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RESUMO: INTRODUGCAO: Em 1920 o
termo “robd” foi derivado da palavra checa
“robota” que significa trabalho ou servidao,
aparecendo pela primeira vez em uma

peca do escritor checo Karel Capek. Os
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robds médicos estdo sendo cada vez mais
utilizados para diversos fins como: entregar
medicamentos e refeicdes nos quartos
dos pacientes, integrar com sucesso
muitos programas de reabilitacdo cirurgica
e neurolégica e cooperar na limpeza
emitindo raios UV. OBJETIVO: Fornecer
uma visdo mais ampla das perspectivas e
atualidades em neurocirurgia robética para
os profissionais familiarizados quanto para
aqueles que buscam maior familiaridade.
METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
integrativa realizada através da busca nas
bases de dados Medline, Pubmed, Lilacs e
Scopus, utilizando os seguintes Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS) da Biblioteca
Virtual em Saude “Neurosurgery” AND
“Robotics”. Dentre os critérios de incluséao,
enquadraram-se estudos de revisdo
Free Full Text dos dultimos cinco anos
relacionados a neurocirurgia e robdtica,
nos idiomas inglés, espanhol e portugués.
Foram eleitos 16 artigos apoés a leitura do
titulo e do resumo. RESULTADOS: Existem
poucos estudos que avaliam a viabilidade
clinica de diferentes rob6s neurocirdrgicos
que diferem na sua arquitetura, técnicas
de registro disponiveis e interagdo com o
utilizador. Os resultados desses estudos
mostraram que a aplicacdo de robds
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em procedimentos neurocirurgicos do cérebro e da coluna vertebral é fiavel, com elevada
eficacia e seguranga. CONCLUSAO: Para manter os padres éticos e morais dos cuidados
neurocirargicos, a adogdo de técnicas cirargicas robéticas de ponta necessita de um
equilibrio tatil, um reexame das propriedades médico-legais e dos conceitos éticos melhora os
resultados e eleva os padrdes de cuidados. Portanto complexidades legais e preocupacoes
éticas descabidas podem impedir o crescimento do espectro da cirurgia robotica.
PALAVRAS-CHAVE: Neurocirurgia Robotica, Atualidades, Revisao.

ACTUALITIES AND PERSPECTIVES IN ROBOTIC NEUROSURGERY

ABSTRACT: INTRODUCTION: In 1920 the term “robot” was derived from the Czech word
“robota” meaning labor or servitude, first appearing in a play by Czech writer Karel Capek.
Medical robots are increasingly being used for various purposes such as: delivering medicines
and meals to patients’ rooms, successfully integrating many surgical and neurological
rehabilitation programs, and cooperating in cleaning by emitting UV rays. OBJECTIVE:
To provide a broader view of the perspectives and current issues in robotic neurosurgery
for both familiar professionals and those seeking more familiarity. METHODOLOGY: This
is an integrative review carried out by searching Medline, Pubmed, Lilacs and Scopus
databases, using the following Descriptors in Health Sciences (DeCS) of the Virtual Health
Library “Neurosurgery” AND “Robotics”. The inclusion criteria included Free Full Text review
studies from the last five years related to neurosurgery and robotics, in English, Spanish
and Portuguese. Sixteen articles were chosen after reading the title and abstract. RESULTS:
There are few studies evaluating the clinical feasibility of different neurosurgical robots that
differ in their architecture, available recording techniques, and user interaction. The results
of these studies showed that the application of robots in neurosurgical procedures of the
brain and spine is reliable, with high efficacy and safety. CONCLUSION: To maintain ethical
and moral standards of neurosurgical care, the adoption of cutting-edge robotic surgical
techniques needs a tactful balance, a reexamination of medico-legal properties and ethical
concepts improves outcomes and raises standards of care. Therefore legal complexities and
misplaced ethical concerns may impede the growth of the spectrum of robotic surgery.
KEYWORDS: Robotic Neurosurgery, Updates, Review.

11 INTRODUGAO

1.1 O que é um rob6?

Em 1920 o termo “robd” foi derivado da palavra checa “robota” que significa trabalho
ou serviddo, aparecendo pela primeira vez em uma peca do escritor checo Karel Capek,
intitulada R.U.R (Rossum’s Universal Robots). Segundo o Robot Institute of America (RIA)
0 robd foi definido como um manipulador, multifuncional e reprogramavel, fabricado com a
finalidade de mover dispositivos especializados (ferramentas, pecas e materiais) através
movimentos programados para desempenhar uma variedade de tarefas (Mendes Pereira
V et al. 2020).

Com uma popularidade crescente, a robética médica representa 8% de todas as
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vendas mundiais de robds para servigos profissionais (20% entre 2011 a 2013), devendo-
se principalmente a uma procura crescente no campo da cirurgia assistida por robés. Os
robdés médicos estdo sendo cada vez mais utilizados para diversos fins como: entregar
medicamentos e refeicbes nos quartos dos pacientes, integrar com sucesso muitos
programas de reabilitacéo cirurgica e neuroldgica e cooperar na limpeza emitindo raios UV
(Albuquerque FC, Hirsch JA, Chen M, Fiorella D, 2020).

Nos primeiros meses de 2020 foram publicados 3 estudos mostrando a seguranca e
a viabilidade do enrolamento de aneurisma assistido por robd, stent carotideo e angiografia
de diagnostico. Os robbs estdo claramente em ascensdo e os lideres no campo da
neurointerveng¢do pensaram em quadros éticos e médicos legais adequados no espaco de
trabalho, com o objetivo de assegurar uma integracdo segura e suave (Nogueira RG et al.
2020).

De fato, ja foram realizadas as primeiras interevencdes neurovasculares eletivas
assistidas por robés. Com a adocao continua da tecnologia (evolugao natural), mentoria e
com o emprego do conceito de plataformas Piggyback, o neurointervencionista estagiario
no local remoto esté ligado ao perito através de dispositivos tateis, permitindo ao perito
assumir o controle do procedimento enquanto o estagiario aprende em um ambiente
intuitivo e imerso, possibilitando que a experiéncia e a curva de aprendizagem possam ser
quantificadas e registradas (Kreiser K et al. 2020).

A capacidade de quantificar o desempenho do operador € uma das principais
vantagens de um sistema robético mestre-escravo: a gama de forgas que o operador
exerce manobrando um catéter dentro da patologia ou do lumen vascular e quais séo
0s movimentos (graus de liberdade) do operador ao executar uma tarefa endovascular
(Sugiyama T, Lama S, Gan LS, 2018).

1.2 A histéria e a evolucéao da cirurgia robética

O robé industrial (PUMA, Unimation) foi utilizado em 1985 em uma neurocirugia para
guiar canulas de biopsia sob orientacao de tomografia computadorizada (TC), melhorando
a precisdo e reduzindo o tempo do procedimento em comparacdo com uma estrutura
ajustavel manualmente. Neuromate, foi o primeiro robd neurocirdrgico comercial (Figura
1) que teve aplicagdes na resseccéo de tumores, estimulacdo cerebral profunda (ECP),
esteroeletroencefalografia (SEEG) e biopsias assistidas (George El, Brand TC, LaPorta A,
Marescaux J, Satava RM, 2018).
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Figura 1: rob6 neuromate da Renishaw foi aprovado em 2014 pela FDA para procedimentos cranianos,
podendo ser utilizado em procedimentos estereotaxicos, como a Estimulagé@o Cerebral Profunda
(ECP) e a Estereoeletroencefalografia (SEEG). Fonte: The Path to Surgical Robotics in Neurosurgery,
Neurosurgery20(6):514-520, June 2021. Renishaw, Wooton-under-Edge, UK.

Segundo (Payne CJ, Dwyer G, Dimitrakakis E, Marcus HJ, 2021) os sistemas
robodticos sdo divididos em diferentes categorias de acordo com a arquitetura (série ou
paralelo) e a interagéo do utilizador (telecirdrgico, controle partilhado ou de superviséo).
Essas especificagdes técnicas ndo determinam o fluxo do trabalho clinico, da imagem a
cirurgia, embora definam uma gama de aplicacdes do robd (neuroendoscopia, colocagédo
de parafusos pediculares e implantacoes esteroeletroencefalograficas (SEEG).

Os sistemas robéticos (fluxo de trabalho clinico) sdo determinados essencialmente
pelo processo de registro e software. Por exemplo, a visualizacao (3D e VR) e a ressonancia
magnética (MRI, PET, DTI, MEG, TMS, EEG, connectomes, atlas) determinam o registro
dos processos dentro da sala de operagdes e o fluxo de trabalho fora da sala de operacgbes
(capacidade do software para integragdo dos dados multimodais (Payne CJ, Dwyer G,
Dimitrakakis E, Marcus HJ, 2021).

Em 2017 foram desenvolvidos 10 robds para neurocirurgia estereotaxica (Fomenko
A, Serletis D, 2018). Apds 30 anos do primeiro robd cirirgico, estao disponiveis para um
maior aprofundamento, varias revisdes fornecendo informagdes mais completas sobre a
historia da robética cirargica, listas atualizadas de robés cirurgicos e topicos mais gerais
da cirtrgia integrada por computador (Peters BS, Armijo PR, Krause C, Choudhury SA,
Oleynikov D, 2018).

Os robbs executam tarefas repetitivas, tecnicamente dificeis, com elevado grau de
precisdo, tornando-os adequados com a finalidade de intervengbes neurocirurgicas. Os
sistemas robéticos simplificaram o processo de insercao de eletrédo SEEG no campo da
neurocirurgia funcional, eliminando a manipulagéo de sistemas de armacgéo, coordenadas
de arco e da interpretacdo humana, melhorando a preciséo e a reducdo de erros alvos
(Zygourakis CC, Ahmed AK, Kalb S, et al, 2018).

Os robds sao adaptados para a realizagédo da Estimulagédo Cerebral Profunda (ECP),
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com alvos profundos e preciséo de sub-milimetros. O uso da robética na neurocirurgia
endovascular demonstra que muitos procedimentos podem ser realizados a distancia com
sucesso e aplicabilidade no futuro proximo para intervengées no acidente vascular cerebral
agudo (AVE) alcancando nos pacientes melhores resultados funcionais (Sajja KC, Sweid A,
Al Saiegh F, et al, 2020).

Na cirurgia de coluna vertebral, foram criados sistemas robéticos que permitem o
planejamento pré-operatério de trajetérias de parafusos pediculares, proporcionando assim
ao cirurgido a capacidade de colocar instrumentos de forma automatizada com um elevado
grau de precisdo. (Zygourakis CC, Ahmed AK, Kalb S, et al, 2018).

21 OBJETIVO

Fornecer uma visdo mais ampla das perspectivas e atualidades em neurocirurgia
robética para os profissionais familiarizados quanto para aqueles que buscam maior
familiaridade.

31 METODOLOGIA

Trata-se de uma reviséo integrativa realizada através da busca nas bases de dados
Medline, Pubmed, Lilacs e Scopus, utilizando os seguintes Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS) da Biblioteca Virtrual em Saude “Neurosurgery” AND “Robotics”. Dentre os
critérios de inclusdo, enquadraram-se estudos de revisao Free Full Text dos ultimos cinco
anos relacionados a neurocirurgia e robética, nos idiomas inglés, espanhol e portugués.
Foram eleitos 16 artigos apos a leitura do titulo e do resumo.

41 RESULTADOS

Existem poucos estudos que avaliam a viabilidade clinica de diferentes robés
neurocirdrgicos que diferem na sua arquitetura, técnicas de registro disponiveis e interacao
com o utilizador. Os resultados desses estudos mostraram que a aplicacdo de robds em
procedimentos neurocirdrgicos do cérebro e da coluna vertebral é fiavel, com elevada
eficacia e seguranca. Porém, os sistemas robéticos avaliados apontaram grandes diferencas
na eficiéncia do seu fluxo de trabalho processual (procedural workflow), podendo afetar a
aceitacdo da robotica na rotina diaria neurocirurgica (Machetanz K et al. 2020).

Foi descrito nas cirdrgias SEEG uma diminuicao do tempo, além disso, os sistemas
roboticos modernos permitem procedimentos adicionais em neurocirurgias, como ablacao a
laser e neuroendoscopia. As bidpsias intracranianas, SEEG, estimulagéo cerebral profunda
(ECP), neuroendoscopia, colocacdo de parafusos no pediculo espinhal sdo empregados
pelo sistema robético para diferentes procedimentos cirargicos e a relagao custo-eficacia &

Neurologia: Investigagéo clinica e o estudo dos mecanismos das doencas Capitulo 1



potencialmente concebivel (Fiani B, Quadri SA, Farooqui M, et al, 2020).

Utilizando um robd em um estudo com 15 bidpsias de lesées do tronco encefalico,
foi alcangado um rendimento diagnéstico de 87%. Marcus et al. 2018 em outra meta-
analise com 328 bidpsias cerebrais assistidas por robds relataram uma taxa de sucesso de
75% a 100%. Promovendo uma forma controlada de operagéo, o brago roboético melhora
a disseccdo do tecido cerebral, proporcionando precisdo e orientagdo das estruturas
intracranianas, com excelentes resultados clinicos auxiliando no desempenho das biépsias
(Marcus et al. 2018).

Philipp et al. 2021 realizaram uma meta-anélise recente abrangendo 6,056 trajetorias,
determinando a associacéo de uma maior precis@o e reducao do erro alvo da estereotaxia
assistida por robd. A infatigavel capacidade dos robds executarem tarefas repetitivas e
complicadas, frequentemente susceptiveis de erro humano é a razéo pela ampla utilizacao
na neurocirurgia funcional (Philipp et al. 2021).

Existe associada a aquisicdo e implementacdo de sistemas robéticos, um custo
inicial elevado que dever ser ponderado. Varios estudos corroboram com a viabilidade da
utilizacao de plataformas robéticas em neurocirurgia, resultando em excelente desempenho
cirtrgico, resultados clinicos desejaveis e tempos operatérios mais curtos (Fiani B, Quadri
SA, Farooqui M, et al, 2020).

A introdugdo de novas tecnologias na pratica neurocirurgica exige esforgo e tempo
necessario para aprender e incorporar o sistema na sala de cirurgias sem interecorréncias
(limitacdo inerente), tendo impacto no fluxo de trabalho, bem como na formacédo de
neurocirurgides. Para acomodar os sistemas roboéticos e seu equipamento associado, o0s
blocos cirdrgicos poderédo ser renovados e a fidelidade do rob6é para executar a tarefa
planejada depende de um co-registro adequado de imagens pré e intra-operatorias
como: anatomia do paciente e feedback em tempo real alertando para um possivel mau
funcionamento ou desvio (Ho AL, Muftuoglu Y, Pendharkar AV, et al, 2018).

51 CONCLUSAO

A robética para a neurointervencdo estd dando seus primeiros passos, com
experiéncia inicial promissora em ambientes altamente controlados por operadores
experientes e qualificados. Os beneficios dos robds neurointervencionistas séo gigantescos
e com as novas tecnologias serdo mais modernos e refinados, encontrando seu caminho
na rotina clinica. A robética e a inteligéncia da maquina preparam o caminho para métricas
quantificavéis no sentido da padronizagdo. Os futuros avancos da tecnologia robotica
exigira uma melhor compreenséao, assegurando uma formacgéo abrangente e padronizada
(curva de aprendizagem inicialmente ingrime), uma vez que as intervengdes assistidas por
robds ndo serdo excecgao.

Para manter os padrdes éticos e morais dos cuidados neurocirdrgicos, a adog¢ao
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de técnicas cirrgicas roboticas de ponta necessita de um equilibrio tatil, um reexame
das propriedades médico-legais e dos conceitos éticos melhora os resultados e eleva os
padrdes de cuidados. Portanto complexidades legais e preocupacgdes éticas descabidas
podem impedir o crescimento do espectro da cirurgia robdética.
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