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RESUMO

A laparoscopia, também conhecida como cirurgia de buraco da fechadura, é a arte de
realizar cirurgias por meio de pequenas incisdes de 0,5 a 1,5 cm, usando pequenos
instrumentos telescdpicos especializados. Um laparoscépio € um tubo estreito com uma
camera e lentes acopladas a ele. As vantagens da cirurgia laparoscopica sobre a
tradicional cirurgia de incisdo aberta incluem diminuicdo da dor pds-operatoria,
diminuicdo do sangramento, menor tempo de internacdo, convalescenca e recuperagédo
mais precoces, com complicacdes como infeccBes pulmonares, codgulos nas pernas e
pulmdes minimizados com a mobilizagdo precoce. Este estudo teve como objetivo
analisar os beneficios da laparoscopia na cirurgia uroldgica em caso de patologia benigna.
Para isso, foi desenvolvida uma reviséo integrativa de literatura, realizando-se a selecdo
de fontes de estudo nas bases de dados Medline e Lilacs. Com base na analise qualitativa
de dados, concluiu-se que a laparoscopia na cirurgia urolégica em patologias benignas
apresenta uma série de beneficios ao serem comparadas a cirurgias abertas convencionais,
tais como: menor sangramento, diminuicdo da morbidade operatéria, alta hospitalar
precoce, menor dor no pés-operatdrio, efeitos estéticos mais adequados e retomada
precoce das atividades habituais. No caso de pessoas Testemunhas de Jeova, registram-
se menores niveis de sangramento e reducdo da necessidade de transfuséo.

Palavras-chave: laparoscopia, cirurgia uroldgica, patologia benigna.

ABSTRACT

Laparoscopy, also known as keyhole surgery, is the art of performing surgeries using
small incisions of 0.5 to 1.5 cm, using small, specialized telescoping instruments. A
laparoscope is a narrow tube with a camera and lenses attached to it. The advantages of
laparoscopic surgery over traditional open-incision surgery include decreased
postoperative pain, decreased bleeding, shorter hospitalization time, and earlier
convalescence and recovery, with complications such as lung infections, clots in the legs
and lungs minimized with early mobilization. This study aimed to analyze the benefits of
laparoscopy in urological surgery in case of benign pathology. To this end, an integrative
literature review was developed, with the selection of study sources in the Medline and
Lilacs databases. Based on the qualitative analysis of data, it was concluded that
laparoscopy in urological surgery in benign pathologies presents a series of benefits when
compared to conventional open surgeries, such as: lower bleeding, decrease in operative
morbidity, early discharge from hospital, lower post-operative pain, more adequate
aesthetic effects and early resumption of usual activities. In the case of Jehovah's Witness
people, there are lower levels of bleeding and reduced need for transfusion.

Keywords: laparoscopy, urological surgery, benign pathology.

1 INTRODUCAO
Os avancos na tecnologia da informacdo, robotica, telecomunicacbes e
equipamentos endoscépicos identificaram um espaco na medicina, especialmente na

cirurgia. A admisséo de novas tecnologias favoreceu aos cirurgides operar e trabalhar por
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meio de pequenas incisdes (cortes); antes muito maiores eram necessarios e esses, muitas
vezes, produziam muita dor e exigiam uma longa convalescenga (VIRTUOSO, 2019).

A laparoscopia, também denominada cirurgia de buraco da fechadura,
compreende uma opc¢do minimamente invasiva em relacdo a cirurgia aberta convencional,
na qual se utiliza uma pequena camera (laparoscopio) para visualizar o interior do
abdémen. Com o laparoscopio, imagens dos 6rgdos internos sdo transmitidas para um
monitor que orienta a intervencdo cirdrgica pelo médico. O laparoscopio expande varias
vezes a imagem, fazendo com que os Orgaos internos sejam vistos com maior clareza
(MORENO et al., 2018).

A cirurgia laparoscopica é minimamente invasiva, pois requer apenas 3 ou 4
pequenas incisdes (0,5 — 1 cm de comprimento) em vez de uma de 15 a 20 cm de
comprimento. Os instrumentos utilizados na operacdo sdo inseridos por meio dessas
incisdes (GUIMARAES et al., 2022).

Os pacientes submetidos a cirurgia laparoscopica tém os mesmos beneficios da
cirurgia aberta convencional, mas com notavelmente menos dor apds a opera¢do, menor
tempo de internacdo, recuperacdo mais rapida e melhores resultados estéticos. Os
pacientes também podem retornar a sua dieta normal e atividades diarias muito mais cedo
(ROCHA et al., 2022).

A cirurgia minimamente invasiva tem sido aplicada a uma variedade de problemas
uroldgicos benignos (ndo cancerosos) e malignos (oncoldgicos ou cancerigenos). Além
disso, tem sido aplicado a condicdes que afetam uma variedade de 6rgaos uroldgicos
(incluindo rim, glandula adrenal, ureter, bexiga, prostata, ganglios linfaticos) (DE CNOP
etal., 2022).

Uma aplicacdo da cirurgia/laparoscopia minimamente invasiva é a remocao do
cancer renal. Usando apenas 3 pequenos orificios de puncéo (cada um variando de 5 a 12
milimetros - geralmente com tamanho néo superior a uma moeda de dez centavos), todo
0 rim pode ser removido (veja as imagens 1 e 2, abaixo). Isso & muito diferente da
remocdo cirdrgica aberta convencional do rim, na qual normalmente é necessario um
corte cirdrgico muito maior (frequentemente acima de 10-15 centimetros ou 100 a 150
milimetros) (ROCHA et al., 2022).

Como em todos os procedimentos cirargicos, existe o risco de complicagdes. O
médico deverd realizar uma avaliacdo minuciosa para a indicagdo do procedimento

apropriado para cada paciente. No entanto, em uma peguena porcentagem de casos, pode
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ser necessario ndao usar a cirurgia laparoscopica para um procedimento aberto
convencional em situagdes tais como: numa complicacdo grave durante a operagéo;
quando a operacgdo nao estiver progredindo conforme previsto pelo cirurgido (MORENO
etal., 2018).

Deve-se notar que a cirurgia laparoscopica ndo é apropriada para todos os
pacientes. As circunstancias de cada pessoa precisam ser consideradas individualmente.
Alguns fatores que podem impedir ou desaconselhar a cirurgia laparoscépica sdo: doenca
pulmonar obstrutiva crénica grave, cirurgia prévia, obesidade morbida, entre outros
(ROCHA et al., 2022). Diante disso, o este estudo teve como objetivo analisar 0s

beneficios da laparoscopia na cirurgia uroldgica em caso de patologia benigna.

2 METODO

O presente estudo caracteriza se como uma revisao integrativa da literatura, com
a abordagem exploratdria qualitativa. O levantamento da producao cientifica se deu por
meio da formulacdo da pergunta norteadora: quais os beneficios da laparoscopia na
cirurgia urologica em caso de patologia benigna?

Desta forma, a busca ocorreu por meio das bases de dados LILACS e Medline no
més de dezembro de 2022. A coleta de dados foi realizada utilizando os descritores
“Laparoscopia”, “Cirurgia Uroldgica” e “Patologia Benigna, articulados a partir do
operador boleano AND.

Os critérios de inclusdo definidos para a selecdo dos artigos cientificos foram
materiais publicados entre os anos de 2012 a 2022, relacionados a laparoscopia na cirurgia
uroldgica em caso de patologia benigna, nos idiomas portugués e inglés. Ja os critérios
de exclusdo foram: artigos duplicados, artigos revisao de literatura, pesquisas anteriores

ao ano de 2012 e artigos ndo pertinentes ao tema.
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Figura 1: Fluxograma da selecdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa — Outubro/2022
29 artigos identificados
Medline (24)

Lilacs (05)

16 artigos excluidos baseados no titulo e no resumo

13 artigos selecionados para analise
detalhada

Medline (09)

Lilacs (04)

10 artigos excluidos apo6s leitura integral e por nao
atenderem aos critérios de incluséo.

03 artigos selecionados para a revisdo
integrativa

Medline (03)

Lilacs (00)

3 RESULTADOS
A selecdo da literatura para esta revisdo integrativa teve como resultado a
identificacdo de trés artigos, escolhidos de acordo com os critérios de inclusao e exclusao

propostos neste estudo, como disposto no Quadro 1, a seguir.
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Quadro 1 — Distribuicdo dos resultados dos artigos selecionados

Ano Autor Titulo Objetivo Método Resultados

2013 Paiva Cirurgia LaparoscoOpica: | Apresentar a casuistica inicial | Estudo de | O acesso laparoscopico ndo apresenta limitacbes para sua
Experiéncia do Servico | referente a cirurgia | caso. execucdo, desde que o cirurgido domine os principios técnicos
de Urologia do Hospital | laparoscopica realizada no da cirurgia aberta e laparoscopica, tenha conhecimento da
Universitario Getullio | Servico de Urologia do Hospital fisiologia e da anatomia aplicadas ao procedimento
Vargas Universitario Getllio Vargas laparoscopico e disponha de instrumental adequado.

entre janeiro de 2006 e dezembro
de 2010.

2015 Gutierrez Avaliacdo do tempo | Documentar a experiéncia Estudo O grupo robdtico foi responsavel pelo maior tempo cirlrgico
cirdrgico e de | inicial do Hospital de Clinicas transver-sal total (180,7 minutos), e pelo menor tempo de recuperagéo
recuperagéo pos- | de Porto Alegre na realiza¢do po6soperatoria (23,7 horas), entre os quatro grupos. Nao houve
operatoria nas pacientes | da histerectomia robotica, e diferenga entre os grupos na analise do sangramento
submetidas a | comparacao dos seus dados transoperatdrio e das complicacfes pdsoperatdrias. Dados
histerectomia robética e | com outras vias de analisados sobre a dor p6s-operatéria ndo diferiram entre os
outras técnicas de | histerectomia ja realizados no grupos. Foi demonstrada curva de aprendizado em tempo de
histerectomia no Hospital | nosso meio. docking e undocking, e houve correlacéo forte entre tempo
de Clinicas de Porto cirtrgico total e indice de massa corporal da paciente.

Alegre.

2015 Halinski Nefrectomia Radical | Relatar o caso de uma paciente Estudo de

Laparoscopica em | Testemunha de Jeova cujos caso

Paciente Testemunha de
Jeovd: Uma Opcdo de
Tratamento
Minimamente Invasiva.

preceitos religiosos sustentam
a recusa da transfuséo de
sangue sendo feita a op¢do
pela nefrectomia radical
laparoscopica.

Fonte: Autoria propria.
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4 DISCUSSAO

No estudo realizado por Paiva et al. (2013), informa-se que o numero de
procedimentos uroldgicos realizados por laparoscopia tem sido cada vez maior, sendo a
maioria complexa, 0 que tem exigido bastante dominio da técnica e experiéncia pelo
urologista.

Conforme os referidos autores, pacientes com calculos de grandes impactados,
principalmente dispostos no ureter superior e noutros outros métodos de terapia
minimamente invasiva tenham fracassado, a retirada cirurgica dos calculos por meio da
laparoscopia € uma opc¢do viavel diante da cirurgia aberta. Esse tipo de remocéo
laparoscopica corresponde a um procedimento efetivo e seguro, cuja eficacia e a reduzida
morbidade admitem sugerir sua utilizacdo enquanto procedimento primério, ndo sendo
efetivos os métodos classicos endourolégicos (PAIVA et al., 2013).

Paiva et al. (2013), observam que a laparoscopia oferece beneficios significativos
aos pacientes, em especial 0 menor sangramento, diminuicdo da morbidade operatoria,
alta hospitalar precoce, menor dor no pos-operatorio, efeitos estéticos mais adequados e
retomada precoce das atividades habituais.

Por fim, nesse estudo, considera-se que o aprendizado e o desenvolvimento da
cirurgia minimamente invasiva, em funcao dos seus beneficios quando confrontado com
a cirurgia convencional, se torne uma caracteristica dos Servicos de Residéncia Médica
em Urologia. Nesse sentido, ressalta-se que o0 acesso laparoscépico nao expde limitacdes
para a sua aplicacdo, especialmente que o cirurgido tiver o dominio sobre os principios
técnicos da laparoscépica e da cirurgia aberta, tendo conhecimentos sobre a anatomia e a
fisiologia aplicadas a laparoscopia e dispondo de instrumental apropriado (PAIVA et al.,
2013).

Assim como Paiva et al. (2013), Gutierrez (2015) informam os beneficios da
laparoscopia no tratamento de patologias benignas. Dentre essas, sdo apontadas a
realizacéo de incisbes menores, diminuicdo de dores pos-operatdrias, recuperacao rapida,
permitindo o acesso a atividades e morbidade cirdrgica reduzida.

Neste estudo, informa-se que desde a realizagdo da primeira histerectomia
laparoscopica, muitos esforgos foram empreendidos para incrementar equipamentos
eletrocirurgicos, sistemas Opticos e manipuladores uterinos. 1sso tornou possivel a ampla
difusdo e utilizacdo da histerectomia videolaparoscopica, suplantando a via abdominal
preferencial. Com o proposito de ampliar a utilizacdo da cirurgia minimamente invasiva,

desenvolveu-se a cirurgia robotica, a qual facilitou a utilizacdo da laparoscopia a partir

Brazilian Journal of Development, Curitiba, v.9, n.1, p. 1746-1756, jan., 2023



Brazilian Journal of Development
ISSN: 2525-8761

1754

da adocdo movimentos mais ergonémicos e precisos, reforcando os beneficios ora
mencionados.

O trabalho de Halinski et al. (2015) compreende um estudo de caso sobre uma
paciente da religido Testemunhas de Jeov4, a qual ndo admite a utilizacdo de sangue e
seus derivados enquanto terapia de reposi¢do. Como solucgéo para isso, pode ser usada a
modalidade de recuperacdo celular, processo automatizado onde se colhe o sangue
inteiramente do campo operatorio, centrifugado, lavado, filtrado e reinfundido no
paciente. A paciente deste estudo utilizou previamente apenas sulfato ferroso, vitamina
B12, hemodiluicdo e &cido félico no transoperatorio. Nesse relato, como compreendia um
tumor de 3,9 x 3,7 x 3,4 cm, foi possivel utilizar a nefrectomia parcial aberta ou
laparoscopica, mas havendo possibilidade de danos hemorragicos durante e apds os
procedimentos operatérios.

Halinski et al. (2015) destacaram que mesmo com resultados positivos da
laparoscopia em pessoas Testemunhas de Jeova, séries maiores com técnicas
minimamente invasivas para esse publico sdo esperadas, visando a oferta de tratamentos
seguros. Por fim, ressaltam que a preparacdo hematoldgica ap6s a cirurgia é indispensavel
para a aplicacdo em pessoas Testemunhas de Jeova durante cirurgias de grande porte,
relacionado ao uso da laparoscopia, responsavel por menores niveis de sangramento e

demanda por transfusao.

5 CONCLUSAO

Como visto neste estudo, a laparoscopia € uma técnica para operar dentro de seu
abddmen por meio de pequenas incisdes, as quais ajudam o paciente a se recuperar mais
rapidamente apds a cirurgia, com menos dor. Uma ferramenta fina e iluminada,
semelhante a uma varinha, chamada laparoscépio, € usada, se conectando a uma pequena
camera, que envia fotos para uma tela de video. Durante o procedimento, uma linha
intravenosa fornece fluidos e medicamentos enquanto um tubo (cateter) drena sua bexiga.
O laparoscopio e os instrumentos cirdrgicos sdo inseridos por meio de trés a cinco
pequenas incisdes realizadas em seu abdémen. A partir disso, buscou-se, neste trabalho,
analisar os beneficios da laparoscopia na cirurgia uroldgica em caso de patologia benigna.

Com base da analise qualitativa dos dados disponiveis nas fontes que integraram
essa revisdao integrativa, concluiu-se que a laparoscopia na cirurgia urologica em
patologias benignas apresenta uma série de beneficios ao serem comparadas a cirurgias

abertas convencionais, tais como: menor sangramento, diminuicdo da morbidade
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operatoria, alta hospitalar precoce, menor dor no pos-operatorio, efeitos estéticos mais
adequados e retomada precoce das atividades habituais. No caso de pessoas Testemunhas
de Jeova, registram-se menores niveis de sangramento e reducdo da necessidade de
transfusé&o.

Entende-se que novos estudos sobre esse tema sdo necessarios. Tendo em vista
que as pesquisas tém registrado inimeros beneficios, sugere-se a realizacdo de trabalhos
que apontem também os limites e riscos da laparoscopia na cirurgia uroldgica,

especialmente em patologias benignas.
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