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A capsulorrexe curvilinea continua anterior é
uma etapa critica da facoemulsificag¢do, com impacto
direto na seguranca do procedimento e na centrali-
zagdo/estabilidade da lente intraocular'. Em residen-
tes, a dificuldade raramente é “saber o passo”, mas
executar com controle fino sob magnificacao, onde
micromovimentos e tremor podem alterar o vetor de
tracao e comprometer a qualidade da abertura capsu-
lar?. Do ponto de vista ergondmico, ha evidéncias de
que ajustes de empunhadura, configuracdo dos de-
dos e uso de apoios reduzem o impacto do tremor e
melhoram a precisio em microcirurgia ocular?. Além
disso, estudos controlados com simulacdo em reali-

dade virtual demonstraram melhora do desempenho
e reducio de falhas na capsulorrexe no centro cirir-
gico, apoiando treinamento estruturado para tornar
a aprendizagem mais segura desde os primeiros ca-
sos®*. Este video aplica esses principios a pratica dia-
ria. Demonstra uma empunhadura sugerida da pinca
de Utrata e do chopper, com ergonomia dos dedos
e movimento pivotante na incisido para controlar a
ponta do instrumento com minima excursao®. De
forma observavel e treinavel, o video busca padro-
nizar um ponto de partida para acelerar a curva de
aprendizado, favorecendo seguranca cirirgica desde
0S primeiros casos.
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