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Resumo: O objetivo desta pesquisa € abordar a cirurgiatimdb@ncoldgica e a atuacao da
enfermagem nesse cenario. Quanto a metodologia;seade um estudo do tipo revisédo
integrativa (RI), realizada no periodo de abril 288 a junho de 2019. Os critérios de
inclusdo foram artigos em idioma portugués do Brasea de ciéncias da saude e recorte
temporal de 2015 a 2019. Foram utilizadas parasaedbde artigos as bases de dados BDENF,
LILACS e SciELO. O resultado de 21 artigos entravapa RI, sendo 10 utilizados para uma
revisao integral e 11 excluidos por ndo atender@asguisa. Apos o estudo, concluiu-se que
0s robds cirurgicos beneficiam os pacientes emosdor, menor sangramento e recuperacao
mais acelerada. Na atuagcdo da enfermagem essectoeh® € fornecido por instituicdes
gue possuem a tecnologia.

Palavras-chave:Cirurgia. Enfermagem Perioperatoria. Oncologisb®iza.

Abstract: The aim of this research is to address roboticolmgic surgery and the
performance of nursing in this scenario. The methmgly is a study of the Type Integrative
review (IR), carried out in the period from ApriD28 to June 2019. The inclusion criteria
were articles with Portuguese language, Brazil]thesciences and temporal clipping from
2015 to 2019. The data bases BDENF, LILACS and ISBilvere used to search for articles.
The result of 21 articles entered the IR, beingu$@d for a comprehensive review and 11
excluded because they did not meet the researchcdveude that surgical robots benefit
patients in: less pain, less bleeding and morela@ted recovery. In the practice of nursing
this knowledge is provided by institutions that g&ss the technology.
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INTRODUCAO

Esta pesquisa trata-se de uma revisao integrabivadd na tematica da cirurgia
robdtica em oncologia com a atuacdo e conheciméatenfermagem. Foram levantados
artigos de trés bancos de dados para essa revigggrativa (RI). Segundo os autores
(Venzke; Segabinazzi; Treviso, et al, 20d@&nte do pequeno quantitativo de robds nas salas
operatdrias do pais, motivo dado pelo alto custeaautencédo dessas maquinas, (Monteiro;
Silva; Lucia, 2013) torna a enfermagem grande &tuaara gerir essa forma de cirurgia, tanto
no preparo da sala, quanto no auxilio de todo m@emerioperatoério. A tecnologia robética
€ recente na area da saude, e tem contribuido ©witoa seguranca do paciente. De acordo
com os autores (Silva; Magalhaes; Lucia, 2016) et a relevancia do preparo da sala
operatdéria com 0 manuseio correto da montagem &é ke € realizado por esses

profissionais.

Existem cursos de poés-graduacdo Lato Sensu queaem&nfermeiros a exercer a
funcdo de montagem, manuseio e funcionamento d0 ope atua em cirurgias, em
disciplinas especificas do curso. Também esta digpbum curso online no préprio site da
empresa que € a pioneira no mercado sendo a ni@ad# nos hospitais, esse curso esta

disponivel na lingua inglesa.

Perante a gravidade das doencas oncoldgicas quausrantado a incidéncia ao
longo dos anos, a cirurgia robdtica é capaz dézegab procedimento com maior indice de
sucesso sobre a perspectiva de varios fatos miauifssatravés de pesquisas. Segundo o MS,
“Estima-se, para o Brasil, biénio 2018-2019, a msuria de 600 mil casos novos de cancer,
para cada ano. Excetuando-se o cancer de peleeldnaoma (cerca de 170 mil casos novos),

ocorrerdo 420 mil casos novos de cancer”. (BRA301,8)

O objetivo do estudo € acrescentar maiores infadesmcsobre o papel da
enfermagem na cirurgia robotica, através de um&&evintegrativa que abordard vérias

perspectivas que contribuiram para a conclusao.

Como o advento tecnoldgico tem tornado os rob6a gad mais inseridos em nosso
cotidiano para proporcionar ao ser humano melhocoesicdes na qualidade de vida, sejam
no ambito virtual como os robds conhecidos coms,lmpie fazem tarefas automatizadas na
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matriz da virtualidade da internet ou os roboscdisique interagem diretamente com as
pessoas em areas como, construcao civil, armameatasdefesa, seguranca e vigilancia,
tarefas domésticas, entrega de alimentos, e erdieegagaos para transplantes realizadas por
drones, entre outras. Para reforcar a relevanctarda desse estudo, falaremos da realizacao
de procedimentos sobre o controle de seres hungaosealizam cirurgias por intermédio de
robds com precisdo superior que as de maos humanas.

A cirurgia robotica pode ser considerada uma edauga cirurgia
minimamente invasiva laparoscopica. Ou seja, orgi#io estabelece os
acessos laparoscopicos e introduz a camera etasmesntos de trabalho no
interior do corpo do paciente por meio de pequarmastes feitas pelo robd.
Com isso, 0 médico tem uma excelente visdo pal@aea cirurgia, além

de contar com movimentos precisos dos bragos do. ((HOSPITAL
SIRIO-LIBANES. [Internet], 2018)

O enfermeiro esta apto para exercer o preparo ldaoparatoria, assim como 0s
demais profissionais. Tratando-se do preparo dd,rab profissional enfermeiro com
treinamento especifico deverd, “realizar a degefim@&montagem do robd para o seu uso, e
paramentacdo para manté-lo estéril”. (SILVA; MAGMES; LUCIA, 2016)

Desta forma, um dos processos do centro cirargiagual chamamos
atencdo do enfermeiro para uma oportunidade deonielé a montagem de
sala operatéria, pois estd presente neste procasscolocacdo de
equipamentos, materiais na sala operatoria papo@specifico de cirurgia

e que devem ser fiscalizados antes mesmo do pacel@ntrar ao bloco
operatdrio. (MONTEIRO; SILVA; LUCIA, 2013, p. 291)

No ramo de estudo da oncologia, a remocédo de twnomn ou sem metastase
através de cirurgia, tornam-se dificeis depend@adegido, considerando a agressividade do
cancer e dos tratamentos que antecedem a cirtegias no robd a precisdo que ira substituir
falha de movimentos humanos ocasionando em um giroeato de maior qualidade e

atingindo areas com maior facilidade.

“Cancer € o nome dado a um conjunto de mais de db@hcas que tém [...]
crescimento desordenado de células, que invaddadosee orgdos. Dividindo-se [...], estas

células tendem a [...] espalhar-se para outraéesgio corpo”. (BRASIL, 2018)

A cirurgia oncolégica € um dos principais pontos tlatamento quando os
procedimentos que a antecedem nao surtiram ogaéssisuficientes, por meio da cirurgia é
capaz a remocéao do tecido comprometido.
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Por meio de pesquisa informal através de buscasteramet sobre as instituicbes de
saude do Estado do Rio de Janeiro que oferecenmtassalogia, foram encontrados robés
gue realizam a cirurgia robética em 3 hospitaidipab, 6 em hospitais privados, e mais em
clinicas de diferentes especialidades, esses saim@em nédo corresponder o nimero exato

de robés.

“A cirurgia continua a ser a [...] sustentacéo daislados com cancer, preenchendo
[...] papéis na prevencao, diagnostico, tratameatativo, [...] paliativo e reconstrucoes. [...]

especialidade vital para a reducdo da mortalidagi®mgtura por cancer”. (SANTINI, 2016)

Os pacientes possuem a recuperacao pos-cirlrgisaaoelerada, menos dor, se
comparado ao modelo de cirurgia padrdo. O cirurg@ssui maior visualizagdo, porém o
tempo de procedimento e o custo sdo maiores, datm@s contra a cirurgia roboética. “No
Brasil, esse tipo de cirurgia foi implementado e®d0& porém atualmente ainda ha poucos
sistemas instalados em nosso pais, por conta dadelezalor de aquisicdo e dos insumos”.
(VENZKE; SEGABINAZZI; TREVISO, et al, 2018)

Dois aspectos ainda merecem destaque na nossaatégnirgica
robética. Em primeiro lugar, a utilizacdo dos pigrtabéticos fechados para
permitir o uso do gés carbdnico, que além de auaneng¢spaco de trabalho,
baixando o diafragma e reduzindo a interferéncsuali da “fumaca”
provocada pela cauterizacdo de estruturas, faaildsseccao das estruturas
hilares e da fissura. O outro aspecto que consieraimportante € a
retirada da peca cirdrgica. [...] O tempo operatégrolongado foi

provavelmente o ponto que mais nos preocupou du@sga experiéncia
inicial. (MINGARINI; HENRIQUE; LEONE, et al, 2016, p. 187-28

A importancia do enfermeiro no centro cirdrgico conparte da equipe
multidisciplinar contribui para oferecer ao paceentaior seguranca através da preparacao da
sala operatéria, preenchimento de check list dergim segura ao receber o paciente,
verificacdo de proteses e adornos para remocaoijtariacdo e prontiddo em caso de
intercorréncias em todas as fases do procedimento.

“No que tange a Enfermagem, o enfermeiro tem pegsdncial no movimento para
promover a seguranca do paciente, em especialidadwucirirgico” (TOSTES, GALVAO,
2019)
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OBJETIVO DA PESQUISA

A partir dessas consideracgdes foi formulada umat§oenorteadora para a pesquisa

em relacédo a atuacdo da enfermagem na cirurgidical@tracou-se o objetivo e justificativa.

Objetivo: Identificar o papel do enfermeiro diante da teogw cirdrgica robotica em
oncologia e comparar modelos de cirurgias oncoégitealizadas com e sem robd e
identificar os aspectos quando comparados modelo#argias oncoldgicas realizadas com e

sem o robd.

O tema sugere discussao entre docentes e discties o papel do enfermeiro
diante da tecnologia cirargica robotica em onc@o@io contexto da pesquisa, pretende-se
contribuir para a construgcdo de conhecimento daatpara estudantes e profissionais de

enfermagem.

Justificativa: Os esforcos empregados para explanar e transmifuinoionamento do
trabalho do enfermeiro no centro cirargico de giarrobotica em oncologia surgiu pela
caréncia de artigos nas plataformas de busca, as®simo também explicar os beneficios
comparativos da cirurgia padrdo e da robética. feremagem possui muita amplitude, porém
sdo poucas instituicbes do pais que fazem uso adw®ltgia robodtica, o que torna o
enfermeiro um profissional de grande valor compac#acao dessa tecnologia. No Estado do
Rio de Janeiro nove instituices possuem robos,imstituicdes do Sistema Unico de Salde
(SUS) e seis da rede de instituicbes hospitalaigadas, e algumas clinicas privadas cujo
quantitativo ndo pode ser confirmado. Esse é unorarofissional limitado e merece ser

descrito.
METODOLOGIA

A busca do estudo ocorreu no periodo de abril d8 20unho de 2019. Os critérios
de incluséo filtrados em bancos de dados forangoartem portugués, Brasil, ciéncias da
saude, artigos, publicados entre 2015 a 2019, gesentassem conteudo informativo de
acordo com os DeCs usados no manuscrito, indexsobases de dadBase de dados em
Enfermagem(BDENF), Literatura Latino-americana e do Caribe em Cenala Saude
(LILACS), Scientific Electronic Library Online (SELO).

Para a realizacdo da busca, foram utilizadas cagdes entre os seguintes Descritores,
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consideradas descritores no DeCS (Descritores éncias de Saudefirurgia, Enfermagem
perioperatoria, Oncologia, Robotic€ombinacdes, cirurgia AND robotica, enfermagem
perioperatdria AND oncologia, cirurgia AND oncolagienfermagem perioperatéria AND
robdtica. Nesta busca, foi identificado o somat@@ 145 artigos com exclusao de 124, 6
artigos cientificos na base de dados BDENF, O artigse de dados LILACS e 15
encontrados artigos na base de dados SciELO,zamalo 21 artigos, 6 com DeCs cirurgia
AND robdética, 2 com DeCs enfermagem perioperatdfdD oncologia, 2 cirurgia AND
oncologia e enfermagem perioperatéria AND robétla totalizando 10 analisados
integralmente e 11 com seus respectivos resumos lide ndo atendiam a proposta da
pesquisa. Depois da leitura analitica destes ati)@ foram selecionados como objeto de

estudo, por apresentarem aspectos que respondjaest@o norteadora desta reviséao.

As etapas da revisao integrativa (RI) da literasgfa divididas em seis, de ordem

sistematizada para explicar detalhadamente o wbje# obra.

No geral, para a construcdo da revisdo integratipeeciso percorrer
seis etapas distintas, similares aos estagios sendelvimento de pesquisa
convencional [...] Primeira etapa: identificacdo tkma e selecdo da
hipdtese ou questdo de pesquisa para a elaboragé&weigao integrativp..]
Segunda etapa: estabelecimento de critérios patas@o e exclusdo de
estudos/ amostragem ou busca na literdtutd erceira etapa: definicdo das
informacdes a serem extraidas dos estudos seldomneategorizacdo dos
estudos[...] Quarta etapa: avaliacdo dos estudos incluidos wesaoe
integratival...] Quinta etapa: interpretagéo dos resultadosSexta etapa:
apresentacdo da revisao/sintese do conhecimenENDHES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008, p. 760-763)

APRESENTACAO DOS RESULTADOS

A analise de resultados ocorreu através de 21 oartgglecionados, no qual
possibilitou a evidéncia da importancia dos beregida cirurgia robdtica com a insercao da
enfermagem em 10 artigos com leitura realizadantegyiia e 11 ndo foram utilizados por nédo
acrescentarem 0 necessario para a pesquisa a @artieitura do resumo. Diante das
informacgBes extraidas dos artigos, observa-se caréigos exploram a tematica da cirurgia
robdtica, sendo que a maioria aborda dos artigasnfgobre os procedimentos realizados
com o robd e em alguns casos fazem comparacdedeipgam os fatores positivos para a

cirurgia robdtica, como menos intercorréncias, rsesangramento, menos dor em poés-
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operatorio imediato, menor tempo de recuperacéds seguranca para o paciente, acesso
facilitado as areas mais dificeis, melhor visughita contrapondo-se aos fatores negativos
que sdo uma maior duracao do procedimento, um oogt® alto para se realizar a cirurgia
acrescido a um custo de manutencado do robo o gpessibilita de muitas instituicoes
possuirem um robd cirdrgico. Observa-se que os idemdigos, 3 sdo diretamente
relacionados a enfermagem no planejamento e ass@st@erioperatorio, nas funcdes
exercidas com bases na Classificacdo das Intereengé Enfermagem (NIC), quanto a
insercdo do enfermeiro na cirurgia robdtica, eristairsos de pés-graduacdo que possuem
disciplinas que capacitam ao menos 0 basico napwagio do robd, visto que um
treinamento mais completo geralmente € realizadonstituicdes de saude que realizam um

capacitacao multidisciplinar em varias etapasjtaéy simulacdes e préticas.

QUADRO 1:Distribuicdo dos Artigos em: Numero (N), Procedéna, Titulos, Autores e

Periodicos
N Procedéncia | Titulo do artigo Autores Periodico  (vol,
no, pag, ano)
Revista dg Cirurgia bariatricg ELIAS, A. A.;| Revista do
1 colégio robdtico-assistida: analiseOLIVEIRA, M. R.; | Colégio Brasileiro
brasileiro del de série de casos |[(CAMPOS, J. M. et de Cirurgites
cirurgides comparagdo com  vigal. (Impresso), v. 45|
laparoscopica p. 1-9, 2018.
Einstein Experiéncia inicial comGOMES, M. T. V.;| Einstein (Sag
2 histerectomia robética potMACHADO, A. | Paulo), v. 15, p
portal unico M. N.; | 476-480, 2017.
PODGAEC, S. e
al.
Revista do Modelo de programa deVARELA, J. L.|Revista do
3 colégio treinamento em cirurgiaS.; FERNANDO, | Colégio Brasileirg
brasileiro  de robdtica e  resultadgsA. V. M.; | de Cirurgides
cirurgides iniciais MADUREIRA, F. | (Impresso), v. 44,
T. etal. p. 302-7, 2017.
Jornal Lobectomia pulmonar MINGARINI, T. J Bras Bmel,;
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de

pneumologia

brasileiro

robdtica para tratamento ¢
cancer de pulmdo e ¢
metéstases pulmonare
implantacéo do programa

experiéncia inicial

id..; HENRIQUE,
lX. N. A P
2d'EONE, L. L. et
al.

42(3):185-190,
2016.

Arquivos Hernioplastia inguinal BOSI, H. R.;|ABCD Arq Bras
brasileiros de bilateral assistida por rodéGUIMARAES, J.| Cir Dig.;
cirurgia com uso de trocarte Unico| R.; CAVAZZOLA, | 29(2):109-111,
digestiva L. T. 2016.

Arquivos Operagéao minimamenteMENDES, C. R S.] ABCD Arq Bras
brasileiros de invasiva transanal partéVALADAO, M.; | Cir Dig.;
cirurgia excisdo total do mesorrefARAUJO, R. et al.| 28(2):117-120,
digestiva (etm) através de acesso 2015.

transanal (taetm) com us
da robotica e de operacd
endoscopicas transang
(teo) combinadas: Passo

passo do procedimento

50
es

i

S

Revista latinoq Fatores intervenientes par& ALLE, T. D.;|Rev. Latino-Am.
americana deo inicio do tratamento deTURRINI, R. N.| Enfermagem;
enfermagem | pacientes com cancer dd&.; POVEDA, V.| 25:e2879, 2017.
estdmago e colorretal B.
Avances em Assisténcia de enfermagenSONOBE, H. M.;| Av. Enferm.; v.
enfermagem | perioperatoria aos pacienteRAVENA, R. S.;| 34(2):159-169,
com cancer de bexiga MORENO, F. S. ef 2016.
al
Revista latino{ Uso da classificacdo daPOSSARI, J. F.jRev. Latino-Am.
americana deintervencoes de GAIDZINSKI, R. | Enfermagem set,
enfermagem | enfermagem naR.; LIMA, A. F. C. | out.; 23(5):781-8

identificacdo da carga d
trabalho da equipe d

enfermagem em um cent

cet al.
e

ro

2015.
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cirargico
Revista Cirurgias cardiacasBARROS, A. C.| Rev. Iberoam
10 | iberoamericanaconvencionais e roboticaG.; SANTOS, A.| Educ. Investi,
de educaciéon ecomparativo das atividadeA.; GALVAO, E.|Enferm.: 6(4):55-
investigacion | de vida diaria C.F.etal 61, 2016.
en enfermeria

Fonte: Elaborado pelos autores

RESULTADOS DA DISCUSSAO

Essa revisdo integrativa resultou no total de 2iyaw, sendo 10 utilizados para
revisdo integralmente. Discussdo dos artigos enmenordumeérica (N) de acordo com o
(QUADRO 1). 1: Cirurgia bariatrica robotica e cirurgia laparoscépconvencional em
comparacao. A robotica apresenta maior tempo erncasto financeiro, menor tempo de
internacdo e menor incidéncia de complicacdesnipaede internacdo, de centro cirargico e
de recuperacdo anestésica sdo préoximos em ambasodslos cirdrgicos2: Existem
argumentos sobre um maior tempo operatorio e ctistanceiro. Positivamente 0s
procedimentos tiveram menor perda de sangue, telmpecuperacao, de internacdo, e menos
complicacbes e maior conforto as pacientes. Methogsultados estéticos de acordo com a
técnica utilizada e diminuicdo da dor por motivo mguena incisdo e maior precisao do
cirurgido. 3: A cirurgia robotica € abordada como uma inovadexologia benéfica e
minimamente invasiva. Em paises mais ricos essaa realidade mais comum, no Brasil
ainda caminha lentamente. Esse estudo trata a@mmento de médicos cirurgiées do estado
do Rio de janeiro que realizaram um treinamentvat&s etapas, finalizando o treinamento
em um hospital em Orlando nos Estados Unidos daridayésendo um convénio entre uma
instituicdo de saude do Brasil com uma Estado Unsield: Este estudo possui 0 objetivo de
comparar os resultados da lobectomia pulmonar tedaecoscopia com a lobectomia
pulmonar robdtica, a vantagem da lobectomia robd&icmenos clara. Estudos utilizando
grandes bancos de dados e escores de propensdcopaparar ambas as técnicas nao
demonstraram diferencas quanto a morbidade e rdadal ou tempo de internacdo. Nessa
pesquisa foi realizado o treinamento de profissgoda uma equipe multidisciplinar em que a
enfermagem fez parte, o treinamento online com Isipdo virtual e pratico para manuseio
especifico do rob6. Os pacientes selecionados pa@squisa atendiam uma série de pré-

requisitos dentro da patologia oncolégisaEsta pesquisa detalha a técnica da hernioplastia
9
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inguinal bilateral robotica por single-site. O udo rob6 ofereceu mais precisdo nos
movimentos reduzindo trauma tecidual. O relato elesso foi o primeiro do Brasil com
auxilio do rob6. Necessita de mais estudos pardiaaveantagens e desvantagens para
comparar esse com outros métodos para tratar hémgignal em longo prazo6: Esta
pesquisa se trata de um procedimento minimamewm#sivo e promissor na terapéutica do
cancer de reto. A técnica inicia-se por abordagédhiominal para liberacdo do angulo
esplénico do colon, ligadura da artéria e veia mésieas inferiores, e disseccdo pélvica do
mesorreto - 0 mais distal possivel - com o acessdnal. A utilizacdo da cirurgia robotica
no cancer de reto veio suplantar as limitacdesrdramas pela laparoscopia, principalmente
em situacbes de disseccao pélvica difi@il. Pesquisa realizada por enfermeiros entre
pacientes com suspeita de cancer colorretal e thmago, dos sintomas iniciais ao
diagndstico e inicio de tratamento no Brasil. Déatids resultados preza-se a importancia da
criacdo de um programa de rastreamento e divulgdedmformacdes e investimento em
formacdo profissional para o aceleramento de d&ted: Esta pesquisa se trata de
planejamento da assisténcia de enfermagem periGpargara pacientes com cancer de
bexiga. O estudo verificou a assisténcia de enfgemaperioperatdria dos pacientes e
intervencdes educativas para o tratamento realizspecificadamente para o perfil do
paciente com essa patologi. Esta pesquisa trata-se de analisar a carga dalhoade
profissionais de enfermagem de acordo com o Cieas#fo das Intervencdes de Enfermagem
(NIC), em centro cirurgico especializado em onc@alogurante o periodo transoperatorio.
Foram analisadas vérias funcdes exercidas pormeeaiies e o tempo dispendido nas mais
diversas funcded.0: Esta pesquisa trata-se da cirurgia cardiovascalarencional e robdtica
no pés-operatoério tardio e apresenta a historibdws pacientes, 2 submetidos a cada forma
de cirurgia. Aborda questdes sobre os sentimemieaber da realizagdo do procedimento e
de pdés-operatorio tardio. Conclui-se que a técaiaagica robdtica de Revascularizagdo do
Miocardio, quando comparada a técnica convenciomaluencia positivamente na
recuperacdo cardiaca no que tange as atividadesidde diaria (AVD) e atividades

instrumentais de vida diaria (AIVD).

Diante dos achados nos artigos revisados, em sgiansete, encontram-se focados
em conhecimentos de procedimentos cirargicos decs de cirurgias, comparacdes entre o
modelo de cirurgia padrdo oncologica com o modedo cdurgia robdética oncoldgica,
detalhando as comparacdes elas se dividem em pa@dras, muitos dos pros sao focados no
10
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procedimento em si e a recuperacao do pacientdosem melhor modelo em relacdo a
segurancga e recuperacao, na parte que relata waeéo focados questdes como o custo do
robd e sua manutencdo. Quando se trata dos cordrgosne da atuacado do enfermeiro na
cirurgia robdtica foram encontrados trés artigoe gproximam da questdo norteadora, 0s
cuidados no periodo perioperatério. No periodo mtera graduacdo o aluno ndo tem essa
disciplina e desconhece a tecnologia, em pos-gcaduaspecifica, poucas possuem tal
disciplina, pode existir alguma disciplina que déd ao tema oferecendo conhecimento ao
pods-graduando. Normalmente esse tipo de conheanéeraddquirido por vinculo com as
instituicbes de saude, sejam privadas ou publaasgue multidisciplinarmente € ensinado a
parte tedrica do robd, através de estudos, simegacéeu funcionamento, montagem,
degermacéo, pecas, posicionamento, entre outres. reostra que pouco artigos foram
encontrados, sendo essa uma tematica pouco explonmadionalmente e que abre
possibilidade para um futuro promissor, em quecadiegia inevitavelmente ird beneficiar as
instituicdes hospitalares em um futuro préximo gsagos progressos tecnoldgicos e abertura

de mercados na area.

Por fim, "Entende-se que tanto a inclusdo de estud diferentes abordagens
metodoldgicas, quanto diversas perguntas ou higetds pesquisa tornam o desenho da Rl
complexo e de dificil operacionalizacdo”. (SOARE®GA; PEDUZZI, et al, 2014)

CONSIDERACOES FINAIS

Os achados deste estudo evidenciam que, emboraurgiairobdtica seja uma
novidade dessa Ultima década, em paises como @ &rasparticipacdo em instituicdes de
saude é pequena. O robd atende varias especiaidadegicas, mas a cirurgia alvo de estudo
foi a oncoldgica, seus beneficios foram revisadms/és desse estudo, e quanto ao papel da
enfermagem nesse ramo pouco disseminado, obsesvayue o0 enfermeiro, quando
capacitado adequadamente, pode atuar em um cémitrgiad que realize cirurgia robdtica,
porém esta atuacdo depende muito do treinamenépacitacao fornecidos pela instituicdo
onde trabalha para que possa se sentir apto aeexasta funcdo. Acredita-se que, com 0s
avancos tecnolégicos, nos proximos anos essa rdadalicirirgica cresca significativamente
e mais instituicbes de saude do pais possam usdéiai, sendo assim, muitos pacientes serao
beneficiados diante dessa cirurgia e seu alto desiera a diminuir havendo investimento

do governo em saude e novas tecnologias.
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