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RESUMO: A tecnologia tem avancado rapido e, comisso, a cirurgia também mudou bastante
nos ultimos anos. A entrada dos sistemas robdticos acabou ampliando o que é possivel fazer
dentro do centro cirdrgico, ja que eles permitem movimentos mais precisos, visao em 3D,
menos agressao aos tecidos e uma recuperacao geralmente mais tranquila para o paciente.
Esse tipo de recurso se espalhou para vdrias dreas, mesmo assim, ainda existem barreiras
importantes, principalmente de infraestrutura e de custo, que impedem esse tipo de cirurgia
de se integrar totalmente a rotina dos servi¢os. Nesta revisdo integrativa, a proposta foi
entender melhor onde a cirurgia robdtica ja avancou e quais obstaculos ainda atrapalham seu
uso em pacientes que realmente precisam desse tipo de abordagem. A busca incluiu bases
amplas da drea da satide, considerando publica¢des dos ultimos dez anos, textos completos
e métodos variados. No fim, dezessete estudos atenderam aos critérios e formaram o
conjunto analisado. Ao examinar esse material, ficou claro que a cirurgia robdtica traz uma
série de vantagens: menor perda de sangue, menos complicagbes, interna¢des mais curtas e
um trauma tecidual reduzido. Além disso, diferentes pesquisas mostraram que ela é segura
mesmo em cendrios de maior complexidade. O campo também avancou em aspectos como
a criagao de instrumentos mais articulados, a realidade aumentada, o surgimento de novas
plataformas e a expansdo do treinamento por simulacdo, contribuindo para procedimentos
mais refinados. Mesmo com tantos pontos positivos, ainda restam desafios que ndo séo
simples de superar. Os custos de compra e manutencao dos equipamentos continuam altos,
a formacgdo dos profissionais exige treinamento prolongado, e muitos centros ainda lidam
com curvas de aprendizado longas. Ha também questdes relacionadas a aceitagao por parte
das equipes e limitacOes institucionais que afetam a implementacdo. Apesar dessas
dificuldades, o conjunto dos estudos analisados aponta para um caminho promissor. A
consolidagdo da cirurgia robdtica depende de investimentos constantes em capacitagao,
infraestrutura e padronizacdo. No geral, ela surge como uma ferramenta com grande
potencial para transformar a pratica cirdrgica, oferecendo resultados superiores aos obtidos

pelos métodos tradicionais e ampliando o alcance das técnicas minimamente invasivas.
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INTRODUCAO

O avanco tecnolégico tem transformado o cendrio da cirurgia moderna ao introduzir
ferramentas que aprimoram precisdo, ergonomia e seguranca. A cirurgia robdtica destaca-se por
possibilitar movimentos mais precisos, visao tridimensional e menor agressao tecidual™. Inicialmente
restrita a centros de alta complexidade, sua aplicagdo expandiu-se para urologia, ginecologia, cirurgia
geral, colorretal, tordcica e cardiaca*. Apesar das vantagens como menor perda sanguinea, recuperagao
mais rapida e melhores resultados estéticos*", sua adoc¢ao ainda enfrenta desafios relacionados a custos
eleva os, necessidade de treinamento especializado e limitagbes estruturais observadas em diversos
centros”™1, Novas plataformas, como o KangDuo-SRo1 e o Sentire®, impulsionaram comparacdes de
desempenho, seguranga e custo-beneficio™. Além disso, a aceitacdo profissional e a confianga nos
sistemas robdticos influenciam diretamente o ritmo de incorporagao da tecnologia. A literatura recente
demonstra resultados positivos em procedimentos urolégicos, cardiacos, ginecoldgicos, colorretais e
pedidtricos*7#113%, Entretanto, ainda sdo escassas as revisdes integrativas que reiinem de forma ampla os
avangos e obstdculos relacionados a cirurgia robdtica em pacientes com necessidades operatdrias. Assim,
esta revisdo integrativa buscou analisar criticamente avancos, limitagbes e implicagdes da cirurgia

robdtica na pratica cirdrgica contemporanea.

METODOLOGIA

Desenvolveu-se uma revisdo integrativa seguindo as seis etapas classicas: definicao do tema
e pergunta norteadora; amostragem; critérios de inclusdo e exclusdo; categorizacdo; analise; e sintese
final. A pergunta norteadora foi: Quais sao os avancos e obstaculos dos procedimentos cirdrgicos robd-
ticos em pacientes com necessidades operatdrias?”’ Estratégia PICo: P: Pacientes com necessidades
operatdrias , I: Cirurgias com participacao robdtica , Co: Avancos e obstdculos A busca foi realizada nas
bases PubMed, SciELO e LILACS, com filtros de dltimos 10 anos, texto completo, clinical trial, randomized
controlled trial, meta-analysis, humanos e idiomas portugués, inglés ou espanhol. Foram recuperados 17
artigos, seguindo o fluxograma PRISMA (Figura 1). Apds leitura de titulos, resumos e remocdo de

duplicados, os estudos foram avaliados integralmente e incluidos conforme os critérios estabelecidos.

RESULTADOS
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A busca permitiu identificar dezessete artigos, que compuseram esta revisao integrativa. Os

estudos incluidos variaram quanto ao pais de realizacao, objetivos e métodos, abrangendo um total de

oito estudos quantitativos e nove qualitativos. A Tabela 1 apresenta a sintese das caracteristicas dos

estudos incluidos (ano, pais, objetivo, tipo de estudo, populacdo). A Tabela 2 relne os

principaisresultados organizados em eixos tematicos.

(inclidos ] [ eiegiveis | [ wiados | [ Incuidos |

Shaw et al.

Szabb et al.

Xiong et al.

Lawrie L et al.

Jiao et al.

Okten et al.

Giannini et al.

Feng et al.

Ferrari D et al.

Neheman et al.

Wallace WM et al.

M P. Madion et al.

Tsou et al.

Paek et al.

Jerbaka M et al.

Figura1

numero de trabalhos
identificados identificados
nas buscas pelas bases
(n=92151)

PubMed (n=87.079)
SciELO (n=4.093)
LILACS (n=169)

artigos triados.
(n=5.043)

PubMed (n=4.074)
SCIELO (n=802)
LILACS (n=167)

artigos excluidos pelos
filtros nas bases de dados
(artigos na integra,
publicados entre os anos.
2015 a 2025, em inglés,
portugués ou espanhol)

artigos elegiveis

artigos que ndo

(n=157)

artigo incluidos
n=17)

Tabela 1

Quantitativo
Qualitativo

Quantitativo
Qualitativo

Quantitativo

Quantitativo

Quantitativo

Quantitativo

Qualitativo
Qualitativo

Qualitativo

Quantitativo

Qualitativo
Qualitativo

Quantitativo

preenchiam os critérios de
elegibilidade

Residentes de cirurgia geral em
instituicbes médicas dos EUA

Cirurgioes e residentes de
cirurgia geral na Hungria

Pacientes submetidos a cirurgia
urolégica robdtica no Hospital
universitario Pequim

Profissionais de saide envolvidos
em cirurgia assistida por robé no
Reino Unido

Pacientes submetidos a
prostatectomia radical assistida
por robos

Mulheres submetidas a
histerectomia assistida por robé

Pacientes com cancer retal
submetidos a cirurgia robética ou
laparoscopica

Pacientes submetidos a
procedimentos cirtrgicos
abdominais

Cirurgides pediatricos e adultos
em pratica académica

Programas académicos de
treinamento em cirurgia robética

Pacientes com apneia obstrutiva
do sono submetidos a cirurgia
robética transoral

Pacientes com neoplasias da
tireoide submetidos a cirurgia
robética ou aberta

Programas académicos de
treinamento em cirurgia robética

Mulheres submetidas a
histerectomia assistida por robé

Pacientes submetidos a cirurgia
geral de emergéncia assistida por
robd ou laparoscopia
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Tabela 2

Areas de aplicagéo da cirurgia robética

Cirurgias urol6gicas (préstata, rins, bexiga) 23210
Cirurgias cardiovasculares / toracicas 1411

Cirurgias ginecologicas / pélvicas 587

Cirurgias oncologicas complexas / multissistémicas 38.10.12

Micro / nano-robética experimental / futuras aplicagdes 13161217

Avangos tecnolégicos relatados

Viséo 3D / instrumentos articulados / preciséo 241011
Novas plataformas robéticas (modular, portatil) 6.1t
Simulag3o / realidade aumentada / treinamento 678
Automagéo parcial / suporte a deciséo baseado em A 1812

Desenvolvimento micro / nano robético 131817

Vantagens clinicas observadas

Menor perda sanguinea / trauma 34410

Menor tempo de internagéo / recuperagao acelerada 23210

Reducao de complicagdes perioperatérias em centros especializados 1312

Maior precisdo em &reas restritas (pélvis, mediastino etc.) 241011

Desafios e limitagoes

Curva de aprendizado prolongada / necessidade de treinamento intensivo 2348

Custo elevado (aquisigao, manutengao) 1451
Tempo operatério aumentado nos casos iniciais 235

Dependéncia de infraestrutura / suporte técnico especializado 4511

Aspectos éticos / regulatorios / seguranga
Seguranca de dados / privacidade / ciberseguranga .12

Regulagao / barreiras legais de uso clinico 12.13.16

Aceitagdo e confianga do paciente 5812

Areas de aplicacdo e tipos de estudo

A cirurgia robdtica tem sido incorporada em urologia, ginecologia, cirurgia cardiaca,
colorretal e otorrinolaringologia. Estudos demonstraram eficacia em cirurgias uroldgicas e abdominais
complexas®, seguranca em procedimentos cardiacos minimamente invasivos® e desempenho favordvel
em pacientes obesas submetidas a histerectomia robdtica’. Resultados consistentes também aparecem

em cirurgia colorretal®, pediatrica®", transoral® e tireoidiana™.

Avancos tecnoldégicos

Os avangos tecnoldgicos relatados incluem visao tridimensional, instrumentacgdo articulada,
plataformas emergentes e uso de simulacdo. Tecnologias como realidade aumentada e sistemas de
aprendizagem assistida foram destacadas como fundamentais para aprimoramento técnico e

seguranga™™,
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Beneficios clinicos

Os estudos mostraram menor trauma tecidual, redu¢do de perda sanguinea, tempo de
internacao menor e menor taxa de complicag6es em diversas especialidades®¢. Em ginecologia benigna,
verificou-se superioridade estética®, enquanto na oncologia da tireoide abordagens robdticas

demonstraram resultados seguros e eficazes™.

Desafios e limitag6es

Foram identificados desafios como custos elevados de aquisicato e manutencdao™,
necessidade de treinamento especifico e estruturado™, e curva de aprendizado maior em centros com
pouca experiéncia®. Estudos ressaltam a necessidade de pesquisas multicéntricas que avaliem custo-

efetividade e aplicabilidade em larga escala?.

Aspectos éticos, regulatérios e de seguranga

Embora nenhum estudo tenha tratado profundamente de regulamentagdo formal, vérios
destacaram a importancia de protocolos institucionais adequados, capacitagao validada e comunicacao
efetiva com o paciente™'*, Tais elementos sdo essenciais para garantir uso seguro e responsavel dos

sistemas robdticos.

DISCUSSAO

A adocgao da cirurgia robdtica representa uma mudanga significativa na forma¢ao médica e na
pratica cirdrgica contemporanea. Entretanto, persistem barreiras estruturais e educacionais que
dificultam sua consolidacdo. Obstdculos como escassez de curriculos estruturados e limitagdo de
oportunidades praticas prejudicam a formacao completa do cirurgiao”. A aceitacdo dos profissionais
também influencia o ritmo de adocdo, especialmente em ambientes com pouca exposicdo prévia a
tecnologia®. Novas plataformas como o KangDuo-SRo1 demonstram seguranga e eficicia em urologia?,
enquanto técnicas avangadas, como cirurgias cardiacas minimamente invasivas e histerectomias
robdticas em pacientes de alta complexidade, reforcam a eficacia da robdtica®”. Avancos estéticos e
seguranca em oncologia tireoidiana™®, além da ampliacdo para procedimentos pediatricos e
ambulatoriais™", mostram o potencial crescente da tecnologia. No entanto, limitacbes econémicas e
estruturais ainda restringem sua expansao. Assim, a consolidacao da cirurgia robdtica exige investimento

em capacitagdo, infraestrutura e padronizac¢ao institucional.

CONCLUSAO
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A cirurgia robdtica caminha de forma promissora para a substituicdo das cirurgias
convencionais, demonstrando avancos sobre os procedimentos ja consolidados , melhorando a
recuperacdo, invasao, tempo de operacdo , perdas durante a cirurgia e psicoldgicas (sobre cirurgias
comuns) ,alem de melhorias nos custos , tempo de operacdo, perdas durante a cirurgia , aceitacdo sobre
o procedimento e sucesso nos trabalhos (sobre as cirurgias robdtica ja consolidadas) . Apesar das
melhorias e dos avancos claros , ainda sim observaram-se barreiras como o fato de que mesmo com a
melhoria no custo, ainda assim o sistema é dispendioso e com uma aprovagao geral que , apesar de ser
maioria, ainda ndo é satisfatdria perante os beneficios oferecidos pelo sistema, justo salientar que essas

barreiras caminha para serem superadas em um futuro préximo
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