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Resumo
Introducdo: As doencas cardiovasculares possuem grande impacto na populacdo mundial, sendo a intervencdo
cirirgica uma das opgbes de tratamento atual. Dessa forma, novas tecnologias, como a realidade aumentada,
podem ajudar a aprimorar a técnica cirargica e reduzir a mortalidade de procedimentos. Assim, esse estudo busca
avaliar o impacto de novas tecnologias de ensino na cirurgia cardiovascular. Metodologia: Trata-se de uma revisédo
sistematica, realizada na base PubMed, utilizando-se os termos “realidade aumentada”, “cirurgia cardiovascular” e
“cirurgia toracica”, incluindo-se publicagbes realizadas entre 2018 e 2023. Resultados: A realidade aumentada e a
realidade virtual sdo uteis nas diferentes fases do planejamento cirdrgico, sendo capaz de auxiliar nas
intervengbes pré, intra e pos-operatérias. Discussdo: Embora os estudos que avaliem o tema ainda sejam
limitados, a implementacéo de realidade aumentada permite que se possa avaliar mais cenarios e aperfeicoar o
treinamento cirtrgico. Sao ferramentas educacionais e praticas. Conclusdo: Sdo inegaveis os beneficios da
realidade virtual e aumentada na cirurgia cardiovascular. Podem diminuir o risco de contaminacdo e garantir

melhor visualizagdo anatémica do coraggo. Contudo, mais estudos sdo necessarios.

Abstract
Introduction: Cardiovascular diseases have a significant impact on the global population, with surgical intervention
being one of the current treatment options. Thus, new technologies, such as augmented reality, can help enhance
surgical technique and reduce procedural mortality. Therefore, this study aims to evaluate the impact of new
teaching technologies in cardiovascular surgery. Methodology: This is a systematic review conducted on the

"o

PubMed database using the terms "augmented reality," "cardiovascular surgery," and "thoracic surgery," including
publications from 2018 to 2023. Results: Augmented reality and virtual reality are useful in different phases of
surgical planning, capable of assisting in pre, intra, and post-operative interventions. Discussion: Although studies
evaluating the topic are still limited, the implementation of augmented reality allows for the evaluation of more
scenarios and the improvement of surgical training. They are educational and practical tools. Conclusion: The
benefits of virtual and augmented reality in cardiovascular surgery are undeniable. They can decrease the risk of

contamination and ensure better anatomical visualization of the heart. However, more studies are needed.

INTRODUCAO
As doengas cardiovasculares (CVD)
constituem um grupo de alteragbes

estruturais e funcionais no coracdo e nos
vasos sanguineos, altamente prevalente na
populagdo mundial. De acordo com dados da
Organizagdo Mundial da Saude (WHO), em
2019, houve 17,9 milhdes de mortes por
CVD, correspondendo a 32% das mortes
globais, sendo ainda 38% delas em
pacientes com menos de 70 anos (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2021).
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No tratamento de CVD, a intervengao
cirurgica € indicada, principalmente, para
casos refratarios ao tratamento clinico, sendo
capaz de reduzir a mortalidade e melhorar
qualidade de vida dos pacientes (SILVA; VAZ,
DE MORAIS JUNIOR, 2022; BARCELLOS,
et al., 2021).

Na busca de aumentar a sobrevida,
novas tecnologias estdo sendo buscadas
para melhoramento da técnica cirurgica,
entre elas a da realidade aumentada (AR),
que consiste em sobrepor imagens virtuais a



realidade, mesclando informagbes com o
contexto em questdo (PARK, et al., 2020).
Um exemplo deste avango é o uso do
“Microsoft HoloLens Head-Mounted Display”
(HMD®) , equipamento da Microsoft
Corporation  adequado  para praticas
cirurgicas, que trabalha por meio de um
sistema de exibi¢cdo unica de realidade virtual
equipado com cameras € sensores que
trabalham com hologramas (JIANG, et al.,
2020). Por meio de treinamento de realidade
aumentada, os cirurgides utilizam simulagdes
do campo real para atividades praticas que
proporcionem experiéncias proximas ao
vivenciado nos hospitais com o intuito de
construir técnicas e aprimorar a destreza com
que os profissionais as realizam (RAD, et al.,
2022).

Tendo em vista o significativo impacto
CVD na populaggo mundial, novas
tecnologias sado indispensaveis para obter
melhores resultados no tratamento destes
pacientes. O uso de RA e realidade virtual
(VR) influenciam nos processos de
aprendizagem, treinamento e  etapas
cirargicas, como  planejamento, fase
intraoperatéria e acompanhamento pos-
operatorio, sendo responsaveis por
influenciar positivamente o curso das
cirurgias cardiacas, reduzindo traumas e
melhorando a recuperacdo dos pacientes
(CORNEJO, et al., 2022; RAD, et al., 2022).
Assim, o estudo busca evidenciar o impacto
destas novas tecnologias sobre cirurgias
cardiacas, avaliando desde a formacéao
profissional até as etapas operatérias.

METODOLOGIA

Foram seguidas as diretrizes do
Principais Itens para Relatar Revisdes
Sistematicas e Meta-analises (PRISMA),
para a formulagao desta revisdo sistematica,
a plataforma de pesquisa utilizada foi o
PUBMED. O ©periodo de publicagédo
considerado foi de 2018 a 2023. As palavras-
chaves utilizadas na busca incluem
“realidade aumentada’, “cirurgia
cardiovascular” e “cirurgia toracica”.

Os critérios de inclusdo foram os
seguintes: estudos publicados apenas entre
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os anos de 2018 a 2023 e disponibilizados
na integra, que discorreram sobre o uso da
AR e VR em cirurgias cardiacas,
especificamente. Os idiomas considerados
foram inglés e portugués.

Ndo foram considerados artigos cujos
estudos nao foram realizados com amostras
humanas e estudos do tipo revisao.

Figura 1: PRISMA Diagrama de fluxo da estratégia de
busca de literatura.
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RESULTADOS

Foram selecionados 9 estudos, os quais
evidenciaram o impacto da realidade-
estendida (XR) e modelos tridimensionais
(3D) na formacéao de profissionais médicos e
nas etapas de procedimentos cirurgicos
cardiacos.

Quatro artigos trataram do efeito destas
tecnologias de visualizagao sobre o ensino e
treinamento médico no campo anatdmico e
cirurgico. Dois indicaram a repercussdo no
periodo intra-operatério e trés durante o pré-
operatdrio e pds-operatorio.

Educacao e treinamento médico

Segundo Rad etal., as cirurgias
cardiacas minimamente invasivas
apresentam escassez de métodos de

treinamentos seguros e estruturados. Dessa
forma, a conversdo desse cenario se torna
possivel pelo uso de tecnologias VR e AR,
concebendo uma interagdo em tempo real
que diminui a invasividade de procedimentos
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cirargicos, a qual auxilia no ensinamento de
praticas e na confiabilidade das habilidades
operatdrias, apontando também a
capacidade de fornecer o avango necessario
para melhor visualizagdo e resultados
cirurgicos intracardiacos (RAD et al., 2022).

Mocan et al. conduziram uma pesquisa
envolvendo seis estudantes, utilizando
exercicios de VR para avaliar a
praticabilidade do sistema RoboTeleRehab.
Esse programa de telerreabilitacdo &
concebido para funcionar como uma espécie
de protese, oferecendo uma abordagem
inovadora e tecnoldgica para a reabilitagéo.
Diante disso, foi depreendido que a
telecomunicacao foi facil e a tecnologia, junto
da VR, foram bem recebidas pelos usuarios,
ao promover melhorias na aptidao
cardiorrespiratoria, qualidade de vida,
gerenciamento de fatores de risco e taxas de
mortalidade (MOCAN et al., 2022).

O estudo de Rochlen et. al avaliou o uso
de um programa de realidade mista, por sete
profissionais da saude, para a colocacédo de
cateter intravenoso periférico (CIVP). Os
autores utilizaram o Hololens para gerar
imagens que foram projetadas em um
monitor de anatomia interna do braco de um
manequim e de suas veias, como um guia. A
partir disso, os profissionais praticaram a
canulagdo do cateter, sendo 77,4% deles
bem-sucedidos na primeira tentativa,
comprovando a eficacia desta tecnologia no
auxilio de tais procedimentos (ROCHLEN et
al., 2022), diferentemente de Liu et. al. (LIU
et al., 2019) que utilizou de um modelo
fantasma construido por impressdao 3D a
partir de modelos anatébmicos segmentados,
demonstrando a insercdo de um cateter no
modelo, a fim de simular um procedimento de
puncao transeptal, sendo a posigdo do
cateter exibida no Hololens para fornecer a
visualizagao aumentada. Os testes
realizados por esse estudo mostraram erros
de desalinhamento abaixo de 1 milimetro.
Também houve a analise de imagens
registradas por 3 meétodos, SIFT
(transformacdo de recurso invariante em
escala), SURF (recurso robusto de
aceleragdo) e Fourier, sendo o ultimo a
apresentar maior taxa de sucesso e eficacia,
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aléem de maior desempenho computacional.
Em sintese, o modelo fantasma 3D
apresentou alta precisao em testes estaticos,
porém a dinamica cardiaca deve ser
explorada com tecnologias mais complexas,
como imagens em 4 dimensdes (pseudo 4D)
(LIU et al., 2019).

Pré-operatoério e pos-operatério

O planejamento cirargico é a fase
orientadora para que haja conducgao precisa
ao decorrer da cirurgia, sendo utilizada para
esse fim a VR, a qual se revelou conveniente
para os pesquisadores Amir H. Sadeghi et.
al. durante a avaliagcao de seis pacientes com
indicacbes para cirurgia toracica,
evidenciando a viabilidade da revisdo de
tomografias em 3D VR para planejamento
pré-operatorio de cirurgias cardiacas. Da
amostra total, quatro pacientes foram
submetidos a cirurgia cardiaca minimamente
invasiva (MICS) - consistindo em
revascularizagao miocardica direta
minimamente invasiva (MIDCAB) (n =2),
reparacdo da valvula tricuspide (n =1) e
ablacao totalmente toracoscoépica (n =1). Os
dois casos restantes foram: toracotomia
esquerda para remover um dispositivo de
assisténcia ventricular esquerda (LVAD) (n
=1) e refazer cirurgia aortica através de
esternotomia mediana (n =1). Por meio da
plataforma VR, foi possivel a visualizagao 3D
rapida de tomografias computadorizadas, o
que proporcionou maior utilidade e eficacia
no contexto do planejamento pré-operatorio,
além de ser classificada como uma
ferramenta de facil manuseio (SADEGHI et
al., 2020).

Outro estudo feito por Gianfranco Butera
et. al. analisou o caso de uma paciente de 73
anos, sexo feminino, que apresentou
sindrome respiratoria restritiva grave e classe
funcional Il do New York Heart Association
(NYHA). Perante ecocardiografia apresentou
aumento de ventriculo direito (DV), disfungao
moderada de DV, shunt da esquerda para a
direita através de um defeito no O&stio
secundum da comunicacao interatrial (CIA) e
CIA do seio venoso com retorno venoso
anormal parcial das veias pulmonares
direitas. Foi realizado cateterismo cardiaco
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diagndstico que constatou resisténcia nas
artérias pulmonares e pressdes pulmonares
reduzidas no teste de oclusdo. A realidade
aumentada e a impressao tridimensional 3D
permitiram a analise direta do procedimento
no modelo instrumentado, além de prever a
relacdo anatdbmica pos-operatoria entre a
veia cava superior e as veias pulmonares
anbmalas. Ademais, as tomografias
computadorizadas foram visualizadas com
holografia 3D mostrando resultados de
intervencao no procedimento de
cateterizagdo completa. Apdés 3 meses do
procedimento, o paciente demonstrou uma
melhora nas pressdes do ventriculo direito e
da artéria pulmonar, alcangando a classe
funcional | da NYHA (BUTERA et al., 2019).

Intra-operatoério

A VR e a AR sé&o capazes de contribuir
além do estagio de planejamento, sendo
essas coadjuvantes também para lidar com
as dificuldades intraoperatodrias, auxiliando os
cirurgides e facilitando os procedimentos.
Jerzy Sacha et. al. realizaram o estudo sobre
a implantacao do MitraClip® com o CarnalLife
Holo (MedApp®) que emprega dispositivo
HoloLens 2 Microsoft® para criar imagens
holograficas, assistindo processos intra-
operatérios, como a pungao do septo
interatrial e a navegacdo dos cateteres no
atrio esquerdo com o uso da holografia. O
resultado final da apreensdo foi positivo,
sendo a regurgitacdo mitral grave reduzida,
evidenciando o potencial dessa tecnologia
aplicada as imagens em intervengdes
cardiacas estruturais (SACHA et al., 2022).
As vantagens nao se limitam apenas no
campo anatbmico cardiaco, apresentando
também prés na esfera vascular, como
Mialhe et. al. relata, explanando acerca da
aplicacdo de AR holografica que inclui
“Microsoft HoloLens Head-Mounted Display”
(HMD®). O dispositivo garante a visualizagao
da angiografia perioperatoria durante a
angioplastia periférica, angioplastia carotidea
e reparo endovascular de aneurisma aortico.
Além disso, o monitor foi operado por
comando de voz, garantindo a esterilidade do
ambiente e auxiliando o cirurgido durante a
navegacao, sem que haja perda de viséo
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sobre o campo cirurgico. (MIALHE et al.,
2021). No ambito ergondbmico, a fim de que
haja aperfeicoamento e desenvolvimento de
intervengdes de “exibicdo sem tela”, Claude
Mialhe, Juliette Raffort e Fabien Lareyre
defendem que a adaptagdo da AR com
tecnologia HMD® permite aprimorar o fluxo
de trabalho cirurgico em procedimentos
endovasculares, além de novas ferramentas
capazes de ajudar na Vvisualizacdo e

navegacao durante procedimentos
endovasculares (MIALHE; RAFFORT;
LAREYRE, 2021).

DISCUSSAO

As tecnologias VR e AR tém

representado um avango significativo para o
diagndstico e manejo de pacientes no ambito
das cirurgias cardiacas. Tais ferramentas
associadas a imagens 3D promovem uma
analise mais eficaz e precisa, posto que
proporcionam uma sobreposi¢cao de modelos
anatdmicos ao corpo do paciente durante as
etapas cirurgicas (JIANG, et al., 2020), além
de auxiliarem o profissional a conduzir o
procedimento com  maior ergonomia
(MIALHE; RAFFORT; LAREYRE, 2022).
Entretanto, sua utilidade n&o se Ilimita
somente a cirurgias, sendo explorada no
ambito educacional e de treinamento de
profissionais meédicos, tendo em vista o
dinamismo proporcionado pela interface
homem-maquina. Também inclui vantagens
referentes a Realidade Mista (RM) ao
permitirem a reproducgao repetida de cenarios
diversos e a acessibilidade, abordando além
de uma anatomia realista, possiveis
complicagdes clinicas e cirargicas
(ROCHLEN, et al., 2022).

As realidades virtual e aumentada (VR e
AR) constituem um método de simulagéo
tridimensional (3D) que permite uma
interacdo em tempo real entre o usuario e as
informacgdes sobrepostas a realidade (RAD,
et al., 2022), proporcionando uma melhor
visualizagdo dos dados digitais sem que se
perca o foco no espacgo fisico em questédo.
Para tal, pode-se optar pelos o&culos
HoloLens® (Microsoft, Redmond, WA, EUA),
visores oOpticos montados na cabeca
(HMD®), considerados equipamentos ideais
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perante questdes cirurgicas, em que podem
ser observadas imagens em uma unica
exibicdo (MIALHE; RAFFORT, LAREYRE,
2021; JIANG, et al., 2020).

Associando as imagens de ultrassom a
holografia em tempo real é possivel
estabelecer intervencgdes cardiacas
estruturais, possibilitando procedimentos como
puncao do septo interatrial e a navegagao dos
cateteres no atrio esquerdo (SASHA, et al,,
2022). Além disso, a RA associado ao
HoloLens, dispositivo autbnomo, anula a
necessidade de instalacido de outro hardware
para realizar a acdo da RA, auxiliando na
diminuicdo de risco de contaminacdo na sala
cirurgica (JIANG, et al., 2020). Outra vantagem
€ a assisténcia na evolugao de novos métodos

terapéuticos e redugcdo no trajeto do
conhecimento das técnicas ja existentes,
promovendo uma melhor interface aos

intervencionistas para compreenderem melhor
o coragdo anatomicamente (LIU, et al., 2019).
Também ¢é valido ressaltar que o futuro da RV
€ a sua colaboragdo para procedimentos
minimamente invasivos modificando a técnica
de esternotomia aberta (RAD, et al., 2022).
Por fim, o desconforto fisico apresentado pelos
cirurgides, como dores em pescogo e costas,
advém de posturas inadequadas que podem
ser minimizadas pelo manuseio dinamico do
equipamento que garante ao profissional a
liberdade de exploragdo sem prejuizos no foco
cirurgico (MIALHE; RAFFORT, LAREYRE,
2021). Sob outra perspectiva, a plataforma VR

possui limitagbes em suas visualizacgOes,
sendo possivel, atualmente, apenas de
tomografias computadorizadas, incluindo a

andlise das imagens 3D através de um
monitor no lugar de um HMD® em sala
ciruargica (SADEGHI, et al, 2020). A
implementagdo de tecnologias na cirurgia
cardiaca possui um custo significativo devido a
necessidade de alta fidelidade e precisao,
porém com a adaptacdo do hardware
disponivel comercialmente, o custo tem se
tornado mais acessivel (RAD, et al., 2022).

E valido ressaltar que a escassez de
pesquisas prévias sobre a problematica
dificultou a contextualizagcdo e analise mais

profunda do tema. Ademais, os estudos
encontrados contaram com amostras
5

pequenas, que podem impactar na
generalizagdo dos resultados, além da
possibilidade de enviesamento desses devido
a falta de comparagdes adequadas e auséncia
de grupos controle.

CONCLUSAO

Conclui-se a  partir dos estudos
identificados, que, o uso de tecnologias de
visualizagao 3D, como RA e VR, proporcionam
aprimoramento em diversos aspectos, como
para a diminuicdo de risco de contaminagao
na sala cirdrgica, melhor visualizacao
anatdémica tridimensional do coragao,
colaboracéo para procedimentos minimamente
invasivos e a melhor ergonomia do cirurgido.
Entretanto, ha limitacbes, como o uso restrito
a tomografias computadorizadas e o custo
significativo, reduzindo sua acessibilidade. Por
fim, vale ressaltar que novos estudos devem
ser promovidos, a fim de evoluir e tornar esse

método mais acessivel, refletindo seus
impactos na populagdo geral e abordando
maiores amostras que contornem as

limitagdes supracitadas.
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