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RESUMDO

A formacao profissional do médico demanda a aquisicdo de conhecimentos, habilidades e atitudes para o bom exercicio da pratica
profissional. O treinamento de técnicas cirdrgicas bésicas, usadas na cirurgia ambulatorial, ird prepara-lo para atuar em diferentes
cenarios. Apresentamos proposta de ensino através de oficina de cirurgia cutdnea em modelo experimental.

Descritores: Educacdo médica. Procedimentos cirdrgicos ambulatoriais. Ensino.

O ENSINO DE CIRURGIA CUTANEA
DURANTE A GRADUACAO

As diretrizes curriculares apontam que é fundamental
ao médico ter uma solida formacao bésica e geral,
treinamento em todos os niveis de atencao a saude (pri-
mario, secundario e terciario), elevada formacao ética e
humanista, responsabilidade social e que, ao ser lancado
no mercado, apresente competéncia técnica para exercer
a profissao.

No periodo da graduacdo, o académico é esti-
mulado a participar de atividades tedricas e praticas para
enriquecer sua formacao. Nas disciplinas cirdrgicas sdo uti-
lizadas diversas estratégias pedagogicas para atingir este
objetivo. Porém, o limitado tempo para conciliar a teoria e
prética, as dificuldades de recursos humanos e materiais,
nem sempre permitem um adequado dominio das técni-
cas.

Os alunos tendem a buscar atividades
extracurriculares para suprir suas caréncias, curiosidades
ou desejo de maior treinamento de habilidades especifi-
cas, seja em estagios, plantdes de pronto-socorro, acom-
panhamento de cirurgides, servicos hospitalares, ambula-
torios de procedimentos e projetos de complementacao do
ensino'2.

Dentre os modelos experimentais emprega-
dos na medicina, e que sejam eticamente aceitos, a
pata de porco pode ser utilizada no desenvolvimento
de competéncias para tratamento de diversas lesdes
que afetam a pele. Estas operacdes incluem manejos
simples como biépsias, remocao de nevos, cistos,
lipomas, tumores benignos e outras, além de técnicas
especializadas para a terapia do cancer cutaneo usan-
do retalhos e enxertos.

Para ampliar o treinamento pratico supervisiona-
do durante a graduacao, foi montada uma proposta dinami-
ca de ensino de cirurgia cutanea, em forma de oficina, como
parte de um plano de inovacao pedagdgica.

Montando uma Oficina com pata de porco

Esta oficina deve ser discutida com a Coordena-
cao do Curso de Medicina, elaborada como projeto de
extensdo e submetida ao Comité de Etica em Pesquisa. As
normas para o treinamento devem seguir as diretrizes
curriculares, a legislacao sanitaria e demais resolucoes vi-
gentes.

O publico-alvo sao os académicos do terceiro e/
ou quarto ano de medicina que optem em complementar
seu treinamento cirurgico. Para maior aproveitamento, re-
comenda-se como pré-requisito minimo que ja tenham
cursado a disciplina de técnica operatoria ou equivalente.

Estes académicos precisam receber previamen-
te orientacoes detalhadas sobre os procedimentos cirurgi-
cos e um roteiro com 0s exercicios praticos. Serdo
monitorados através da supervisdo direta de professores e
auxiliares durante a realizacdo das técnicas operatorias,
com o objetivo de incorporar os conhecimentos expressos
nas aprendizagens.

Os auxiliares da oficina podem ser médicos resi-
dentes ou alunos que ja tenham se submetido a treina-
mentos anteriores. Para otimizar o andamento das prati-
cas, este grupo também precisa ser esclarecido das finali-
dades da oficina e demonstrar habilidades béasicas para
cirurgia. Calcula-se que seis professores, seis residentes e
seis alunos, todos capacitados, sejam suficientes para aten-
der 60 académicos. As atividades desta monitoria estao
listadas na tabela 1.

Projeto realizado no Curso de Medicina da Universidade Positivo — Curitiba — PR-BR.
1. Médica Dermatologista; Doutora em Medicina e Ciéncias da Saude (UFPR) - Curitiba — PR-BR. Professora das Disciplinas de Dermatologia e
Cirurgia Ambulatorial do Curso de Medicina da Universidade Positivo (UP) - Curitiba — PR-BR.
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ATIVIDADE DE MONITORIA

Devem ser realizadas reunides de planejamento
com a equipe e entre os tépicos discutir como maximizar
os resultados deste projeto. Além do pessoal de apoio de-
vidamente treinado e motivado, sdo necessarios recursos
multimidia (computador, datashow e teldo), suporte finan-
ceiro e estrutura fisica apropriada. O planejamento inclui
providenciar em quantidade suficiente para o numero de
académicos inscritos: 1. Roteiro com desenhos e esque-
mas dos exercicios cirurgicos; canetas marcadoras de pele;
fios de sutura agulhados ; material cirtrgico fixo (kit cirur-
gico individual): tesoura, pinca anatémica, pinca dente de
rato ou gancho, porta agulha e cabo de bisturi ; luvas cirdr-
gicas ; laminas de bisturi nimero 15; patas de porco resfri-
adas ou descongeladas; container para descarte de mate-
rial pérfuro-cortante.

No dia agendado, os alunos sao recepcionados
pelos professores, auxiliares e monitores em uma sala de
aula para orientacoes gerais, entrega do material cirirgico
e mini-apostila com roteiro dos exercicios praticos: uso de
punch, curetagem, bidpsias, tipos de incisbes, excisoes,
movimentos dos tecidos, retalhos, nocées de enxertos e

suturas®. O programa basico do treinamento esta registra-
do na tabela 2.

Ap6s identificacdo, colocacdo de jaleco e confe-
réncia do material, os estudantes sao encaminhados ao
centro cirdrgico experimental e distribuidos em dez mesas
cirdrgicas. Formam-se grupos de seis pessoas para realiza-
cao das atividades com a presenca de um monitor por mesa.
Cada exercicio é precedido de explicagao prévia por um
dos professores e demonstracdo em multimidia. O método
repetitivo-comparativo é utilizado para permitir que o alu-
no compreenda concretamente o passo a passo para a
realizacao de cada tarefa 2.

A duracao prevista da oficina é de quatro horas,
incluindo uma auto-avaliacdo dos estudantes contraposta a
avaliacao dos professores, segundo critérios preestabelecidos,
e registro do aprendizado a partir de questionarios. O aca-
démico é estimulado a discutir suas duvidas com o grupo de
individuos da sua mesa e apresentar ao supervisor seu co-
nhecimento pratico, reproduzindo na pata de porco e/ou
explicando as técnicas demonstradas.

A principal limitacdo deste treinamento é que o
ato operatério é restrito as condicdes do modelo
desvitalizado. Diferentemente da cirurgia ao vivo, o pro-

Tabela 1 - Atividades dos monitores e auxiliares da oficina de ensino de cirurgia cutanea.
1. estudar e dominar a sequéncia de exercicios da oficina

2. estar presente pontualmente 30 minutos antes do horario agendado

3. levar mini-apostila com o roteiro dos exercicios

4. usar jaleco branco, calcado fechado e roupa confortavel

recepcionar e encaminhar os alunos inscritos
auxiliar na distribuicdo do material para o seu grupo
conferir entrega do kit cirdrgico, fios e lamina de bisturi
seguir o esquema proposto na mini-apostila

5. auxiliar os alunos na execucao dos exercicios praticos
manter a ordem na mesa cirdrgica
zelar pelo uso do material permanente e de consumo

6. supervisionar o descarte de residuos perfuro-cortantes

7. conferir devolucao completa do kit cirtrgico no final do curso
8. colaborar com a higiene e organizacao do local

Tabela 2 - Programa de treinamento em pata de porco.

biopsia por punch e curetagem
fuso, descolamento, sutura subcutanea e simples

correcao de orelhas e plastia em “M”
retalho de transposicdo e zetaplastia
técnica de avanco “VY”

retalho de avanco simples e duplo
retalho de rotacdo simples e duplo
enxerto de pele total.

O 0o~NOUL A~ WN =

outras suturas (U vertical = Donati, continua e intradérmica)
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cesso exclui instrumentacao, paramentacao, anestesia,
hemostasia, reacao do tecido ao trauma, eventuais com-
plicacdes cirdrgicas, atuacao hierarquica na equipe e rela-
cao médico-paciente?.

O tecido congelado é mais endurecido e requer
estrutura, espaco e condicbes adequadas para
armazenamento. O tempo e processo de descongelamen-
to das patas de porco podem dificultar a técnica operatéria
e gerar perda de fios agulhados. O risco de acidente perfu-
ro-cortante estad presente e se relaciona ao manuseio de
agulhas, laminas de bisturi e tesouras.

Esta proposta pedagdgica reduz custos para a
instituicao pela dispensa de fornecimento de uniforme ci-
rurgico, anestésico e outros gastos. Como as patas sao pro-
venientes de animal utilizado em aulas prévias de cirurgia,
ha um melhor aproveitamento do modelo experimental
existente.

Os professores circulam em todas as mesas para
conferir o desempenho nas técnicas cirtrgicas e realizar
correcoes quando necessarias. Isto possibilita uma relacao

ABSTRACT

ensino-aprendizagem mais efetiva, pelo compromisso com
0 exercicio proposto, as idéias apresentadas e o retorno
recebido. Observam-se melhor as dificuldades individuais
e coletivas, bem como, as tendéncias de treinamento de
habilidades operatdrias mais procuradas.

Todos os estudantes sao treinados simultanea-
mente em um ambiente favoravel ao aprendizado. Neste
cenario colaborativo sao desafiados, de forma equilibrada
e interativa, a utilizar conhecimentos e habilidades prévi-
as, e estimulados a avancar na exploracao, pesquisa e so-
lucdo dos problemas propostos para corrigir defeitos cirtr-
gicos®.

Este modelo de ensino possibilita a construcao
do conhecimento e o desenvolvimento de técnicas
comumente usadas na pratica cirirgica ambulatorial de
diversas especialidades. Ao final da oficina o académico
devera se sentir mais preparado para os procedimentos
envolvendo o sistema tegumentar e ser capaz de realizar
cirurgias ambulatoriais de pequeno porte do dia a dia mé-
dico’.

The training of physician request knowledge, skills and attitudes for the effective exercise of professional practice. The training of
basic surgical techniques, used in outpatient procedures, will prepare students to work in different scenarios. This work presents a
proposal for teaching through workshops for cutaneous surgery in an experimental model.

Key words: Education. Medical. Ambulatory surgical procedures. Teaching.
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