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RESUMO EXPANDIDO

Introducao: A cirurgia robotica ¢ uma tecnologia em rapida evolugdo baseada na crescente adogao
da telecirurgia alicer¢ada na tecnologia 5G de transferéncia de dados e tem se consolidado como
alternativa em procedimentos complexos e minimamente invasivos. O sistema Da Vinci, em especial,
trouxe inovac¢des como visdo 3D de alta defini¢do, ergonomia para o cirurgido e maior precisao nos
movimentos. Esse sistema, cujo titulo homenageia o renascentista Leonardo da Vinci (1452-1519)
por seu renome tanto no campo artistico quanto mecanico, teve origem militar, sendo financiada pela
Agéncia de Projetos de Pesquisa Avancada de Defesa dos EUA (DARPA), para permitir que
cirurgides através da telemedicina pudessem operar soldados feridos a distancia, em zonas de guerra
(Bonjour et al., 2022). Apesar desses beneficios, no Brasil, sua disseminagdo ainda ¢ limitada pelos
altos custos econdmicos, haja vista a necessidade de recursos tecnoldgicos sofisticados - como a

tecnologia 5G, tempo cirtrgico prolongado e necessidade de certificacdo altamente especifica dos
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profissionais - e a falta do feedback tatil (Trindade et al., 2024). Esses fatores levantam discussoes
sobre o real custo-beneficio dessa tecnologia frente a modalidades ja consolidadas. Nesse sentido,
compreender a real dimensdo dos investimentos envolvidos ¢ essencial: a aquisi¢do de um sistema
robotico Da Vinci pode ultrapassar 15 milhdes de reais, sem incluir os custos recorrentes de
manutenc¢ao anual que podem alcancar cifras proximas a 1,5 milhdo de reais, além do alto valor dos
instrumentais descartaveis utilizados em cada procedimento. Tais numeros, que impactam
diretamente a viabilidade econdmica da tecnologia em hospitais brasileiros, demonstram como a
desigualdade estrutural do sistema de satde nacional constitui um entrave concreto para a difusao da
cirurgia robotica no pais. Objetivo: Analisar, a partir da literatura cientifica, se a cirurgia robotica
justifica os elevados investimentos econdmicos e alocagdo de recursos humanos necessarios para sua
implementag¢ao, considerando vantagens tecnoldgicas, evidéncias clinicas e aspectos éticos-legais em
comparagdo a outras abordagens cirtrgicas ortodoxas, levando em consideragao o contexto social
brasileiro. Metodologia: Foi realizada revisdo integrativa - que permite a sintese de evidéncias de
estudos objetivando uma compreensdo abrangente de um fendmeno ou pratica - de literatura, de
abordagem qualitativa, fundamentada em artigos gratuitos - acerca do custo-beneficio de cirurgias
robdticas -, em lingua inglesa ou portuguesa, publicados nos ultimos 5 anos na base National Library
of Medicine — PubMed e no SciELO. Nesse sentido, a pesquisa foi realizada com os seguintes
descritores e operadores boleanos: “palliative care” AND “education” OR “medical students” AND
“curriculum”. Apos selecdo dos trabalhos cientificos, inclui-se nessa revisao: (1) um artigo discutindo
implicagdes €ticas e legais do uso da cirurgia robotica no Brasil (Trindade et al., 2024); (2) outro
estudo sobre consideragdes éticas e legais da cirurgia robdtica no pais (Couto Filho, 2024); (3)
analises historicas e narrativas sobre a evolugdo da cirurgia roboética assistida por robo cardiaco
(Bonjour et al., 2022); (4) um estudo histérico sobre 30 anos de cirurgia roboética (Leal Ghezzi &
Campos Corleta, 2016); (5) uma analise historica comparando laparoscopia e robotica (Nacul, 2020).
Este conjunto de estudos fornece uma visdo abrangente sobre os aspectos clinicos, historicos,
tecnoldgicos e éticos da cirurgia robotica, reforcando a necessidade de considerar evidéncias
cientificas, legislacdo e inovagao tecnoldgica na adocao e desenvolvimento de plataformas cirargicas
avancadas. Além dessas analises, foram incorporadas discussoes historicas sobre o desenvolvimento
paralelo entre laparoscopia e cirurgia robdtica, bem como reflexdes de 30 anos de experiéncia
internacional na area, que contribuem para compreender o estdgio atual de consolidagao dessa
tecnologia em paises desenvolvidos e os desafios particulares para paises em desenvolvimento, como

o Brasil. Resultados e discussao: Os resultados apontam que a cirurgia robotica oferece vantagens
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como melhor visualizagdo do campo operatdrio, maior precisdo, redugdo da fadiga e aperfeicoamento
das condigdes ergondmicas para o cirurgido. Dados clinicos mostram taxas semelhantes de
complicagdes, tempo de internagdo e infeccdo em comparacdo a laparoscopia, sem diferencgas
estatisticamente significativas. Um ponto adicional identificado pela literatura ¢ que, embora haja
menor taxa de conversdo para cirurgia aberta em determinados grupos de pacientes, esse beneficio
isolado nao ¢ suficiente para compensar o enorme diferencial de custos. Ademais, a analise de custo-
efetividade permanece fragil e ainda carece de estudos multicéntricos nacionais que considerem os
diferentes cendrios regionais do Brasil. Por outro lado, os custos elevados de pesquisa, aquisi¢cao e
manuten¢do de tecnologias avangadas, aliados a necessidade de certificagdo especifica da equipe
cirurgica, limitam sua expansao no contexto nacional. O aspecto ético-legal adiciona novos desafios:
responsabilidade civil compartilhada entre cirurgido, equipe e institui¢ao, além do envolvimento de
engenheiros e enfermeiros especializados. Trindade et al (2024) destacam que a auséncia de
regulamentagdo clara pode gerar inseguranca juridica tanto para os profissionais quanto para as
instituicdes, aumentando os riscos de judicializagao da saude. Couto Filho (2024) complementa essa
discussdo ao reforgar que a regulagdo deve acompanhar a inovagao, garantindo seguranga do paciente,
mas também evitando que a tecnologia seja incorporada de forma precipitada e desigual. Esse
conjunto de fatores demonstra que o debate ndo € apenas clinico, mas envolve diretamente aspectos
politicos e de justica distributiva, ademais o contexto social de disparidade econdmica tende a ser
intensificado, fator esse que deve ser levado em consideragdo nos parametros de analise. Vale
ressaltar que a laparoscopia também enfrentou criticas similares em sua introducdo, mas conseguiu
se consolidar gradualmente até tornar-se padrdo em diversas areas. A cirurgia robdtica, no entanto,
carrega barreiras adicionais de custo que tornam mais complexa sua universalizagdo em paises com
limitagdes orcamentarias. O Brasil, portanto, encontra-se em uma encruzilhada entre adotar uma
tecnologia de ponta ou priorizar investimentos em modalidades consolidadas e de maior alcance
populacional. Ainda que promissora, a ado¢do da cirurgia robdtica carece de comprovagao robusta
de superioridade clinica e custo-beneficio. Contribui¢des do trabalho em direcio aos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel: O estudo relaciona-se diretamente ao ODS 3 (Satde e Bem-Estar),
ao buscar garantir acesso a tecnologias médicas seguras ¢ eficazes, as quais estao entre as 17 diretrizes
propostas em sua agenda - estabelecida em 2015 pela Organizacdo das Nag¢des Unidas (ONU).
Indiretamente, também dialoga com o ODS 10 (Reducao das Desigualdades), pois o alto custo da
cirurgia robotica pode acentuar disparidades no acesso a saude entre diferentes regides e populagdes.

A discussao sobre politicas publicas e regulacdo torna-se essencial para equilibrar inovagao
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tecnoldgica e equidade no sistema de satde. Consideracdes finais: Conclui-se que, apesar de seus
avangos tecnologicos, a cirurgia robotica ainda nao apresenta comprovagdo definitiva de custo-
beneficio em relagdo as modalidades tradicionais. No contexto brasileiro, os altos custos de
implementacdo, manutengdo e treinamento permanecem como entraves a ampla adogdo. Assim, o
grupo considera que o custo-beneficio da cirurgia robética continua inconclusivo, sendo necessarios
novos estudos multicéntricos com €nfase econdmica e social, andlises econdmicas aprofundadas e
diretrizes nacionais especificas para consolidar seu papel na pratica clinica. Mais do que discutir
apenas eficacia técnica, torna-se imperativo incluir andlises de impacto social, modelos de
financiamento sustentaveis e planos de regulacdo que garantam a equidade do acesso, de modo que a
inovagao nao seja restrita a uma elite hospitalar, mas incorporada de maneira justa e progressiva ao

sistema de satde brasileiro.

Descritores: Cirurgia Robotica; Cancer de Colon; Tecnologia em Saude; Analise Custo-Beneficio;

Politicas de Saude.
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Eixo: Politicas, gestao em saude, saude digital e tecnologias na saude.

Financiamento: Bolsa de Pds-Doutorado em Servigo Social pela Universidade Federal de Santa
Catarina (UFSC), financiada pela Fundagao de Amparo a Pesquisa e Inovagao do Estado de Santa
Catarina (FAPESC), Edital 25/2025.

Agradecimentos: Os autores agradecem Liga Académica de Satude Coletiva (LASC) da UFFS pelo
suporte concedido, que possibilitou a confeccao e a revisdo deste trabalho de pesquisa. O subsidio
fornecido foi fundamental para o desenvolvimento adequado das etapas propostas e para a qualidade
cientifica alcancada.

P .ﬂ.,m, 4 E€O§?§ ' Uunnl




