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INTRODUCAO

A trajetoria da robotica na medicina expressa a convergéncia entre ciéncia, tecnologia
e cuidado humano. A cirurgia robdtica se consolidou como um marco nas praticas

contemporaneas, redefinindo padrdes de precisdo, seguranga e eficiéncia.

A incorporagdo da inteligéncia artificial e da conectividade digital amplia ainda mais os

horizontes da pratica médica e do cuidado centrado no paciente.

Dessa evolug¢do nasce a telecirurgia, tecnologia que permite ao cirurgido operar a
distancia por meio do controle remoto de sistemas roboticos. Essa inovacdo reduz
desigualdades geograficas, democratiza o acesso a procedimentos complexos e inaugura uma

nova fronteira da medicina digital colaborativa e inclusiva.

Mais do que avango tecnoldgico, a telecirurgia representa um salto civilizatorio: o
conhecimento médico se transforma em rede solidaria e a tecnologia torna-se extensdo do

cuidado a saude.
O Marco Historico

Em outubro de 2025, durante a 54* Conveng¢ao Nacional Unimed, o Brasil entrou para
a historia ao realizar, pela primeira vez no mundo, uma telecirurgia robotica com internet de

baixo custo, utilizando rede nao dedicada.

O procedimento conectou Jodo Pessoa (PB) e Curitiba (PR), cidades separadas por
3.200 km, com exceléncia técnica, estabilidade de conexdo e seguranca clinica.
Esse feito inaugura o conceito da Cirurgia Digital Inclusiva, paradigma que transforma

distancia em proximidade e tecnologia em ponte entre vidas.
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Imagem 1: Telecirurgia demonstrada ao vivo durante a 54* Convencdo Nacional Unimed,

realizada no Centro de Convengdes de Joao Pessoa

Fonte: acervo pessoal do autor.

A Construcao Coletiva

O projeto resultou da articulagdo entre 42 profissionais e 17 institui¢des parceiras,

unidas pelo propoésito de tornar a inovagao acessivel.

Sob a lideranga de Gualter Lisboa Ramalho (Unimed), Marcelo Loureiro (Scolla) e
Fébio Masseli (Ortotek), a iniciativa simboliza a esséncia cooperativista da Unimed, que

combina autonomia médica, sustentabilidade e humanizacgao.
Da China ao Brasil: A Ponte da Inovacao

A jornada comegou em Xangai numa missao na China durante o Medical Equipment
Fair (CMEF), em abril de 2025, quando a Unimed firmou parcerias estratégicas com David

Medical e Edge Medical.

Definiram-se protocolos de interoperabilidade e seguranca que permitiram marcos

historicos.
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Em agosto, protagonizada pelo grupo da Scolla, parceiro pioneiro do projeto, foi
realizada a primeira cirurgia remota (experimental) da América Latina entre Curitiba e Cascavel

(500 km).

Em setembro, uma nova realizagdo do mesmo grupo conquistou a certificagdo do
Guinness World Records, por executar uma hernioplastia via telecirurgia com conexao

Curitiba—Kuwait (12.034 km).

Em outubro, durante a 54* Conven¢ao Nacional Unimed, foi realizada com sucesso a
primeira telecirurgia robdtica utilizando internet de baixo custo (rede ndo dedicada), transmitida
ao vivo durante o evento e conectando Jodo Pessoa (Centro de Convengdes) a Campo Largo,

proximo a Curitiba, em uma distancia aproximada de 3.200 km.
Telecirurgia com Internet de Baixo Custo (Rede nao Dedicada)

O modelo brasileiro de telecirurgia utilizou infraestrutura convencional de internet, com
custo inferior a 5% do padrado global, garantindo acessibilidade e inclusdo tecnoldgica. Segundo
Dénio Mariz, entre Jodo Pessoa e Campo Largo (proximo a Curitiba), a conexdao contou com
multiplos provedores (RNP, CODATA, UPLINK e Ligga Telecom) e VPN ponto a ponto
criptografada, assegurando privacidade e estabilidade. O sistema operou com failover
automatico, laténcia média de 45 ms, zero perda de pacotes e largura de banda superior a 100
Mbit/s, superando padrdes internacionais. O diferencial do modelo brasileiro estd em alcancar
alta performance e seguranca com infraestrutura de internet compartilhada, reduzindo
drasticamente os custos em comparagdo as redes dedicadas tradicionais, um avango que

comprova a viabilidade da telecirurgia de baixo custo.

O procedimento empregou o rob6 MP 1000 (Edge Medical), com console médico,
bragos robdticos, modulo de teleoperagdo de alta precisdo e pingas reutilizaveis, demonstrando
que alta performance e seguranca sdo possiveis mesmo com internet compartilhada, reduzindo

custos sem comprometer a qualidade.
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Imagem 2: Rob6 em Curitiba, com a Cirurgia transcorrendo sob comando do console presente

em Joao Pessoa —

Fonte: acervo pessoal do autor

Governanca e Sustentabilidade

A Unimed do Brasil estruturou o Programa Nacional de Cirurgia Robdtica e Telecirurgia em

trés eixos estratégicos:
(1) Cientifico-Regulatorio — assegura ¢€tica e conformidade internacional;
(2) Capacitagdo — promove formagao médica e certificagdo de exceléncia;

(3) Negocios Sustentdveis — desenvolve modelos econdmicos que viabilizam expansdo

cooperativa e inclusdo digital em satde.
O Futuro da Cirurgia Digital

Os proximos passos incluem integragdo com redes 5G e novos backbones nacionais, ampliando

conectividade e reduzindo laténcias.

O objetivo ¢ consolidar a maior rede cooperativa de cirurgia digital do mundo, interligando

hospitais, universidades e centros de pesquisa.
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A longo prazo, o programa pretende integrar-se ao SUS, levando robdtica e telecirurgia a

regides remotas.

O feito da Unimed demonstra que o Brasil ndo apenas acompanha, mas lidera a inovagdo

médica inclusiva mostrando que tecnologia e solidariedade podem caminhar juntas.
Conclusao
O projeto Unimed—Scolla ¢ um divisor de aguas.

Mais do que um avango tecnologico, representa a afirmacao do potencial cientifico, humano e

cooperativo do Brasil.

Ao viabilizar telecirurgia com infraestrutura acessivel, o pais inaugura um novo paradigma

global: a tecnologia a servigo da vida, guiada por valores éticos e solidarios.

“Este projeto ndo tem um nome individual. Sua forca nasceu da colaboracdo cientifica, do
espirito coletivo e do compromisso inclusivo que unem mentes e propodsitos em torno de um

mesmo ideal.” Gualter Lisboa Ramalho.
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