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RESUMO

Introducdo: A reconstru¢cdo mamaria é fundamental no tratamento do cancer de mama,
melhorando a recuperacgdo fisica, emocional e a qualidade de vida das pacientes. Nesse
sentido, as tecnologias robdticas tém revolucionado a reconstrucdo autdloga. Objetivo:
Comparar a eficacia, seguranca e desfechos estéticos das técnicas robéticas e convencionais
na reconstrucdao mamadria. Métodos: Consiste em uma revisao de escopo realizada através das
bases Scopus, Embase, PubMed® e SciELO, utilizando os descritores: reconstrucdo mamaria,
robdtica, cirurgia aberta, retalhos cirurgicos. Foram incluidos estudos publicados nos ultimos
12 anos, em idioma inglés, espanhol ou portugués, que abordassem a tematica. Resultados e
discussdes: A abordagem robdtica reduziu dor, complicacGes e cicatrizes, embora demande
maior tempo operatorio e infraestrutura. As técnicas convencionais continuam Uteis em casos
complexos, mas com mais complicacdes e menor beneficio estético. Conclusdo: As técnicas
robdticas mostram vantagens estéticas e de recuperagao na reconstru¢dao mamaria, apesar de
desafios como custo e infraestrutura. As técnicas convencionais permanecem Uteis em casos
complexos, mas estudos futuros sdo essenciais para avaliar custo-beneficio e desfechos a
longo prazo.

Palavras-chave: reconstrugdo mamaria; técnicas robdticas; cirurgia aberta; retalho perfurante
epigastrico inferior profundo; retalho do musculo grande dorsal.
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Comparison of Robotic and Conventional Techniques in
Breast Reconstruction: A Scoping Review on Safety, Efficacy,
and Aesthetic Outcomes

ABSTRACT

Introduction: Breast reconstruction is essential in the treatment of breast cancer, improving
the physical and emotional recovery and quality of life of patients. In this sense, robotic
technologies have revolutionized autologous reconstruction. Objective: To compare the
efficacy, safety and aesthetic outcomes of robotic and conventional techniques in breast
reconstruction. Methods: This consists of a scoping review performed through the Scopus,
Embase, PubMed® and SciELO databases, using the descriptors: breast reconstruction,
robotics, open surgery, surgical flaps. Studies published in the last 12 years, in English, Spanish
or Portuguese, that addressed the topic were included. Results and discussions: The robotic
approach reduced pain, complications and scars, although it requires more operative time and
infrastructure. Conventional techniques remain useful in complex cases, but with more
complications and less aesthetic benefit. Conclusion: Robotic techniques show aesthetic and
recovery advantages in breast reconstruction, despite challenges such as cost and
infrastructure. Conventional techniques remain useful in complex cases, but future studies are
essential to assess cost-effectiveness and long-term outcomes.

Keywords: breast reconstruction; robotic techniques; open surgery; deep inferior epigastric
perforator flap; latissimus dorsi flap.
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INTRODUCAO

O cancer de mama é um carcinoma originado pela proliferacdo descontrolada de
células andmalas nas glandulas mamarias, podendo invadir tecidos e 6rgaos adjacentes
e formar um tumor maligno. Trata-se de uma condicdo heterogénea, influenciada por
fatores genéticos e ambientais, sendo o tipo de cancer mais comum entre mulheres no
Brasil e no mundo. Seu desenvolvimento pode estar associado a mutacdes genéticas
que afetam genes supressores tumorais, contribuindo para a predisposi¢ao hereditaria
(Barzaman et al., 2020).

Nesse contexto, a reconstru¢gao mamaria desempenha um papel fundamental na
terapéutica do cancer de mama, proporcionando beneficios estéticos, psicolégicos e
funcionais as pacientes submetidas a mastectomia (Kelsall et al., 2017; De Lorenzi et al.,
2016). Estudos indicam que essas intervengdes nao apenas elevam a qualidade de vida
das pacientes, mas também promovem um impacto abrangente na saude mental,
fortalecendo a autoestima e a satisfacdo com a autoimagem. Esses beneficios sdo
particularmente relevantes em um cendrio em que o cancer de mama pode deixar
marcas fisicas e emocionais duradouras (Hanson et al., 2022; Schaefer et al., 2022).
Entretanto, existe uma lacuna considerdvel na literatura no que se refere a avaliagao
dos impactos dessas técnicas de reconstrucdo mamadria em cendrios clinicos mais
amplos, como em paises de baixa e média renda. Nesses locais, a acessibilidade a
tecnologias avancadas e recursos especializados é frequentemente limitada, o que pode
restringir o alcance dessas intervengdes (Shah et al., 2024).

Dentre as diversas técnicas de reconstru¢do mamaria, a reconstrucdo autologa
tem se destacado por oferecer resultados estéticos e psicolégicos mais satisfatorios.
Esse método utiliza tecidos da prdpria paciente, proporcionando um aspecto mais
natural a mama reconstruida. Embora seja um procedimento mais complexo, apresenta
menor taxa de rejeicdo e melhores resultados a longo prazo (Pusic et al., 2017). As
principais técnicas envolvem o uso de retalhos abdominais, retalho do musculo grande
dorsal, retalhos perfurantes epigastricos inferiores profundos e retalhos livres (Sood et
al., 2018).

No entanto, as abordagens tradicionais de coleta de retalhos estdo associadas a
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complicagdes que podem comprometer tanto os resultados estéticos quanto a
reabilitacdo das pacientes. A extracdao convencional do retalho do musculo grande
dorsal, por exemplo, frequentemente resulta em cicatrizes extensas na regiao do dorso,
o que pode gerar insatisfacdo estética e impacto psicolégico negativo (Chang et al.,
2013). J4 a utilizacdo do retalho epigastrico infraperfurante por métodos convencionais
exige uma incisdo consideravel na fascia do musculo reto abdominal para acesso ao
pediculo vascular, aumentando o risco de instabilidade abdominal e formacao de
hérnias (Fauconnier et al., 2022).

Para mitigar essas complica¢des, a introducdo de tecnologias robdticas na
reconstrucdo mamdria autdloga representa um avanco significativo. A cirurgia robética
permite uma abordagem menos invasiva para a coleta de retalhos, proporcionando
melhor visualizacdo intraoperatéria, maior precisdao na dissecacdo do pediculo vascular
e refinamento da técnica cirurgica. Essas vantagens ndo apenas melhoram os resultados
estéticos, mas também reduzem complicacdes comuns dos métodos convencionais,
como cicatrizes extensas e danos musculares (Selber, 2012; Lai et al., 2018). Apesar
dessas vantagens, a adocdo da cirurgia robdtica enfrenta barreiras importantes,
especialmente em contextos clinicos com recursos limitados. O alto custo dos
equipamentos, aliado a necessidade de treinamento especializado, restringe o acesso a
tecnologia robdética em muitos sistemas de salde de paises de baixa e média renda. Esse
cenario perpetua desigualdades no cuidado oncoldgico e destaca a importdncia de
investigar estratégias que promovam a disseminacdo dessa tecnologia e sua adaptacao
a diferentes realidades clinicas (Shah et al., 2024).

Diante desse cendrio, esta revisdo tem como objetivo fornecer uma andlise
abrangente e atualizada dos desafios e avangos na reconstrugdo mamaria, explorando
as oportunidades e limitagcdes de cada abordagem para auxiliar na tomada de decisGes

clinicas.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisdo de escopo com o objetivo de comparar a
eficacia, seguranca e desfechos estéticos das técnicas robdticas e convencionais na
reconstrucdo mamaria. A revisdo seguiu diretrizes metodolégicas estabelecidas para

esse tipo de estudo, abrangendo as etapas de definicdo da pergunta norteadora, sele¢do
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de bases de dados, critérios de inclusdo e exclusdo, analise critica dos estudos e sintese
das evidéncias.

A busca foi conduzida nas bases de dados Scopus, Embase, PubMed® e Scientific
Electronic Library Online (SciELO), utilizando os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS): “breast reconstruction”, “robotics”, “open surgery” e “surgical flaps”. Para
maximizar a abrangéncia dos estudos recuperados, utilizou-se o operador booleano
“AND” para combinar os descritores.

Critérios rigorosos de inclusdo e exclusao foram adotados para garantir a
consisténcia e relevancia dos artigos selecionados. Foram incluidos estudos publicados
nos ultimos doze anos, sem restricdio de idioma, que abordassem diretamente a
tematica e fornecessem dados suficientes para responder a pergunta norteadora da
revisdo. Excluiram-se guias de pratica clinica, diretrizes, protocolos, dissertacdes, teses,
editoriais, relatos de caso e manuais de saude, além de estudos duplicados. Embora
guias de pratica clinica e diretrizes possam conter informagdes relevantes, esses
documentos foram excluidos porque frequentemente se baseiam em revisdes de
literatura pré-existentes e ndo apresentam dados primarios ou andlises detalhadas que
permitam comparar diretamente a eficacia e a seguranca das técnicas estudadas. Além
disso, o objetivo desta revisdo de escopo é focar em estudos originais que fornecam
evidéncias quantitativas ou qualitativas diretamente aplicdveis a tematica.

O gerenciamento dos resultados da busca foi realizado por meio do software
Rayyan, que auxiliou na eliminagao de duplicatas e na triagem inicial baseada nos titulos
e resumos. Dois revisores independentes conduziram essa triagem, e eventuais
discordancias foram resolvidas por consenso ou pela decisdo de um terceiro revisor. Os
estudos elegiveis passaram por leitura integral para confirmar sua adequac¢do aos
critérios de inclusdo. O processo de sele¢do foi documentado utilizando o fluxograma
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses).

A busca inicial identificou 347 estudos nas bases consultadas. Apds a remocao de
duplicatas, restaram 301 artigos, dos quais 38 foram selecionados para leitura integral.
Destes, sete estudos preencheram todos os critérios de inclusdo e forneceram dados
suficientes para serem incorporados a revisao, conforme ilustrado na Figura 1.

Figura 1. Fluxograma PRISMA representando a sele¢ao dos artigos incluidos na

revisao
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Fonte: Elaborado pelos autores.
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Os estudos selecionados foram organizados no Quadro 1, contemplando

informacgdes sobre autor, ano, tipo de estudo, tamanho da amostra, intervencao, grupo

controle e principais achados.

Quadro 1: Caracteristicas dos artigos selecionados para essa revisao.

Autor e ano Tipo de Amostra Intervencao Controle Resultados da
estudo (robdtica/ intervencao
convencional)

Lee et al,, Retrospectivo 207 Retalho Retalho A reconstrucdao mamadria

2022 (21/186) perfurante perfurante | com retalho robdtico
epigdstrico | epigastrico | oferece recuperacao

inferior inferior pos-operatoria

profundo profundo aprimorada, que foi
robdtico. | convencional | acompanhada por
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intensidade de  dor
atenuada e redugdo da
permanéncia hospitalar
pds-operatoria. Além
disso, uma pontuacdo de
bem-estar fisico
abdominal
significativamente
superior nos resultados

relatados pelo paciente

foi observada em
pacientes que foram
submetidas a
reconstrucdo  mamaria
com a intervengao
robdtica.
Tsai et al., Retrospectivo | 99 (13/86) Retalho Retalho Os resultados
2023 perfurante perfurante | demonstram que a
epigdstrico | epigastrico | abordagem robdtica é
inferior inferior segura e permite incisoes
profundo profundo com menor
robético. | convencional | comprimento da bainha
do reto anterior curtas.
Além disso, ndao houve
diferenca estatistica na
dor pods-operatdria dos
grupos.
Clemens Retrospectivo | 76 (12/64) Coleta do Técnica A coleta assistida por
etal.,, 2014 musculo aberta rob6 do musculo grande
grande tradicional | dorsal esta associada a
dorsal uma baixa taxa de
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assistida

por robd

complicacoes e
resultados  confidveis
para reconstrugdo tardia
da mama irradiada, ao
mesmo tempo em que
elimina a necessidade de
uma incisdo no local
doador. As taxas de
complicagbes cirurgicas
foram de 37,5% em TOT
versus 16,7% em RALDF,
incluindo seroma (8,9%
versus 8,3%), infeccao
(14,1  versus  8,3%),
cicatrizacdo tardia da
ferida (7,8% versus 0) e
contratura capsular

(4,7% vs. 0).

Eo et al., 2023

Prospectivo

40 (20/20)

Coleta do
musculo
grande
dorsal
assistida

por robd

Retalho do
musculo
grande
dorsal

convencional

A reconstrucdo mamadria
assistida por robd com
retalho do  musculo
grande dorsal apds
mastectomia parcial
mostrou maior
satisfacdo das pacientes
do que o método aberto
convencional. Ndo houve
diferenca
estatisticamente
significativa entre na

dosagem de analgésico
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opioide pods-operatorio,
periodo de
hospitalizagdo ou na
quantidade total média
de drenagem do local
doador durante a
hospitalizagdao. Contudo,
a relagdo a satisfagdo do
paciente apds a cirurgia,
especialmente em
relagdo a cicatriz do local
doador, o] método
convencional apresentou
uma pontuacao
significativamente

menor do que a

intervencdo robdtica.

Houvenaeghel | Prospectivo 105 (46/59) Coleta do Retalhodo | A coleta assistida por

et al., 2020 musculo musculo rob6 do musculo grande
grande grande dorsal demonstrou ser
dorsal dorsal uma técnica segura e

assistida convencional | eficaz, com menor taxa
por rob6 de complicacbes em
comparag¢ao a cirurgia
convencional, apesar de
exigir  maior tempo
operatorio.

Adicionalmente, o
método robético
proporcionou beneficios

estéticos significativos,
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embora demande maior
infraestrutura e

treinamento.

Houvenaeghel

et al., 2021

Prospectivo | 204 (126/78) | Coletado
musculo
grande
dorsal
assistida

por rob6

Retalho do
musculo
grande
dorsal

convencional

Ambos os métodos
apresentaram taxas de
complicagdes

semelhantes, indicando
que a escolha da técnica
deve considerar o perfil
do paciente, as
indicagdes clinicas e as
preferéncias individuais.
Além disso, a técnica
robodtica demonstrou
vantagens estéticas ao
evitar uma cicatriz dorsal
extensa, reduzindo
potencialmente o
desconforto e a dor
associados a cicatriz
dorsal. Entretanto, a
técnica convencional

permitiu a utilizacdo de

retalhos cutaneos
dorsais para
reconstrucao do
complexo aréolo-
mamilar em

mastectomias

poupadoras de pele.
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Winocour Retrospectivo | 52 (25/27) Coleta do Retalhodo | A coleta do musculo
et al., 2020 musculo musculo grande dorsal assistida
grande grande por rob6 como uma

dorsal dorsal alternativa  eficaz a

assistida | convencional | técnica aberta

por robd tradicional em pacientes

selecionados. As

vantagens da coleta
robodtica incluem
auséncia de cicatriz nas
costas, menor tempo de
internagdo e menor
necessidade de opioides,
embora a diferenca ndo
tenha sido significativa;
as desvantagens incluem
tempo operatério mais
longo e maior taxa de

seroma.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Os resultados apontam que a reconstrucdo mamaria assistida por robo
apresenta vantagens em relacdo a abordagem convencional, principalmente nos
desfechos estéticos e na minimizacdo do trauma cirurgico.

Na reconstrucdao com retalho perfurante epigastrico inferior profundo, os
estudos de Lee et al. (2022) e Tsai et al. (2023) evidenciaram beneficios da técnica
robdtica, como menor tempo de internacdo, incisbes menores e menor dor pds-
operatoria.

Ja nas intervencGes envolvendo o retalho do musculo grande dorsal, os estudos
de Clemens et al. (2014) e Eo et al. (2023) indicaram que a técnica robdtica proporciona
maior satisfacdo estética, reducdo de complicacOes e preservacao muscular. Além disso,
Houvenaeghel et al. (2020, 2021) reforcaram a eficadcia da abordagem robédtica,

ressaltando a auséncia de cicatrizes dorsais extensas, apesar do maior tempo
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operatoério.

Por outro lado, os métodos convencionais continuam sendo relevantes em casos
especificos. Winocour et al. (2020) destacaram que, apesar das vantagens estéticas e
menor tempo de hospitalizagao da técnica robdtica, o tempo cirlrgico foi maior e houve
incidéncia elevada de seromas. Além disso, a abordagem convencional permite a
utilizacao de retalhos cutaneos dorsais, especialmente em reconstru¢ées do complexo
aréolo-mamilar.

Esses achados demonstram que a reconstru¢ao mamaria robdtica representa um
avanco significativo, oferecendo beneficios em termos de estética e recuperacao pos-
operatdria. No entanto, a necessidade de maior infraestrutura e treinamento cirdrgico

pode limitar sua implementacdo em larga escala
DISCUSSOES

Os achados desta revisdao de escopo sugerem que as técnicas robdticas possuem
um potencial significativo para redefinir os padrdes de cuidado na reconstrugdo
mamaria, especialmente em fungao de seus beneficios estéticos, menor trauma
cirdrgico e altos indices de satisfacdo das pacientes. A precisdo proporcionada pela
tecnologia robdtica permite incisbes menores e maior preservacao tecidual, resultando
em cicatrizes menos visiveis e potencialmente melhor qualidade de vida para as
pacientes submetidas a essa abordagem (Lee et al., 2022; Tsai et al., 2023). Esses fatores
sdao particularmente relevantes em cenarios nos quais 0s aspectos estéticos e a
recuperacao funcional desempenham um papel central na decisdao terapéutica. Lee et
al. (2022) destacaram que a reconstrucdo mamaria robdtica com retalho perfurante
epigastrico inferior profundo (DIEP) proporcionou uma recuperacao pdés-operatoria
mais rapida, menor intensidade de dor e uma melhora no bem-estar fisico abdominal
das pacientes. De forma complementar, Tsai et al. (2023) evidenciaram que a técnica
robdtica permitiu incisGes de menor extensdo em comparacdo com a abordagem
convencional, mantendo um perfil de seguranca adequado.

Apesar das vantagens mencionadas, desafios importantes precisam ser
considerados na implementacdo das técnicas robdticas em larga escala. Entre os
principais entraves, destacam-se o maior tempo operatério, os custos elevados

relacionados ao equipamento e a sua manutencdo, além da necessidade de treinamento
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especializado para a equipe cirurgica (Houvenaeghel et al., 2020, 2021). Esses fatores
limitam a acessibilidade dessa abordagem, especialmente em centros hospitalares com
recursos restritos. Além disso, embora os estudos revisados tenham demonstrado
resultados promissores, algumas limitacdes metodoldgicas, como a predominancia de
estudos retrospectivos e a heterogeneidade das amostras, indicam a necessidade de
ensaios clinicos randomizados e estudos prospectivos para uma avaliagao mais robusta
da eficacia e seguranca da abordagem robética.

As técnicas convencionais, por sua vez, continuam desempenhando um papel
essencial na reconstrucdo mamadria, principalmente em cendrios mais complexos. A
flexibilidade oferecida por essas abordagens na utilizacao de retalhos cutaneos dorsais
permite uma reconstru¢ao mais abrangente, especialmente em casos que envolvem a
restauragdo do complexo aréolo-mamilar. Nesse sentido, Winocour et al. (2020)
ressaltaram que, embora a técnica robdtica represente uma alternativa vidvel a cirurgia
aberta tradicional, algumas desvantagens, como o maior tempo operatdério e taxas mais
elevadas de seroma, precisam ser levadas em consideragdo. Dessa forma, a escolha da
técnica mais adequada deve ser realizada de forma individualizada, levando em conta o
perfil clinico da paciente, suas preferéncias pessoais e a disponibilidade de
infraestrutura no centro de tratamento.

Adicionalmente, a analise custo-beneficio da cirurgia robdtica representa uma
lacuna na literatura e deve ser abordada em futuras pesquisas. Estudos que incorporem
avaliagdes econdmicas detalhadas, além da anadlise de desfechos de longo prazo, como
taxa de complicag¢des tardias, impacto na qualidade de vida e recorréncia da doenga,
serdo fundamentais para embasar diretrizes clinicas mais abrangentes. A medida que a
tecnologia avanca, é esperado que os custos da cirurgia robética diminuam, tornando
essa abordagem mais acessivel e ampliando seu impacto positivo na reconstrucao

mamaria (Houvenaeghel et al., 2021).
CONCLUSAO

Com base nos achados desta revisdo, conclui-se que as técnicas robdticas
apresentam vantagens significativas na reconstru¢do mamdria, especialmente em
termos de resultados estéticos superiores, menor trauma cirdrgico e maior satisfacao

das pacientes. Procedimentos como a reconstrucdo utilizando retalho perfurante
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epigastrico inferior profundo (DIEP) e o retalho do musculo grande dorsal
demonstraram beneficios como incisdes reduzidas, recupera¢do pds-operatdria mais
rapida e menor dor (Lee et al., 2022; Tsai et al., 2023; Eo et al., 2023).

No entanto, desafios como o prolongamento do tempo operatdrio, os custos
elevados e a necessidade de infraestrutura especializada ainda limitam a
implementacdo generalizada dessas técnicas (Houvenaeghel et al., 2020, 2021). Assim,
as técnicas convencionais continuam sendo uma alternativa valida, especialmente em
casos mais complexos nos quais a flexibilidade na escolha dos retalhos é fundamental
para otimizar os resultados (Winocour et al., 2020).

A escolha entre abordagem robética e convencional deve ser feita de forma
individualizada, considerando fatores clinicos, preferéncias da paciente e a
disponibilidade de recursos institucionais. Além disso, futuras pesquisas que explorem
a relagdo custo-beneficio e avaliem desfechos de longo prazo serdo essenciais para
melhor compreender o impacto da cirurgia robdtica na pratica clinica e suaincorporacao

em diretrizes de tratamento.
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