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Dé%%%gg Aﬁklgg Introducao: A anatomia é um QOS prin.cipais z'alicer.ces no exercicio da medicina e
ADRIANE TARTARE! a escolha de um método de ensino pratico e dindmico é fundamental para melhor
DANIEL BORO DOS SANTOS! retengéo do seu aprendizado. O objetivo é utilizar a anatomia facial aplicada em
GLADSTONE EUSTAQUIO modelos vivos como estratégia inovadora de ensino e avaliar a experiéncia do

DE LIMA FARIA! processo de aprendizagem dos alunos submetidos ao método. Método: O trabalho

analisa a experiéncia vivida com a pintura corporal por 51 alunos do Instituto
Boggio submetidos ao método durante as aulas ministradas. Diferentes planos
e estruturas anatomicas foram representados nas faces de modelos vivos. Para
simulacéo e ensino dos principais procedimentos cosmiatricos injetaveis, seringas,
agulhas, canulas e gel de ultrassom corado com tintas alimenticias foram utilizados.
Camadas de latex sobrepostas foram utilizadas para estudo anatémico da témpora,
tergo médio da face e nariz, possibilitando a reproduc¢io do uso de preenchedores
e bioestimuladores nestas regides. Os principais grupamentos musculares foram
representados para discussio sobre toxina botulinica de alta precisdo. Apés toda a
demonstracio, os alunos responderam a um questionario via “Formulérios Google”
avaliando a metodologia utilizada. Resultados: De acordo com as respostas dos
questionarios, a maioria dos alunos considerou a pintura corporal como uma
metodologia inovadora e que contribui no aprendizado do conteido anatémico,
bem como ilustra satisfatoriamente os procedimentos cosmiatricos demonstrados.
Conclusao: A aprendizagem pratica por meio dos modelos vivos faz deste novo
método de ensino algo inovador e Unico que, de maneira lidica, possibilita o
estudo da anatomia e o treinamento de habilidades clinicas adequadamente.

Descritores: Anatomia; Anatomia artistica; Modelos anatémicos; Face; Preenchedores
dérmicos; Colageno; Toxinas botulinicas tipo A.

= ABSTRACT

Introduction: Anatomy is one of the foundations in medicine, and choosing

a practical and dynamic teaching method is essential for better retention of

your learning. The objective is to use facial anatomy applied to live models as

an innovative teaching strategy and to evaluate the experience of the learning

experience of students assigned to the method. Method: The work analyzes the

experience with body painting of 51 students from Instituto Boggio assigned this

method (or instructed to use this method) during their classes. Different planes

and anatomical structures were represented on live models’ faces to simulate and

teach the main injectable cosmetic procedures; syringes, needles, cannulas, and
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Anatomia facial em modelos vivos

that contributed to learning anatomical content and satisfactorily illustrating the
demonstrated cosmetic procedures. Conclusion: Practical learning through live
models makes this new teaching method something innovative and unique that, in an
enjoyable way, enables the study of anatomy and appropriately trains clinical skills.

Keywords: Anatomy; Anatomy, artistic; Models, anatomic; Face; Dermal fillers;
Collagen; Botulinum toxins, type A.

INTRODUCAO

Considerada um dos principais alicerces da
aprendizagem, a anatomia é de fundamental importancia
no exercicio da medicinal. Tradicionalmente, o seu
ensino ocorre através de aulas tedricas expositivas,
seguidas de praticas em laboratério. Infelizmente, o
estudo da anatomia tem se deparado ao longo dos anos
com alguns obstéculos como crengas religiosas, escassez
de anatomistas, falta de exemplares cadavéricos nao
reclamados e o elevado custo dos modelos anatémicos
comerciais®*.

Goodwin®, no Reino Unido, entre 1995 e 2000
registrou um aumento de 7 vezes no nimero de litigios
médico-legais relacionados a negligéncia cirirgica por
desconhecimento anatémico. Cahill et al.’ relataram
que um percentual significativo das 80.000 mortes
evitaveis por ano nos Estados Unidos da América (EUA)
poderia estar relacionado a erros secundarios a falta
de conhecimento da anatomia.

Frente aos indmeros casos de impericiarelacionados
a insuficiéncia do conhecimento anatdémico, Kumar
& Singh’ defendem o ensino da anatomia baseado na
ciéncia e na arte a fim de fornecer conhecimento preciso,
suficiente e compreensivel para o exercicio adequado
da pratica clinica. Desta forma, autores defendem o
desenvolvimento de modelos pedagégicos de ensino de
anatomia na educagio médica.

A fim de acompanhar as vertentes transformadoras
observadas na histéria atual, é de extrema importancia que
os anatomistas explorem meios inovadores, estimulantes,
envolventes, intencionais e multimodais para incentivar
a aprendizagem proativa e profunda da anatomia. Novas
estratégias de ensino devem surgir, em especial com a
incorporagéo da arte e da tecnologia, de tal forma a criar
solucoes eficazes e multidimensionais, capazes de atender
os espiritos questionadores da contemporaneidade® .

A pintura corporal é uma forma de arte iniciada
na pré-histéria e que persiste até os tempos atuais. Neste
tipo de arte, o artista utiliza o corpo humano como uma
verdadeira tela para expressao da beleza e da criatividade
de maneira bastante singular. A ciéncia e a arte sempre
andaram juntas, o corpo humano, suas formas e seus
mecanismos de funcionamento foram desenhados e
pintados pelos mais ilustres artistas ao longo dos anos!.

Op Den Akker (2002) descreveu pela primeira vez
o uso da pintura corporal como método de educacgio

médica ao pintar estruturas internas na superficie do
corpo com alta verossimilhanca. McLachlan (2004) e
McMenamin (2008), ao utilizarem a pintura corporal
no ensino de habilidades clinicas, reforgcaram os
conceitos sugeridos por Op Den Akker. Atualmente,
muitas escolas médicas tém substituido os métodos
tradicionais de estudo de anatomia, por anatomia viva,
com a utilizacido de pintura corporal e modelos cada vez
mais realisticos'®?!. O desenvolvimento de estratégias
de ensino ativas e envolventes, indubitavelmente, é um
grande desafio para educadores e centros de formacéo.

OBJETIVO

2

O objetivo primario deste estudo é utilizar a
anatomia facial aplicada em modelos vivos como
estratégia inovadora de ensino e avaliar a experiéncia
do processo de aprendizagem dos alunos submetidos
ao método.

METODO

O presente trabalho analisa de forma descritiva a
experiéncia vivida com a pintura corporal por 51 alunos
do Instituto Boggio de Ensino e Pesquisa, localizado
no municipio de Sdo Paulo-SE, submetidos ao método
durante as aulas ministradas na instituigdo. Todos os
discentes eram residentes ou ja reconhecidos como
especialistas em dermatologia ou cirurgia plastica. O
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
foi assinado pelos participantes.

Modelos vivos foram selecionados em funcéo de
suas caracteristicas pessoais e necessidades do projeto
a ser desenvolvido. Os modelos participaram do estudo
de forma voluntaria e também assinaram termos de
consentimento e de autorizagdo do uso da imagem.

Inicialmente, para a representacio das alteracoes
impostas pelo processo de envelhecimento, foram
selecionadas duas modelos, uma mais jovem (39
anos) e outra com idade mais avanc¢ada (59 anos). Em
ambas, a camada gordurosa e o esqueleto facial foram
representados.

Comparando as duas modelos por meio da Figura
1, com as imagens da esquerda é possivel observar as
diferencgas no padréo de organizagéo dos compartimentos
de gordura, assim como as mudangas na espessura do
tecido celular subcutaneo (lipoatrofia), com o consequente
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comprometimento dos contornos e instalagao da
esqueletizagéo facial. Quanto ao esqueleto 6sseo facial,
ao se comparar as modelos, percebe-se mudancas na
apresentac¢éo dos ossos frontal e temporal, caracterizando
o envelhecimento estrutural do tergo superior. Em relagéo
aorebordo orbitario, nota-se o alongamento do mesmo no
sentido inferolateral, caracterizado na modelo de maior
idade. O afilamento e a rarefacio éssea zigomaético-malar,
mudancas na abertura piriforme, alteragoes maxilares e
mandibulares, assim como diferentes apresentacoes do
mento, sdo evidenciados nas imagens mais a direita.

Para o estudo da témpora, cinco camadas foram
sobrepostas utilizando latex e tintas em cores e texturas
variadas. Um modelo vivo do sexo masculino e calvo
foi selecionado por se encaixar adequadamente as
necessidades do projeto. Uma primeira camada de latex
foi utilizada na representacgéo da pele e compartimentos
superficiais de gordura. Outras duas camadas foram
utilizadas para representar as fascias temporais
superficial e profunda. Uma quarta camada de latex,
adequadamente colorida, foi empregada com o objetivo
de destacar o musculo temporal. Para a representacao
do osso temporal, a pintura foi realizada diretamente
sobre a pele da témpora do modelo (Figura 2).

Para a adequada representagio do tratamento
da témpora, gel de ultrassom em diferentes cores
(corantes alimenticios) foi utilizado e injetado em planos
anatoémicos distintos. A Figura 3 demonstra o tratamento
das regioes temporal e zigomético-malar. Na imagem da
esquerda observa-se o tratamento do compartimento
superior, da camada superficial de gordura da témpora,
com gel corado em vermelho e injetado em bolus Gnico,
através de uma canula 22G, de 50mm.

Em complemento ao tratamento da regido temporal,
o tratamento da regifo zigomatico-malar foi demonstrado
no presente estudo utilizando-se gel corado em verde
e injetado com agulha 27G, em pequenos bolus e em
plano justaperiosteal (imagem central). A volumizagéo
do compartimento medial de gordura da bochecha,
assim como dos compartimentos profundos da regiao, foi
representada através da injecdo, em multiplos bolus, de
gel corado em vermelho (imagem a direita).

O uso dos bioestimuladores é uma pratica comum
no consultério de cirurgides plésticos e dermatologistas.
Para o melhor estudo das técnicas de injecdo, uma
pelicula de latex foi aplicada sobre a face do modelo,
representando o plano cutianeo. Diretamente na pele da
face do modelo e imediatamente abaixo da pelicula de
latex, os compartimentos superficiais de gordura da face
foram representados, assim como algumas estruturas
6sseas de relevancia.

A Figura 4 demonstra diferentes formas de
bioestimulo que podem ser empregadas na pratica clinica
didria do injetor. Com a utilizacdo de uma canula 22G,

a pelicula de latex foi transfixada, sendo inicialmente a
ponta da cinula posicionada sobre o arco zigomético, onde
pequenos bolus de gel corado em verde foram injetados,
simulando os pontos de estimulo focal, como preconizado na
técnica de uso dos bioestimuladores (imagem da esquerda).
Como complemento, foi realizada a representacéo de
retroinjecoes lineares no ter¢co médio da face, em leque
e em plano subdérmico, com o objetivo de se reproduzir
as manobras empregadas para o estimulo facial global
(imagem central). A fim de se representar o bioestimulo
linear, junto ao contorno mandibular, retroinjecoes paralelas
foram realizadas em plano subdérmico, sendo depositadas
pequenas aliquotas de gel de ultrassom corado em verde,
ao longo do segmento (imagem a direita).

Para a reprodugio dos musculos faciais, diferentes
cores e texturas foram utilizadas com o objetivo de
representar adequadamente a anatomia muscular. As

Figura 1. Processo de envelhecimento dos compartimentos de gordura e ésseo
representado por duas modelos, uma mais jovem (39 anos) e outra com idade
mais avancgada (59 anos).

Figura 2. Organizacio estrutural da regido temporal demonstrada por
sobreposi¢do de camadas.

Figura 3. Representacdo do tratamento das regies temporal e zigoméatico-malar.

Figura 4. Diferentes formas de bioestimulo empregadas na pratica do injetor
(focal, global e linear).
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origens, inserc¢oes e posicoes dos principais musculos
foram pintadas tendo como referéncia os préprios
parametros anatdomicos da modelo (Figura 5)?. Com a
utilizacdo de uma seringa de lcc, agulha 30G e gel de
ultrassom corado, realizou-se a simulacio da injecédo
da toxina considerando a posicdo exata dos pontos de
aplicacgdo, a distribui¢do dos pontos em funcio da area
muscular e do halo de acdo da droga, assim como a
adequada angulacio e empunhadura da seringa frente
as exigéncias anatémicas de cada musculo.

O nariz é uma das regides mais emblematicas da
face e esta representado na Figura 6. No presente estudo
foi utilizada uma camada de latex para representar a pele e
uma segunda camada subjacente para representar o SMAS
nasal, sendo os 0ssos, as cartilagens e a gordura profunda
representados diretamente na pele do nariz da modelo.

As trés primeiras imagens localizadas mais a
esquerda ilustram as respectivas camadas descritas.
Para simulacao do preenchimento avangado do nariz,
uma seringa contendo gel de ultrassom corado em verde
foi acoplada a uma canula 22G. A canula, por sua vez,
através de uma porta de entrada confeccionada nas
camadas de latex, foi introduzida até alcangar o dorso
nasal, sendo realizada a injecio do gel sobre as porgoes
Ossea e cartilaginosa. Para reproduzir a técnica utilizada
no tratamento da ponta nasal, injecées sobre os domus,
na margem inferior da cruz lateral das cartilagens alares
e na columela foram realizadas, conforme demonstrado
na imagem mais a direita.

Apoés toda esta demonstragdo em modelos vivos,
os alunos responderam a um questionério elaborado
através da plataforma “Formulérios Google” sobre a
metodologia de ensino aplicada. A efetividade da pintura
corporal foi avaliada por meio das seguintes perguntas:

Figura 5. Representacio dos musculos da mimica facial.

Figura 6. Anatomia do nariz representada por camadas e simulagdo de
preenchimento avangado.

* Vocé considera que a pintura corporal utilizada
demonstrou de forma adequada as estruturas
anatémicas da face?

Em relagdo a pecas anatémicas cadavéricas, vocé
considera que a pintura corporal apresentada
facilitou a percepcao das estruturas anatémicas,
facilitando a sua percepcgéo espacial?

Vocé ja havia participado de uma aula que
utilizava a metodologia de pintura corporal como
ferramenta de aprendizagem?

Vocé considera que a metodologia de pintura
corporal facilitou a aprendizagem da técnica
demonstrada na aula?

Vocé considera que a metodologia de pintura
corporal tem melhor retengio de aprendizagem
quando comparada a utilizacio de pecas anatdmicas
cadavéricas?

Vocé considera que a metodologia de pintura corporal
tem melhor retencao de aprendizagem quando
comparada a utilizagdo dos desenhos de estruturas
anatémicas, como os representados em livros?

As respostas foram tabuladas e submetidas a
andlise através da estatistica descritiva simples.

RESULTADOS

Pele, gordura, SMAS, aponeuroses, cartilagens,
ossos e vasos foram representados nas faces de modelos
vivos, levando-se em consideragio a individualidade
anatOomica de cada um deles. Procedimentos injetaveis
também foram simulados nestes modelos durante as
aulas do Instituto Boggio.

Um total de 51 alunos que ja tinham passado
pela experiéncia com a pintura corporal preencheram,
entdo, um formulario avaliando a metodologia de ensino
via plataforma “Formulérios Google”. As respostas aos
questionamentos realizados sdo descritas abaixo:

* Vocé considera que a pintura corporal utilizada
demonstrou de forma adequada as estruturas
anatomicas da face?

- Sim: 96,1% / Nao: 3,9%

* Em relacéo a pegas anatdmicas cadavéricas, vocé
considera que a pintura corporal apresentada
facilitou a percepcao das estruturas anatémicas,
facilitando a sua percepcéao espacial?

- Sim: 94,1% / Nao: 5,9%

* Vocé ja havia participado de uma aula que
utilizava a metodologia de pintura corporal como
ferramenta de aprendizagem?

- Sim: 9,8% / Nao: 90,2%

* Vocé considera que a metodologia de pintura
corporal facilitou a aprendizagem da técnica
demonstrada na aula?

- Sim: 100% / Nao: 0%
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* Vocé considera que a metodologia de pintura
corporal tem melhor retencéo de aprendizagem
quando comparada a utilizacio de pecas anatomicas
cadavéricas?

- Sim: 51,0% / Nao: 49,0%

* Vocé considera que a metodologia de pintura corporal
tem melhor retencéo de aprendizagem quando
comparada a utilizagio dos desenhos de estruturas

anatémicas, como os representados em livros?
- Sim: 90,2% / Nao: 9,8%

DISCUSSAO

Considerada uma das bases do conhecimento, a
anatomia tem sido historicamente referenciada como
uma pedra angular na educacido médica. Embora a
importancia da anatomia seja incontestavel, atualmente,
existe um debate relevante sobre seus métodos de
ensino. O estudo tradicional da anatomia, baseado em
aulas expositivas e disseccoes cadavéricas, tem sido
progressivamente substituido por uma variedade de
novos métodos, incluindo a integragédo curricular, o
aprendizado baseado em problemas, a aprendizagem
assistida por computador (CAL), a impressao 3D, o
embalsamamento, a plastinac¢éo e a pintura corporal?2,

Ao questionar aos alunos se eles ja haviam
participado de alguma aula que utilizasse a metodologia
de pintura corporal como ferramenta de aprendizagem,
90,2% responderam que nao, demonstrando que realmente
esta técnica é atual e inovadora mesmo para os discentes
que ja tém alguma experiéncia, pois sdo especialistas em
dermatologia ou cirurgia plastica.

Cada vez mais a pintura corporal tem se destacado
como método de ensino, possibilitando o estudo da
anatomia viva de maneira dindmica e facilmente
reprodutivel®. McLachlan & Regan de Bere® utilizaram
a pintura corporal no ensino da anatomia, permitindo que
seus alunos pintassem uns aos outros durante o curso. Os
autores observaram que os alunos que estavam sendo
pintados, ao receberem o estimulo tatil, tiveram maior
facilidade de memorizar o que estava sendo ensinado,
ao passo que os alunos que estavam pintando recebiam
as informagoes de maneira cenestésica, memorizando
assim o conhecimento por uma outra via de estimulo.
Os autores relataram ainda a tendéncia dos alunos
em escolherem cores fortes e vivas, o que segundo os
mesmos facilitou a memorizagio das estruturas pintadas
e, consequentemente, o aprendizado da anatomia.

Em linha com os achados de McLachlan & Regan
de Bere?, McMenamin?' reforgou em seus estudos a
eficacia do uso da pintura corporal no aprendizado da
anatomia e no desenvolvimento de habilidades clinicas.
Quando questionado aos discentes do Instituto Boggio
de Ensino e Pesquisa se a pintura corporal demonstrou

de forma adequada as estruturas anatomicas da face,
96,1% responderam que sim, refor¢ando a conclusio dos
trabalhos citados mesmo que neste estudo a pintura tenha
sido somente demonstrada, e nao realizada pelos préprios
alunos. Além disso, 94,1% dos alunos responderam que
a utilizagdo da pintura corporal facilitou a percepcéo
espacial das estruturas anatdémicas em comparacio
com o uso de pecas cadavéricas, o que pode estar
relacionado com a escolha de cores fortes para a pintura
e a dinamicidade de um modelo vivo.

Vale ressaltar que nas aulas ministradas dentro do
Instituto, além do uso da pintura corporal em toda sua
plenitude de maneira inédita e totalmente inovadora,
peliculas de latex foram utilizadas para reproducgéo
dos diferentes planos e estruturas anatémicas faciais.
Questionando-se aos alunos se a pintura corporal
facilitou a aprendizagem da técnica demonstrada em
aula, 100% afirmaram que sim.

A sobreposi¢cio de camadas da témpora, ao
permitir o descolamento sequencial e dindmico de cada
um dos planos anatémicos representados, possibilita
melhor entendimento da organizacgio estrutural da
regido temporal. Além disso, a injecao de gel de ultrassom
com diferentes cores e em planos anatdmicos distintos
possibilitou a discussdo das mais variadas técnicas a
serem empregadas na restauracio do equilibrio da regiio.

Em relagéo a representagdo da mimica facial, a
individualizagdo do desenho as caracteristicas da modelo
permite a reproducio adequada da dindmica muscular
na superficie cutinea e, consequentemente, melhor
entendimento da acio de cada um dos musculos da
face. E possivel, também, realizar a correlagio de cada
um dos pontos de aplicagdo com a funcdo muscular e a
presenca de rugas hipercinéticas.

Desta forma, a plasticidade e a tridimensionalidade
deste novo método de ensino ndo somente possibilitaram
o claro entendimento da anatomia aplicada como também
proporcionaram condigbes adequadas para a simulacio de
procedimentos cosmiétricos injetaveis, destacando-se assim
como uma importante ferramenta de treinamento médico™®.

Segundo Finn®% a pintura corporal tem muitos
beneficios educacionais, desde a 6bvia aquisi¢cdo do
conhecimento anatémico até o desenvolvimento de uma
maior consciéncia corporal. A identificagéo, palpacéo e
reprodugio das estruturas anatémicas proporcionam
ao aluno uma experiéncia Unica de aprendizado, sendo
assim uma traducao clara do binémio ciéncia e arte.

As conclusoes obtidas apds a experiéncia dos
alunos do Instituto Boggio com a pintura corporal
seguem esta mesma linha de raciocinio em se tratando
de aprendizagem: ao questionar os alunos se eles
consideram que esta metodologia apresenta melhor
retencao de conteido quando comparada a utilizacao
de pecas cadavéricas, 51,0% responderam que sim. Em
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comparagio com desenhos de estruturas anatémicas
representadas em livros, 90,2% dos discentes afirmaram
que a técnica de pintura corporal também se mostra
superior levando em consideragéo o aprendizado.

Com estes resultados, percebe-se que quanto
mais dindmica é a metodologia maior é a satisfacéo dos
alunos. Além disso, apesar do percentual de discentes
que afirmaram melhor retenc¢éo de contetido com a
pintura corporal nio ter sido tido expressivo, houve
um resultado bastante positivo em relacio a facilitacao
da percepcio espacial das estruturas anatémicas e
aprendizagem da técnica demonstrada em aula.

Infelizmente, a literatura a respeito deste tema
considerando autores nacionais é escassa e mais
estudos sdo necesséarios para avaliar melhor a eficacia
do método de pintura corporal na aprendizagem dos
discentes. A comparagdo do desempenho dos alunos
em testes aplicados apéds aulas utilizando a pintura
corporal e técnicas mais antigas (pegas de cadiver ou
imagens de livros), por exemplo, é uma possibilidade a
ser analisada. Desta forma, conseguiriamos mensurar
mais objetivamente o ganho na retencao de contetdo
com a metodologia de pintura corporal.

CONCLUSAO

A anatomia facial aplicada em modelos vivos é um
método de ensino inovador e bem aceito pelos discentes,
pois possibilita o estudo da anatomia e o treinamento de
habilidades clinicas de forma ludica e eficiente.
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