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Introducfo: Por muito tempo, a cirurgia envolveu,em grande parte, grandes incisdes que
causavam um trauma significativo nos tecidos, acarretando longos periodos de recuperagdo e
um maior risco de complicagdes. Nesse contexto, surgiu a cirurgia minimamente invasiva
(CMI) como uma alternativa com o intuito de reduzir esses efeitos adversos. Na medida que
se utiliza pequenas incisdes e técnicas guiadas por imagem, a CMI visa reduzir o impacto
cirtirgico, promover uma recuperagao mais rapida e reduzir as complicagdes pds-operatdrias.
Objetivos: O maior objetivo desta revisao foi investigar o impacto da cirurgia minimamente
invasiva na recuperacdo dos pacientes e na taxa de complicagdes pds-operatorias, bem como
buscar avaliar se a CMI cumpre suas pretensdes € como se compara com a cirurgia
convencional em termos de resultados clinicos. Desse modo, especificamente, a revisdo
procurou comparar a eficicia da CMI e da cirurgia tradicional em termos de tempo de
recuperacao e dor pos-operatdria, avaliar a incidéncia de complicacdes associadas a cada



abordagem e identificar os fatores que podem influenciar a eficacia da CMI na prética clinica.
Métodos: A fim de realizar esse estudo, foi conduzida uma revisdo de literatura baseada na
busca e analise de artigos publicados nos ultimos 10 anos na base de dados PubMed. Foram
utilizados os descritores “minimally invasive surgery” AND “recoveries and complications”
para identificar artigos relevantes. A busca inicial gerou um total de 360 artigos. Desses, 6
artigos foram selecionados para analise detalhada com base em critérios de inclusdo rigorosos,
dentre os quais se destaca o uso de meta analise e revisao de literatura, data de publicagdo e
impacto do estudo analisado. Resultados: A referida revisdo revelou que a cirurgia
minimamente invasiva oferece varias vantagens em termos de recuperacdo e reducdo de
complicacdes. Nesse sentido, dentre os principais achados estdo o tempo de recuperacao, ja
que os pacientes que se submeteram a procedimentos minimamente invasivos geralmente
apresentaram um tempo de recuperacao mais curto tendendo a retornar as atividades normais
mais rapidamente e a ter menos tempo de internacao hospitalar em comparagao com aqueles
que passaram por cirurgia tradicional. Ressalta-se, também, a intima relacdo entre a CMI e
niveis mais baixos de dor pds-operatéria, tendo em vista que as técnicas minimamente
invasivas reduzem o trauma nos tecidos, o que resulta em menos dor e uma menor
necessidade de analgésicos. Cabe pontuar que a incidéncia de complicag¢des, como infecgdes
do sitio cirurgico e deiscéncias, foi significativamente menor em procedimentos minimamente
invasivos. Além disso, a CMI esta associada a uma menor perda de sangue, reduzindo a
necessidade de transfusdes e o risco de complicacdes hemorragicas. Por fim, a menor
invasividade dos procedimentos reduz o risco de complicacdes respiratorias e
cardiovasculares, que sdo frequentemente associadas a grandes incisdes e a longos periodos
de imobilizacao. Conclusao: Logo, fica evidente o quanto a cirurgia minimamente invasiva
representa um avango substancial em comparagdo com as abordagens cirlirgicas tradicionais.
A revisdo de literatura confirma que a CMI oferece beneficios evidentes e claros em termos
de recuperacdo mais rapida e menor incidéncia de complica¢des. A reducdo do trauma
cirargico contribui para menos dor, menor perda de sangue e um risco reduzido de
complicacdes infecciosas e relacionadas a ferida. Ademais, a adogcdo ampla da CMI pode
melhorar significativamente os resultados clinicos e a qualidade de vida dos pacientes, mas €
essencial a continuidade das pesquisas na area para otimizagao das técnicas cirurgicas.
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