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REVISAO SISTEMATICA
RESUMO

O mioma uterino, também conhecido como fibroma uterino ou leiomioma, é o tumor benigno
mais comum do trato reprodutivo feminino. A miomectomia uterina é o procedimento cirurgico
indicado para a remocdao de miomas uterinos, visando preservar o Utero e a fertilidade da
paciente. E considerada uma alternativa terapéutica frente a miomas sintomdticos que nio
respondem a tratamentos clinicos, como medicamentos hormonais. A importancia deste artigo
reside em seu potencial para contribuir com a atualizacdo e ampliacdo do conhecimento sobre
0s avancos nas técnicas cirurgicas para o tratamento de miomas uterinos. Dada a alta prevaléncia
de miomas entre as mulheres em idade fértil e os desafios relacionados ao tratamento
conservador e cirurgico dessa condicdo, a compreensdo dos beneficios da cirurgia robodtica pode
auxiliar médicos e profissionais da saude na escolha do tratamento mais adequado. Trata-se de
uma revisdo sistematica da literatura, a qual investigou sobre a abordagem robdtica da
miomectomia uterina, pela coleta de dados nas plataformas PubMed, LILACS, Periddicos CAPES,
EMBASE e Scielo. Assim, a andlise dos estudos revisados revela que a miomectomia robética
tem se consolidado como uma abordagem eficaz e segura no tratamento de miomas uterinos,
com vantagens notaveis, especialmente em termos de reducdo da perda sanguinea, menor taxa
de conversdo e maior precisdo operatdria, em comparacdao com as técnicas laparoscopica e
abdominal. Embora os tempos operatérios tendam a ser mais longos em procedimentos
robdticos, esses métodos demonstram resultados similares as abordagens laparoscdpicas em
termos de taxas de complicacOes, taxas de gravidez e dores pds-operatérias, com a robédtica
proporcionando melhor exposicdo cirlrgica e destreza. Em comparagdao com a miomectomia
abdominal, a robdtica apresenta menores taxas de transfusdo sanguinea e complicagGes, além
de proporcionar uma recuperagao hospitalar mais rapida, apesar de o tempo de cirurgia ser mais
prolongado.
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Uterine Myomectomy: Advances in Robotic Surgery
Procedures

ABSTRACT

Uterine fibroids, also known as leiomyomas or fibromas, are the most common benign tumors
of the female reproductive tract. Uterine myomectomy is the surgical procedure indicated for
the removal of uterine fibroids, aiming to preserve the uterus and fertility of the patient. It is
considered a therapeutic alternative for symptomatic fibroids that do not respond to clinical
treatments such as hormonal medications. The importance of this article lies in its potential
to contribute to the updating and expansion of knowledge on surgical advances for the
treatment of uterine fibroids. Given the high prevalence of fibroids among women of
reproductive age and the challenges related to conservative and surgical treatment of this
condition, understanding the benefits of robotic surgery can assist doctors and healthcare
professionals in choosing the most appropriate treatment. This is a systematic literature
review that investigated the robotic approach to uterine myomectomy by collecting data from
platforms such as PubMed, LILACS, Periddicos CAPES, EMBASE, and Scielo. The analysis of the
reviewed studies shows that robotic myomectomy has become an effective and safe approach
in the treatment of uterine fibroids, with notable advantages, especially in terms of reducing
blood loss, lower conversion rates, and greater surgical precision, compared to laparoscopic
and abdominal techniques. Although operative times tend to be longer in robotic procedures,
these methods show similar results to laparoscopic approaches in terms of complication rates,
pregnancy rates, and postoperative pain, with robotics providing better surgical exposure and
dexterity. Compared to abdominal myomectomy, robotic surgery has lower rates of blood
transfusion and complications, as well as a faster hospital recovery, although the surgery time
is longer.

Keywords: Gynecology; Surgery; Myomectomy.
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INTRODUCAO

O mioma uterino, também conhecido como fibroma uterino ou leiomioma, é o
tumor benigno mais comum do trato reprodutivo feminino. Constituido por tecido
muscular liso e fibras colagenas, o mioma pode variar em tamanho, localizacdo e
namero, sendo frequentemente classificado em subserosos, intramurais ou
submucosos, dependendo de sua posicao relativa em relagdo ao Utero. Embora muitas
mulheres com miomas sejam assintomaticas, a condicdo pode resultar em complicacGes
significativas, afetando a qualidade de vida e a fertilidade, dependendo de sua

localizacdo e tamanho (Anchan et al., 2023).

A fisiopatologia dos miomas uterinos estd associada a um desequilibrio no
crescimento das células musculares lisas do utero, influenciado por fatores hormonais,
genéticos e ambientais. Estimulos hormonais, especialmente os estrogénios e
progesterona, desempenham um papel fundamental na estimulacdo do crescimento
dos miomas. Alteracdes genéticas, como mutacdes nos cromossomos 6,12, 14e 22, tém
sido identificadas em estudos de miomas, indicando que esses tumores tém uma base
genética bem estabelecida. Além disso, fatores como obesidade, hipertensao e historia

familiar aumentam o risco de desenvolvimento da condig¢do (Atri et al., 2023).

As manifestacBes clinicas dos miomas uterinos sdo variadas, com muitas
mulheres sendo assintomaticas, especialmente em estagios iniciais. Quando presentes,
os sintomas podem incluir menorragia (fluxo menstrual excessivo), dismenorreia (dor
menstrual), sensacdo de peso pélvico, dor durante a relagdo sexual e, em alguns casos,
sintomas urinarios ou intestinais devido a compressao de estruturas adjacentes. Em
mulheres em idade fértil, os miomas também estdo frequentemente associados a
problemas de fertilidade, como abortos espontaneos ou dificuldade para conceber

(Ahmad et al., 2023).

O diagndstico de mioma uterino é geralmente clinico, sendo confirmado por
exames de imagem. A ultrassonografia transvaginal é o exame inicial de escolha, devido
a sua acessibilidade e precisdao para identificar a localizagdo e o tamanho dos miomas.
Em casos mais complexos ou quando o diagnéstico for incerto, a ressonancia magnética

(RM) pode ser utilizada para uma avaliagcdo mais detalhada. Além disso, a histeroscopia
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e a laparoscopia podem ser indicadas para visualizacao direta da cavidade uterina e

avaliagao de miomas submucosos, por exemplo (Yu et al., 2022).

A miomectomia uterina é o procedimento cirdrgico indicado para a remogao de
miomas uterinos, visando preservar o Utero e a fertilidade da paciente. E considerada
uma alternativa terapéutica frente a miomas sintomaticos que ndo respondem a
tratamentos clinicos, como medicamentos hormonais. A miomectomia pode ser
realizada por diferentes abordagens, incluindo via abdominal, laparoscdpica ou, mais
recentemente, com a utilizacdo de técnicas robéticas. A escolha da abordagem depende
da localizacdo, tamanho e nimero de miomas, além das condig¢des clinicas da paciente.
Este procedimento representa um eixo central no tratamento conservador de miomas,

permitindo a preservacao da fungdo uterina (Noh et al., 2021).

Nos ultimos anos, a cirurgia robdtica tem se consolidado como uma abordagem
inovadora e eficaz na miomectomia uterina. O uso da tecnologia robdtica proporciona
uma série de vantagens em comparacado com as técnicas convencionais, incluindo maior
precisdao na remoc¢ao dos miomas, melhor visualizagdo da drea operada e menor risco
de complicagBes. A robdtica permite a realizacdo de movimentos mais delicados e
controlados, mesmo em areas de dificil acesso, além de reduzir o tempo de recuperagao
pos-operatoria. A técnica também é associada a menores taxas de sangramento e a um

risco reduzido de lesGes em érgaos adjacentes, como bexiga e intestinos.

Este trabalho se justifica pela necessidade crescente de compreender os avancos
nas abordagens terapéuticas para o tratamento de miomas uterinos, particularmente
no que tange a cirurgia robdtica. Embora o tratamento cirurgico de miomas seja
amplamente discutido na literatura, a aplicacdo da tecnologia robdtica na miomectomia
ainda é um campo em expansdo. A andlise detalhada das vantagens e limita¢des desse
procedimento, aliado a comparacdo com técnicas tradicionais, pode proporcionar
insights valiosos sobre o impacto desta tecnologia na pratica clinica, especialmente no
gue diz respeito a redugdo de complicacdes e a melhoria da qualidade de vida das
pacientes.

A importancia deste artigo reside em seu potencial para contribuir com a

atualizacdo e amplia¢do do conhecimento sobre os avangos nas técnicas cirurgicas para

o tratamento de miomas uterinos. Dada a alta prevaléncia de miomas entre as mulheres
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em idade fértil e os desafios relacionados ao tratamento conservador e cirurgico dessa
condicdo, a compreensdo dos beneficios da cirurgia robdtica pode auxiliar médicos e
profissionais da saude na escolha do tratamento mais adequado. Além disso, a
disseminacdao deste conhecimento pode impulsionar a implementacdo de novas
tecnologias, promovendo uma abordagem mais precisa e menos invasiva no manejo dos

miomas, resultando em melhores resultados para as pacientes.
METODOLOGIA

Este estudo configura-se como uma revisdo sistematica da literatura, com o
objetivo de analisar os avancos e impactos dos procedimentos de miomectomia uterina,
com foco na utilizacdo da cirurgia robdtica. A pesquisa foca na avaliacdo da eficdcia da
cirurgia robdtica na remoc¢do de miomas, considerando a precisdao do procedimento, a
reducdo de complicacdes e a melhoria na qualidade de vida das mulheres atendidas. A
coleta de dados foi realizada por meio da consulta a bases de dados eletrénicas
amplamente reconhecidas, como PubMed, LILACS, SciELO, EMBASE e Periédicos CAPES.
A busca foi orientada por descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e termos MeSH
(Medical Subject Headings), incluindo: "Uterine Fibroids", "Myomectomy", "Robotic
Surgery", "Laparoscopic Myomectomy", "Uterine Fibroid Treatment", "Robotic Assisted
Surgery", "Fibroid Removal", "Surgical Outcomes", e "Minimally Invasive Surgery".

Operadores booleanos foram utilizados para refinar a pesquisa e garantir a relevancia

dos artigos encontrados.

Foram estabelecidos critérios de inclusdo rigorosos, priorizando os seguintes
tipos de estudos: ensaios clinicos randomizados, estudos de coorte, revisdes
sistematicas, metanalises, estudos observacionais e estudos de intervencdo, que
abordassem a miomectomia uterina, com énfase na utilizacdo de cirurgia robética,
focando na eficacia do procedimento, nos resultados clinicos, na recuperacdo pos-
operatdria e na reducdo de complicagbes. Também foram incluidos estudos que
compararam a cirurgia robdtica com abordagens convencionais, como a miomectomia
laparoscépica e abdominal, além daqueles que analisaram a adesdao das pacientes a
essas técnicas avangadas. A analise também incluiu estudos sobre as vantagens
especificas da cirurgia robdtica, como a precisdo, menor sangramento e recuperagao

mais rapida.
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A andlise foi focada em estudos que relataram resultados clinicos em mulheres
submetidas a miomectomia uterina, com énfase em procedimentos assistidos por robo,
utilizando métodos diagndsticos robustos e estratégias de remocgdao de miomas. Os
critérios de inclusdo foram limitados ao periodo de 2015 a 2024, e os estudos
selecionados foram publicados em portugués, inglés ou espanhol. A triagem inicial
resultou em 82 registros. Apods a leitura dos titulos e resumos, 40 artigos foram excluidos
por ndo atenderem aos critérios de inclusdo. Os 42 artigos restantes foram avaliados em
profundidade, com a selecao final de 10 estudos que discutem de forma substancial os

impactos da cirurgia robdtica na miomectomia uterina.

A coleta de dados incluiu informacdes sobre a populacdo estudada, as
caracteristicas dos procedimentos de miomectomia (como o tipo de abordagem
cirurgica, a duracdo da cirurgia, o tempo de recuperacdo, a taxa de complicacdes e a
eficacia da remoc¢do dos miomas), além dos resultados clinicos observados, como a
reducao da morbidade, a preservacdo da fertilidade e a melhoria na qualidade de vida
das mulheres. A andlise também explorou os fatores que afetam a eficacia da cirurgia
robotica, como barreiras econdmicas, a disponibilidade de equipamentos e a

experiéncia dos profissionais envolvidos.

Para a avaliacdo da qualidade dos estudos, foi aplicada uma analise critica
baseada em critérios de randomizagdo, tamanho amostral, tempo de seguimento,
controle de viés e relevancia das metodologias utilizadas, seguindo as diretrizes da
Oxford Centre for Evidence-based Medicine (2009). A forca da evidéncia foi classificada
conforme as melhores praticas cientificas, e as conclusGes foram apresentadas com base
nas recomendacdes atuais para o manejo dos miomas, destacando as vantagens da

cirurgia robdtica e suas limitagdes.

Este estudo, por ser uma revisdo sistematica da literatura, ndo envolveu coleta
de dados primarios de pacientes e, portanto, ndo necessitou de aprovacgao por comités
de ética. Os dados foram obtidos de fontes publicas e académicas, respeitando todas as
normas de integridade cientifica. A analise foi conduzida com o objetivo de fornecer uma
visdo atualizada e abrangente sobre os avangos na miomectomia uterina assistida por
robotica, destacando as evidéncias disponiveis, os impactos dessa abordagem no

tratamento dos miomas e as lacunas existentes que podem ser exploradas em futuras
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pesquisas. O estudo pretende contribuir para o aprimoramento das praticas clinicas,
otimizacdo dos procedimentos cirurgicos e desenvolvimento de novas estratégias para
aumentar a adesao ao uso da cirurgia robdtica e melhorar os resultados no tratamento

de miomas uterinos.

Dessa forma, a metodologia deste estudo visa fornecer uma analise critica e
atualizada sobre os avancos nos procedimentos de miomectomia uterina, com foco na
utilizacdo da cirurgia robdtica, em relagdo a sua eficacia, desafios operacionais, e
inovacdes tecnolégicas, contribuindo para o aprimoramento das praticas cirdrgicas e a

formacao de novas estratégias no tratamento e manejo dos miomas uterinos.
RESULTADOS

O estudo de Wang et al. (2023) teve como objetivo comparar os resultados
cirurgicos da miomectomia robdtica multissitio (RMSM) com a miomectomia robdtica
de sitio Unico (RSSM). Foi realizada uma busca sistematica nas bases de dados PubMed,
CINAHL, Scopus e Google Scholar até margo de 2023, incluindo cinco estudos com um
total de 823 pacientes. A analise de dados foi conduzida usando o Review Manager V5.3
(Cochrane), e os principais desfechos avaliados foram os resultados perioperatérios e
complicacdes. Nao foram observadas diferencas significativas entre RMSM e RSSM em
termos de tempo de atracagdo, tempo de console, perda sanguinea estimada, perda de
hemoglobina pds-operatodria, taxa de transfusdo, tempo de internagdo, conversao, febre
pds-operatoria, complicacdo intraoperatéria ou complicagdo pds-operatéria. No
entanto, RSSM apresentou vantagens significativas em relagdo a RMSM, com menor
tempo de morcelacdo (diferenca média ponderada [WMD] - 4,52 min), menor tempo
operatério total (WMD - 9,83 min), menor alteracdo de hemoglobina (WMD - 0,28 g/dL)
e menor incidéncia de complicagGes gerais (razdo de chances [OR] 0,55). Esses achados
sugerem que a RSSM é uma alternativa segura e eficaz, apresentando resultados
favoraveis nos parametros mais frequentemente avaliados. Contudo, os autores

concluem que mais estudos randomizados sao necessarios para validar esses achados.

O estudo de Chen et al. (2024) teve como objetivo comparar os resultados
perioperatdrios e pds-operatdrios de trés modalidades de miomectomia: laparoscopia
assistida por robo (RLM), laparoscopia convencional (LM) e miomectomia abdominal

(AM). Foi realizada uma busca sistematica nas bases PubMed, Web of Science, Embase
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e Clinical Trials para identificar estudos publicados entre janeiro de 2000 e janeiro de
2023. Foram incluidos 32 estudos, totalizando 6357 pacientes, dos quais 1982 foram
submetidas a RLM. A analise dos dados mostrou que o tempo de operagao na RLM foi
significativamente maior em compara¢do com a LM (diferenca média [MD] = 43,58
minutos, IC95%: 25,22-61,93, p <0,001), enquanto a taxa de cesarea apds miomectomia
foi significativamente menor na RLM (razdo de chances [OR] = 0,27, IC 95%: 0,10-0,78,
p = 0,02). Em comparacdo com a AM, a RLM apresentou diferencgas significativas em
relagdo ao tempo de operagdo, perda sanguinea, taxa de transfusdo, taxa de
complicagdes, custo total, tempo de internagdo e taxa de gravidez. Os resultados
sugerem que, embora a seguranca e eficacia da RLM sejam superiores a da AM, elas
ainda sdo inferiores a da LM. A metodologia utilizada incluiu a derivagdo de diferengas
médias e razdes de chances com intervalos de confianca de 95%, e a analise de

heterogeneidade foi realizada usando estatisticas 1> e um modelo de efeitos aleatérios.

O estudo de Morales et al. (2021) observacional, analitico, retrospectivo e
transversal teve como objetivo comparar as abordagens de miomectomia laparotémica,
laparoscdpica e robdtica, avaliando a relagdo entre o nimero de miomas e os resultados
reprodutivos. Foram incluidas 69 pacientes tratadas com diferentes abordagens
cirurgicas, divididas em trés grupos. As principais varidveis analisadas foram
sangramento cirurgico, tempo de cirurgia, nimero e peso dos miomas, e os resultados
reprodutivos. As diferencas encontradas entre os grupos favorecem a miomectomia
laparotomica em relacdo ao numero (p=0,000) e ao peso dos miomas (p=0,004). A
cirurgia robdtica apresentou um tempo operatério significativamente maior (p=0,000).
Em relagdo a influéncia do nimero de miomas na obtengao da gravidez, os resultados
mostraram que as vias minimamente invasivas (laparoscopica e robodtica) apresentaram
melhores taxas de gravidez, tanto no grupo com menos de seis miomas (p=0,017)
guanto no grupo com mais de seis miomas (p=0,001), sem diferencas significativas no
tempo até a gravidez (p=0,979). Conclui-se que a escolha da abordagem cirurgica deve
levar em conta o numero, tamanho dos miomas, tempo cirdrgico e o diagndstico
reprodutivo, sendo as vias minimamente invasivas preferiveis para otimizar os
resultados reprodutivos, embora os beneficios da laparotomia também devam ser
considerados, especialmente em casos com maior nimero e peso de miomas. A

miomectomia robdtica, apesar do tempo cirdrgico maior, representa uma alternativa
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recente e promissora.

O estudo de Kim, Park e Lee (2023) coorte retrospectivo avaliou os resultados
operatorios e de fertilidade de curto prazo da miomectomia robética de incisdo Unica,
comparando duas abordagens: a miomectomia robdtica de sitio Unico (RSSM) utilizando
o sistema Da Vinci® Xi (n = 70) e a miomectomia robética de portal Unico (RSPM)
utilizando o sistema Da Vinci® SP (n = 216). Foram analisados dados de 286 mulheres,
coletados por meio de revisdo de prontuarios e entrevistas telefénicas. Embora tenha
sido observada uma diferenca no tempo de operacdo (94,6 £ 30,1 min em RSSM versus
81,7 + 20,1 min em RSPM), ndo houve diferencas significativas nos resultados
operatdrios ou nas caracteristicas dos miomas removidos entre os grupos, exceto pela
maior proporg¢do de miomas na parede lateral no grupo RSPM (13,4%) em comparacao
com o RSSM (6,3%). Nao houve conversdo para laparotomia ou uso de acesso
multiporta, e nenhuma paciente necessitou de readmissdo. As taxas de complicacdo
foram semelhantes entre os grupos, sendo todas as complica¢des resolvidas de forma
conservadora. Quanto aos resultados de fertilidade, as taxas de gravidez foram 54,5%
no grupo RSSM e 67,4% no grupo RSPM, enquanto as taxas de aborto foram de 33,3% e
22,6%, respectivamente. Conclui-se que a miomectomia robdtica de incisdao Unica é uma
abordagem vidvel e segura para mulheres com miomas sintomaticos, com o sistema Da
Vinci® SP demonstrando reducdo no tempo operatério e maior facilidade na remocao

de miomas de dificil acesso.

Arevisdo de Mourad et al. (2024) teve como objetivo analisar o papel, beneficios
e limitagdes da cirurgia robdtica em miomectomias, comparando-a com as abordagens
laparoscdpicas e abertas. A pesquisa foi baseada em dados obtidos das bases CENTRAL,
PubMed, Medline e Embase até 12 de maio de 2023, incluindo 24 estudos relevantes
para analise qualitativa e quantitativa. A avaliacdo dos dados foi conduzida de acordo
com as diretrizes PRISMA, e a meta-analise foi realizada com o software "Review
Manager Versdao 5.4", com avaliagao do risco de viés através da escala Newcastle-
Ottawa. Os resultados mostraram que, em comparagdo com a miomectomia
laparoscépica, a robética ndo apresentou diferencas significativas no peso e tamanho
do maior mioma, mas resultou em menor perda sanguinea, embora as taxas de
transfusdo fossem semelhantes. As taxas de complicacdo e os tempos operatdérios foram

semelhantes entre ambos os métodos, embora a cirurgia robdtica tenha apresentado
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duracdes mais longas em alguns estudos, e a taxa de conversdo favoreceu a robdtica.
Em relacdo a comparagdo com miomectomias abertas, os procedimentos abertos
trataram miomas maiores e mais pesados, com maior perda sanguinea e taxas de
transfusdo mais altas, enquanto a robdtica exigiu menos transfusGes. A taxa de
complicacdo foi ligeiramente maior nos procedimentos abertos, mas os tempos de
cirurgia foram mais curtos em comparacdo com a abordagem robética. As pontuagcdes
de dor pds-operatdria e as taxas de gravidez foram semelhantes entre as abordagens
robotica e aberta, embora a internagdao hospitalar tenha sido mais longa para os
procedimentos abertos. Conclui-se que a cirurgia robdtica oferece vantagens
significativas, como melhor exposicdo, destreza e reducdo da perda sanguinea,
resultando em melhores resultados para os pacientes, sem desvantagens significativas

em comparacao com as abordagens laparoscépica e aberta.
CONSIDERACOES FINAIS

A andlise dos estudos revisados revela que a miomectomia robética tem se
consolidado como uma abordagem eficaz e segura no tratamento de miomas uterinos,
com vantagens notaveis, especialmente em termos de redugdo da perda sanguinea,
menor taxa de conversao e maior precisdao operatdria, em comparagao com as técnicas
laparoscépica e abdominal. Embora os tempos operatdrios tendam a ser mais longos
em procedimentos robdticos, esses métodos demonstram resultados similares as
abordagens laparoscopicas em termos de taxas de complica¢des, taxas de gravidez e
dores pdés-operatérias, com a robdtica proporcionando melhor exposicao cirdrgica e
destreza. Em comparagdo com a miomectomia abdominal, a robdtica apresenta
menores taxas de transfusdo sanguinea e complicacdes, além de proporcionar uma
recuperacao hospitalar mais rapida, apesar de o tempo de cirurgia ser mais prolongado.
A miomectomia robdtica de incisdo uUnica (RSSM) mostrou-se particularmente
vantajosa, com menor tempo de morcelacdo e menores alteracées de hemoglobina,
sem diferencas significativas em relacdo a miomectomia robdtica multissitio (RMSM)
para a maioria dos desfechos perioperatérios e pds-operatérios. No entanto, os estudos
também indicam que a laparoscopia convencional ainda apresenta algumas vantagens

em relagdo a robodtica, como tempos operatdérios mais curtos e menores custos.

Apesar dos resultados positivos, especialmente no que se refere a segurancga e
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aos resultados reprodutivos da cirurgia robdtica, é evidente que mais estudos
randomizados e com maior amostragem sdo necessarios para confirmar esses achados
e avaliar aspectos como o custo-beneficio a longo prazo, além de explorar mais a fundo
os fatores que podem influenciar as taxas de gravidez e as complicagGes pds-operatorias
em diferentes contextos. A aplicacdo da miomectomia robdtica em casos mais
complexos, como miomas de dificil acesso ou em grandes volumes uterinos, ainda
requer mais investigacdo. Dessa forma, a realizacdo de novos ensaios clinicos de maior
escala, com analise aprofundada das varidveis relacionadas a técnica cirurgica, tempo
operatorio, e resultados de fertilidade, contribuird para um entendimento mais
abrangente sobre a aplicabilidade e as vantagens da miomectomia robdtica em

comparagdo com as abordagens tradicionais.
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