Um diferencial do I Seminério de Técnicas cirtrgicas foi a realizagdo de
operagOes cirurgicas em caddveres frescos, com a participagao dos estudantes
como instrumentadores. A presenga do cirurgido plastico Dr. Alex de Souza pos-
sibilitou a realizagao de um lifting de face e de uma rinoplastia estimulando ain-
da mais o interesse dos alunos pela drea cirtrgica. Por meio da realizacao desses
procedimentos, notou-se a presenca de secregao e sangue, demonstrando-se mais
uma vez os beneficios de um material de estudo preservado, visto que é possivel
o treinamento de técnicas cirtirgicas com mais veracidade.

Outro momento de realce do curso foi a possibilidade de treinamento vi-
goroso das habilidades da videocirurgia. Por intermédio de um simulador de
formato retangular, os estudantes exercitavam o manuseio dos trocartes por meio
de exercicios de pega e condugao de feijoes. Aos poucos foi possivel aprimorar a
destreza com o material, entretanto, ficou nitido para os presentes a complexida-
de de procedimentos deste porte.

De maneira geral, o curso foi muito bem avaliado e aproveitado pelos es-
tudantes, que puderam ampliar seus conhecimentos e comparar o estudo da ana-
tomia humana em cadaveres fixados e cadaveres frescos. Corroborando este pa-
recer, uma académica de Medicina, estudante do mesmo centro universitario,
deu o seguinte depoimento a respeito de sua participagao no seminario:

“Acredito que essa experiéncia tenha sido uma das mais relevantes em toda mi-
nha vida, principalmente no que se diz respeito a minha carreira como médica. A
riqueza de conhecimentos, com profissionais de exceléncia e materiais de ponta
me levam a ter certeza que fiz uma 6tima escolha em ir a esse curso nos EUA.
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Nunca tive interesse pela area cirtirgica, mas acredito que a aproximacao que ti-
vemos com a anatomia humana nesse curso d4 ao médico seguranga necessaria
em qualquer area de atuacao”.

5. CONCLUSAO

Isto posto, fica evidente que a experiéncia vivenciada pela académica
mostrou-se favoravel ao aperfeicoamento do conhecimento anatémico, visto que
a caréncia de material de estudo ¢ realidade em muitas faculdades do pais. Dian-
te deste escasso nimero de caddveres para ensino em muitas institui¢des brasilei-
ras e considerando a necessidade do estudante de Medicina de adquirir um co-
nhecimento integral da anatomia humana, ¢ fundamental criar meios alternativos
para a aquisicao deste aprendizado.

Entende-se que a assimilagao de qualquer contetido é mais facilmente al-
cangada quando se faz uso de uma associagao de diferentes tipos de metodologi-
as de ensino. Para um aproveitamento satisfatorio dos semindrios, foi necessaria
uma boa fundamentagdo tedrica prévia, visto que os cursos sao de curta duragao
e exigem rapida percepcao das estruturas corporais. Com isso, fica evidente que,
apesar de nao serem suficientes de maneira isolada, pegas glicerinadas ou formo-
lizadas, projecoes tecnologicas e componentes irreais podem contribuir intensa-
mente para o entendimento amplo do corpo humano.

Ademais, acerca de outros ganhos adquiridos no evento, merece destaque
a evolugao dos alunos em competéncias cirtirgicas. A compreensao dos materiais,
a experiéncia com videocirurgia e o0 manuseamento constante do corpo humano
proporcionou aos estudantes uma demonstragao real do cotidiano vivenciado
por um cirurgiao.

Apesar disso, a participacao em eventos desta dimensao nao € acessivel a
todos os estudantes. Diante disto, essas lacunas no curriculo académico ainda
existem e precisam ser reparadas, visto que o conhecimento global da disciplina
da anatomia é essencial a todas as 4reas de atua¢dao que envolvem o cuidado com
o ser humano.

Ademais, interpreta-se também como positiva a percepcao dos estudantes
de que o conhecimento nunca é suficiente e que é imprescindivel para um bom
profissional o interesse pelo aprimoramento de técnicas e a busca ilimitada pela
capacitagdo continua.
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