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CIRURGIA ROBOTIA NA GINECOLOGIA: BENEFICIOS E DESAFIOS
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RESUMO

A cirurgia robotica esta em crescente desenvolvimento e utilizacdo na area da Ginecologia durante os Ultimos anos.
Dentre os avancos dessa técnica estdo a melhora na performance cirlrgica e a possibilidade de uma abordagem
minimamente invasiva. Na cirurgia ginecoldgica, o robd é implementado em procedimentos como histerectomia,
mastectomia, miomectomia. S&o inimeros os beneficios do uso da cirurgia robética, dentro os quais a reducdo no
numero de complicagOes intraoperatorias e um pos-operatdrio mais tranquilo. Porém, também existem os desafios, como
0 custo e a aprendizagem dessas novas tecnologias, 0s quais devem ser questionados e superados em conjunto pelos
profissionais para possibilitar maior disseminag&o e instauragéo da cirurgia robotica na Ginecologia.

PALAVRAS-CHAVES: Cirurgia robética, Ginecologia, Tecnologia, DaVinci.

1. INTRODUCAO

A cirurgia robotica tem sido cada vez mais utilizada na area ginecoldgica, oferecendo inimeros
beneficios se comparada aos procedimentos tradicionalmente usados. Nas Ultimas décadas, as
possibilidades na cirurgia robdtica ginecoldgica tém sido implementadas e aprimoradas, tornando-a
muito menos invasiva que a laparoscopia e resultando em baixas complicacdes tanto peri como pos-
operatorias, além de um tempo de recupera¢do menor para 0s pacientes. Embora ndo esteja destinada
a substituir a laparoscopia, a cirurgia rob6tica é uma opcéo que deve ser oferecida aos pacientes,
tendo em vista seus beneficios, e esta ganhando cada vez mais espaco nos centros cirdrgicos, sendo
amplamente utilizada principalmente em procedimentos de miomectomias e histerectomias. Apesar
dos grandes avancos, ainda existem obstaculos a serem superados, como o alto custo de aquisi¢do do
robd e sua manutencdo, além do treinamento especializado necessario para a capacitacdo, o que torna

dificil a implementacéo universal da técnica.
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2. METODOLOGIA

Esse estudo trata-se de uma revisdo de literatura. Primeiramente foi definido o tema, em seguida
selecionadas as publicagdes disponiveis nas bases de dados (artigos de livre acesso, publicados em
inglés, portugués, espanhol ou francés), entdo foi realizada a andlise dos artigos e realizada essa

redacéo.

3. AVANCOS

O uso da cirurgia robotica estd em ascensdo na Ultima década, sendo este um método menos
invasivo e que proporciona menos complicacdes peri e pos-operatdrias, além de uma recuperacdo
mais rapida do paciente. Na area da ginecologia, “O sistema cirurgico “Da Vinci”, criado no estado
da California, Estados Unidos, foi aprovado pelo Food and Drug administration em 2005 para
cirurgias ginecologicas.” (PARDINI, 2020, p. 44). Dessa forma, ja sdo quase duas décadas de
implementacdo e aprimoramento da cirurgia robodtica ginecoldgica nos Estados Unidos, sendo o “Da
Vinci” uma das plataformas mais conhecidas, utilizadas e desenvolvidas ao longo do tempo.

Acerca da técnica laparoscopica tradicional, a cirurgia robdtica superou muitas das suas
limitacBes, tendo um impacto direto na utilizacdo de abordagens minimamente invasivas. Assim, a
tecnologia dos robds é ainda menos invasiva que a laparoscopia e permite 0 médico e o paciente
experienciar menores taxas de complicacGes durante e ap6s o procedimento cirdrgico. Contudo, 0s
sistemas roboticos utilizados na ginecologia ndo estéo destinados a substituir a laparoscopia, mas dar
aos pacientes a opcao dessa abordagem menos invasiva (BUSH e APTE, 2015).

Nesse contexto, dentro da ginecologia, os robds vém sido utilizados principalmente em
procedimentos como miomectomias e histerectomias. Segundo Capozzi (2022), atualmente, uma
abordagem minimamente invasiva € sugerida em patologias ginecoldgicas benignas, como nas
retiradas de mioma e de utero previamente descritas. Ademais, também é um método de escolha para
cirurgias oncoldgicas, como o cancer de endométrio, de ovario e de colo uterino. Em todos 0s casos,
0 uso da tecnologia robdtica diminui as taxas de sangramento e tempo de internagdo hospitalar.

Quanto a histerectomia, por ser um procedimento ginecoldgico em que o0 robd € bastante
utilizado, seu desempenho aumentou quase 1000% entre os anos de 2007 e 2010, representando 9,5%

do total de histerectomias - um aumento de 9% nesses 3 anos — enquanto a taxa de histerectomia
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laparoscopica aumentou apen_a ,2% nesse mesmo periodo, dados que foram trazidos por Ghomi
(2022). Nesse contexto, o tempo operatério foi significativamente menor entre os casos de
histerectomia robdtica (106 minutos) em comparacdo com a laparoscopia (127 minutos), o que
evidencia uma necessidade de aumentar a distribuicdo e treinamento médico para utilizagdo das
maquinas robaticas.

Com a disseminacdo dessa tecnologia, é necessario que os internos em ginecologia e obstetricia
tenham um treinamento progressivo e que permita adquirir o conhecimento necessario para a pratica
posterior. Acerca da formacdo dos médicos, Koual (2021) traz a proposta de um programa de
treinamento que permite ao aluno adquirir habilidades bésicas essenciais para a pratica do robd
cirurgico. Esse programa inclui varias etapas, como: formacéo tedrica, validacdo dos modulos de
simulacdo no console, realizacdo de procedimentos simples em ginecologia adaptado ao nivel do
interno e a sua experiéncia cirurgica. Tal treinamento é de grande importancia para que 0os médicos
tenham sua formacdo adequada ao presente e ao futuro das cirurgias, que cada dia mais incluem e
priorizam a técnica robdtica, principalmente nos grandes centros.

Algumas novidades gue estdo sendo implementadas nas maquinas para melhorar a performance
cirargica foram descritas por Fanning, Fenton e Purohit (2008). Dentre elas, estdo a possibilidade de
sensagdo tatil para que o cirurgido “sinta” os instrumentos que estdo tocando e, também, estdo sendo
desenvolvidas automac6es para que o robd execute tarefas sozinho, como amarrar nés cirdrgicos.
Tais avancos evidenciam a evolucdo dessa tecnologia para que cada vez mais faca parte dos centros

cirurgicos e possibilite mais conforto, tanto para os profissionais, quanto para os pacientes.
4. BENEFICIOS

A abordagem realizada através da cirurgia robdtica apresenta diversos beneficios e pode ser
utilizada em varias cirurgias como histerectomia, mastectomia, miomectomia, entre outras. Dentre as
cirurgias em que mais se aplica a robdtica esté a histerectomia, sendo que Ghomi, et al (2014) afirmam
que a histerectomia robotica tem custo semelhante a histerectomia laparoscépica e resultou em maior
lucro por minuto em comparagédo a laparoscopia. Os autores ainda relatam que o tempo operatorio
robotico (que foi muito menor que o tempo operatorio das laparoscopias) sdo inversamente
proporcionais a experiéncia do cirurgido. Ou seja, quanto mais capacitado for o cirurgido, mais rapida

sera a operagao.

Anais do 21° Encontro Cientifico Cultural Interinstitucional — 2023
ISSN 1980-7406



S CENTRO \”Z
UNIVERSITARIO sisprime

x ——

Ja acerca da mioectorﬁia robétia, Pardini, et al (2020) a caracterizam como um dos
procedimentos cirdrgicos mais realizados, apresentando beneficios semelhantes a miomectomia
laparoscdpica, mas com uma maior quantidade de miomas retirados no mesmo periodo de tempo.
Rivas-Lopez e Sandoval-Garcia-Travesi (2020, p. 112) concordam com Pardini, et al (2020) ao
reconhecer os beneficios da cirurgia robética como: "tempo de recuperagdo mais rapido, menos dor
pOs-operatodria e retorno mais rapido as atividades diarias em comparagdo com a laparotomia (...)”.

Em relacdo a mastectomia poupadora do complexo aréolo-papilar, Camargo, et al (2021, p.17),
falam que "para fins estéticos e funcionais, a robotica consegue ressecar a glandula dispensando o
uso de afastadores, tal qual consegue cicatrizes mais aceitaveis e diminui o risco de isquemia do
retalho”. Além dos beneficios estéticos, os autores relatam que a abordagem cirdrgica nesse tipo de
cirurgia promove uma visualizacdo tridimensional, maior flexibilidade dos instrumentos cirdrgicos,
nitidez e clareza de imagem, alta preciséo e estabilidade de movimento a0 mesmo tempo que promove
taxas muito baixas de complicacdes e recidiva do cancer.

Segundo Bush SH e Apte SM (2015), pacientes com cancer de endométrio tiveram maior
beneficio com a introducdo da cirurgia assistida por robdtica, porque essas pacientes sao tipicamente
obesas e tém uma alta taxa de complicacGes da laparotomia. Na laparoscopia tradicional, esse perfil
de paciente apresenta limitado campo de visdo e limita¢cBes na amplitude de movimento, ndo sendo
apropriada essa modalidade cirdrgica para esses casos. Com isso, conclui-se que a inser¢do de
cirurgias roboticas possibilita uma cirurgia menos invasiva, recuperacdo mais rapida e menor
morbidade para esse perfil de paciente.

Por fim, acerca da abordagem do cancer cervical precoce, Magrina e Zanagnolo (2008)
comentam que “o desenvolvimento da tecnologia robdtica facilitou a aplicacdo de técnicas
minimamente invasivas para o tratamento e avaliacdo de pacientes com cancer cervical precoce,
avancado e recorrente, precisdo, maior destreza, sutura mais rapida e nimero reduzido de erros
quando comparado a instrumentacgdo laparoscopica convencional™. Dessa forma, o tratamento para
essas pacientes diagnosticadas precocemente com o cancer de colo de Utero esta sendo otimizado com
0 uso das técnicas roboticas.

Em sintese, dentre os diversos beneficios da abordagem robética em cirurgias estdo: permitir
uma cirurgia minimamente invasiva para pacientes que nao seriam qualificados para cirurgias
tradicionais, menor dor pds-operatoria, menor tempo de permanéncia do hospital, menor perda

sanguinea, melhor qualidade de vida a longo prazo apds a cirurgia, visdo tridimensional da area
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cirrgica, maior destreza e ergonomia cirtrgicas, melhor desempenho operatdrio, menos

complicacBes, entre muitos outros.
5. DESAFIOS

A cirurgia robdtica aplicada a ginecologia apresenta uma série de desafios que os profissionais
de salde enfrentam ao adotar essa abordagem inovadora. Embora a cirurgia robotica ofereca
beneficios significativos, como menor tempo de recuperacdo e menor taxa de complicagdes,
enfrentamos obstaculos no que diz respeito a disponibilidade de treinamento adequado para 0s
cirurgides, bem como aos altos custos envolvidos no investimento em sistemas robéticos.

Um dos principais desafios esta relacionado a curva de aprendizado e ao treinamento necessario
para dominar a tecnologia robética (GOMES, 2018). Os cirurgides precisam adquirir habilidades
especificas para operar 0s sistemas robdticos com precisao e segurancga. Além disso, a aquisi¢do dos
equipamentos e a manutencdo dos mesmos representam um desafio financeiro significativo para as
instituices de satde. Uma vez que, de acordo com Gutierrez (2015), a cirurgia robética também pode
envolver um tempo de procedimento mais longo e custos operacionais mais altos em comparagéo
com as técnicas cirdrgicas convencionais.

A falta de feedback tatil durante a cirurgia robotica também é um desafio, ja que perdemos a
capacidade de sentir a textura dos tecidos e a resisténcia ao toque, o que pode afetar a precisdo e a
sensibilidade durante o procedimento. Por isso avangos estdo sendo feitos para que o cirurgido “sinta”
0 que os instrumentos tocam (FANNING, FENTON e PUROHIT, 2008). A superacéo desses desafios
requer uma abordagem multidisciplinar, que envolve a colaboracdo entre cirurgides, engenheiros,
fabricantes de equipamentos e instituicdes de saude, a fim de garantir uma implementacdo bem-

sucedida e segura da cirurgia robética na ginecologia.
6. CONSIDERACOES FINAIS

Concluindo, a cirurgia robética evoluiu e tornou-se uma técnica promissora, oferecendo
abordagens menos invasivas e beneficios para os pacientes em diversas cirurgias ginecologicas,
principalmente demonstrando menor perda sanguinea, tempo operatorio e de internamento hospitalar.

E importante também fornecer treinamento adequado e atualizado para todos os médicos que
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gostariam de utilizar essa téc_nic, paragarantir a seguranca e a eficdcia do método. Além disso,
constantemente estdo sendo feitos avancos na tecnologia robotica, como a adigcdo da sensacdo tatil e
automacdes, atualizacdes que melhoram cada vez mais a performance da cirurgia robdtica e que
requerem treinamento e atualizagBes constantes por parte dos médicos. Entretanto, apesar dos
diversos beneficios, existem desafios a serem superados, como o0 alto custo ndo s6 de aquisi¢do, mas
também de manutencao e capacitacdo, que limitam a disponibilidade no servico publico e ndo tornam
ela uma tecnologia amplamente acessivel. E visto que os beneficios sdo varios para os pacientes

ginecoldgicos e espera-se que a técnica evolua cada vez mais e se torne mais acessivel para todos.
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