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Historicamente, em meados do
século XX, a Medicina foi alvo de grande
transformagédo no contexto do vinculo
médico-paciente, assim como afirma
Cassel (1982): “A tarefa da medicina no
século XXI sera a descoberta da pessoa
— encontrar as origens da doenca e do
sofrimento, com este conhecimento

desenvolver métodos para o alivio da dor,
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e ao mesmo tempo, revelar o poder da prépria pessoa, assim como nos séculos XIX e XX
foi revelado o poder do corpo”. Essa nova ideia faz referéncia ao que hoje é conhecido por
humanizacdo da medicina, envolvendo o preceito de que o médico, ao permitir e colocar
0 paciente em uma posicao tao ativa quando a dele préprio, e, na medida em que a sua
queixa guia o pensamento clinico e a conduta a ser tomada, o atendimento pode ser dito
humanizado (Caprara; Franco, 1999).

Este conceito, portanto, em seu principio e esséncia, permanece o mesmo desde
sua concepg¢ao, no entanto, as formas e os meios com que os profissionais tém o aplicado,
séo diferentes e muito variados (Freitas et al., 2022). Nesse sentido, um dos principais
elementos utilizados para intermediar e efetivar essa prética € a tecnologia, que abrange
desde os meios de comunicagdo até a sua utilizag@o direta em procedimentos médicos;
fato que, na medicina contemporanea, tem permitido a “dinamizagéo das relagcbes médico-
paciente, em tempo real e independentemente do espago geografico, a acessibilidade a
dados cadastrados do paciente, diagnosticos precisos e procedimentos cirirgicos guiados
por Inteligéncia Atrtificial” (Oliveira et al., 2023).

Consequentemente, com o surgimento dessas tecnologias, alguns termos e algumas
politicas foram criados para regulamentéa-las. O conceito de Telemedicina, por exemplo, é
definido como a pratica médica e / ou clinica realizada a distancia, por meio de dispositivos
eletrdnicos e plataformas online, que surgiu por volta da década de 60 / 70, mas que se
acentuou expressivamente durante a pandemia por Covid-19 (Caetano et al., 2020; Kieling
et al., 2021; Lisboa et al., 2023). Além disso, a Telemedicina deu espaco a diversos outros
temas, como a Telessaude, que é classificada como um novo modo de pensar e tratar
sobre os processos de salde, que é capaz de quebrar a barreira da distancia através das
tecnologias de informacgéo e telecomunicacado, e que abrange todas as outras areas da
saude, como enfermagem, fisioterapia e nutricdo, por exemplo (Pereira; Machado, 2015;
Lisboa et al., 2023).

Por fim, nota-se um gradual progresso nas Cirurgias Robéticas, como fruto da
evolugcao da Telemedicina, da Telessaude e de tantas outras tecnologias que envolvem,
inclusive, a inteligéncia artificial (1A), através da sua integragdo com uma nova forma de
interpretar a cirurgia moderna (Morrell et al., 2021). Desta maneira, tem-se percebido a
Cirurgia Robética como uma boa técnica em casos que necessitam de uma abordagem
minimamente invasiva e em casos de maior complexidade, ja que uma de suas principais
vantagens é a precisdo (Santana et al., 2022). Logo, tendo o exposto em vista, faz-se
extremamente necessario avaliar o impacto da tecnologia na relacao e no vinculo médico-
paciente, bem como observar as consequéncias dessa influéncia a partir dos resultados
obtidos na pratica médica até os dias atuais aliada a percepcéo e a satisfacéo dos pacientes
atendidos por intermédio desses mesmos meios tecnoldgicos.
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11 O VINCULO MEDICO-PACIENTE: IMPORTANCIA E TRANSCORRENCIA

Uma grande recompensa do profissional da saude é a possibilidade de impactar a
vida de uma pessoa, por meio de um vinculo que sua profisséo lhe proporciona. Segundo
Freitas et al. (2022), apesar do exercicio da medicina ser totalmente por pessoas e para
pessoas, demorou muito tempo até que se chegasse a uma reflexdo acerca da forma
mais adequada de exercer esse cuidado, no qual o tratamento e o vinculo entre médico e
paciente dependiam exclusivamente da formagéo pessoal do médico e seu repertorio de
vida.

Nesse sentindo, com o passar dos anos e com a evolugdo das informacdes,
foi necessério alinhar as grades curriculares dos cursos de medicina, com ciéncias
e disciplinas voltadas ao manejo adequado com o cliente, dentre eles o método clinico
centrado na pessoa e as ferramentas para uma comunica¢ao mais assertiva, que culminam
em atendimentos mais efetivos e na criagdo de vinculos duradouros com os pacientes.
(Caprara; Rodrigues, 2024).

Segundo Rizon et al (2022), o modelo adotado como “centrado na pessoa” visa
otimizar o cuidado do ser biopsicossocial, e tem como objetivo primordial estreitar o
relacionamento entre pessoa e médico, e alinhar os sentimentos, as ideias e as expectativas
daquele paciente com o atendimento de alta complexidade teérica. Dessa forma, essa
aproximacado entre as partes resulta em confianca e seguranca entre elas, fazendo com
que o médico possa enxergar além de suas habilidades técnicas.

O método centrado na pessoa, no Brasil, € o ponto de partida levando em
consideragéo a conduta adotada pelo Sistema Unico de Satde (SUS), no qual é referéncia
de vinculo no mundo todo, pois é a Unica forma que a maioria dos brasileiros conhecem
como saude. Para isso, foi criada a Politica Nacional de Humanizacéo, que visa qualificar
a saude publica no Brasil e incentivar as trocas solidarias entre gestores, trabalhadores e
usuarios (Ministério da Saude, 2003).

Nesse sentido, além de manter uma relagéo amistosa entre o profissional e o cliente,
o vinculo é uma importante ferramenta na adeséo do paciente a determinada conduta, pois
auxilia no reconhecimento da demanda do paciente e faz com que a conduta clinica seja
mais assertiva e, com isso, 0 paciente tenha maior identificagcdo e compreensao da real
necessidade de manter tal tratamento de forma correta (Villar et al, 2021).

Dentre todo o processo da criagédo de vinculo entre médico e paciente, a comunicacao
assertiva é uma das ferramentas mais consistentes, tendo em vista que essa relagcéo deve
ser constituida por uma escuta qualificada e com uma deposicdo muatua de confianca entre
aquele que procura ajuda e aquele que a oferece. Uma boa comunicag¢édo, baseada em
cordialidade, respeito e ética, propiciam a base para um ambiente seguro, capaz de acolher
o individuo e suas demandas, tanto em seus aspectos fisicos, quanto sociais e emocionais

(Campos; Figaro, 2020).
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21 O AVANCO TECNOLOGICO NA MEDICINA

A origem da medicina ocidental tem suas raizes na Grécia Antiga. No entanto,
sua evolugdo ocorreu de forma gradual e foi marcada por progressos e retrocessos
que demonstraram as transformagdes do conhecimento cientifico ao longo da histéria
(Drumond, 2007). Nesse interim, determinados marcos historicos tém grande contribui¢cdo
para o patriménio médico da humanidade e alguns deles, assim, serédo citados ao longo
desse texto.

Sob essa analise, o Renascimento € configurado como um marco inicial no
desenvolvimento cientifico das ciéncias médicas, pois foi nessa época que ocorreu um
aumento acentuado das expressdes intelectuais em quase todas as areas da criatividade
humana. Nisso, o florescimento das artes e da literatura coincidiu em certo momento com
os avancgos do conhecimento médico. Nesse contexto, o século XVI é conhecido como
0 século do nascimento da anatomia humana como disciplina, com Andreas Vesalius da
Bélgica realizando as primeiras dissecacdes em cadaveres humanos e apresentando suas
descobertas em sua famosa obra “De Humani Corporis Fabrica” (Potter, 1998).

Mais a frente, no século XVII, segundo o autor supracitado, a fisiologia emergiu como
uma importante area do conhecimento médico, destacando-se a descricdo da circulagédo
sanguinea por William Harvey da Inglaterra, complementada por Marcelo Malpighi da ltalia,
também conhecido como pai da histologia. No século XVIII, a anatomia patolégica teve seu
inicio na Europa, liderada por Giovanni Battista Morgagni, cuja obra “De sedibus et causis
morborum per anatomen indagatis” marcou uma mudanga paradigmatica no conhecimento
médico, enfatizando a correlagdo anatdmica entre os sintomas apresentados pelos
pacientes e os achados post-mortem nas necropsias.

Posteriormente, no século XIX, a ciéncia médica se ramificou, seguindo os caminhos
da medicina francesa e alema e os hospitais, liberados do dominio eclesiastico, foram
transformados em centros de pesquisa cientifica e ensino médico. Nesse século, ha um
destaque para o fisiologista francés Claude Bernard que contemporizava com a medicina
humanizada (Potter, 1998).

Mais adiante, o século XX, designado como o “século da tecnologia”, obteve uma
inundacéo de conhecimentos sem precedentes: houve o surgimento da biotecnologia; a
descoberta do Acido Desoxirribonucleico (DNA) por James Watson e Francis Crick em 1953;
e, em 1987 ocorreu o primeiro teste de uma planta geneticamente modificada resistente
a virus. Desde entdo, os avancos tecnologicos permitiram a descoberta de inimeros
medicamentos e vacinas para controlar doengas como cancer, Alzheimer, diabetes, doencgas
cardiacas, esclerose multipla, AIDS, entre outras. Além disso, houve a criacéo de antibi6ticos
mais eficazes, da fertilizacé@o assistida, da terapia genética e um grande avancgo das técnicas
cirtrgicas. Ademias, ainda no século XX, o avanco tecnoldgico possibilitou a invencéo do

ultrassom, do eletrocardiograma, do tomégrafo e da telemedicina (Drumond, 2007).
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Atualmente, no século XXI, os desenvolvimentos tecnologicos e a mudanca digital
revolucionaram muitos segmentos e impactaram diretamente na medicina. Houve o
surgimento de impressoras que criam 6rgaos em trés dimensdes; manifestou-se, apartados
de centros médicos, o atendimento e acompanhamento domiciliar de muitos pacientes;
além disso, expandiram-se as cirurgias robéticas a distancia; ademais, inovou-se, também,
no aparecimento de telediagnésticos, seja por imagens, seja por videoconferéncias (Santos
et al., 2020). Dessa forma, atualmente, a tecnologia, usada principalmente na telemedicina,
contribui com iniUmeros avangos medicinais e permite uma assisténcia de forma mais

equanime para a populagéo como um todo.

2.1 Telemedicina

Ampliar as possibilidades de assisténcia é essencial para que os individuos tenham
seus direitos sobre 0 acesso a saude garantidos. Por isso, atualmente, ja existem meios
tecnoldgicos para que isso seja facilitado, como é o exemplo da teleconsulta. De acordo
com a Organizagdo Mundial de Salde, a telemedicina se caracteriza como a prestagéo de
servico médico pelos profissionais da saude, a partir do uso da tecnologia para fornecimento
de informagdes importantes para diagnéstico, tratamento e prevencéo (ENA, 2020).

Nesse sentido, ainda que seja uma ferramenta facilitadora, ha critérios para que
ela possa acontecer. A Lei n° 14510, Lei da Telemedicina, sancionada em 27 de dezembro
de 2022, em seu artigo 26, esclarece que “a telessalde abrange a prestacao remota de
servicos relacionados a todas as profissdbes da area da saude regulamentadas pelos
6rgaos competentes do Poder Executivo federal” e devera cumprir os seguintes principios:
“autonomia profissional de salde; consentimento livre e informado do paciente; direito
de recusa ao atendimento na modalidade telessaude, com a garantia do atendimento
presencial sempre que solicitado; dignidade e valorizagdo do profissional de saude;
assisténcia segura e com qualidade ao paciente; confidencialidade dos dados; promoc¢éo
da universalizagdo do acesso dos brasileiros as agdes e aos servicos de salde; estrita
observancia das atribuicbes legais de cada profissdo e responsabilidade digital” (Brasil,
2022).

Assim, a telemedicina pode auxiliar, principalmente, ao evitar a exposicao de um
paciente com um quadro de baixa gravidade a outros pacientes com enfermidades agudas
e infecciosas. Durante a pandemia do Covid-19, iniciada em 2020, esse recurso tecnologico
foi amplamente utilizado devido a emergéncia publica que dificultou a ocorréncia de
consultas de rotina e presenciais, por exemplo (Portnoy; Waller; Elliott, 2020).

Conclui-se, portanto, que essa ferramenta pode oferecer acesso, equidade e
qualidade aos seus usuarios, reduzindo os desafios relacionados ao sistema de saude.
Todavia, é necessario compreender as dificuldades enfrentadas para a implementacao das

teleconsultas, sobretudo no Brasil. A partir disso, a telemedicina precisa superar barreiras
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legais, éticas, culturais e técnicas, o que restringe sua disseminacgéo na saude. Além disso,
as instituicoes e os profissionais que a compdem devem remodelar sua forma de trabalho
para se adequar a essa tecnologia, o que pode gerar incertezas, aversoes e resisténcia a
essa mudanca. Outro desafio a ser enfrentado é a substituicdo de uma relagdo médico-
paciente presencial para uma comunicagéo virtual, reduzindo, assim, o contato direto entre
o profissional e seu paciente (Maldonado; Marques; Cruz, 2016).

Portanto, observa-se que, apesar das dificuldades associadas a utilizacdo da
telemedicina, € importante ressaltar que esse recurso tecnolégico consegue promover, de
forma ampliada, a assisténcia a salde a um ndmero maior de pessoas, contanto que os
aspectos éticos, culturais e legais desses cidadaos sejam mantidos (Lisboa et al., 2023).

2.2 Cirurgia Robética

A Cirurgia Robotica vem se tornando um avangado no método cirurgico que utiliza
sistemas roboticos para a realizagdo de procedimentos cirrgicos com maior preciséo,
manobrabilidade, controle e eficiéncia. Essas maquinas roboéticas sao sistemas compostos
por uma combinacgao de hardware, parte fisica do aparelho e software, parte referente aos
sistemas que executam as tarefas, que permitem aos cirurgides realizarem intervencdes
minimamente invasivas através de pequenas incisdes no corpo do paciente. (Schemberger;
Konopatzki, 2024).

Os componentes principais de um sistema de cirurgia robética incluem um console,
onde o cirurgido se senta e controla os instrumentos, um ou mais bracgos robéticos que
seguram os instrumentos cirirgicos e uma unidade de visdo que fornece imagens em alta
definicdo do interior do corpo. Além disso, com relagdo ao posicionamento do paciente
e a mobilidade da estacdo, durante o procedimento, a mesa podera ser reposicionada a
qualquer momento, uma vez que os robds mais recentes tém um recurso de movimento
integrado a mesa (ITM), que permite com que o paciente seja reposicionado conforme o
cirurgiao deseje, sem precisar fazer a retirada dos instrumentos (Morrell et al., 2021).

Com a cirurgia robética, a medicina esta experienciando avangos significativos,
uma vez que procedimentos de varias especialidades médicas podem ser realizados
através dos procedimentos minimamente invasivos. Desde cirurgias gerais, como a
remocéo da vesicula biliar e cirurgias toracicas, até procedimentos complexos em urologia,
como prostatectomia e reconstrugdo do trato urinario (Jornal da USP, 2023). Ademais,
na cirurgia cardiaca, procedimentos como revascularizagdo miocardica e reparo de
valvulas cardiacas tém se beneficiado da precisédo e destreza oferecidas pelos sistemas
roboticos. No campo da oncologia, a cirurgia assistida por rob6é também apresenta
vantagens, com a realizacado de resseccdes tumorais em diferentes regides do corpo,
com maior precisdo e minimizando o trauma para os pacientes. Esses exemplos ilustram

como a cirurgia roboética continua a expandir os limites da pratica cirargica, oferecendo
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novas possibilidades para o tratamento de uma grande variedade de condi¢cdes médicas
(Instituto de Cirurgia Robdtica, 2022).

Os beneficios da cirurgia robotica incluem maior precisdo, menor trauma para o
paciente, recuperacao mais rapida, menos dor pds-operatdria e menor tempo de internacéo
hospitalar em comparacao com técnicas cirurgicas tradicionais. No entanto, ainda requer
treinamento especializado para os cirurgides, tendo como necessidade a existéncia
de instituicbes qualificadas e capacitadas para oferecer formacdo adequada para os
profissionais, além de que, ainda, é mais cara do que os métodos convencionais (Santana
et al., 2022).

E importante destacar que, mesmo a cirurgia assistida por robd seja um método
inovador e recente, também precisa seguir alguns aspectos éticos e regulatérios. Dessa
forma, no que diz respeito as questdes éticas, alguns pontos devem ser esclarecidos
com o paciente, no momento da sugestdo do uso da técnica, como: de quem sera a
responsabilidade em caso de erros ou complicagdes e em quem ird recair a imputacao; a
equidade no acesso, ja que & um procedimento com valor elevado e com disponibilidade
reduzida, e também a autonomia do paciente e o seu consentimento em relagdo ao uso
da tecnologia no procedimento, explicando seus beneficios e riscos perante a operagéo
e, principalmente, esclarecer que o robd é apenas uma maquina utilizada para o
procedimento, mas quem continua no controle e na tomada de decisdes € o cirurgido. No
campo regulatorio, € necessario que, para manter a confiabilidade do publico na cirurgia
assistida por rob0s, os 6rgados responsaveis aprovem o uso do equipamento eletrénico e
que seja assegurado que os beneficios dessa tecnologia sejam acessiveis de maneira justa
e segura (Schemberger; Konopatzki, 2024).

Por conseguinte, € notério que a cirurgia robética € um imenso avango para a
medicina e a pratica cirurgica, oferecendo precisao, flexibilidade e resultados aprimorados,
tanto para pacientes quanto para profissionais de saide. Com a capacidade de realizar
uma ampla gama de procedimentos cirirgicos em diversas especialidades médicas, a
cirurgia robética esta redefinindo os padrdes de cuidados médicos. Seu impacto positivo
na reducéo do trauma para os pacientes, recuperagdo mais rapida e melhores resultados
cirurgicos promete continuar transformando a face da medicina moderna. No entanto,
€ crucial garantir que o acesso a essa tecnologia avangada seja equitativo, e que os
profissionais de saude recebam o treinamento adequado para maximizar seus beneficios
e garantir a seguranca e a eficacia dos procedimentos. Com um compromisso continuo
com a inovagao e aprimoramento, a cirurgia robotica continuara a desempenhar um papel
significativo no avanco da medicina e na melhoria da qualidade de vida dos pacientes em
todo o mundo (Schemberger; Konopatzki, 2024).
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31 PERCEPCAO E SATISFACAO DOS PACIENTES

Segundo Silva e Carmona (2023), em 2020, durante a pandemia da doenca causada
pelo novo coronavirus de 2019 (Covid-19), foram adotadas medidas com o intuito de
mitigar a transmisséo da doenca, restringindo a ida de pacientes até os servicos de saude,
especialmente aos servicos ambulatoriais. Assim, ainda de acordo com esses autores, a
telemedicina foi a escolha ébvia para possibilitar a comunicacgéo a distancia entre médicos
e pacientes, de forma a respeitar as restricoes sanitarias vigentes.

Os mesmos autores conduziram uma pesquisa de satisfacédo, tanto para médicos
quanto para pacientes que utilizaram do método de telemedicina no periodo da pandemia,
no Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto, Universidade de
Sao Paulo (HCFMRP-USP), a qual consistia em perguntas aos pacientes ou cuidadores
sobre seus dados demograficos, se receberam treinamento para realizar a telemedicina ou
se as orientagbes fornecidas pelos médicos eram de boa qualidade, além de avaliarem a
experiéncia obtida com a utilizacdo da ferramenta. Aos médicos, as perguntas se tratavam
de ter recebido treinamento para realizar a telemedicina, de transmitirem orienta¢des de
boa qualidade ou se os pacientes / cuidadores confiaram nas orientagdes fornecidas,
além de haver perguntas sobre a experiéncia de utilizar a telemedicina como método de
atendimento aos pacientes (Silva; Carmona, 2023).

Os resultados do estudo demonstraram que houve satisfacdo geral dos pacientes
em 72,4% com a telemedicina, considerando que os pacientes / cuidadores estavam
mais satisfeitos com o atendimento que receberam (77,2% de qualidade) do que com a
propria telemedicina (72,4% de satisfacdo). Com relagdo aos médicos, 67,9% relataram
atendimento de alta qualidade e 76,5% atendimento confiavel, registrando ainda que 55,5%
dos médicos desejam incorporar a telemedicina em sua pratica no futuro, ante 82,3% dos
pacientes / cuidadores (Silva; Carmona, 2023).

Em outro estudo realizado por Chagas et al. (2023) no Rio Grande do Sul, utilizando-
se de perguntas sobre a satisfacéo do atendimento sobre telediagnostico oftalmologico,
além de coleta de dados sociodemograficos, evidenciou-se um grau de satisfacdo elevado
com o servico ofertado. Segundo os autores, a alta satisfacéo se justifica pela economia de
tempo e financeira ao se evitar o deslocamento a um centro de atendimento oftalmologico
ou clinica, além do atendimento ser semelhante ao presencial, se houver uma boa qualidade
da videoconferéncia e da internet.

No Paréa, Natividade et al. (2021) pesquisaram sobre o grau de satisfacdo dos
profissionais que utilizaram a plataforma Telessalde entre 2014 e 2019, com énfase em
saber se o teleatendimento evitou o referenciamento pela aten¢do priméria a outro nivel
de complexidade, ou seja, focando na resolubilidade da consulta. Segundo os autores,
a resolubilidade alcangada em 2015 com a utilizagdo do teleatendimento era de 45,6%,
chegando a 70% no ano de 2019, com grau de satisfacéo dos profissionais com respostas
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como “satisfeito” ou “muito satisfeito” proximo de 95% em 2014, decrescendo a 77,9% em
2019.

Com relacdo ao tema de cirurgia robética, Longa e Kew (2017) mediram o grau
de satisfacdo de pacientes com céncer ginecolégico, que fariam cirurgia laparoscopica
assistida por robdtica, considerando o entendimento sobre a qualidade das orientagdes
médicas e o grau de envolvimento nas decisdes sobre seus cuidados. Os autores relatam
que houve alta adesdo na resposta ao questionario, o qual se concentrava mais na
experiéncia do paciente do que nos resultados clinicos especificos para a cirurgia assistida
por robotica, sejam eles obtidos ou esperados. Ainda sobre o mesmo estudo, os autores
afirmam que, apesar de a modalidade ser dispendiosa comparando-se com a laparoscopia
tradicional, a cirurgia assistida por robética possui menor tempo de internacéo hospitalar,
podendo haver a alta médica no mesmo dia ou no dia seguinte, fato que muito contribuiu
com os altos niveis de satisfacao dos pacientes, sendo 99% satisfeitos (62% consideraram
como excelente, 30% muito bom, 7% bom e apenas 1% como muito ruim).

Enfim, o elevado grau de satisfacdo dos pacientes atendidos demonstra que a
tecnologia pode ser implementada na area de saude, sendo acessivel, de qualidade e
atendendo as expectativas dos usuarios, ampliando o acesso a populagéo e diminuindo
o0 tempo de deslocamento dos mesmos, atendendo, dessa maneira, 0os principios de
integralidade, universalidade e equidade do SUS.

41 CONSIDERAGOES FINAIS

Diante do exposto, nota-se que aaaasa criagao de vinculos sélidos entre profissionais
da salude e pacientes é essencial para uma pratica clinica eficaz. O enfoque centrado
na pessoa, aliado a uma comunicacdo assertiva, ndo apenas promove um cuidado
humanizado, mas também fortalece a adesao do paciente ao tratamento, contribuindo para
melhores resultados e bem-estar geral.

Nesse sentido, observa-se que, ao percorrer os marcos historicos da medicina, desde
a Grécia Antiga até os avancos tecnolégicos do século XXI, percebe-se uma trajetéria de
constante evolugéo e transformacgéo. Cada periodo deixou sua marca no desenvolvimento
do conhecimento médico, impulsionando a busca por melhores tratamentos e cuidados em
saude, culminando na atualidade com a revolugéo digital que visa ampliar o acesso e a
qualidade da assisténcia médica para todos.Parte superior do formulario

Como um dos principais exemplos desses avangos tecnoldgicos, portanto, é
possivel afirmar que a telemedicina representa um avanco significativo na democratizagéo
do acesso a salde, especialmente no contexto marcado pela pandemia de Covid-19.
Embora apresente desafios legais, éticos e técnicos, seu potencial em fornecer assisténcia
remota de qualidade é inegavel. Para maximizar seus beneficios, portanto, é essencial
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abordar e superar esses vieses, garantindo a todos os pacientes a possibilidade de usufruir
dos servigcos de saude de forma equitativa e segura.

Seguindo esta linha de pensamento, a cirurgia robética representa uma inovacao
notavel na pratica cirurgica, oferecendo preciséo, flexibilidade e resultados aprimorados
para pacientes e profissionais de saude. Seu potencial abrange uma ampla gama de
procedimentos em diversas especialidades médicas, redefinindo os padrées de cuidados.
No entanto, € crucial garantir acesso equitativo e treinamento adequado para maximizar
seus beneficios e assegurar a segurancga dos pacientes.

Assim, avaliando o impacto da tecnologia na relagdo médico-paciente e observando
a satisfacdo dos pacientes atendidos por intermédio desses mesmos meios, constata-se
que os estudos sobre telemedicina e cirurgia roboética revelam uma expressiva satisfacéo
dos pacientes e profissionais de saude, evidenciando a viabilidade e a eficacia dessas
tecnologias na prestagéo de servigos médicos e clinicos. Logo, esses métodos proporcionam
atendimento de qualidade, economia de tempo e de recursos € ampliam o acesso a saude,
alinhando-se aos principios do Sistema Unico de Satde (SUS), referentes a integralidade,
a universalidade e a equidade.Parte superior do formulario
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