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Resumo

A cirurgia robotica tem revolucionado o tratamento oncoldgico uroldgico, destacando-se
como alternativa superior as técnicas convencionais em diversos aspectos. Esta revisdo
analisou 17 estudos publicados entre 2020 e 2025, demonstrando que a abordagem
robotica oferece vantagens significativas em = prostatectomias, cistectomias e
nefrectomias, com menor perdasanguinea, redu¢do no tempo de internagdo e recuperacao
mais rapida. A precisdo instrumental e visdo tridimensional permitem procedimentos
complexos, com preservacao de estruturas vitais e resultados oncoldgicos equivalentes
aos da cirurgia aberta. Apesar dos beneficios, desafios persistem, incluindo alto custo,
necessidade de treinamento especializado e disponibilidade limitada em hospitais
publicos, além da falta de padronizagao técnica ¢ a necessidade de mais estudos de longo
prazo. Para democratizar o acesso, sdo essenciais investimentos em capacitagao,
protocolos padronizados e avaliagdes de custo-efetividade, garantindo que os avangos
tecnologicos beneficiem todos os pacientes. A cirurgia robdtica consolida-se assim como
ferramenta valiosa na urologia oncoldgica, embora requeira superagdo de barreiras para
sua plena implementacao.

Palavras-chave: Procedimentos Cirtirgicos Roboticos; Urologia; Neoplasias Urologicas;
Oncologia Cirturgica.

Abstract:

Robotic surgery has revolutionized urological oncology treatment, emerging as a superior
alternative to conventional techniques in several aspects. This review analyzed 17 studies
published between 2020 and 2025, demonstrating that the robotic approach offers significant
advantages in prostatectomies, cystectomies, and nephrectomies, with reduced blood loss,
shorter hospital stays, and faster recovery. The instrumental precision and three-dimensional
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visualization enable complex procedures while preserving vital structures and achieving
oncological outcomes equivalent to open surgery.

Despite these benefits, challenges persist, including high costs, the need for specialized
training, and limited availability in public hospitals, along with a lack of technical
standardization and the necessity for further long-term studies. To democratize access,
investments in professional training, standardized protocols, and cost-effectiveness evaluations
are essential to ensure these technological advancements benefit all patients. Robotic surgery
thus establishes itself as a valuable tool in urological oncology, though it requires overcoming
barriers for its full implementation.
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1 INTRODUCAO

A cirurgia robotica emerge como um avango - significativo na medicina moderna,
proporcionando  maior  precisdo, - controle e seguranca em procedimentos complexos,
especialmente  na urologia, onde permite intervencdes minimamente invasivas com
visualizacdo tridimensional e movimentos delicados, reduzindo trauma cirurgico e acelerando
a recuperagdo (Madureira Filho, 2015). No tratamento oncoldgico, destaca-se na abordagem de
neoplasias urologicas (prostata, rim e bexiga), pois sua precisao favorece a remocao eficaz de
tumores com preservacao de estruturas vitais e menor incidéncia de complicacdes pos-
operatorias comparada a cirurgia aberta tradicional (Steffens et al., 2017; Jain; Gautam, 2015).
Este artigo analisa criticamente sua aplicabilidade, eficacia, vantagens e limitagdes na pratica
urologica, explorando evidéncias atuais e discutindo desafios e perspectivas futuras dessa

abordagem terapéutica inovadora.

2 METODOLOGIA
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Esta revisdo narrativa analisou estudos sobre a aplicagdo da cirurgia robotica no
tratamento de neoplasias urologicas, utilizando as bases PubMed, LILACS e Cochrane
com os descritores "Robotic Surgical Procedures" AND "Urologic Neoplasms". Foram
incluidas revisdes sistematicas e metanalises publicadas entre 2020-2025 em portugués
ou inglés, totalizando inicialmente 1.796 artigos. Apds aplica¢ao dos critérios deinclusdo
e exclusao por dois revisores independentes seguindo o protocolo PRISMA, 17 estudos
foram selecionados para andlise final, utilizando-se a ferramenta COPILOT (Microsoft®)
para verificacdo de consisténcia textual e padronizacdo de referéncias.

A analise descritiva dos dados identificou padrdes e divergéncias nos resultados,
com foco em trés eixos principais: eficicia e seguranca da técnica robotica, comparacao
com outras abordagens cirirgicas e desafios de implementagao. Observou-se que muitos
estudos foram conduzidos em centros de referéncia, potencialmente superestimando
resultados em comparagdo com a realidade de hospitais menos especializados. Esta
limitagdo reforca a necessidade de estudos multicéntricos € padroniza¢do de protocolos
para melhorar a validade externa das conclusdes e reduzir vieses na avaliagdo da

tecnologia robdtica na pratica urolégica oncoldgica.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A cirurgia robdtica tem se mostrado eficaz em diversos procedimentos urologicos
oncoldgicos, incluindo prostatectomia radical, cistectomia radical e nefrectomia parcial.
Estudos recentes destacam sua aplicagao em casos complexos, como prostatectomia de
salvamento assistida por robd (SRARP) em recidivas pds-radioterapia (Thakker et al.,
2024) e cistectomia radical assistida por robo (RARC) para cancer de bexiga (Khetrapal
et al., 2023). A técnica também se mostra vantajosa em nefrectomias parciais para
tumores renais (Qu et al., 2024) e nefroureterectomias roboticas, com resultados
comparaveis as abordagens abertas e menor morbidade (Wen et al., 2025). Além disso, o

sistema  robotico - tem sido utilizado com sucesso em casos desafiadores como
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trombectomia daveia cava inferior (Garg et al., 2022), consolidando seu papel na urologia
oncologica moderna.

Os beneficios perioperatérios da cirurgia robdtica incluem menor perda
sanguinea, redu¢do no tempo deinternacdo e recuperagdo mais rapida quando comparada
a técnicas abertas (Yang et al, 2024). A visdo tridimensional e os instrumentos
articulados permitem dissec¢do precisa em espacos anatdomicos restritos, particularmente
util na preservagdo de feixes neurovasculares durante prostatectomias (Thakker et al.,
2024). Pesquisas também apontam menor necessidade de transfusdes sanguineas (Imada
et al., 2022) e reducao de complicagdes pos-operatdrias como ileo paralitico e infecgdes
(Fallara et al., 2023). Essas vantagens sdo atribuidas & maior mobilidade instrumental e
visdo ampliada do sistema robdtico, que facilitam a manipulacdo em dareas de dificil
acesso.

Do ponto de vista oncologico, a cirurgia robdtica demonstra resultados
equivalentes as técnicas convencionais, com margens cirirgicas negativas e sobrevida
livre de progressao comparaveis. Estudos sobre cistectomia radical assistida por robd
(RARC) ndo encontraram diferencas significativas na sobrevida global quando
comparada a abordagem aberta (Khetrapal et al., 2023). Da mesma forma, nefrectomias
parciais roboticas apresentaram resultados oncoldgicos semelhantes aos da cirurgia
aberta, mesmo em tumores complexos (Li et al., 2023). A analise de nefroureterectomias
robdticas também confirmou equivaléncia em desfechos de longo prazo (Wen et al.,
2025), demonstrando que a abordagem minimamente invasiva ndao compromete o
controle da doenga.

Apesar das vantagens, a implementagdo da cirurgia robotica enfrenta desafios
significativos, incluindo alto custo de aquisicdo e manutencdo dos equipamentos. No
Brasil, por exemplo, o custo inicial dos sistemas roboticos pode ultrapassar R$ 2 milhdes,
com_despesas anuais de em média 150 mil (Brasil, 2018; Ho et al., 2012), valores
incompativeis com a estrutura financeira do SUS, onde procedimentos equivalentes
possuem tetos de apenas R$ 3.500 (Brasil, 2023). Além disso, a curva de aprendizado

para procedimentos complexos pode ser longa, exigindo centenas de casos para dominio
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(An et al., 2024), e a disponibilidade limitada em hospitais publicos restringe o acesso
equitativo (Zhang et al., 2024).

Outros desafios incluem a selecdo adequada de pacientes, pois tumores muito
avancados podem ndo se beneficiar da abordagem minimamente invasiva (Thakker et al.,
2024), e a falta de padronizacdo técnica em alguns procedimentos, como nas variagdes
de disseccao linfonodal pélvica em cistectomias (Lopes et al., 2025). A necessidade de
estudos de longo prazo também persiste, ja que alguns beneficios perioperatérios ainda
carecem de confirmagdo em sobrevida global (Dong et al., 2022). Superar esses
obstaculos exigirda investimento em treinamento, desenvolvimento de protocolos
ciriirgicos padronizados e avaliagdes rigorosas de custo-efetividade para cada aplicagdo

especifica (Barbash; Glied, 2010).
4 CONCLUSAO

A cirurgia robdtica consolida-se como avanco significativo no tratamento
oncologico uroldgico, demonstrando vantagens como menor perda sanguinea, redugdo no
tempo de internagdo, recupera¢do mais rapida e menores taxas de complicacdes
perioperatorias (Yang et al., 2024; Fallara et al., 2023), com precisdo instrumental e visao
tridimensional que permitem abordagens complexas como prostatectomias de salvamento
(Thakker et al., 2024) e nefrectomias parciais (Li et al., 2023), apresentando resultados
oncologicos - equivalentes a cirurgia aberta (Khetrapal et al., 2023; Wen et al., 2025).
Entretanto, sua implementagdo enfrenta desafios como alto custo, necessidade de
treinamento_especializado (Fallara et al., 2023), limitacdo de acesso em instituicdes
publicas (Zhang et al., 2024), auséncia de padronizacgao técnica e necessidade de estudos
de longo prazo (Dong et al., 2022), com a aplicacdo da metodologia PRISMA revelando
vieses como heterogeneidade nas técnicas e superestimacao de resultados por estudos em
centros de exceléncia, destacando a necessidade de protocolos padronizados e estudos

multicéntricos para validar conclusdes e democratizar os beneficios desta tecnologia.
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