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ABSTRACT

Introduction: robotics is an emerging technology with great potential to improve patient care by providing
physical, emotional, and social support to people in need of care. The study aimed to analyze the evidence for
the use of robotics to improve care outcomes in terms of safety, effectiveness, acceptability, and efficiency.
Method: integrative review according to PRISMA 2020. The search in Medline, LILACS, Scielo and Google
Scholar used Boolean operators and specific descriptors. Qualitative, mixed and quantitative studies in
English, Spanish and Portuguese were included. Quality was assessed using the Johns Hopkins model.
Results: 20 articles were analyzed, including primary (n=6) and secondary (n=14) studies. The categories
analyzed were safety, efficacy, acceptability and efficiency. Results indicated that robotics can improve
postoperative recovery, reduce hospital stay, and provide emotional and social benefits. However, specific
risks and the need for ongoing staff training were identified.

Conclusions: robotics improve healthcare but face high costs and require specialized training. Further
studies are needed to validate its benefits and ensure safe implementation.

Keywords: Robotics; Care; Health; Nursing; Patient and Caregiving.
RESUMEN

Introduccion: la robotica es una tecnologia emergente con gran potencial para mejorar la atencion al
paciente, brindando apoyo fisico, emocional y social a las personas que necesitan cuidados. El estudio tuvo
como objetivo analizar la evidencia del uso de la robdtica para mejorar los resultados del cuidado en cuanto
a seguridad, eficacia, aceptabilidad y eficiencia.

Método: revision integrativa segin PRISMA 2020. La blUsqueda en Medline, LILACS, Scielo y Google
Académico us6 operadores booleanos y descriptores especificos. Se incluyeron estudios cualitativos, mixtos
y cuantitativos, en inglés, espanol y portugués. La calidad se evalud con el modelo de Johns Hopkins.
Resultados: se analizaron 20 articulos, incluyendo estudios primarios (n=6) y secundarios (n=14). Las
categorias analizadas fueron seguridad, eficacia, aceptabilidad y eficiencia. Los resultados indicaron que
la robdtica puede mejorar la recuperacion postoperatoria, reducir la estancia hospitalaria, y proporcionar
beneficios emocionales y sociales. Sin embargo, se identificaron riesgos especificos y la necesidad de una
formacion continua del personal.

Conclusiones: la robotica mejora la atencion sanitaria, pero enfrenta altos costos y requiere formacion
especializada. Se necesitan mas estudios para validar sus beneficios y asegurar una implementacion segura.

Palabras clave: Robdtica; Cuidado; Salud; Enfermeria y Paciente.
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INTRODUCCION

La robotica ofrece oportunidades para satisfacer las demandas tecnoldgicas en el cuidado de la salud,®
aplicandose en procedimientos quirlrgicos de alta precision y administracion automatizada de medicamentos.
Los robots pueden realizar tareas cotidianas y movilizaciones pesadas, facilitando la solucion a la escasez
de trabajadores y la demanda de cuidados prolongados.??* Esto libera tiempo para que los profesionales se
concentren en tareas complejas y urgentes con los pacientes.

La agenda global de transformacion digital de la salud busca mejorar la calidad y sostenibilidad de los
sistemas sanitarios, posicionando a la robotica como una herramienta esencial.® La evolucion tecnolégica
ha impulsado su adopcion, pero requiere una comprension profunda de su impacto en el cuidado humano. A
medida que avanza la tecnologia, se espera mayor integracion en el sistema sanitario.®

Algunas investigaciones sugieren que los robots pueden transformar los sistemas de salud, mejorando la
eficiencia de los servicios,?® aunque aun existe falta de conocimiento sobre su manejo e impacto.” Hay
incertidumbres sobre la interaccion de los robots con pacientes y profesionales, y preocupaciones sobre su
seguridad y eficacia. Por lo tanto, se necesita mas investigacion para garantizar su uso seguro en diversos
contextos.

Este estudio busca llenar la brecha de conocimiento mediante una revision sistematica de la literatura sobre
el uso de la robodtica en salud. Se analizaran los beneficios y limitaciones, evidenciando practicas efectivas
y aspectos criticos del cuidado complementados con robética.® En el futuro, la integracion de robots en la
practica sanitaria requerira una coordinacion colaborativa con el personal, garantizando atencion humanizada y
ética.®'% El objetivo de este estudio fue analizar la evidencia del uso de la robdtica para mejorar los resultados
del cuidado en cuanto a seguridad, eficacia, aceptabilidad y eficiencia.

METODO

Se realizé una revision sistematica integrativa bajo las recomendaciones de PRISMA 2020, utilizando la
estrategia PICO: P=Pacientes de cualquier edad y condicion médica, I=Robética en el cuidado, C=Comparacion
con atencion convencional, y O=Resultados en seguridad, eficacia, aceptabilidad y eficiencia.

Se incluyeron estudios cualitativos, mixtos y cuantitativos, con diseno de ensayos clinicos, observacionales,
estudios de caso, revisiones sistematicas y metaanalisis, publicados entre enero 2019 y marzo 2024, en inglés,
espanol y portugués. Se excluyeron estudios no relevantes, comentarios, editoriales, cartas al editor, resimenes
de conferencias y tesis no publicadas, para asegurar una revision basada en evidencia de alta calidad y revisada
por pares.

La recoleccion de datos se realizé en las bases de datos Medline y LILACS utilizando Pubmed y BVS, ademas
de Scielo, repositorios de Organismos Internacionales y Google Académico. Se optimizo la busqueda con
operadores booleanos como AND y OR. La cadena utilizada fue:

(“Robotics”[MeSH Terms] OR “Robotic Surgical Procedures”’[MeSH Terms]) AND (“Patient Care”[MeSH
Terms] OR “Patient Safety”[MeSH Terms] OR “Healthcare Quality, Access, and Evaluation”[MeSH Terms]) AND
(“Efficiency”[MeSH Terms] OR “Treatment Outcome”[MeSH Terms])

La eleccion de descriptores se fundamento en la revision previa de articulos que utilizaron términos similares,
abordando el tema del uso de robots en la atencion asistencial a pacientes.

Se extrajo evidencia de todos los articulos disponibles tras la busqueda. Se realizaron dos pruebas de
relevancia: la primera se centro en titulos y resimenes que incluian “robots”, “cuidado” y “enfermeria”; la
segunda, en una revision de calidad utilizando el “Modelo Johns Hopkins de practica basada en evidencia”.
Los articulos en idiomas distintos al espafiol se tradujeron automaticamente. Se utilizo el diagrama de flujo
PRISMA para documentar y resumir el proceso de seleccion, mostrando los registros identificados, examinados
y excluidos, asi como los estudios incluidos.

Se empleo la inteligencia artificial de OpenAl GPT4-0'? para identificar categorias y subcategorias de
analisis cualitativo en Atlas.ti, usando el siguiente prompt: Dados los articulos adjuntados, sugiere una lista de
categorias y subcategorias para usar en un analisis cualitativo en Atlas.ti sobre el tema: Cuidado y robética como
tecnologias de asistencia en salud. Considera categorias, acciones y relaciones que me permitan responder a
la pregunta: ;jCual es la evidencia de que la robética puede mejorar los resultados del cuidado, incluyendo la
seguridad, la eficacia, la aceptabilidad y la eficiencia del cuidado de los pacientes en la atencion sanitaria?

La IA permitio identificar rapidamente la densidad tedrica de las categorias, enriqueciendo el analisis
cualitativo y mejorando la eficiencia y calidad del estudio.

Se decidio emplear inteligencia artificial por sus avanzadas posibilidades de procesamiento de lenguaje
natural, que facilitan la identificacion rapida y objetiva de la densidad tedrica de categorias y subcategorias.
Esto ayudd a los investigadores a centrarse en la interpretacion y discusion de resultados, mejorando la
eficiencia del proceso investigativo. A continuacion, se muestra en la figura 1 el proceso de revision y seleccion
de los estudios incluidos.
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Figura 1. Diagrama de flujo seleccion de estudios basado en PRISMA

RESULTADOS

Se analizaron 20 articulos: 6 investigaciones primarias (3 retrospectivas, 1 multicéntrica, 1 cualitativa, 1
experimental controlada) y 14 secundarias (5 revisiones sistematicas, 3 metanalisis, 1 revision exploratoria,
2 bibliograficas, 1 integradora, 1 narrativa, 1 metasintesis cualitativa). La distribucion de género de los

autores principales fue equilibrada (12 mujeres, 8 hombres). Los resultados se agruparon en 6 categorias y 21
subcategorias.

Categoria 1. Seguridad de la roboética en salud

La tabla 1 muestra que la evidencia destaca un mayor riesgo de complicaciones, como infecciones y lesiones,
en algunos casos, pero también ventajas en la reduccion de riesgos en otros contextos. Comparada con otras
técnicas quirurgicas, la robotica muestra tasas de complicaciones equivalentes y eficacia en la reduccion de
errores quirdrgicos y administracion de medicamentos. Sin embargo, las fallas mecanicas pueden ser criticas.
La adherencia a protocolos de seguridad es alta, aunque algunos, como el control de infecciones, pueden ser
percibidos como onerosos.

Tabla 1. Seguridad de la Robotica en Salud
Subcategoria Evidencia

Incidencia de complicaciones La cirugia robdtica tuvo mayor riesgo de lesion (Kalata et al. ®); infecciones (Ploussard
et al. ); infecciones y sangrado (Guan et al. ); Zanello et al. ®); lesiones y muertes
(Deo & Anjankar 7). No hubo evidencia de complicaciones o de mayor incidencia de estas
(Espin et al. "®; Fatehi et al. ; Shan & Liu @; Zanello et al.("?).

Riesgos La cirugia robotica es comparable en seguridad y riesgos a otras técnicas (Fatehi et al. ?;
Guan et al. (™), con tasas de complicaciones equivalentes (Shan & Liu @?) y ventajas en
reduccion de riesgos (Yao et al., @V; Deo & Anjankar (7; Espin et al. ®).

Control de errores Reduccion de errores quirtrgicos (Ploussard et al.™); en rehabilitacion (Calabro et al.®),
y en la prescripcion y administracion de medicamentos (Amodeo et al.®). Aunque las
fallas mecanicas pueden ser criticas (Deo & Anjankar(?).

Protocolos de seguridad Mayor adherencia a protocolos de seguridad (Ploussard et al.™). Un protocolo de control
de infecciones mostro resultados positivos, aunque el protocolo de limpieza fue percibido
como oneroso (Hung et al.®),

Categoria 2. Eficacia de la Robética
La tabla 2 muestra que la robotica mejora la eficacia en 5 subcategorias, destacando en intervencion y
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precision quirdrgica. Beneficios incluyen estancias hospitalarias mas cortas, menor dolor posoperatorio, retorno
mas rapido al trabajo, y mejoras en calidad de vida y bienestar psicologico. Los procedimientos roboticos son
exitosos y precisos, equivalentes o superiores a técnicas tradicionales, acelerando la recuperacion funcional.
Sin embargo, la evidencia a largo plazo es limitada.

Tabla 2. Eficacia de la Robotica

Subcategoria Evidencia

Resultados de la intervencion Estancias hospitalarias mas cortas, menor dolor posoperatorio, y retorno mas rapido al
trabajo (Fatehi et al.("”; Deo & Anjankar (7). Mejoras perioperatorias en prostatectomias
(Ploussard et al.) y en calidad de vida (Yao et al.?"; Fatehi et al."; Ploussard et al. ¥;
Deo & Anjankar; Hung et al.?; Laparidou et al.®); Espin, 2023; Baz et al.?). Beneficios
psicologicos y sociales, como empoderamiento, autoestima (Laparidou et al.®)), autonomia
(Espin, 2023), independencia y bienestar, reduciendo sobrecarga y estrés en cuidadores
(Baz et al.?).

Exito de los procedimientos Alto éxito en la cirugia para neoplasias de sigmoides y recto (Yao et al.?") y en cancer

roboticos (Ploussard et al.(). En biopsias estereotacticas seriadas multiples basadas en resonancia
magnética, la robotica fue un procedimiento seguro y eficaz (Zanello et al.(®).
Precision La precision en cirugia de tiroides es equivalente con técnicas convencionales (Shan & Liu

@9), Sin embargo, se encontro alta precision en cirugia de cancer de prdstata y biopsias
estereotacticas (Ploussard et al.® y Zanello et al."®); mejora del desempeio quirdrgico
(Deo & Anjankar (), y precision en la preparacion de medicamentos (Amodeo et al. ).

Recuperacion Acortamiento del tiempo de recuperacion (Fatehi et al®). La rehabilitacion robotica
mejord la calidad de la recuperacion funcional, incluyendo velocidad de la marcha
(Calabro et al.®), movimiento, fuerza muscular, equilibrio y aptitud fisica (Laparidou et
al.®) en comparacion con terapias convencionales. Recuperacion funcional posquirdrgica
normal en todos los pacientes (Yao et al.@").

Resultados a largo plazo La evidencia sobre los resultados a largo plazo de las intervenciones robéticas es limitada
(Fatehi ),

Categoria 3. Aceptabilidad en el Uso de Robética en Salud

La tabla 3 presenta los resultados de la aceptabilidad de la robotica en salud en cuatro subcategorias. Los
pacientes reportaron alta satisfaccion y disposicion para recomendar la robotica, especialmente por mejoras
cosméticas y en la gestion diaria. Las preferencias indican una experiencia mejorada con procedimientos
asistidos por robot y una experiencia positiva tanto en procedimientos quirirgicos como con robots asistentes
sociales. La robdtica tiene un impacto emocional y psicoldgico positivo, promoviendo actividad, interaccion,
curiosidad, apego emocional, mejoras en la funcion cognitiva y el estado de animo, empoderamiento y confianza.

Tabla 3. Aceptabilidad del Uso de la Robotica

Subcategoria Evidencia

Satisfaccion del paciente Evaluaciones indican una percepcion y actitud favorable en los pacientes (Guan et al. (¥;
Ploussard et al.¥; Melkas et al.?”), mejor satisfaccion cosmética (Shan & Liu®), y alta
disposicion para recomendar robots (Melkas et al.?”), mejorando su aceptabilidad social
(Baz et al.®),

Preferencias del paciente Los pacientes prefieren la prostatectomia asistida por robot (Ploussard et al.¥) y muestran
alta aceptabilidad hacia robots de asistencia social para ayuda diaria y seguridad (Baz et
al.9),

Experiencia del paciente Los pacientes experimentan mejoras en procedimientos asistidos por robot (Ploussard et
al.(™) o con robots asistentes sociales (Melkas et al.?”), en general con estos dispositivos
(Baz et al. @),

Impacto emocional y Despertaron sentimientos, estimularon interaccion, curiosidad, apego emocional, funcion

psicoldgico cognitiva y atencion (Melkas et al.?”; Baz et al.?®). Mejoraron estado de animo, logro,
empoderamiento, confianza, autoestima, esperanza y proposito (Laparidou et al.?).

Categoria 4. Eficiencia en el Uso de Robética en Salud

La tabla 4 agrupa resultados de eficiencia en cuatro subcategorias. La intervencion roboética a veces
tiene tiempos operatorios mas largos, pero en algunos casos se reduce. La estancia hospitalaria suele ser
mas corta, aunque no siempre hay diferencias significativas. La cirugia robotica es mas costosa, presionando
econdmicamente a los sistemas de salud, aunque a veces se reportan ahorros. La robdtica mejora el uso
eficiente de recursos y la eficiencia operativa, destacando la gestion de costos adicionales de mantenimiento,
limpieza y reparacion.
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5 Naranjo Moposita WA, et al

Tabla 4. Eficiencia en el Uso de la Robotica

Subcategoria Evidencia
Duracion de la intervencion o La intervencion robdtica tuvo tiempos operatorios mas largos en comparacion con otros
procedimiento enfoques quirlrgicos, (Fatehi et al ?); Guan et al. »; Shan & Liu®; Cajamarca et al.®®

en otros casos no se observaron diferencias en el tiempo de operacion (Yao et al.@") y
unos que identifican una reduccion de tiempo en comparacion con técnicas tradicionales
(Amodeo et al.®)

Estancia hospitalaria Tras intervencion robotica tuvo una duracion de la estancia hospitalaria mas cortos en
comparacion con otros métodos tradicionales (Fatehi et al. ?); Cajamarca et al.®;
Ploussard et al.("™) en otros casos no se observaron diferencias significativas de la
estancia hospitalaria (Guan et al. ¥; Shan & Liu @; Yao et al.@")

Costos La cirugia robotica es mas costosa que los métodos convencionales (Guan et al.™; Fatehi
et al.); Shan & Liu®?; Calabro et al.®; Casa et al.®”; Cajamarca et al.®®); Ploussard et
al.™), con mayor presion econémica en sistemas de seguros y salud publica (Ploussard
et al.("). Sin embargo, en algunos casos no genera carga financiera adicional (Kalata et
al.™) y puede reducir costos hasta en un 60 % (Amodeo et al.?). La terapia robotica
puede ser rentable segin el nimero de pacientes y tiempo de sesion (Laparidou et
al.®)). Mantenimiento, limpieza y reparacion son costos adicionales (Hung et al.®).

Recursos hospitalarios Implica un uso mas eficiente de los recursos hospitalarios Fatehi (”y eficiencia operativa
del personal (Ploussard et al.®; Amodeo et al.?®).

Categoria 5. Implementacion de la Robética
Tabla 4. Eficiencia en el Uso de la Robotica
Subcategoria Evidencia

Capacitacion y formacion Es necesario capacitar al personal sanitario en robodtica (Cajamarca et al.®), el apoyo
continuo y entrenamiento basado en simulaciones mejora las habilidades de los cirujanos
(Deo & Anjankar @7; Melkas et al.?”), enfermeros (Casa et al.?”; Ramos et al., 2023;
Hoffmann et al.®?), fisioterapeutas (Laparidou et al.?) y favorece el control de infecciones
(Hung et al.®)

Adopcion tecnoldgica La adopcion de la cirugia robdtica esta en aumento (Kalata et al.®; Hung et al.?¥), aunque
limitada en cirugia cardiaca (Fatehi et al "”Los determinantes de la adopcion de robots de
atencion domiciliaria son importantes (Melkas et al.@”).

Mantenimiento y soporte Problemas técnicos, de fabricacion y limitaciones ergonomicas en el uso de robots
requieren infraestructura de soporte y mantenimiento (Laparidou et al.?; Casa et al.?®;
Amodeo et al.®)).

Desafios y barreras Alto costo por adquisicion y mantenimiento de dispositivos, carga adicional para el
personal, preocupaciones de infeccion, estigma y problemas éticos (Hung et al.?;
Amodeo et al.®)). Barreras tecnoldgicas, de instalacion, ajuste, transporte y accesibilidad
(Laparidou et al.®)). Requerimientos de formacion especializada (Kalata et al.); Casa et
al.@®; Ramos et al.®"), baja adaptacion tecnologica y reconocimiento (Ramos et al. ¢"), y
necesidad de mas investigaciones (Calabro et al.?®; Melkas et al.®").

Categoria 6. Morbilidad y Mortalidad

La categoria de morbilidad y mortalidad mostro diversos resultados. El esudio de Fatehi ® reportd tasas de
mortalidad y morbilidad similares entre la cirugia mitral asistida por robot y otras técnicas. Guan " no encontré
diferencias significativas en estas tasas entre cirugia robotica y laparoscopica en resecciones hepaticas. Yao
et al.? informaron una tasa de mortalidad del 0 % a los 90 dias en cirugia robotica NOSES, con una tasa de
fuga anastomotica del 4,4 % y reoperacion del 2,2 %. Ploussard encontro tasas de mortalidad del 4,2 % y
morbilidad del 16,8 % en cirugia robdtica. Zanello et al.("® identificaron morbilidad especifica como déficits
neurologicos, convulsiones, eventos tromboembolicos y hematomas intracerebrales. Teng et al.®? concluyeron
que la telepresencia robotica en cuidados criticos redujo las tasas de mortalidad y complicaciones hasta un 59 %.

DISCUSION
Seguridad de la Robética

Un estudio mostré que las complicaciones biliares son mas frecuentes con cirugia asistida por robot que
con colecistectomia laparoscopica,"® sugiriendo que la robodtica, aunque ventajosa, puede introducir riesgos
especificos. En contraste, otros estudios no encontraron diferencias significativas en complicaciones entre
técnicas roboticas y convencionales, como en la reparacion mitral® y la tiroidectomia,® sugiriendo que la
robotica puede ser tan segura como los métodos tradicionales.

La robotica puede mejorar la seguridad del paciente reduciendo errores quirlrgicos en procedimientos
complejos como la cirugia de prostata™ y en la administracion de medicamentos.? Sin embargo, fallas
mecanicas pueden tener consecuencias criticas en entornos con recursos limitados,"” subrayando la necesidad
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de gestionar adecuadamente los riesgos tecnologicos.

El uso de protocolos de control de infecciones en cirugia robdtica ha mostrado resultados positivos,?
minimizando riesgos y mejorando resultados perioperatorios.(43% La formacion del personal es crucial para
garantizar seguridad y calidad.®"

Eficacia de la Robética

La robotica en cirugia muestra una recuperacion postoperatoria mas rapida y menos complicaciones que
los métodos tradicionales, aunque se requieren mas estudios para abordar la variabilidad en riesgos y la falta
de evidencia a largo plazo. Un estudio reportd mayor riesgo de lesion del conducto biliar en cirugia robotica
comparado con la colecistectomia laparoscépica.™ Sin embargo, la cirugia asistida por robot es segura y
beneficiosa, con estancias hospitalarias mas cortas y un retorno mas rapido al trabajo."® La cirugia robotica
NOSES en neoplasias de sigmoides y recto fue segura y factible.?" En el tratamiento del cancer de préstata y
cérvix, mostro aceptacion y menores tasas de complicaciones.?% La precision de la robotica es alta en cirugias
complejas, @19 con mejor rehabilitacion funcional,®2"1422 |a tecnologia robotica mejora el desempeno de los
cirujanos, " no obstante, la evidencia a largo plazo sigue siendo limitada.(”

Aceptabilidad del uso de la robética

Estudios han evaluado la satisfaccion de los pacientes con procedimientos roboticos, obteniendo resultados
generalmente positivos. ™ La tiroidectomia bilateral asistida por brazo robotico (BABA RT) mejord la satisfaccion
cosmética comparada con la tiroidectomia abierta.® Similarmente, la prostatectomia radical asistida por robot
mejoro la satisfaccion y actitudes de los pacientes.™ Ademas, los participantes mostraron alta satisfaccion
y disposicion a recomendar robots asistentes sociales, especialmente para adultos mayores.?) Los pacientes
valoran la ayuda de los robots en su horario diario y seguridad personal, aumentando la aceptabilidad.®

Aunque hay poca evidencia especifica de preferencias por procedimientos robéticos, algunos estudios
sefalaron una mejora en la experiencia del paciente con la prostatectomia radical y la asistencia social
robdtica. 2% Los robots asistentes sociales también ofrecen beneficios emocionales y psicologicos, promoviendo
actividad, interaccion, curiosidad y apego emocional.?” La rehabilitacion robédtica ha mejorado el estado de
animo, empoderamiento y proposito,®) Los pacientes con demencia experimentaron mejoras en la funcion
cognitiva y atencion, y los cuidadores encontraron Util la terapia con robots para mantener la seguridad y el
bienestar de los pacientes. %

Eficiencia de la Robotica

La eficiencia de la robética en salud, especialmente en la duracion de intervenciones, varia significativamente.
La cirugia robotica mitral suele tener tiempos operatorios mas largos que otras técnicas quirdrgicas. "

También se observa que las intervenciones roboticas tienden a ser mas prolongadas en comparacion con
procedimientos laparoscopicos convencionales.?231520 | a duracion promedio de cirugias robdticas especificas
oscila entre 147,5 y 187,5 minutos.@"™

La estancia hospitalaria varia segin el procedimiento. La cirugia robotica mitral tiene una estancia
hospitalaria de 3 a 7 dias, comparado con 5 a 11 dias en cirugia convencional,® sin embargo, algunos estudios
no encuentran diferencias significativas en la duracion de la estancia hospitalaria entre la cirugia robotica
y la laparoscopica.>? La duracion promedio de estancia hospitalaria en cirugia robédtica es de 11,3 = 7,5
dias,@) con una media de 5,2 dias. Un estudio destaca que la cirugia laparoscopica convencional permite una
recuperacion mas rapida y una vuelta a la actividad normal en 7 dias.?

Implementacion de la Tecnologia Robotica

La implementacion de la robdtica en la atencidon sanitaria abarca capacitacion del personal, adopcion
tecnologica, mantenimiento y soporte, y desafios y barreras. Destacan las simulaciones para mejorar
habilidades”?”, y la formacion continua.®¥ En los fisioterapeutas, la formacion es esencial para exoesqueletos®
y la actualizacion en cirugia robética es vital para la seguridad.®?®

Un estudio reportdé aumento significativo de la adopcion tecnolégica, ™ aunque otra investigacion sefalod
adopcion limitada en cirugia cardiaca.

El mantenimiento y soporte son esenciales. Se encuentran costos adicionales por necesidad de
infraestructura@.2? y mantenimiento de instrumentos,? mientras que la rentabilidad depende de su uso.?

Los desafios y barreras incluyen la familiaridad con técnicas tradicionales,"® la necesidad de
investigaciones,®?” alto costo y carga de trabajo adicional,®* problemas técnicos y formacion continua, 2
especialmente en cuanto al manejo de robots quirirrgicos. %" Coincidiendo con un estudio cuyos resultados
destacan la necesidad de implementar estrategias para manejar costos y evitar desperdicios.?

Morbilidad y mortalidad
Los resultados sugieren que la cirugia robotica es una alternativa viable a las técnicas quirdrgicas tradicionales,
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con tasas de mortalidad y morbilidad comparables. Dos estudios presentaron evidencia que indica que la cirugia
robdtica no aumenta los riesgos de mortalidad y morbilidad en comparacion con técnicas convencionales, lo
cual es un indicador positivo para su adopcion.(>' Sin embargo, otros dos estudios muestran que, aunque
las tasas globales son comparables, la cirugia robotica puede presentar complicaciones especificas, como
déficits neurologicos y eventos tromboembolicos, que deben ser considerados en la planificacion de estos
procedimientos. 141

La experiencia con la cirugia NOSES @V y la telepresencia robotica 2 destacan las areas donde la robotica
puede ofrecer ventajas significativas, como en la reduccion de la mortalidad a corto plazo y las complicaciones
en entornos de cuidados criticos. Estos hallazgos sugieren que, mientras la cirugia robdtica ofrece resultados de
mortalidad y morbilidad competitivos, su implementacion debe ser cuidadosamente evaluada para minimizar
riesgos especificos y maximizar sus beneficios potenciales.

CONCLUSION

La robdtica en salud ofrece ventajas significativas en eficacia, seguridad, aceptabilidad y eficiencia,
mejorando la recuperacion postoperatoria y reduciendo la estancia hospitalaria, aunque con mayores costos
y tiempos operatorios. La satisfaccion del paciente es positiva, sin embargo, se requieren formacion continua
del personal para manejar riesgos especificos. Ademas, son necesarios mas estudios a largo plazo para validar
los beneficios de esta tecnologia.

Las limitaciones incluyen variedad de disefios de estudio, calidad variable de la evidencia, sesgo de
publicacion, falta de datos a largo plazo, diversidad de contextos, limitaciones de idioma, y dependencia de la
traduccion de articulos.
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