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INTRODUCAO:

Na area da Emergéncia, o choque é um dos quadros clinicos mais complexos, visto que envolve
diversos sinais e sintomas imprecisos e necessita de um diagndstico precoce e acgdes terapéuticas
imediatas. E uma sindrome caracterizada pela faléncia generalizada de tecidos por instabilidade na
entrega de oxigénio em nivel celular, com etiologia variada de acordo com a classificagdo do choque.!
Pela faléncia generalizada, o choque estd amplamente relacionado com uma alta porcentagem de
mortalidade. Dantas e colaboradores (2021)? mostram que um paciente com sepse que evolui para o
choque séptico eleva seu coeficiente de mortalidade de 25% a 30% dos casos para 40% a 50%, ou até
que 5 a 15% dos individuos que sofreram infarto agudo do miocérdio tem taxas de mortalidade que védo
de 40 até 50%.

Para evitar um aumento nas taxas de mortalidade, € imprescindivel o diagndstico precoce. Na
pesquisa de Westphal e Lino (2015)* em uma analise da Campanha de Sobrevivéncia a Sepse, aponta-
se que houve uma reducéo de 30,8% para 27% na mortalidade do choque séptico quando houve adeséo
a intervencdo precoce. Desta forma, a conducéo rapida do caso com 0s equipamentos que acompanhem
tal necessidade torna-se também essencial. Um dos exemplos é a tecnologia ultrassom point-of-care
(POCUS), recomendada por diversas diretrizes de conducdo em pacientes criticos no Departamento de
Emergéncia (DE), ja que o ultrassom aumenta a rapidez e acuracia do diagndstico.® Ela é dada por um
equipamento portétil, que possibilita 0 acompanhamento ao lado do leito no DE e uma visualizacao de
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imagem de ultrassom imediata. A tecnologia POCUS n&o substitui o exame de ultrassom detalhado.®

Por outro lado, ajuda na caracterizagdo do choque indiferenciado.’
OBJETIVOS:

Os alunos do curso de Medicina da Universidade Estadual de Campinas (UNICAMP) tém, em seu
sexto ano de graduacdo, uma preparacdo durante o estagio de Emergéncia voltado ao uso do POCUS.
Com as instruc@es, € esperado que o aluno saiba conduzir situagdes de choque, a depender de sua
classificagdo, com o uso da tecnologia. Em continuagdo do estudo de SILVA (2021)%, ainda é
desconhecido o nivel de acuracia do diagnostico de casos de choque, com ultrassom point-of-care,
guando analisados estes alunos, ja que o nivel de acuracia esta relacionado com intervencéo precisa e
precoce e, consequentemente, acdo terapéutica. Para isso, 0 presente estudo pretende analisar o
aprendizado e possiveis dificuldades dos individuos, a depender do uso da tecnologia, para que,

posteriormente, seja tomada a melhor deciséo na formacéo clinica.
METODOLOGIA:

Para que seja realizada a comparagdo de desempenho e acurécia diagnostica foram utilizados
grupos de alunos do sexto ano da graduagdo de Medicina da UNICAMP, randomizados, voluntarios a
participagdo no projeto e que terminaram o estagio de Emergéncia. 1sso se da em virtude da necessidade
do aprendizado basico dado nesse periodo em relacdo a conducao de casos clinicos de choque, além do
uso do ultrassom point-of-care, quando analisadas as questfes a serem respondidas. A comparacéo foi
feita com base nas respostas dadas pelos alunos em um questionario, que contém dez casos clinicos de
maltipla escolha, com quatro alternativas (correspondentes a cada subtipo de choque) e uma correta,
criados por preceptores da residéncia de Emergéncia no Hospital de Clinicas da UNICAMP. Para
responder ao questionario, cada questdo tem um exame oferecido, a depender do grupo randomizado
gue o aluno se encaixa. Os exames sdo, para um grupo, radiografia em conjunto do eletrocardiograma
e, para outro, o ultrassom point-of-care. Apds o primeiro turno de respostas, em que um grupo
respondeu com RX/ECG e o outro respondera com POCUS, havera um segundo turno de respostas
com 0 mesmo questionario, porém, trocando o exame oferecido. Assim, ambos 0s grupos obtiveram as
mesmas possibilidades e acesso a todas as informagdes, apenas para comparar 0s desempenhos de cada

um.

Ao final da resposta dada em cada um dos casos clinicos, os alunos responderam o quéo
confiantes estdo de suas respostas. A escala da barra é colocada de zero a cem, sendo o0 ponto zero uma
confianga minima e o ponto cem uma confianca maxima de que sua resposta ao respectivo caso clinico

estd correta. A resposta gerou, portanto, um arquivo texto com um registro do nivel de confianca do
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aluno. A métrica é feita para que se encontre uma relacéo entre a confianca e a quantidade de respostas

corretas.

Ao questionario ser respondido, o aluno teve um acompanhamento de seus movimentos oculares
(eye tracker), feito pelo equipamento hardware Tobii Pro Nano. Os movimentos oculares sé&o
determinados por pontos de olhar (lugares que o olhar chega, mas sem permanecer), fixacdes (olhares
fixados em um ponto especifico, geralmente com duragdo de cem a trezentos milisegundos) e sacadas
(movimentos entre fixagdes, como em uma leitura, por exemplo)®. Foi possivel, portanto, determinar
areas de interesse (Al) no questiondrio. A Al é determinada previamente, colocada em pontos
especificos dos enunciados, inclusive nos exames (RX/ECG e point-of-care) para a correta resposta do
caso e posta para que seja analisado por quanto tempo o aluno permaneceu com o olhar fixo em uma
delas, por exemplo. As Al sdo postas pelo usuario do software iMotions, quando cada questdo feita
pelo aluno (com e sem ultrassom) é gravada e seus movimentos oculares sao analisados. Sera possivel,
posteriormente, realizar mapas de calor de acordo com os pontos mais observados pelos alunos, seja no

enunciado da questdo, nas alternativas ou nos exames postos.

A atual pesquisa foi, portanto, uma progressdo da pesquisa de SILVA (2021)8 que teve o
numero de participantes total (n) dado como dezesseis participantes. Em seu estudo, Silva (2021)%
analisou que os alunos que realizaram primeiramente o questionario somente com o POCUS e depois
POCUS juntamente do RX/ECG tiveram seu desempenho maior do que aqueles que realizaram no
primeiro turno somente com RX/ECG e, depois, RX/ECG com POCUS. Sua hip6tese priméria foi de
que isso se deu, provavelmente, em razdo da alta presenca de exames de radiografia e eletrocardiograma
no ensino durante toda a graduacao de Medicina na UNICAMP. Porém, para que se encontre as relaces
propostas nesta pesquisa, sera necessario um n maior, a fim de verificar se o aprendizado dos alunos
quanto ao POCUS esté claro, para que, posteriormente, seja tomada a melhor decisdo na formacéao

clinica.

A analise com os alunos sera realizada no prédio da Faculdade de Ciéncias Médicas na
UNICAMP, na sala de Analise de Imagem, com 0s equipamentos préprios ja estabelecidos pelos
participantes do atual projeto. Assim, 0 questionario sera respondido em plataforma digital, no

PowerPoint.

RESULTADOS E DISCUSSAO:

Dado que a participacéo da pesquisa é voluntaria e, desta forma, depende de fatores individuais
de cada aluno, foram realizadas cinco coletas com distintos alunos até 0 momento. Dos computadores

presentes no laboratorio e utilizados durante a coleta, somente dois possuiam ferramentas de gravacéo
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e analise do movimento ocular, sendo necessario o improviso de gravacao pela plataforma Google
Meets. Deste modo, ao realizar a revisdo das coletas notou-se que somente duas permaneceram com
sua visualizagdo gravadas corretamente e com 0s movimentos de mouse registrados, visto que, por um
problema técnico, uma das amostragens permaneceu completamente vazia, e 0s demais computadores

que ndo tinham seu software de gravacéo proprio, tiveram sua gravacao cortada pela metade.

Em razdo da falta de coletas por uma temporaria falta de organizagéo, foi necessario partir
concomitantemente a refinacio de dados ja obtidos por Silva (2021)8. Ao realizar a analise de suas
coletas, foi possivel perceber que as Al escolhidas e colocadas no software iMotions ndo diziam respeito
ao @mago dos casos clinicos presentes no questionario. Deste modo, esta sendo necessario criar e mudar

manualmente cada uma das coletas e casos clinicos respondidos.

Até o presente momento, foram realizadas mudancas apropriadas em quatro coletas distintas
feitas por Silva (2021)%. O aparecimento de dificuldades técnicas e logisticas prejudicaram os
resultados, no entanto, ajustes estdo sendo feitos e, ao momento do XXXI Congresso de Iniciacdo
Cientifica da UNICAMP, eles serdo apresentados. Ademais, a conclusao das alternativas escolhidas
pelos alunos que ja participaram ndo se altera: aqueles que responderam primeiramente com o POCUS
e posteriormente POCUS e RX/ECG tiveram seu desempenho maior do que aqueles que realizaram no
primeiro turno somente com RX/ECG e, depois, RX/ECG com POCUS.

CONCLUSOES:

Para que haja uma melhor conclusdo dos resultados obtidos, sera necessaria um maior
recrutamento e aderéncia dos alunos, assim como um maior comprometimento ao analisar coletas ja
feitas. Portanto, até 0 momento, soma-se 0 resultado feito apresentado anteriormente — este que
apresenta uma hipotese ndo definitiva para justificar que os alunos tém, ao longo de seu curso, maior
contato com exames de Raio-X e Eletrocardiograma e, portanto, maior desempenho com esses exames

nos casos clinicos — e a coleta incompleta feita pela pesquisadora proponente.
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