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1.  INTRODUÇÃO 
A colecistectomia laparoscópica é amplamente reconhecida como o padrão-ouro 

para o tratamento de doenças benignas da vesícula biliar devido à sua eficácia clínica e 
custo geralmente mais baixo. Nos últimos anos, a cirurgia robótica tem sido introduzida 
como alternativa, oferecendo vantagens técnicas como melhor destreza e visualização 
tridimensional. No entanto, o uso de plataformas robóticas tem custos significativamente 
maiores, o que levanta questões sobre sua viabilidade econômica frente aos benefícios 
clínicos. 

 
2. OBJETIVO GERAL 

Comparar, por meio de revisão da literatura, a relação custo-benefício entre a 
colecistectomia laparoscópica e a robótica, considerando desfechos clínicos e custos 
operacionais. 

 
3. METODOLOGIA 

Realizou-se uma revisão sistemática com análise de dados comparativos, incluindo 
ensaios clínicos, estudos retrospectivos e avaliação de custo-efetividade presentes na 
literatura. Parâmetros analisados envolveram custos totais, anos de vida ajustados pela 
qualidade (QALYs), complicações pós-operatórias, tempo operatório e custo incremental 
por QALY. As estimativas foram comparadas contra um limiar de disposição a pagar para 
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classificar a técnica como custo-efetiva. 
 
4. RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 

Os estudos analisados demonstraram que a laparoscopia é mais econômica que a 
técnica robótica. O custo médio da abordagem laparoscópica gira em torno de US$ 9.370 
por paciente, enquanto a cirurgia robótica adiciona aproximadamente US$ 3.014 ao valor 
total. O ICER calculado chegou a cerca de US$ 1.795.735 por QALY, ultrapassando de 
forma marcante o limite clássico de US$ 100.000 por QALY. Em relação aos desfechos 
clínicos, ambas as técnicas apresentaram taxas semelhantes de complicações, infecções 
e vazamentos biliares, reforçando que não há superioridade clínica relevante da robótica. 
A laparoscopia também demonstrou menor tempo operatório e recuperação mais rápida, 
favorecendo otimização de leitos e recursos. Assim, apesar das vantagens tecnológicas da 
plataforma robótica, seu custo elevado não se traduz em benefício adicional significativo, 
tornando a laparoscopia a alternativa mais eficiente e economicamente viável. 
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