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RESUMO

Introdugdo: A gastrectomia laparoscépica (LG) tem sido utilizada no tratamento do cancer
gastrico, oferecendo uma abordagem minimamente invasiva, mas apresenta desafios
técnicos como visdo limitada e dificuldade de manipulagdo dos instrumentos. A cirurgia
assistida por rob6 (RG) foi introduzida para superar essas limitacdes, proporcionando maior
precisdo e reducdo de complicacdes. A comparacdo entre essas técnicas se torna essencial,
principalmente em procedimentos complexos como a gastrectomia D2 com
linfadenectomia. Objetivo: O objetivo deste estudo foi analisar as diferencas entre a
gastrectomia laparoscépica convencional (LG) e a gastrectomia assistida por rob6 (RG),
destacando suas vantagens, limitacGes e impactos nos resultados oncolégicos e funcionais.
Metodologia: Esta pesquisa foi realizada por meio de uma revisdo bibliografica de
publicacdes cientificas entre 2013 e 2025, utilizando as bases de dados PubMed, Scielo,
MedLine e Embase. Foram selecionados artigos que abordaram os resultados das
abordagens laparoscépicas e robodticas, considerando critérios de inclusdo como estudos
revisados por pares e relevantes para a gastrectomia D2. Resultados e Discussdo: A
gastrectomia robdtica, embora mais demorada, apresenta vantagens como menor perda
sanguinea e maior precisao na dissec¢ao, além de resultar em recuperagao mais rapida. Nao
houve diferengas significativas entre as abordagens quanto as complicagGes pds-operatodrias
ou tempo de internagao, mas a cirurgia robética teve desempenho superior na recuperagao
funcional. Conclusao: A gastrectomia robdtica demonstrou beneficios em precisao e
recuperacao pds-operatdria em comparacao a laparoscépica, sem diferenca significativa nas
complicacdes ou no tempo de internacdo. Ambas as técnicas sdao seguras e eficazes,
dependendo da experiéncia do cirurgido.

Palavras-chave: Gastrectomia Laparoscdpica, Linfadenectomia D2, Cirurgia assistida por
rob6, Resultados oncolégicos e funcionais.
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Comparison of Laparoscopic Approaches in D2 Gastrectomy:
Impact on Oncological and Functional Outcomes

ABSTRACT

Introduction: Laparoscopic gastrectomy (LG) has been used in the treatment of gastric cancer,
providing a minimally invasive approach, but it presents technical challenges such as limited
vision and difficulty in instrument manipulation. Robotic-assisted surgery (RG) was introduced
to overcome these limitations, offering greater precision and reduced complications. The
comparison between these techniques is essential, especially in complex procedures such as
D2 gastrectomy with lymphadenectomy. Objective: The objective of this study was to analyze
the differences between conventional laparoscopic gastrectomy (LG) and robotic-assisted
gastrectomy (RG), highlighting their advantages, limitations, and impacts on oncological and
functional outcomes. Methodology: This research was conducted through a bibliographic
review of scientific publications between 2013 and 2025, utilizing PubMed, Scielo, MedLine,
and Embase databases. Articles discussing the outcomes of laparoscopic and robotic
approaches were selected, considering inclusion criteria such as peer-reviewed studies and
relevance to D2 gastrectomy. Results and Discussion: Robotic gastrectomy, although more
time-consuming, presents advantages such as less blood loss and greater dissection precision,
as well as a quicker recovery. No significant differences were found between the approaches
regarding postoperative complications or hospital stay, but robotic surgery showed superior
functional recovery performance. Conclusion: Robotic gastrectomy demonstrated benefits in
precision and postoperative recovery compared to laparoscopic surgery, with no significant
difference in complications or hospitalization time. Both techniques are safe and effective,
depending on the surgeon's experience.

Keywords: Laparoscopic gastrectomy, D2 lymphadenectomy, Robotic-assisted surgery,
Oncological and functional outcomes.
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INTRODUCAO

A gastrectomia laparoscépica (LG) tem sido reconhecida como uma abordagem
vidvel e eficaz em substituicdo a cirurgia aberta no tratamento do cancer gastrico em
estdgios iniciais, destacando-se, especialmente, em paises orientais, onde a prevaléncia
da doenca é elevada. No entanto, essa técnica ainda apresenta algumas barreiras
técnicas, como a visdo limitada em duas dimensdes, o aumento de tremores fisioldgicos,
as restricdes 4 manipulagdo dos intrumentos e o desconforto ergonémico para os
cirurgides. Em razdo dessas dificuldades, o uso da laparoscopia permanece limitado em
cirurgias abdominais mais complexas, as quais requerem maior habilidade técnica e

precisdo cirdrgica para alcancar resultados satisfatérios (Tsai et al., 2017).

Nesse sentido, embora os pacientes se beneficiem significativamente da cirurgia
laparoscopica, esse procedimento apresenta maior nivel de complexidade e estresse
técnico para os cirurgides quando comparado & cirurgia aberta. Diante disso, como
forma de superar as limitacdes da laparoscopia, o sistema de cirurgia robética foi
introduzido, oferecendo avangos importantes para os procedimentos minimamente
invasivos. Nessa conjuntura, devido as suas inUmeras vantagens, a cirurgia assistida por
rob6 tem sido amplamente utilizada em diversas dreas cirurgicas, especialmente em
operag¢des complexas, como o tratamento do cancer de prdstata e nas cirurgias valvulas

cardiacas(Song et al., 2009).

Ademais, nos ultimos anos, a gastrectomia laparoscépica associada & disseccao
de linfonodos evoluiu para um procedimento seguro e eficaz para o tratamento de
cancer gastrico inicial, apresentando resultados pds-operatdrios precoces superiores
aos da gastrectomia aberta tradicional. Dessa forma, os desfechos de longo prazo
demonstraram comparaveis entre as abordagens aberta e laparoscdpica. Entretanto, a
gastrectomia assistida por laparoscopia com linfadenectomia é amplamente
reconhecida como um dos procedimentos mais desafiadores em cirurgias do trato
gastrointestinal(Song et al., 2009).

Diante dos avancos na cirurgia minimamente invasiva, especialmente na

gastrectomia laparoscopica e robdtica, é crucial avaliar e comparar os impactos dessas

abordagens no tratamento do cancer gastrico, considerando os resultados oncoldgicos
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e funcionais. Assim, este estudo tem como objetivo analisar as diferencas entre as
técnicas laparoscépicas convencionais e assistida por robd, destacando suas vantagens,
limitacdes e potenciais implicacGes para a pratica clinica, com base em uma revisdo

abrangente de literatura disponivel.

METODOLOGIA

Esta revisdo bibliografica foi conduzida com base na andlise de publicacbes
cientificas produzidas entre 2013 e 2025, contemplando um periodo de 12 anos. Para
tal, foram utilizadas bases de dados reconhecidas internacionalmente, incluindo
PubMed, Scielo, MedLine e Embase. A selecdo dos artigos foi guiada por critérios
previamente estabelecidos, assegurando a relevancia e confiabilidade das informacdes

analisadas.

Os critérios de inclusdao englobaram: (1) estudos originais e revisdes publicadas
em periddicos revisados por pares; (2) artigos publicados em inglés; (3) estudos que
abordaram os resultados oncolégicos e funcionais das abordagens laparoscépicas na
gastrectomia D2 para cancer gastrico; e (4) pesquisas que exploraram tanto os aspectos
clinicos quanto as complicacBes associadas as técnicas laparoscdpicas convencional e

robdtica.

Em contrapartida, os critérios de exclusdo foram aplicados para eliminar
publicacdes inadequadas ao objetivo do estudo. Dessa forma, foram excluidos artigos
ndo revisados por pares, publicacdes em idiomas distintos do inglés, relatos de caso,
editoriais, comentarios e estudos que ndo apresentaram andlise detalhada da

gastrectomia D2 ou focados em procedimentos abdominais distintos.

Diante disso, para otimizar a busca, foi adotada uma estratégia estruturada
utilizando palavras-chave combinadas por operadores booleanos (AND, OR). Os termos

empregados incluiram “Laparoscopic gastrectomy”, “D2 lymphadenectomy”, “Robotic-
assisted surgery” e “Oncological and functional outcomes”.
Ao final do processo 3 artigos foram incluidos nesta revisdo, formando a base

para a discussao dos resultados oncolégicos e funcionais das abordagens laparoscépicas

na gastrectomia D2.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A comparagdo entre a gastrectomia robdtica e laparoscdpica tem sido objeto de
discussdes recorrentes na literatura médica, especialmente no contexto do cancer
gastrico, devido as implicagGes para os resultados operatdrios e a recuperagao dos
pacientes. Diante disso, Zizzo et al. (2022) realizaram uma revisdo sistematica atualizada
para avaliar essas abordagens cirdrgicas e suas vantagens comparativas. Assim, foi
identificado que, embora o tempo operatdrio seja consistentemente mais longo na
gastrectomia robética devido ao aprendizado técnico e preparacdo do sistema, a cirurgia
robdtica demonstrou beneficios significativos em termos de menor perda sanguinea,
maior precisdo na disseccdo de tecidos e um numero superior de linfonodos
recuperados. Esses achados reforcam as vantagens da robdtica, particularmente,
alinhando-se com os resultados de estudos anteriores que destacam as qualidades

aprimoradas da cirurgia robdtica em relacdo 4 laparoscopia.

Conforme o estudo de Guerrini et al.(2020), foi observado que o tempo médio
de cirurgia foi significativamente mais longo na cirurgia robética(RG) em comparagao
com a laparoscopica (LG). Esse achado é compativel com os dados da literatura, uma vez
gue o maior tempo de preparac¢ao do robd e posicionamento aumentam a duragao. No
entanto, como apontado pelos autores, esse tempo pode ser reduzido 8 medida que os
cirurgides ganham mais experiéncia com a técnica robdtica. Em contrapartida, a
utilizacdao da plataforma robética resultou em uam reducao significativa na perda de
sangue intraoperatério devido a maior precisao dos movimentos e a visao

tridimensional proporcionada pela tecnologia.

Além disso, o tempo para a ingestao oral foi mais curto na RG, o que sugere uma
recuperacao mais rdpida, alinhando-se com os achados anteriores que sugerem que o
menor trauma cirurgico proporcionado pela cirurgia robética favorece uma recuperagao
pds-operatdria mais eficiente. Esses achados indicam que, mesmo com um tempo de
operacdo prolongado, a gastrectomia robdtica apresenta beneficios significativos na
reducdo da morbidade e aceleracdo da recuperacdo quando comparada a gastrectomia
laparoscopica, especialmente & medida que os cirurgiGes adiquirem mais experiéncia
com a técnica. A comparacao entre os grupos RG e LG revelou que as complica¢des pds-

operatdrias, o tempo até a primeira evacuacdo e o tempo de internacdo hospitalar ndo
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apresentam diferengas significativas, corroborando a afirmag¢do de que a RG é
igualmente segura, embora um pouco mais demorada, em comparagao com a

laparoscopia (Xiong et al., 2013).

Apesar das contribui¢des valiosas deste estudo, algumas limitagdes devem ser
consideradas. Primeiramente, a maioria dos estudos incluidos na meta-analise foi
retrospectiva, o que pode ter influenciado a confiabilidade dos resultados devido a falta
de randomizagao, aumentando o risco de viés na sele¢do dos pacientes. Além disso, a
heterogeneidade entre os estudos, especialmente em relacdo aos critérios de inclusdo
e a experiéncia dos cirurgides, pode ter afetado a generalizagao dos resultados, uma vez
gue diferentes grupos de pacientes podem apresentar caracteristicas clinicas distintas.
Outro ponto a ser considerado é a diversidade nos protocolos e nos equipamentos
utilizados para as cirurgias robdticas e laparoscopicas, o que pode ter contribuido para
variabilidades nos tempos de operagdo e nas complicagcdes pds-operatdrias. Embora o
numero de participantes na analise seja significativo, faltam estudos multicéntricos e
prospectivos de longo prazo que fornecam uma comparagdo mais robusta dos
resultados oncoldégicos e da qualidade de vida dos pacientes apds ambos os tipos de
cirurgia. Essas limitacGes sugerem que mais estudos com desenho mais rigoroso sao
necessarios para confirmar esses achados e esclarecer melhor o impacto das técnicas

minimamente invasivas na jornada do paciente com cancer gastrico.
CONSIDERACOES FINAIS

A comparacdo entre a gastrectomia robodtica e laparoscépica revela que, embora
a cirurgia robodtica apresente um tempo de operacdo mais longo, ela oferece
importantes vantagens, como menor perda sanguinea, maior precisdo nas disseccdes e
uma recuperacdo pds-operatdria mais rapida, evidenciada por um tempo reduzido até
a ingestdo oral. Além disso, os beneficios observados com a cirurgia robdtica indicam
um potencial para menor morbidade e uma evolugdo positiva no manejo pds-operatorio
do paciente. Por outro lado, as complicacdes pds-operatoérias, o tempo até a primeira
evacuacdo e o tempo de internacdo hospitalar ndo demonstraram diferencas

significativas entre os dois métodos, apontando que ambas as abordagens sdo seguras.
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