Resumo

Neste artigo, descrevemos o desenvolvimento
de um phantom de simulagdo, simples
e barato, como modelo de hidronefrose
humana para capacitar estudantes de
graduacio em medicina na identificagdo da
obstru¢io do trato urindrio a beira do leito.
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ABSTRACT

In this article, we describe the development of
asimple and inexpensive simulation phantom
as a surrogate of human hydronephrosis for
the identification of urinary tract obstruction
at bedside to be used in undergraduate
training of medical students.

Keywords: Ultrasonography; Hydrone-

phrosis; Models; Educational.

INTRODUCAO

A ultrassonografia point-of-care (POCUS),
isto é, realizada a beira do leito, é um proce-
dimento rdpido, ndo invasivo e seguro que
possibilita ao clinico obter informagoes vi-
tais ao realizar o exame do paciente, além
de ser possivel guiar varios procedimentos
médicos.! Essa iniciativa estimulou vdrias
escolas de medicina na América do Norte
a introduzir o ensino da ultrassonografia
(US) em seus curriculos de graduagio mé-
dica.>’ Entre os temas ensinados nessas ins-
titui¢des, a hidronefrose, um sinal indireto
de obstru¢io urindria que pode ocorrer de-
vido a obstrug¢do do ureter por diferentes
patologias, foi listada entre os 90 tdpicos
clinicos basicos sobre US que todo estu-
dante deveria aprender, com base nos curri-
culos desenvolvidos por 32 coordenadores
de curso de US em medicina.® No entanto,
durante o treinamento pratico do US, é co-
mum ter de usar os proprios alunos como
modelos, uma prética que ndo permite aos
novatos identificarem anormalidades co-
mo a hidronefrose em seus ambientes de
treinamento. Assim, o uso de phantoms de
simulacdo se torna nio apenas uma opgiao
para obter competéncia na identificacio de
patologias, como a dilatagio da pelve renal

por um processo obstrutivo, como também
permite a familiarizacio do aluno com a
maquina de US para obter imagens de boa
qualidade.”!!

Neste artigo, descrevemos um phantom
caseiro, de baixo custo e preparacdo rapi-
da como modelo para treinamento de estu-
dantes de medicina e residentes na identi-
ficagdo ultrassonografica da hidronefrose.

MEeTopoLoGIA

Este artigo descreve a producdo e o as-
pecto de um phantom caseiro para a si-
mulacdo da hidronefrose no treinamento
pratico de US. Com base em publica¢des
anteriores que descrevem técnicas para
criar phantoms usando gelatina como um
dos componentes,'>!3 conseguimos desen-
volver um rim hidronefrético que permi-
te a diferenciacdo ultrassonogréfica entre
rim normal e obstruido. O phantom foi
montado utilizando rim de porco, luva
de procedimento ndo estéril, fio dental,
lamina de bisturi, bisturi, pincas cirtrgi-
cas, agua, plastico filme, éleo de cozinha,
um recipiente plastico padrdo de armaze-
namento de alimentos, fogdo e geladeira,
além dos ingredientes: gelatina sem sa-
bor e sem acgucar, glicerina bidestilada e
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Figura 1. Montagem do rim de porco com hidronefrose

violeta de genciana a 1%. A hidronefrose foi criada
com uma luva de procedimento pequena, com dois
dos dedos (primeiro e quinto) previamente amarra-
dos e seccionados. Entio adicionou-se dgua a luva,
tomando-se o cuidado de remover todo o ar restante
antes de amarri-la na altura da palma. Em seguida,
a luva com 4gua foi cuidadosamente acomodada em
uma bolsa previamente confeccionada por incisio
longitudinal na pelve renal e mantida no lugar, envol-
vendo-se o rim com plastico filme (Figura 1).

O tecido que envolve o rim foi simulado a partir de
uma mistura composta de 86 gramas de gelatina derreti-
da, 400 mL de glicerina e 20 gotas de violeta de genciana
(para deixar a mistura com tom mais escurecido). Para
reproduzir a profundidade de um rim humano adulto, o
rim de porco foi acomodado sobre uma camada da mis-
tura de gelatina previamente solidificada por trés horas
em geladeira, no fundo de um recipiente pldstico untado
com dleo de cozinha. Em seguida, o recipiente pldstico foi
preenchido com uma quantidade da mistura de gelatina,
o suficiente para manter o tecido renal a 3,5-4,0 cm do
topo, seguido do resfriamento térmico na geladeira por
mais 3 horas antes do uso. Se mantido na geladeira, o
phantom pode ser utilizado por cerca de 3 a 4 semanas.
A ultrassonografia do phantom de hidronefrose foi rea-
lizada em Modo B, usando uma sonda curvilinea de 2-5
MHz conectada a uma maquina SONOSITE M-TURBO.

O estudo foi aprovado pela Comissio de Ftica
no Uso de Animais da Pr6-Reitoria da Universidade
Federal de Juiz de Fora (protocolo n°® 025/2017).
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O phantom imerso em mistura de gelatina nido
transparente, feito para simular um rim hidrone-
frotico, permitiu imagem ultrassonogréfica de alta
qualidade e bastante comparavel a um rim huma-
no obstruido (Figura 1).

DiscussAo

Ao longo dos dltimos 25 anos, a POCUS vem sendo
utilizada por médicos ndo especializados em imagens
para obter, imediatamente, novas informagoes para uti-
lizagdo no processo diagndstico ou guiar procedimentos
médicos. A US também tem sido incluida com sucesso
em varios curriculos médicos de graduagdo como uma
extensio do exame fisico, e os estudantes de medicina
consideram o aprendizado da US gratificante.'*'> O
ensino da anatomia normal com a US realizado com
os proprios alunos nio é totalmente eficaz, pois fre-
quentemente nao dispomos de modelos humanos com
patologias para serem demostradas nos ambientes de
treinamento pratico. Assim, sio necessarios modelos de
simula¢do adequados que reproduzam condigdes clini-
cas patoldgicas durante as sessoes de ensino pratico.

Neste estudo, desenvolvemos um phantom de hidro-
nefrose feito a partir de um rim de porco como modelo
do rim humano hidronefrético para o ensino da POCUS.
O phantom descrito foi montado usando materiais de
valor acessivel (cerca de R$ 75,00), de facil montagem
e que reproduz a imagem ultrassonografica do rim huma-
no obstruido. Embora nio tenhamos feito uma avaliacio
formal da eficicia do phantom neste artigo, ele foi sub-
metido a teste em um grupo de estudantes de medicina
e residentes que deveriam responder a pergunta: “Nesta
imagem ultrassonografica obtida de um jovem com dor
de flanco, ha presencga de hidronefrose?”. Todos os par-
ticipantes responderam corretamente. Outro aspecto do
phantom foi a cor escura da gelatina obtida pela adi¢ao
de violeta de genciana, importante para evitar que o exa-
minador visualize a olho nu o rim embebido na gelatina.
Além disso, o phantom descrito pode ser utilizado para
capacitar os residentes de nefrologia e urologia a melho-
rarem suas habilidades e ter mais seguranca na introdu-
¢do de agulhas percutaneas guiadas pelos US e, conse-
quentemente, permitir que eles adicionem essa habilidade
em suas praticas médicas de cuidados ao paciente.

Em conclusio, descrevemos o desenvolvimento de
um rim hidronefrético a partir de um rim de porco para
simulagdo prética da US. O baixo custo, além da rapi-
da e simples confeccao, permite a demonstragdo de hi-
dronefrose humana, uma condi¢do clinica comum no
departamento de emergéncia, recentemente identificada
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lkenny C, Gould DA, et al. Virtual reality, ultrasound-gui-

entre os topicos de ensino em US recomendados para
ded liver biopsy simulator: development and performance

serem ensinados aos estudantes de gradua¢io médica.®
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