CIRURGIA ROBOTICA: ROBOS NA SEGURANCA DO PACIENTE
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INTRODUCAO: O emprego de robds e inteligéncia artificial oriundos da arte e ficgdo tém se tornado
cada vez mais presente na realidade contemporanea; a tecnologia e a robotica tém, assim,
ultrapassadas limites na realizagdo de procedimento, no entanto, o robd ndo opera sozinho: é guiado
por um cirurgido (sentado em um console) e acompanhado por mais dois médicos, um anestesista e a
equipe de enfermagem. *? Os norte-americanos adotaram o “sistema cirargico Da Vinci” (robd de
operacBes) para procedimentos cirdrgicos ainda da década de 1990. No Brasil, a tecnologia chegou
apenas em 2008 e no Rio Grande do Sul em 2013, no Hospital de Clinicas de Porto Alegre. * A
cirurgia robotica caracteriza-se por ser minimamente invasiva, aliado aos recursos da videocirurgia,
disponivel para o tratamento de diversas patologias, as indicacdes para o procedimento incluem as
especialidades urolégicas,ginecoldgicas,cardiolégicas, geral e sistema digestério.>® OBJETIVO:
Descrever os componentes do Sistema cirurgico robético Da Vinci. METODO: Reviséo bibliogréfica
com consulta a base de dados eletrénicos, artigos de acordo com o tema, possibilitando a sintese e
posterior analise do conhecimento ja produzido e publicado sobre o tema. RESULTADO: O sistema é
uma plataforma robética que possibilita a execugdo de cirurgias complexas de forma minimamente
invasiva é composta de trés componentes principais: console do cirurgido, o carrinho do paciente e o
carrinho de visdo. ** RESULTADOS: 1- Console do cirurgido: O console do cirurgido caracteriza-se
por ser o centro de controle do sistema de cirurgia robética Da Vinci, ele promove a interface entre o
cirurgido e os bragos cirdrgicos robdticos. E por meio deste que o cirurgido principal interage no
procedimento cirdrgico, através de dois controladores gerais em suas maos que possibilitam o dominio
dos instrumentos e de um endoscépio com imagens tridimensionais, além de demais comandos via
controladores nos seus pés. 2- Carro do paciente;: S0 os componentes operatério formado pelos
bragos robéticos, local de colocacéo do instrumental cirdrgico (pingas robéticas) e da cdmara. 3- Carro
de visdo: O carrinho de visdo aloca os equipamentos de processamento de imagens, aperfeicoando as
imagens 3D do campo operatério. CONLUSAO: O uso da robética na medicina é algo recente, mas
tem exigindo a capacitacdo de todos os profissionais envolvidos no processo, o alto nivel de seguranca
do procedimento e a precisdo da competéncia médica trardo beneficios ao paciente no pds-operatério,
na diminuicdo da dor e sanguinea e no menor tempo de permanéncia no hospital.
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