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Abstract. The integration between medical imaging, 3D printing, and 
augmented reality has transformed clinical practice and health education. This 
article presents a digital workflow for converting DICOM images into 
biomodels and AR applications, developed at IFAL Campus Arapiraca. The 
results include anatomical models for teaching and simulation. The integrative 
review analyzed 112 articles, highlighting benefits and challenges such as cost 
and infrastructure. We conclude that this integration is technically and 
pedagogically viable in resource-limited contexts. 

Keywords Medical imaging. 3D printing. Augmented reality. Biomodels. 
Health education. 

Resumo. A integração entre imagenologia médica, impressão 3D e realidade 
aumentada tem transformado a prática clínica e o ensino em saúde. Este 
artigo apresenta um fluxo digital para conversão de imagens DICOM em 
biomodelos e aplicações em RA, desenvolvido no IFAL Campus Arapiraca. Os 
resultados incluem modelos anatômicos para ensino e simulação. A revisão 
integrativa analisou 112 artigos, evidenciando benefícios e desafios como 
custo e infraestrutura. Conclui-se pela viabilidade técnica e pedagógica da 
integração em contextos com recursos limitados. 

Palavras-Chave Imagenologia médica. Impressão 3D. Realidade aumentada. 
Biomodelos. Ensino em saúde. 
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1. Introdução 

A imagenologia médica consolidou-se como pilar fundamental da medicina 
contemporânea, evoluindo das radiografias bidimensionais para modalidades avançadas 
como tomografia computadorizada (TC), ressonância magnética (RM) e tomografia por 
emissão de pósitrons (PET-CT), que permitem não apenas a visualização anatômica, 
mas também a inferência de processos metabólicos e fisiopatológicos [Toni et al. 2024]. 
A padronização DICOM (Digital Imaging and Communications in Medicine) e os 
sistemas PACS (Picture Archiving and Communication System) viabilizaram o 
armazenamento e a reconstrução digital das imagens, criando a infraestrutura necessária 
para novas aplicações [Azevedo-Marques; Salomão 2015].​
​ Desse ecossistema digital emergiram inovações como a impressão 3D, que 
converte exames de imagem em biomodelos físicos personalizados por meio de 
segmentação anatômica e modelagem tridimensional. Esses biomodelos revolucionam o 
planejamento cirúrgico, permitindo avaliar estruturas complexas, testar abordagens e 
moldar implantes previamente à operação, aumentando a precisão dos procedimentos 
[Safira et al. 2010; Pathak et al. 2023; Sag et al. 2024]. Os benefícios estendem-se à 
ortopedia, neurocirurgia, cardiologia, oncologia e transplantes [Panaro et al. 2025; 
Campos et al. 2025].​
​ Paralelamente, a realidade aumentada (RA) integra informações digitais ao 
ambiente físico, apoiando a navegação cirúrgica e criando ambientes imersivos para o 
ensino da anatomia e simulação de procedimentos [Santos et al. 2016]. Plataformas 
acessíveis como o Itreal democratizam seu uso em contextos acadêmicos com 
orçamento limitado [Dias et al. 2025; Itreal 2025]. A combinação entre imagenologia, 
impressão 3D e RA estabelece um fluxo digital integrado com aplicações clínicas e 
educacionais, trazendo benefícios como redução do tempo cirúrgico e fortalecimento do 
ensino baseado em simulação [Dias et al. 2025; Lodi et al. 2022; Lima; Oliveira 2025].​
​ No entanto, a adoção ampla dessas tecnologias enfrenta obstáculos: custos 
elevados, infraestrutura insuficiente, curva de aprendizado, ausência de protocolos 
padronizados e carência de estudos longitudinais que comprovem seu impacto real 
[Mello 2020; Lodi et al. 2022; Moura 2023; Carvalho 2025; Panaro et al. 2025]. Diante 
desse cenário, este artigo apresenta um fluxo digital estruturado para conversão de dados 
de imagenologia em biomodelos 3D e aplicações em RA, desenvolvido no Laboratório 
Maker Espaço 4.0 do Instituto Federal de Alagoas (IFAL) Campus Arapiraca, 
demonstrando a viabilidade técnica e pedagógica dessa integração para o ensino e a 
prática em saúde. 

2. Revisão bibliográfica 

A conversão de imagens médicas em modelos tridimensionais segue um fluxo 
estruturado: aquisição de exames, TC e RM, em formato DICOM, segmentação das 
estruturas de interesse e refinamento das malhas poligonais. A qualidade dos modelos 
depende de protocolos de aquisição com cortes finos e de técnicas precisas de 
segmentação, como limiarização e crescimento de região, disponíveis em softwares 
gratuitos como o 3D Slicer [Safira et al. 2010; Azevedo-Marques; Salomão 2015; Dias 
et al. 2025].​
​ Na impressão 3D, a tecnologia FDM (Fused Deposition Modeling) com 
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filamento PLA (Ácido Polilático) é a mais acessível para contextos educacionais, 
enquanto SLA (Estereolitografia) e SLS (Sinterização Seletiva a Laser) oferecem maior 
precisão para aplicações cirúrgicas complexas [Campos et al. 2025; Pathak et al. 2023; 
Sag et al. 2024]. Na realidade aumentada, diferentes métodos de ancoragem 
(marcadores, rastreamento de superfície) permitem sobrepor modelos virtuais ao 
ambiente real, com plataformas como o Itreal democratizando o acesso via dispositivos 
móveis [Santos et al. 2016; Itreal 2025; Dias et al. 2025].​
​ As aplicações clínicas são vastas: na ortopedia, biomodelos auxiliam no 
planejamento de osteotomias e próteses customizadas; em neurocirurgia, permitem 
simular abordagens em aneurismas e tumores; na cardiologia, modelos de cardiopatias 
congênitas facilitam o preparo da equipe; em oncologia e transplantes, contribuem para 
o delineamento de margens cirúrgicas e avaliação de compatibilidade anatômica [Panaro 
et al. 2025; Pathak et al. 2023; Sag et al. 2024]. No ensino, estudos demonstram 
melhora significativa na compreensão espacial e no desempenho dos estudantes com o 
uso integrado de modelos impressos e RA [Lima; Oliveira 2025; Dias et al. 2025]. ​
​ Os desafios persistem: custos elevados, infraestrutura insuficiente, curva de 
aprendizado, ausência de protocolos padronizados e carência de estudos longitudinais 
que comprovem impacto clínico e educacional de longo prazo [Mello 2020; Lodi et al. 
2022; Moura 2023; Carvalho 2025; Panaro et al. 2025]. Como tendências, a inteligência 
artificial para segmentação automática e o avanço da bioimpressão prometem ampliar a 
precisão e as possibilidades dessas tecnologias [Pathak et al. 2023; Toni et al. 2024]. 

3. Metodologia 

Este trabalho foi estruturado em duas fases complementares: uma revisão integrativa da 
literatura para mapear o estado da arte sobre a aplicação da impressão 3D e realidade 
aumentada na imagenologia médica, seguida de um estudo experimental para 
desenvolvimento e validação de biomodelos e aplicações em RA a partir de exames de 
imagem. 

3.1. Revisão Integrativa da Literatura 

​ Inicialmente, realizou-se uma revisão integrativa da literatura com o objetivo de 
identificar e sintetizar o conhecimento científico produzido sobre a integração entre 
imagenologia médica, impressão 3D e realidade aumentada na área da saúde. Este 
método foi escolhido por permitir a inclusão de estudos com diferentes abordagens 
metodológicas, proporcionando uma compreensão ampla do fenômeno investigado.​
​ A busca pelos artigos foi realizada entre janeiro e junho de 2025 nas seguintes 
bases de dados: PubMed/MEDLINE, Scopus, Biblioteca Virtual em Saúde 
(BVS/LILACS) e Google Scholar. Utilizou-se a combinação de descritores e 
palavras-chave: "imagenologia médica", "tomografia computadorizada", "ressonância 
magnética", "impressão 3D", "manufatura aditiva", "biomodelos", "realidade 
aumentada", "cirurgia" e "educação médica", em português e inglês.​
​ Foram incluídos artigos publicados entre 2010 e 2025, nos idiomas inglês ou 
português, que utilizassem imagens médicas reais como fonte para geração de modelos, 
relacionando-as à impressão 3D ou à realidade aumentada, e que descrevessem o 
processo técnico de conversão de arquivos DICOM para modelos 3D. Excluíram-se 
editoriais, cartas ao editor, artigos de opinião e estudos que abordassem apenas realidade 
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virtual ou modelos exclusivamente sintéticos.​
​ O processo de triagem seguiu as etapas de identificação, remoção de duplicatas, 
seleção por títulos e resumos, leitura na íntegra e inclusão final. Inicialmente, foram 
identificadas 2.134 publicações. Após remoção de 612 duplicatas, 1.522 artigos foram 
submetidos à triagem por títulos e resumos, resultando em 542 textos completos 
analisados, dos quais 112 estudos compuseram a amostra final desta revisão.​
​ O Tabela 1 apresenta a distribuição dos artigos analisados segundo diferentes 
categorias, permitindo visualizar o panorama das publicações sobre o tema. 

Tabela 1. Distribuição dos artigos analisados na revisão integrativa

​
Fonte: Autores, 2026. 

​ A análise dos dados revelou um crescimento progressivo na adoção de 
tecnologias tridimensionais e de realidade aumentada associadas à imagenologia 
médica, especialmente evidente a partir de 2016, quando a impressão 3D se tornou mais 
acessível e softwares de segmentação passaram a ser gratuitos ou de código aberto, 
como o 3D Slicer e o Horos [Safira et al. 2010; Dias et al. 2025]. A tomografia 
computadorizada (TC) foi a modalidade de imagem mais empregada, presente em 
69,6% dos estudos, devido à sua alta resolução espacial para estruturas ósseas. As 
principais áreas de aplicação identificadas foram planejamento cirúrgico (59,8%), 
cirurgias especializadas (51,8%) e ensino em saúde (37,5%). 

3.2. Desenvolvimento Experimental dos Biomodelos e Aplicação em RA 

Paralelamente, desenvolveu-se um estudo experimental para aplicação do fluxo digital 
de conversão de imagens médicas em modelos tridimensionais físios e em realidade 
aumentada (RA).​
​ Imagens de Tomografia Computadorizada e Ressonância Magnética, em formato 
DICOM, foram anonimizadas e processadas em softwares de segmentação 3D. 
Utilizando técnicas de limiarização e crescimento de região, foram isoladas estruturas 
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como escápula, úmero, fêmur e falanges [Safira et al. 2010]. Os modelos resultantes 
(formato STL) foram refinados no software Blender para remoção de artefatos e 
otimização de malha, prática alinhada a estratégias de baixo custo no ensino em saúde 
[Dias et al. 2025].​
​ Para a materialização física, os modelos foram fatiados e impressos em PLA em 
impressoras FDM, priorizando fidelidade anatômica e resistência [Campos et al. 2025]. 
Já para a visualização em RA, os modelos foram exportados em formato GLB e 
carregados na plataforma brasileira gratuita Itreal [Itreal 2025]. Através de QR codes 
impressos, os modelos virtuais são sobrepostos ao ambiente real via dispositivos 
móveis, seguindo abordagens consolidadas na área [Santos et al. 2016; Dias et al. 2025]. 
A Figura 1 ilustra o fluxograma completo do processo. 

Figura 1. Fluxograma da metodologia: etapas de aquisição, processamento, 
modelagem, impressão 3D, realidade aumentada e integração dos modelos 

​​  
​​ Fonte: Autores, 2026. 

​ Os biomodelos impressos e os modelos em RA foram avaliados quanto à 
fidelidade anatômica e aplicabilidade educacional. A integração entre os modelos físicos 
e virtuais permitiu uma experiência híbrida de aprendizado, onde os usuários podem 
manipular a peça impressa e simultaneamente visualizar camadas digitais sobrepostas, 
alinhando-se a metodologias ativas e simulação realística no ensino em saúde [Dias et 
al. 2025; Lima; Oliveira 2025]. 

4. Resultados e Discussões 

A presente seção apresenta os resultados obtidos a partir da revisão integrativa da 
literatura e do desenvolvimento experimental dos biomodelos e aplicações em realidade 
aumentada, seguidos da discussão à luz do referencial teórico consultado. 

4.1. Panorama da Produção Científica sobre Impressão 3D e Realidade Aumentada 
na Imagenologia Médica 

A revisão integrativa analisou 112 estudos publicados entre 2010 e 2025, revelando 
crescimento expressivo das publicações a partir de 2016, período que coincide com a 
popularização de impressoras 3D de baixo custo e softwares gratuitos de segmentação 
[Safira et al. 2010; Dias et al. 2025].​
​ A TC foi a modalidade de imagem mais empregada (69,6%), seguida pela RM 
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(37,5%). A impressão 3D esteve presente em 79,5% dos estudos, enquanto a RA 
apareceu em 42,0%, com integração simultânea das duas tecnologias em 21,4% dos 
trabalhos [Dias et al. 2025].​
​ As principais áreas de aplicação foram planejamento cirúrgico (59,8%), cirurgias 
especializadas (51,8%) e ensino em saúde (37,5%). A comunicação com pacientes 
(17,0%) emergiu como aplicação promissora [Santos et al. 2016; Campos et al. 2025]. 

4.2. Desenvolvimento dos Biomodelos Tridimensionais 

A partir do fluxo metodológico estabelecido, foram gerados modelos tridimensionais 
digitais e físicos de diversas estruturas anatômicas. A Figura 2 (a) apresenta os modelos 
desenvolvidos no software Blender após as etapas de segmentação e refinamento.  
​ O processo de modelagem no Blender revelou-se eficaz para a limpeza e 
otimização das malhas poligonais provenientes da segmentação no 3D Slicer. A 
possibilidade de remover artefatos, fechar buracos e reduzir o número de polígonos sem 
comprometer a fidelidade anatômica foi essencial para preparar os modelos tanto para 
impressão 3D quanto para visualização em realidade aumentada.​
​ Os modelos refinados foram materializados por meio de impressão 3D utilizando 
a tecnologia FDM com filamento de PLA. A Figura 2 (b) apresenta os biomodelos 
impressos disponíveis no Laboratório Maker Espaço 4.0 do IFAL Campus Arapiraca. 

Figura 2. Modelo tridimensional desenvolvido no Blender (a) e Modelo impresso 
em 3D (b). 

​
Fonte: Autores via Blender, 2026. 

​ A Figura 3 apresenta outros biomodelos desenvolvidos ao longo do projeto, 
incluindo estruturas adicionais que ampliam o acervo de modelos anatômicos 
disponíveis para atividades de ensino e simulação. 
​ Os tempos de impressão dos biomodelos variaram conforme a complexidade 
anatômica e o volume de cada peça, conforme apresentado na Tabela 2. Todos os 
modelos foram impressos com 10% de preenchimento cúbico, temperatura de 210 °C e 
velocidade de impressão de 80 mm/s, utilizando impressoras Ender 5 Plus. Esses 
parâmetros revelaram-se adequados para garantir um equilíbrio entre fidelidade 
anatômica, resistência estrutural e eficiência de produção, especialmente em contextos 
acadêmicos com recursos limitados. 

46º Congresso da Sociedade Brasileira de Computação (CSBC 2026), Gramado/RS

2º Workshop sobre Inovação, Desenvolvimento, Educação, Inclusão com Ações Maker (IDEIA 2026): Artigos Completos

6



 

Figura 3. Demais Biomodelos impressos em 3D que completam o acervo​

​
Fonte: Autores, 2026. 

​ A impressão FDM com PLA mostrou-se adequada para a produção de modelos 
didáticos e de simulação cirúrgica, conferindo resistência estrutural suficiente para 
manipulação frequente e fidelidade anatômica compatível com as necessidades 
educacionais. Estes resultados de experiências bem-sucedidas de aplicação da 
manufatura aditiva no contexto educacional brasileiro, destacando o baixo custo e a 
acessibilidade como fatores determinantes para a disseminação da tecnologia.​
 

​ Tabela 2. Parâmetros de impressão e tempos de fabricação dos biomodelos 
anatômicos 

​
Fonte: Autores, 2026. 

4.3. Desenvolvimento das Aplicações em Realidade Aumentada 

Paralelamente à impressão dos biomodelos físicos, os modelos digitais foram 
convertidos para formato GLB e carregados na plataforma Itreal, gerando aplicações de 
realidade aumentada acessíveis via dispositivos móveis. A Figura 5(a) apresenta o QR 
code desenvolvido para acesso aos modelos em RA. 

Figura 4. QR code para acesso aos modelos em realidade aumentada na 
plataforma Itreal: (a) QR code; (b) Modelo em RA.​

​
Fonte: Autores via Itreal, 2026. 
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​ Ao apontar a câmera do smartphone para o QR code, o usuário é direcionado 
para o modelo específico na plataforma Itreal. Após clicar no link, a aplicação é aberta 
e, ao apontar a câmera para o marcador, os modelos tridimensionais são sobrepostos ao 
ambiente real, conforme demonstrado na Figura 5(b).​
​ A utilização da plataforma Itreal mostrou-se intuitiva e de fácil implementação, 
dispensando conhecimentos avançados em programação e permitindo que estudantes e 
professores criem e compartilhem modelos anatômicos em RA com agilidade. Além 
disso, a ênfase no potencial da realidade aumentada como ferramenta complementar no 
ensino em saúde, especialmente quando associada a metodologias ativas e simulação 
realística. 

5. Conclusão 

A viabilidade técnica e pedagógica da integração entre imagenologia médica, impressão 
3D e realidade aumentada no contexto acadêmico do IFAL Campus Arapiraca. O fluxo 
digital estruturado; aquisição de imagens DICOM, segmentação no 3D Slicer, 
refinamento no Blender, impressão FDM com PLA e visualização em RA via 
plataforma Itreal; mostrou-se eficaz, acessível e replicável, mesmo com recursos 
limitados.​
​ Os biomodelos impressos e as aplicações em RA desenvolvidos para escápula, 
úmero, ulna, fêmur, calcâneo e falanges constituem um acervo didático de baixo custo 
que pode ser utilizado no ensino da anatomia, simulação de procedimentos e 
comunicação com pacientes. A experiência híbrida proporcionada pela integração entre 
modelos físicos e virtuais mostrou-se particularmente eficaz para a compreensão 
espacial de estruturas complexas, superando limitações dos métodos tradicionais de 
ensino [Lima; Oliveira 2025].​
​ Os desafios identificados, curva de aprendizado, infraestrutura insuficiente, 
ausência de protocolos padronizados e carência de estudos longitudinais, reforçam a 
necessidade de investimento em capacitação profissional e desenvolvimento de 
normativas específicas [Mello 2020; Lodi et al. 2022; Moura 2023; Carvalho 2025].​
​ As perspectivas futuras são promissoras: a inteligência artificial para 
segmentação automática, o avanço da bioimpressão e a consolidação de metodologias 
ativas de ensino tendem a ampliar o acesso e a efetividade dessas tecnologias [Pathak et 
al. 2023]. Com investimento adequado, a integração entre imagenologia, impressão 3D 
e RA pode se consolidar como ferramenta essencial para uma medicina mais segura, 
personalizada e alinhada às demandas da saúde digital. 
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