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RESUMO

O presente estudo, cuja realizagdo integra as atividades do Bacharelado em
Engenharia da Computagao, busca conhecer e detalhar como a Inteligéncia Artificial
(IA) tem sido cada vez mais utilizada na medicina, com o objetivo de melhorar a
qualidade do atendimento ao paciente, a eficiéncia dos processos e a tomada de
decisdo. Um dos principais beneficios da IA na medicina é o seu potencial para
melhorar a precisao do diagndstico. Sistemas de IA podem ser treinados em grandes
conjuntos de dados de imagens médicas, por exemplo, para identificar padroes que
sao dificeis ou impossiveis de serem detectados pelo olho humano. Isso pode levar a
um diagndstico mais rapido e preciso, o que pode melhorar o progndstico do paciente.
A IA também pode ser usada para melhorar o tratamento do paciente. Sistemas de IA
podem ser usados para personalizar o tratamento com base nas caracteristicas
individuais do paciente, o que pode levar a resultados melhores. Por exemplo,
sistemas de IA podem ser usados para recomendar medicamentos ou terapias com
base no histérico médico do paciente, nos resultados de exames e em outros fatores.
Além disso, a |IA pode ser usada para melhorar a gestdo dos recursos de saude.
Sistemas de IA podem ser usados para otimizar a distribuicdo de recursos, o que pode
levar a uma melhor eficiéncia e a custos reduzidos. Por exemplo, sistemas de IA
podem ser usados para identificar pacientes com maior risco de complicagdes, o que
pode levar a um melhor gerenciamento de casos. Apesar dos beneficios da IA na
medicina, existem alguns desafios que precisam ser superados. Um dos principais
desafios é a falta de dados. Sistemas de IA precisam ser treinados em grandes
conjuntos de dados para serem eficazes. No entanto, nem sempre é possivel coletar
grandes conjuntos de dados de alta qualidade. Outro desafio € a confiabilidade dos
sistemas de IA. Sistemas de IA podem ser enviesados, o que pode levar a
diagndsticos ou recomendacdes incorretas. E importante garantir que os sistemas de
IA sejam desenvolvidos e validados de forma rigorosa para evitar esse problema.
Apesar dos desafios, a IA tem o potencial de revolucionar a medicina. Com o
desenvolvimento de novas tecnologias e a superacado dos desafios existentes, a IA
pode tornar a medicina mais  precisa, eficiente e  acessivel.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial; Medicina; pacientes; gestao.



ABSTRACT

The present study, which is part of the activities of the Bachelor's Degree in Computer
Engineering, seeks to understand and detail how Artificial Intelligence (Al) has been
increasingly used in medicine, with the aim of improving the quality of patient care.
patient, process efficiency and decision making. One of the main benefits of Al in
medicine is its potential to improve diagnostic accuracy. Al systems can be trained on
large datasets of medical images, for example, to identify patterns that are difficult or
impossible for the human eye to detect. This can lead to a faster and more accurate
diagnosis, which can improve the patient's prognosis. Al can also be used to improve
patient care. Al systems can be used to personalize treatment based on individual
patient characteristics, which can lead to better outcomes. For example, Al systems
can be used to recommend medications or therapies based on a patient's medical
history, test results, and other factors. Furthermore, Al can be used to improve the
management of healthcare resources. Al systems can be used to optimize resource
distribution, which can lead to better efficiency and reduced costs. For example, Al
systems can be used to identify patients at higher risk of complications, which can lead
to better case management. Despite the benefits of Al in medicine, there are some
challenges that need to be overcome. One of the main challenges is the lack of data.
Al systems need to be trained on large data sets to be effective. However, it is not
always possible to collect large sets of high-quality data. Another challenge is the
reliability of Al systems. Al systems can be biased, which can lead to incorrect
diagnoses or recommendations. It is important to ensure that Al systems are
developed and validated rigorously to avoid this problem. Despite the challenges, Al
has the potential to revolutionize medicine. By developing new technologies and
overcoming existing challenges, Al can make medicine more accurate, efficient and
accessible.

Keywords: Artificial Intelligence; Medicine; patients; management.
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1 INTRODUGAO

O presente trabalho de conclusao de curso é apresentado como requisito para
a aprovagao no bacharelado do curso de Engenharia de Computagao, previsto na
Associacdo Brasileira de Normas Técnicas 14724 de 2011, reconhecida e

indispensavel para conclusao do referido curso.

Nos ultimos anos, tém-se verificado avangos significativos na area da
medicina, proporcionando diagnosticos mais precisos, tratamentos eficazes e uma
melhor qualidade de vida ndo s6 para os pacientes, como para 0s que exercem a

medicina como profissao.

No entanto, apesar desses progressos, ainda existem desafios complexos e
problemas intrincados que desafiam a capacidade humana de oferecer solugdes
eficientes e abrangentes. Esses problemas, muitas vezes, envolvem a necessidade
de processar grandes volumes de dados, analisar informagdes complexas e tomar

decisbes rapidas e precisas em tempo real.

Dentre os problemas que sao dificultados pela solugdo meramente humana,
podem ser citados alguns principais: diagndstico de doengas raras; analise de imagem
médica, tais como, tomografias, radiografias e ressonancias magnéticas; previsao de
complicagdes no quadro de saude de um paciente; monitoramento de pacientes, entre

outros.

A analise puramente humana, embora valiosa, apresenta limitacdes inerentes
a propria natureza humana, como a capacidade limitada de processamento de
informacgdes, a subjetividade na interpretagdo de dados e a tendéncia a erros

humanos.

Para corroborar o exposto, Silverman e Barry (1997) apud Braga et al. (2019)
observam que a complexidade da medicina moderna excede as limitagdes inerentes
a mente humana, havendo um consenso quanto a eficacia da tecnologia na medicina

€ na saude publica.

A Tecnologia da Informagao (Tl) tem desempenhado um papel fundamental
na revolugdo da Medicina, oferecendo uma ampla gama de ferramentas e solugdes
para auxiliar na resolugado de problemas diversos nessa area. A integragao da Tl na

Medicina tem permitido uma evolugdo consideravel, melhorando o diagndstico, o
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tratamento e o gerenciamento de pacientes. Uma das contribuigdes mais importantes
da Tl na Medicina é a coleta, o armazenamento e o compartilhamento de dados

clinicos.

Sistemas eletronicos de registros médicos substituiram os tradicionais
prontuarios em papel, permitindo o acesso rapido e seguro a informagcdes médicas
importantes. Essa mudancga tornou possivel a troca de informacdes entre profissionais
de saude, possibilitando uma melhor coordenacao dos cuidados e reduzindo erros

meédicos.

Além disso, a Inteligéncia Atrtificial (IA) e o Aprendizado de Maquina (AM) tém
emergido como tecnologias avangadas capazes de enfrentar os desafios complexos
da Medicina. A IA utiliza algoritmos inteligentes e modelos de aprendizado para
analisar grandes volumes de dados, identificar padrdes, fazer previsdes e tomar
decisbes baseadas em evidéncias. O AM, por sua vez, € uma area da IA que se
concentra no desenvolvimento de algoritmos capazes de aprender e melhorar com

base nos dados disponiveis.

Essas tecnologias tém se mostrado extremamente promissoras no apoio a
resolugcao de problemas diversos na medicina. No diagndstico médico, a IA e o AM
podem analisar informagdes clinicas, como exames de imagem, resultados de
laboratério e histérico médico, para auxiliar na deteccédo precoce de doengas e na
identificacdo de padrdes que podem ser dificeis de serem percebidos por médicos

humanos.

Estudos demonstram que algoritmos de IA e AM tém alcangado resultados
comparaveis ou até mesmo superiores aos de médicos especialistas em areas como

dermatologia e radiologia.

Ratificando o fato exposto, Paiva e Prevedello (2017) observam que em
determinadas areas da radiologia, a IA ja esta se mostrando capaz de gerar partes do
laudo radiolégico com descrigao preliminar dos achados de imagem e mensuragao de

algumas lesoes.

De acordo com Rotemberg (2021) apud Lecchi et al. (2022), afirma que a
utiizagcdo de técnicas de IA para auxiliar tarefas analiticas tém evoluido

consideravelmente nos ultimos anos, e, na area da medicina, tem sido fator relevante
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para a busca da redugdo da mortalidade, morbidade e custos de saude associados
ao tratamento contra cancer do tipo melanoma, melhorando o acesso a
conhecimentos especializados, precisdo diagndstica e eficiéncia de triagem. O que
corrobora com a ideia de que a IA tem alcangado resultados comparaveis ou até

mesmo superiores aos de médicos especialistas na area da dermatologia.

Além do diagndstico, a IA e o AM tém mostrado utilidade no desenvolvimento
de tratamentos personalizados. Com base em dados individuais dos pacientes, como
perfil genético, histérico médico e resposta a terapias anteriores, algoritmos de AM
podem identificar o tratamento mais adequado para cada pessoa, levando a melhores
resultados e reducdo de efeitos colaterais indesejados. A personalizagdo dos
cuidados é particularmente relevante no campo da oncologia, onde diferentes tumores

podem responder de maneira distinta a determinados tratamentos.

Outra aplicagao importante da IA e do AM na medicina é a analise de imagens
meédicas. Essas tecnologias podem ajudar a melhorar a precisdo e a eficiéncia da
interpretacdo de exames de tomografia, radiografia e ressonancia magnética,
permitindo a detecgao precoce de anomalias e auxiliando os médicos na tomada de

decisdes mais informadas.

Em suma, a IA e o AM representam avancgos significativos na medicina,
oferecendo a capacidade de processar grandes volumes de dados, identificar padrdes
complexos e gerar modelos preditivos e diagndsticos precisos. Essas tecnologias tém
o potencial de melhorar a eficiéncia, a qualidade e a personalizacédo dos cuidados de

saude, fornecendo resultados promissores no apoio a problemas.

1.1  Sobre a inteligéncia artificial

Antes do efetivo detalhamento do tema, considera-se oportuno considerar que
a inteligéncia artificial € a area de ciéncia da computagao destinada a criar programas
e maquinas que podem apresentar comportamentos classificados inteligentes, ou
seja, um complexo que consegue explorar dados e informagdes em vasta proporgéao.
Neste mesmo sentido, a Revista de Administragdo em Saude (2023) destaca
que com o avango dos sistemas de inteligéncia artificial, outras inovagdes

apresentaram para agentes de diversas areas de atuagao na busca por mais eficiéncia
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no exercicio de suas atividades, com economia de tempo sendo legitimo sua utilizagao
nas areas meédicas que possuem enorme complexidade.

Considera-se, pelo disposto acima, que a proposta e o texto deste trabalho
possuem razbes numerosas para classifica-lo como tema de relevancia na area de
Gestao de Pessoas, de Gestdo Operacional e de Gestdo do Conhecimento e

Inovacgao.

1.2 Justificativas

A analise acerca da eficiéncia do uso da inteligéncia artificial na medicina e em
todo gerenciamento de pessoas, pacientes na area da saude atualmente, € de urgente
e extrema relevancia.

Ainda hoje, em 2023, muitas pessoas citam a saude como principal problema
do Brasil. Essa realidade decorre de diversos motivos: falta de médicos e outros
profissionais ligados a saude, longas filas de espera para marcar consulta tanto no
sistema unico de saude como na rede particular, reducado de leitos hospitalares,
poucos recursos destinados pelo poder publico e atendimento de emergéncia. Essas
necessidades resultam em estatisticas e diagnosticos inadmissiveis em um pais com
enorme carga tributaria como o Brasil.

Com a intengao de atrair atengao para o tema, o trabalho apontara os ganhos
e inconvenientes quanto ao uso da tecnologia atual para lidar com as diferentes
tarefas e atividades ligadas a saude e toda area médica, ao mesmo tempo em que
sugere modificagdes concretas na quebra de paradigmas quanto ao uso desta
ferramenta para representar a incerteza e a variabilidade em dados e inferir

conclusdes para os usuarios de todo sistema de saude.

1.3 Problema, hipéteses, objetivos gerais e especificos

1.3.1 Problema

Diante dos apontamentos e justificativas apresentados, o problema de
pesquisa consiste em trazer a baila como a inteligéncia artificial pode contribuir com a
medicina, explorando informagdes de diferentes fontes, como estudos clinicos,

registros médicos e dados genéticos buscando ainda destacar o seguinte
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guestionamento basilar: como lidar com falta de transparéncia, com o preconceito e
discriminagdo em relagdo a tecnologia, preocupagdes com a privacidade dos
pacientes, dilemas éticos, riscos de seguranga dos dados, vantagens e desvantagens,

concentragédo de poder e dependéncia de inteligéncia artificial?

1.3.2 Hipodteses

Diante do problema de pesquisa apresentado, e apos a constatacao junto aos
trabalhos bibliografico de que a inteligéncia artificial € uma especialidade da ciéncia
da computagao que se apresenta a incrementar sistemas que simulem a capacidade
humana na compreensao de uma doenca, identificando seus componentes e, com
isso, resolver o caso e propor ou tomar decisdes.

As hipoteses a serem avaliadas tratam diretamente do uso de diferentes
algoritmos e estratégias de tomada de decisdo e um enorme volume de dados,
sistemas de inteligéncia artificial capazes de propor a¢des, quando solicitados.

Sob esse prisma, a primeira premissa a ser checada € a de que a inteligéncia
artificial ja esta modificando a vida humana, com suas cirurgias realizadas por robés,
com procedimentos de intercomunicagdo automatizados, com a automatizacao de
servigos bancarios e monetario, enfim, com um nimero cada vez maior de recursos e
utilidades. A verificagdo dessa hipétese busca destacar as vantagens e desvantagens
da utilizagdo desta tecnologia no dia-a-dia das pessoas.

A segunda premissa € a de compreender como este volume de dados esta
sendo introduzido aos poucos no sistema de saude e nos diversos ramos da medicina,
como ja influencia em areas como consumo, negdcios bancarios e financeiros,
logistica e administragéo de capital humano, além de dados de prevaléncia, incidéncia
e evolugdo de enfermidades, contribuindo na producdo de dados estatisticos,
diagnosticos por exemplo, antecipando agdes preventivas. Aqui, buscou-se avaliar a
destinagdo dos dados gerados pela inteligéncia artificial e a possibilidade de se
antecipar aos fatos.

A terceira e ultima premissa é a de reconhecer que em virtude da evolugéo dos
meios de comunicagao e utilizacdo da inteligéncia artificial o paciente sera mais bem
informado e procurara assimilar e participar na discussdo de seu caso € uma

circunstancia a ser avaliada atualmente pelos prestadores de servico na area médica.
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1.3.3 Objetivo geral

Destacar o uso da Inteligéncia Artificial na assisténcia médica, nos servigos
de saude tornando os resultados dos exames mais precisos, buscando destacar sua
utilizagdo nas diversas areas médicas, processando um amplo banco de dados de
diferentes exames do passado e os comparando com os exames atuais do paciente

aferindo os resultados com mais especificidade, propriedade e exatidao.

1.3.4 Objetivo especifico

Com a finalidade de atingir o objetivo geral proposto, procurou-se realizar
estudos sobre a aplicagao de procedimentos utilizando a inteligéncia artificial na
medicina, avaliando suas vantagens como a automatizagdo de tarefas, analise e
interpretacdo de dados, adogéo de decisdes inteligentes, aprendizado e adaptagéo a
esta nova realidade que tem evoluido bem depressa na habilidade de se relacionar

com os seres humanos de forma natural e automatica.

1.4 Metodologia

A proposta metodoldgica utilizada foi a de uma pesquisa exploratdria (que visa
conhecer o contexto do assunto que é objeto de estudo encontrando as evidéncias

relacionadas ao tema) por meio de pesquisa bibliografica.

1.5 Secoes do trabalho

O trabalho sera organizado em quatro partes: conceitos gerais, diagnéstico e
questdes éticas sobre a utilizagdo da inteligéncia artificial nas diferentes areas de
conhecimento, em especial da medicina e toda perspectiva quanto a esta nova
realidade.

No primeiro capitulo, como forma de orientar a composi¢éo e a leitura do
trabalho, encontra-se o presente texto de introducdo, dedicado a apresentagao dos
autores, do tema e da dindmica da pesquisa e da constatacdo da influéncia da
tecnologia na area da saude. No segundo capitulo, como nivelamento de definicdes
utilizadas nesta pesquisa, foram apresentados conceitos gerais, técnicos e histéricos,

cuja compreensao foi considerada indispensavel, notadamente quanto a possibilidade
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de consulta futura de pesquisadores que nao tenham origem ou familiaridade com o
meio da engenharia da computagao.

No terceiro capitulo, com o detalhamento das justificativas da pesquisa,
promove-se a avaliacdo da necessidade de maior interacdo entre as ferramentas de
tecnologias e as inumeras areas da medicina, incluindo o material humano e os
recursos tecnoldgicos. Realizou-se nessa etapa o diagndstico sobre a existéncia de
recursos para auxiliar os pacientes, profissionais de saude e gestores de diferentes
areas envolvidos nesta nova realidade, a reflexdo sobre a relagdo entre o percurso
tecnolégico e sua utilizagdo na medicina e a observacdo de fragilidades e
oportunidades de aprimoramento aplicaveis a saude das pessoas como um todo.

No quarto capitulo, destinado ao estudo da fundamentagcdo do trabalho,
buscou-se detalhar a pesquisa e promover a compreensao da inteligéncia artificial
através do entendimento das terminologias que compreendem este campo de atuagao
e sua interface com as areas da medicina. Buscou-se destacar também a
complexidade que envolve este assunto e a concepgao de conceitos estratégicos.

Ao final de cada capitulo, em espacos destinados as consideracgoes, foram
apresentadas avaliagcbes e analises localizadas, acompanhadas da revisao de
conceitos, de comentarios sobre informacdes e de percepgdes surgidas durante a
jornada de pesquisa.

No ultimo capitulo, destinado a conclusdo dos estudos, as avaliagbes e
consideragdes foram apresentadas de maneira combinada, cujas comparagdes
serviram para apresentar respostas ao constatados testes das premissas e a
avaliacao do autor sobre a pertinéncia do estudo cuja proposta foi executada. E como
legado, deixou-se a proposta de uma reflexao valiosa sobre a utilizagédo de inteligéncia

artificial na medicina.
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2 CONCEITOS

21 O Impacto da Inteligéncia Artificial na Sociedade

Alves (2020) destaca que a Inteligéncia Artificial (IA), tem consistido em um
sistema que toma decisdes de forma independente, objetivando melhores condigdes
para o desenvolvimento de algo, desta forma, no mercado de trabalho, se busca
melhoria na produtividade e lucratividade, entretanto, é tratada a tema da redugéo do
emprego humano com 0s recursos provenientes dela, isto posto, € indispensavel a
indagagao de como a IA poderia impactar as relagdes entre pessoas e como seria a
adaptagao nesse novo contexto.

Consideraveis sdo as mudanga propiciadas pelas tecnologias informacionais
nas questdes do trabalho, a partir do final do século XX, decorrente do avangco da
inteligéncia artificial nos locais onde as tarefas e projetos profissionais sdo produzidos
e executados, com a inclusdo, cada vez mais maior, de maquinas e ferramentas
tecnolégicas encarregadas pela automacéo e informatizagao das tarefas, interferindo
nos dos postos de trabalho diante a competéncia, efetividade e redugdo de gastos
destas tecnologias (CARVALHO, 2021).

Atualmente as inovagdes produzidas pela inteligéncia artificial impacta
diferentemente nas diversas situagdes, circunstancias e aspectos socioecondmicos e
culturais, em decorréncia muitas vezes da facilidade ou disponibilidade deste
progresso cientifico e tecnolégico a toda sociedade de forma igualitaria, provocando
desigualdade e transformacdes na sociedade, necessitando de ag¢des e planejamento
de toda sociedade diante desta nova realidade (REVISTA JURIDICA LUSO-
BRASILEIRA, 2023).

A inteligéncia artificial esta impactando profundamente nossa sociedade e

nossa forma de viver.
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3 FUNDAMENTAGAO TEORICA

Neste capitulo descreveremos sobre uma visdo geral dos conceitos e métodos
da inteligéncia artificial (IA) aplicados a medicina, apresentando paradigmas da IA,
incluindo aprendizado de maquina, tarefas de AM, Classificagdo, Regressao, com foco

em diagnostico, tratamento e pesquisa.

3.1 Inteligéncia Artificial

No coracdo da era digital contemporanea, a IA surge como um holofote
luminoso em meio a uma escuriddo digital de inovagdes. Impulsionada pelo
cruzamento de algoritmos complexos, processamento de dados exponencial e a
curiosidade humana incansavel, a IA se destaca como uma forga revolucionaria que
molda nosso presente e desenha o futuro.

De acordo com Silva (2013) a IA é a subarea da Ciéncia da Computacao
responsavel por pesquisar e propor a elaboracdo de dispositivos computacionais
capazes de simular aspectos do intelecto humano, ao modo da capacidade de
raciocinar, perceber, tomar decisdes e resolver problemas. Esse dominio engloba
varias vertentes, incluindo Aprendizado de Maquina (AM), Processamento de

Linguagem Natural (PLN) e Visdao Computacional, entre outros.

O objetivo do Aprendizado de Maquina (AM) é a construgao de programas que
melhorem seu desempenho por meio de exemplos (Mitchell, 1997). Sendo assim, por
meio de dados, o AM identifica padrées otimizando tempo e podendo prever

resultados.

De acordo com Indurkhya e Damerau (2010) apud Barbosa et al. (2017), o
Processamento de Linguagem Natural (PLN) é uma area da computacéo que tem
como objetivo extrair representagdes e significados mais completos de textos livres
escritos em linguagem natural. O PLN é usado desde chatbots de atendimento ao

cliente até traducido automatica de idiomas.

A Visdao Computacional, por sua vez, € o campo da inteligéncia artificial
dedicado a extragao de informagdes a partir de imagens digitais (Massruha et al.,
2020). Sendo assim, um alicerce para as areas da inteligéncia artificial que utilizam
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imagens para o seu pleno funcionamento, como na area médica, agricultura, sistemas

de carros autbnomos, entre outros.

A medida que a IA avancga, suas aplicagdes se ampliam. Na medicina,
diagndsticos mais precisos e descobertas de tratamentos revolucionarios sao
possiveis gracas a analise de dados médicos em larga escala. Na industria, a
automacao impulsionada pela IA otimiza processos e aumenta a eficiéncia produtiva.

Em finangas, algoritmos de negociac&o de alta frequéncia transformam os mercados.

No entanto, a medida que sao facultadas essas inovagdes, também, desafios
éticos e praticos surgem. Questdes sobre privacidade, vieses algoritmicos e o impacto
na forga de trabalho exigem uma reflexdo cuidadosa. A cooperagéo global é crucial

para estabelecer diretrizes éticas e regulamentagdes sensatas para a IA.

A 1A é uma marcha impressionante rumo ao incégnito. A medida que ela se
encaixa em todos os aspectos da vida contemporénea, do entretenimento a saude,
redireciona a maneira como interagimos com a tecnologia e concebe novos horizontes
de inovacdo. Ao nutrir essa forga criativa com responsabilidade e visdo, podemos
desbloquear o verdadeiro potencial da IA para aprimorar nossa sociedade e

impulsionar o progresso humano.

3.2 Aprendizado de Maquina

O AM emerge como uma vertente da IA. Movido pela intersegéo de algoritmos
complexos, processamento exponencial de dados e a incansavel curiosidade humana,

o0 AM se destaca como um poder inovador

O aprendizado de maquina desempenha um papel central na construgao da
inteligéncia artificial, permitindo que os sistemas aprendam e melhorem com base em
dados, o que é fundamental para alcangar o nivel de complexidade e desempenho
associado a IA moderna (Goodfellow, Bengio & Courville, 2016).

Essa tecnologia sendo como uma espinha dorsal da IA, permite que as
maquinas aprendam com dados e melhorem seu desempenho conforme o tempo.

Através do treinamento em exemplos e iteracdes sucessivas, os algoritmos de AM
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podem identificar padrdes complexos e fazer previsdes certeiras. Essa habilidade tem

aplicagbes extensas, no qual se aplica a quase todas as areas profissionais.

Essa inovacdo se desdobra em diferentes moldes. O aprendizado
supervisionado envolve o treinamento com dados rotulados, permitindo que os
algoritmos fagcam previsbes ou classificagbes com base nesses rotulos. Ja o
aprendizado n&o supervisionado lida com dados nao rotulados, buscando identificar
padrdes ocultos e agrupamentos. Além disso, o aprendizado por refor¢o envolve um
processo de aprendizado baseado em recompensas e punigdes, assemelhando-se ao

modo como os seres humanos aprendem (Ludermir, 2021).

Assim como a IA como um todo, o AM é uma jornada em diregdo ao
desconhecido. Conforme o AM penetra diversos setores da sociedade,
consequentemente mudando a forma humana de pensar em relagdo a tecnologia,
sendo assim, instigando cada vez mais a pesquisa sobre o assunto para a melhora

da qualidade de vida humana.

3.2.1 Tipos de tarefas de AM

As tarefas de AM podem ser classificadas de diversas maneiras, com base nos
objetivos e na natureza dos problemas que estdo sendo abordados. Os principais tipos

de tarefas sédo: classificagao, regressao, agrupamento, padrao sequencial.

3.2.2 Classificagao

De acordo com Silveira (2017), a classificagdo € uma disciplina que busca
capacitar os computadores a aprender padroes e informacgdes a partir de dados para
realizar tarefas especificas. A classificagdo € um processo pelo qual um algoritmo de
aprendizado de maquina atribui rétulos ou categorias a objetos ou instdncias com
base em caracteristicas ou atributos especificos. Essa tarefa tem aplicacdes
abrangentes em diversos campos, incluindo reconhecimento de padroes,
processamento de linguagem natural, diagnosticos médicos, detecgao de fraudes,

analise de sentimentos e muito mais.

O objetivo principal da classificagdo € construir um modelo capaz de

generalizar os padrdes identificados nos dados de treinamento e aplica-los a novos
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dados nao vistos, para que o modelo possa prever corretamente a categoria a qual

uma nova instancia pertence.

As tarefas de classificacdo desempenham um papel crucial no dominio do
aprendizado de maquina, oferecendo uma estrutura poderosa para a categorizagao
automatizada de dados. Um dos exemplos mais comuns € a classificagao binaria, na
qual o objetivo é dividir os dados em duas categorias distintas, como sim/nao,

positivo/negativo ou spam/nao spam.

Além da classificacdo binaria, as tarefas de classificagdo multi-classe
abordam cenarios com trés ou mais classes distintas. Um exemplo é o
reconhecimento de digitos manuscritos, onde cada digito € atribuido a uma das dez
classes possiveis (0 a 9). Nesses casos, algoritmos como as redes neurais profundas
se destacam, sendo capazes de aprender representagdes complexas dos dados para

discriminar entre varias categorias.

Outra vertente importante é a classificacdo probabilistica, que ndo apenas
atribui uma classe a uma instancia, mas também estima a probabilidade dessa
atribuicdo estar correta. Isso é especialmente util em cenarios como diagndsticos

médicos, onde a confianca na previsao é crucial.

Além disso, existem tarefas de classificacdo que lidam com sequéncias e
séries temporais. Um exemplo ¢é a classificacdo de sentimentos em analise de texto,

onde o objetivo é determinar se um determinado texto é positivo, negativo ou neutro.

Em resumo, as tarefas de classificagcdo abrangem uma variedade de cenarios,
desde a diferenciagéo binaria até a categorizagdo de multiplas classes e estimativas
probabilisticas. A escolha do algoritmo apropriado e a selecdo de caracteristicas
relevantes desempenham papéis cruciais na constru¢ao de modelos de classificagao

precisos e eficazes, que tém aplicacdes importantes em diversas areas.

3.2.3 Regressao

A Analise de Regressao é uma area do aprendizado de maquina extremamente
poderosa, tendo como fungdo principal encontrar uma funcdo que estime o
comportamento do conjunto de dados que ndo € estabelecido, a partir de dados

coletados (Figueira, 2006).
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No coragao da regressao esta a busca por uma fungédo matematica que melhor
se ajuste aos dados, minimizando o erro entre os valores previstos e os valores reais.
Existem varias técnicas de regressao, como regresséo linear, regressao polinomial e
regressao de arvore de decisdo. Cada uma tem suas préprias vantagens e limitagdes,
permitindo que os cientistas de dados escolham a abordagem mais adequada para o
problema em questao.

A regressao linear é uma técnica basica de modelagem que visa encontrar a
relagéo linear entre uma variavel independente (ou mais) e uma variavel dependente
continua. Essa relagao é representada por uma linha reta no espacgo dos dados, onde
0 objetivo € minimizar a soma dos quadrados das diferencgas entre os valores reais e
os valores previstos pela linha. E uma abordagem simples e interpretacéo direta, mas
assume que a relacgao é linear, o que nem sempre € verdade na realidade.

A regressado polinomial € uma extensdo da regressao linear que permite
modelar relagdes nao lineares entre as variaveis. Ela faz isso ajustando um polindbmio
aos dados, em vez de uma linha reta. Isso permite capturar curvas e padrées mais
complexos nos dados. A regresséo polinomial pode se tornar bastante flexivel com
graus mais altos de polinbmios, mas também pode levar ao overfitting se nao for
controlada adequadamente.

A regressao de arvore de decisao € uma técnica que utiliza uma estrutura em
forma de arvore para fazer previsdes. A arvore é construida dividindo os dados em
subconjuntos com base em regras de divisdo, criando segmentag¢des hierarquicas.
Nas folhas da arvore, os valores médios das variaveis dependentes sdo usados como
previsdes. As arvores de decisdao podem capturar relacdes nao lineares e interagbes
entre variaveis de maneira natural, mas podem ser sensiveis a pequenas variagoes
nos dados.

A regressao tem uma ampla gama de aplicagdes praticas. Na economia, por
exemplo, a regressdo pode ser usada para modelar relagdes entre variaveis
financeiras e prever tendéncias futuras. Na area da saude, a regressao pode ser
aplicada para estimar a relagao entre fatores de risco e a probabilidade de uma doencga
ocorrer. Em resumo, a regressao € uma ferramenta essencial que possibilita a analise
quantitativa de dados e a geragao de insights valiosos para tomadas de decisao

informadas.
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3.2.4 Agrupamento

Analise de agrupamento, ou clustering, € o nome dado para o grupo de
técnicas computacionais no qual o propdsito consiste em segregar objetos em grupos,
baseando-se nas caracteristicas que estes objetos possuem. A ideia principal consiste
em colocar em um mesmo grupo objetos que sejam similares de acordo com algum

critério pré-determinado (Linden, 2009).

A clusterizagdo desempenha um papel critico em situagées em que se deseja
compreender a estrutura subjacente de um conjunto de dados, identificar grupos de
clientes com comportamentos semelhantes, segmentar imagens ou até mesmo

detectar anomalias em grandes conjuntos de informacgdes.

Existem varias técnicas de agrupamento disponiveis, desde abordagens
simples, como a clusterizacdo K-Means, até métodos mais complexos, como a
clusterizacao hierarquica. Cada técnica tem suas préprias vantagens e limitagdes, e a
escolha da técnica adequada depende do contexto e dos objetivos especificos do

projeto.

No processo de clusterizagao, os dados s&do avaliados com base em medidas
de similaridade, como a distancia euclidiana, que quantifica a diferenca entre os
pontos de dados. A medida que a técnica de agrupamento progride, ela agrupa os
dados de forma que os pontos dentro de um cluster sejam mais semelhantes entre si

do que com os pontos de outros clusters.

A técnica de agrupamento € uma ferramenta poderosa que possibilita a
extracdo de informagdes valiosas a partir de conjuntos de dados complexos. A
compreensao das técnicas de agrupamento e sua aplicagdo adequada é essencial
para explorar o potencial dos dados e tomar decisdes informadas com base em

informagdes organizadas e estruturadas.

De acordo com Chiang (2003) apud Liden (2009) agrupamento pode ser usado
no marketing auxiliando pessoas envolvidas a areas de marketing a descobrir grupos
distintos em suas bases de clientes, para que este conhecimento seja usado entao

para desenvolver programas de marketing direcionados.

Outro exemplo do agrupamento segundo Dzwinnel (2005) apud Liden (2009) é

na area de estudos de terremoto, analisando os dados reais e sintéticos de terremotos
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para extracao de caracteristicas que permitam a previsao de eventos precursores de

abalos sismicos.

Em sintese, uma técnica de agrupamento é uma abordagem vital na IA e AM
que permite a organizagdo eficaz de dados em grupos com caracteristicas
semelhantes, abrindo caminho para insights valiosos e tomadas de decisao

fundamentadas.

3.2.5 Regra de Associagao

A associagao tem como premissa basica encontrar elementos que implicam na
presenga de outros elementos em uma mesma transacgdo, ou seja, encontrar
relacionamentos ou padrbes frequentes entre conjuntos de dados. Tipicamente,
regras de associagao representam padrdes existentes em transagbes armazenadas
(Vasconcelos e Carvalho, 2004).

No seu cerne, uma regra de associagao estabelece uma conexao entre dois ou
mais elementos em um conjunto de dados. Sua estrutura segue um formato
“se...entdo...", no qual “se” representa os elementos observados e “entdo” indica os
elementos que normalmente estdo associados aos primeiros. Por exemplo, em um
contexto de varejo, uma regra de associagdo poderia ser expressa como: “Se um
cliente comprar pao e leite, € provavel que ele também compre manteiga."

As regras de associagao sao frequentemente utilizadas em aplicagcbes como
sistemas de recomendacio, nos quais a analise dos padrées de compras anteriores
pode ser utilizada para prever compras futuras com base nas associagdes
identificadas. Além disso, elas sdo amplamente aplicadas na analise das cestas de
compras (market basket analysis), permitindo aos varejistas entender melhor o
comportamento de compra dos clientes e otimizar suas estratégias de marketing e
merchandising.

Um dos algoritmos mais famosos para a descoberta dessas regras é o
algoritmo Apriori. Ele funciona gerando conjuntos frequentes de itens e, com base
nesses conjuntos, identifica as regras mais relevantes para a associagao. Além do
Apriori, existem varias variagdes e técnicas avancadas que melhoram a eficiéncia e
precisdo na descoberta dessas regras em grandes volumes de dados (Roméao et al.,
1999).

Em concluséo, as regras de associacdo desempenham um papel significativo

no campo do AM, possibilitando a descoberta de padrdes e relagdes em dados, o que
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€ crucial para a personalizagao de recomendagdes, segmentacdo de mercado e muito
mais. Sua aplicagdo abrange diversas areas, e a compreensao dessas regras €
essencial para a obtengdo de insights e para tomar decisées informadas em um

mundo orientado por dados.

3.2.6 Padrao Sequencial

Segundo Bonvini e Abreu (2010), pode-se caracterizar um padrdo sequencial
por eventos que se sucedem no tempo e que podem ser utilizados para prever um
evento futuro baseado nos anteriores. Por exemplo, um padrdao sequencial que
poderia ser retirado de uma base de dados de uma loja de equipamentos eletrénicos
seria: Uma pessoa que comprou um videogame a trés meses atras, € um potencial
comprador de um jogo novo em um més, e um potencial comprador de um controle
NOVO em CinCo meses.

A descoberta de padrées sequenciais requer a implementagcao de técnicas de
mineragao de dados e algoritmos de IA, que podem incluir redes neurais recorrentes,
modelos ocultos de Markov e algoritmos de aprendizado de maquina. O algoritmo
especifico que deve ser utilizado para atingir os objetivos do problema depende da
natureza dos dados.

Um algoritmo muito utilizado para a mineragdo de dados de padrdes
sequenciais é o GSP. O algoritmo utiliza o suporte minimo minSup e a base de dados
como parametros ao ser simulado e foi escolhido por se basear na técnica Apriori
(Figueiredo e Tonidandel, 2017).

O Padrao sequencial é uma tarefa abrangente e que se comunica com muitas
areas, sendo elas: mercado financeiro, medicina, telecomunicag¢des, analise de
mercado, comércio eletrénico, entre outros (Furtado, 2005).

O padrao sequencial se assemelha muito com a regra de associagao, porém a
diferenca fundamental entre os dois s&o: tipos de dados e a importancia da ordem. Os
dados do padrao sequencial sdo usados principalmente em conjuntos de dados
sequenciais, nos quais a ordem dos eventos ou itens € relevante. Ja a regra de
associagao é frequentemente aplicada a conjuntos de dados transacionais, nos quais
os itens sao coletados em transacdes distintas e a ordem nao importa.

Explorar as complexidades das relagdes temporais nos dados € uma habilidade

crucial para qualquer pessoa que pratique analise de dados. Essas relagdes,
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descobertas pela identificacdo de padrbes sequenciais, facilitam a compreensao do
tempo e permitem uma melhor tomada de decisdes estratégicas. Desde adivinhar
pesquisas cientificas até determinar tendéncias de mercado, aplicar essa habilidade
é fundamental para o avango e o progresso em diversos setores. Sem duvida,
compreender e utilizar padrées sequenciais € uma habilidade obrigatoria para uma

analise de dados bem-sucedida.

3.2.7 Algoritmos de AM

O algoritmo AM, ou algoritmo de aprendizado de maquina por amostragem
aleatdria, € um algoritmo de aprendizado n&o supervisionado que é utilizado para
encontrar padrées em dados concebendo conjunto de amostras aleatérias dos dados
e, logo depois, usando essas amostras para construir um modelo dos dados sendo

empregado em uma diversidade de aplicagdes de inteligéncia artificial.

3.2.8 Redes Neurais Artificiais

De acordo com Braga et al. (2000) apud Soares et al. (2015) as Redes Neurais
Artificiais (RNAs) sao técnicas computacionais que retratam um modelo inspirado na
estrutura neural de organismos inteligentes que adquirem conhecimento através da
pratica. Desta forma, a RNA é capaz de reconhecer padrdes, sendo assim, possuindo
a capacidade de aprender por meio de exemplos e generalizar a informagao que
aprendeu, gerando um modelo ndo-linear, tornando sua aplicagdo bastante eficaz na

analise espacial.

Segundo Nied (2007) apud Fleck et al. (2016) O aparecimento das RNAs deu-
se com o modelo matematico do neurdnio biolégico proposto por Warren McCulloch e
Walter Pitts em 1943 (McCulloch e Pitts, 1943). O modelo chamado de neurénio MCP
(McCulloch-Pitts), é reproduzido por um conjunto de n entradas, as quais sendo elas
multiplicadas por um determinado peso e, em seguida, os resultados sdo somados e

comparados a um limiar.

Segundo Rosenblatt (1958) apud Fleck et al. (2016) em meados de 1958, Frank
Rosenblatt sugeriu uma topologia de rede nomeada de perceptron feitas a partir de
neurénios MLP (Perceptrons de Multiplas Camadas) e arranjada em forma de rede

composta de duas camadas.
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Para Rauber (2005) uma RNA tem duas particularidades basicas: a arquitetura
e o algoritmo de aprendizagem. Essa separagao surge naturalmente pelo padrao da
forma como a rede é treinada, sendo assim treinada por exemplos de treino. O
conhecimento sobre o problema em consideragéo esta guardado dentro dos exemplos
que tém que estar disponiveis de forma obrigatéria. O algoritmo de aprendizagem
generaliza esses dados e memoriza 0 conhecimento dentro dos parametros
adaptaveis da rede, os pesos. Assim o construtor de um sistema baseado em RNA
tem dois graus de liberdade, a definigdo sobre o tipo de rede para resolver o problema

em consideragao e o algoritmo para treinar a rede, i.e. para adaptar os pesos da rede.

As areas de aplicagdes de redes neurais sao diversas, mas elas vieram de
encontros as necessidades de modelagem de aplicagdes dos problemas que ndo séo
representaveis através da programacao tradicional que é usada comumente no dia a
dia, como, por exemplo, o reconhecimento de imagens, reconhecimento de fala,
identificacdo de sinais de radar, mercado financeiro, reconhecimento de notas

musicais (Cardon e Muller, 1994).

Em resumo, as Redes Neurais Atrtificiais (RNAs) representam uma abordagem
computacional inspirada na estrutura neural de organismos inteligentes, permitindo
que essas redes adquiram conhecimento por meio da pratica, identifiquem padrdes e
generalizem informacgdes. Essa capacidade de aprendizado e modelagem nao linear

torna as RNAs altamente eficazes na analise espacial.

3.2.9 Algoritmo J48

O algoritmo J48 é uma implementacao do algoritmo C4.5 que, gera arvore de
decisao e é considerado o mais popular algoritmo da Weka. O J48 constroi um modelo
de arvore de decisdo com base em um conjunto de dados de treino, sendo assim,
esse modelo é utilizado para classificar as insténcias do conjunto de testes. Durante
o processo de utilizagcdo do algoritmo J48 € interessante possuir conhecimento sobre
alguns parametros que podem ser alterados para proporcionar resultados mais
precisos, como, por exemplo, o uso de podas na arvore, o numero minimo de
instancias por folha e a construgéo de arvore binaria (Almeida et al., 2002).

Segundo Witten e Frank (2005) apud Librelotto e Mozzaquatro (2013), uma das
particularidades que contribui para o grande uso do algoritmo J48 pelos especialistas
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€ que o mesmo se mostra adequado para os procedimentos, envolvendo as variaveis
(dados) qualitativas continuas e discretas presentes nas bases de dados. O algoritmo
J48 que foi proposto por Quinlan (1993), é conhecido como o que apresenta o melhor
resultado na construgdo de arvores de deciséo, a partir de um conjunto de dados de
treinamento. O algoritmo J48 utiliza a abordagem dividir-para-conquistar, no qual um
problema complexo € dividido em subproblemas mais simples, sendo aplicado
recursivamente a mesma estratégia para cada subproblema, dividindo o espago
definido pelos atributos em subespacos, associando-se a eles uma classe

O algoritmo J48 tem diversas variantes, uma delas conhecida como J48.PART,
€ uma derivacdo do J48 que elabora regras de produgdo com base na arvore de
decisdo. O processo de criagdo das regras de produgdo ocorre em dois estagios:
inicialmente, as regras sdo induzidas a partir da arvore e, em seguida, séo
aprimoradas. Para cada regra gerada, € calculada a cobertura das instancias da base
de dados. Esse processo é repetido até que todas as instancias estejam cobertas. As
regras com maior cobertura sdo apresentadas ao usuario, enquanto as demais sao
descartadas (Almeida et al., 2002).

Resumindo, o algoritmo J48 tem uma grande importancia para a area do AM e
assim, sendo um dos algoritmos mais usados devido a sua capacidade de ser o0 mais
adequado aos procedimentos. O algoritmo J48 € uma implementacdo do algoritmo
C4.5 que gera arvores de decisdo, ele também constréi um modelo de arvore de
decisdo com base em um conjunto de dados de treino e é utilizado para classificar as

instancias do conjunto de testes.

3.2.10 Random Forest

Para Neto (2014) apud Lorenzett e Tel6cken (2016), Random Forest trata-se
de um algoritmo classificador que faz uso do método de arvores de decisao,
permitindo a mineracao dos dados passados a mesma. Essa técnica difere um pouco
dos algoritmos de arvores de decisdo aos quais esta relacionada. Enquanto uma
arvore de decisao tem como objetivo a construcdo completa de uma estrutura a partir
de uma base de dados, o Random Forest visa criar multiplas arvores de decisao
usando um subconjunto de atributos selecionados aleatoriamente do conjunto original,
que contém todos os atributos. Esse processo envolve uma forma de amostragem
chamada de Bootstrap, que € uma amostragem com reposi¢cdo, permitindo uma

analise mais aprofundada dos dados.
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Ainda de acordo com as ideias de Neto (2014) apud Lorenzett e Teldcken
(2016), ap6s a criagdo dos conjuntos de arvores, torna-se possivel realizar a
classificagdo, determinando qual conjunto oferece o maior incremento de
conhecimento para a resolucido de um problema especifico. Para isso, € essencial
selecionar um subconjunto de arvores de decisao que apresente uma légica superior
e vantagens evidentes na tomada de decisdes. Em relagdo a cada subconjunto, um
voto é atribuido para determinar a classe a qual o atributo-chave deve pertencer. Esse
voto possui um "peso” que € influenciado tanto pela dissimilaridade entre as arvores,
ou seja, quanto menor a similaridade entre duas arvores, melhor, quanto pela
capacidade individual de cada arvore, ou seja, quanto mais precisa uma arvore for,
melhor sera sua avaliagao.

Conforme previamente mencionado, as Random Forests sdo conhecidas por
sua abordagem Dividir-para-Conquistar, que lhes confere varias caracteristicas
distintas em comparagao com outras técnicas. Entre essas caracteristicas, destacam-
se: sua maior capacidade em relagdo a uma unica arvore de decisdo; um desempenho
sélido em diferentes conjuntos de dados; precisao; capacidade de evitar o overfitting;
robustez contra ruidos; e a capacidade de classificagao aleatéria das arvores sem
intervengcao humana (Lorenzett e Tel6cken, 2016).

Resumindo, o algoritmo Random Forest € um classificador que se baseia no
método de arvores de decisdo para a mineragao de dados. Ao contrario das arvores
de decisao tradicionais, que constroem uma unica estrutura a partir dos dados
completos, o Random Forest cria multiplas arvores de decisdo usando um
subconjunto aleatério de atributos do conjunto original, aplicando uma técnica de
amostragem com reposi¢gao chamada Bootstrap. O algoritmo permite a classificagao,
identificando qual conjunto oferece o maior acréscimo de conhecimento para resolver
um problema especifico. Isso é alcangado ao selecionar subconjuntos de arvores de
decisdo que demonstram uma ldgica superior e vantagens evidentes na tomada de

decisoes.

3.2.11 Naive Bayes

Segundo Russelle e Norvig (2003) apud Batista et al. (2018), em AM,

classificadores Naive Bayes sao uma familia de
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classificadores probabilisticos baseados na aplicagdo do Teorema de Bayes.
O termo "naive" (ingénuo) é incorporado ao nome do classificador devido a sua forte
premissa de independéncia entre as caracteristicas das instadncias a serem
classificadas. Os Classificadores Naive Bayes sédo altamente escalaveis e, portanto,
sdo adequados para uso em aplicagdes on-line e de tempo real. O treinamento do
modelo é realizado através da avaliagdo de uma expressao fechada, que possui uma
complexidade linear em termos de tempo, em contraste com as abordagens iterativas

e custosas empregadas por outros tipos de classificadores.

Segundo Faceli e Dutra et al.(2011) apud Sombra et al.(2020), o algoritmo
NaiveBayes €& um dos mais populares e eficientes para classificagdo. Sua
caracteristica reside na geracéo de estimativas de probabilidades em vez de meras
classificagdes. Neste contexto, para cada classe, o classificador produzira uma
estimativa da probabilidade de um determinado objeto pertencer a essa classe. De
acordo com Rocha et al. (2008) apud Sombra et al. (2020), o algoritmo Naive Bayes
calcula as probabilidades relacionadas a inclusdo de um exemplo em uma classe
especifica, utilizando as frequéncias de co-ocorréncia dos valores da classe e dos

valores dos diferentes atributos de entrada nos exemplos de treinamento.

De acordo com Roza e Pegoraro (2020), equagdo de naive bayes é
representada pelo seguinte: P(A|B) = P(B|A)P(A)P(B)

« P(BJA): probabilidade do evento B acontecer uma vez que o evento A ocorreu.
e P(A): probabilidade do evento A ocorrer.

o P(B): probabilidade do evento B ocorrer.

3.2.12 Redes Bayesianas

Segundo a matematica, uma Rede Bayesiana pode ser descrita como uma
representacdo de uma tabela de conjungdo de probabilidades do universo do
problema. De um ponto de vista especializado, as Redes Bayesianas servem como
um modelo grafico que simplifica a representacao das relagbes de causa e efeito entre

as variaveis de um sistema (Marques e Dutra, 2002).

Uma Rede Bayesiana é composta pelos seguintes elementos: Um conjunto de

variaveis interconectadas por meio de arcos, cada variavel possui um conjunto finito



32

e exclusivo de estados possiveis, as variaveis e os arcos formam um grafo direcionado
aciclico (DAG), para cada variavel A que tem B1, ..., Bn como pais, uma tabela de
probabilidades P(A| B1, ..., Bn) é associada (Marques e Dutra, 2002).

E importante notar que quando uma variavel A ndo possui pais, a tabela de
probabilidades se reduz a uma probabilidade incondicional P(A).Uma vez que a
topologia da rede esteja definida, é possivel especificar as probabilidades das
variaveis envolvidas em dependéncias diretas e utilizar essas informagdes para

calcular as demais probabilidades desejadas (Marques e Dutra, 2002).

A topologia de uma rede bayesiana descreve um modelo probabilistico
abrangente que incorpora informagdes qualitativas (dependéncias), informagdes
quantitativas (fungcado de distribuicdo de probabilidades) e uma estrutura de controle
para conduzir inferéncias. Essa estrutura determina a estratégia a ser aplicada na
propagacéo de crengas, o que resulta em certas restrigbes quanto ao tipo de
conhecimento que pode ser representado em cada topologia de rede. Em muitos
cenarios do mundo real, o dominio requer uma representagdo com redes que
possuam multiplas conexdes. Portanto, ao se deparar com uma nova evidéncia, torna-
se crucial avaliar se ha mais de um caminho que conecta o né contendo a nova

evidéncia ao né cuja probabilidade precisa ser atualizada (Ladeira et al., 1999).

3.3 Medicina

O campo da saude, assim como toda medicina estd sendo cada vez mais
influenciada pelas novas tecnologias, entre elas a inteligéncia artificial, que busca
melhorar o servigo, o desempenho dos profissionais e das instituicdes de assisténcia
médica proporcionando mais valor ao paciente e a gestdo do prestador de servigo
(Berti, 2021).

E importante considerar que a inteligéncia artificial esta presente em inimeras
areas da ciéncia e da medicina, sendo empregada em aparelhos méveis, tomada de
decisao, detecgao de doencgas, realizagao de diagnosticos, procedimentos cirurgicos,
tratamentos etc. Modificando cada procedimento clinico e constituindo em uma valiosa
ferramenta para lutar pela vida e promover o bem-estar (Inteligéncia Artificial,

Definigdes e aplicacdes, 2020).
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Para Machado (2023) a procura pela melhoria dos servigos e oferecimento de
assisténcia personalizada aos pacientes por meio da inteligéncia artificial e
dispositivos computacionais sao constantes nos dias atuais tamanha necessidade de
aprimorar o gerenciamento, incrementar exames e conectar novos marcadores

biolégicos para tomada de deciséo.

3.3.1 Areas de atuacdo da medicina

E oportuno enfatizar que a medicina é uma area do conhecimento que estuda as
doencas e seus tratamentos. Ela é dividida em algumas areas, cada uma com um

ponto especifico. As principais areas da medicina atual séo:

Clinica médica: realiza do diagnostico e tratamento das doengas em geral.

e Cirurgia: realiza do tratamento de doencas por meio de procedimentos

cirurgicos.

e Pediatria: faz diagndstico e tratamento das doengas em criangas e

adolescentes.

o Ginecologia e obstetricia: relacionada a diagndstico e tratamento das doencas

do sistema reprodutor feminino e do parto.

o Medicina de familia e comunidade: cuida da atencdo primaria a saude,

fornecendo atendimento integral a populagao.

e Medicina interna: trabalha com o diagnostico e tratamento das doengas

cronicas, como  diabetes,  hipertensdo e doengas cardiacas.

« Neurologia: realiza diagnéstico e tratamento das doengas do sistema nervoso.

¢ Oncologia: se ocupa com o diagndstico e tratamento do cancer.
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Lampert (2002) destaca que além dessas areas, existem outras especialidades

médicas, como:

Medicina fisica e reabilitagdo: cuida da recuperacdo de pacientes com

lesdes ou doencas.

Medicina legal: emprega o0s conhecimentos meédicos a justica.

Medicina nuclear: usa radiagdo para diagndstico e tratamento de doencgas.

Nefrologia: cuida de doencas dos rins.

Neurocirurgia: cuida de doengas do sistema nervoso por meio de

procedimentos cirurgicos.

Oftalmologia: cuida de doencgas dos olhos.

Ortopedia e traumatologia: cuida de doencas e lesbes do sistema

musculoesquelético.

Otorrinolaringologia: cuida de doencas do ouvido, nariz e garganta.

Psiquiatria: cuida de doencgas mentais.

Reumatologia: cuida de doengas do sistema musculoesquelético.

Urologia: cuida de doencgas do sistema urinario.

Alergia e imunologia: que cuida de doengas causadas por alergias ou

disturbios do sistema imunoldgico.

Angiologia: cuida de doengas dos vasos sanguineos.
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o Cardiologia: cuida de doencas do coragao.
« Dermatologia: cuida de doencas da pele.
e Endocrinologia: cuida de doencgas do sistema enddcrino.
o Gastroenterologia: cuida de doencas do sistema digestivo.
« Hematologia: cuida de doencgas do sangue.

¢« Medicina do trabalho: cuida da saude dos trabalhadores.

e Medicina esportiva: cuida da saude dos atletas.

Em suma, a medicina esta em continua evolugdo, com o advento de novas
tecnologias e tratamentos cria novas hipéteses para os profissionais da area, que

podem se aprofundar em areas especificas.
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4 DESENVOLVIMENTO

Neste item iremos abordar a inteligéncia artificial e as aplicagbes de AM na
medicina: Medicina diagndstica, tratamento de doengas crénicas, medicina dentaria

(ortodontia), cirurgia, telemedicina, descoberta de novos medicamentos.

A |IA é uma area da ciéncia da computacdo que abarca o desenvolvimento de
sistemas que podem replicar a inteligéncia humana, sendo assim a IA tem sido usada
em uma diversidade de aplicagdes, incluindo medicina. Neste contexto, a |A possui
atributo de aprimorar o diagnéstico, o tratamento e a prevencéo de doengas.

No campo de medicina a inteligéncia artificial também consegue ser usada para
analisar amplos conjuntos de dados médicos para distinguir padrées que podem ser
usados para diagnosticar doencgas, incrementar novos tratamentos e acurar a
educagao médica.

Santos et al. (2002) destaca que a radiologia e diagndstico por imagem evoluiu
muito nos ultimos anos, aumentado a quantidade de exames realizados, que a
subespecializagdo das disciplinas médicas e a maior precisdo dos métodos vem
tornando um desafio para o médico radiologista, ademais os exames de imagem nao
tem o propdsito de serem somente qualitativos, as analises passaram a fornecer
informagdes quantitativas, de gravidade de doencga e de resposta ao tratamento, tudo
gragas aos sistemas computadorizados de auxilio de diagndstico.

Silva (2021) entende que a Inteligéncia Artificial tem o potencial para ser uma
importante ferramenta nas maos do médico dentista conferindo possibilidades mais
rapidas e eficazes para um conjunto variado de métodos tradicionais de diagndstico e
de elaboracéo de planos de procedimentos.

Andrade et al. (2021) destacou no referido que a inteligéncia artificial esta
sendo largamente utilizada para pratica de inumeros procedimentos médicos,
constata-se abordagens e beneficios na cirurgia robética e na analise clinica também

constituindo em um instrumental para o cirurgido plastico.

41 AM aplicado a area de medicina diagnéstica

A medicina diagnoéstica desempenha um papel crucial na pratica médica,
auxiliando os profissionais de saude na identificagao de doengas e condigdes em seus
estagios iniciais, quando o tratamento é mais eficaz. Neste subcapitulo, exploraremos
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como o AM tem sido aplicado com sucesso na medicina diagnostica, revolucionando

a maneira como os diagndsticos sao feitos.

4.1.1 AM aplicado no diagnostico auxiliado por computador em interpretacdo de

imagens

De acordo com a pesquisa de Santos et al. (2002), o AM e a |IA podem ser
aplicados a area do diagnéstico, de forma a auxiliar a interpretacdo de imagens
médicas (imagens radioldgicas e tomografias computadorizadas) e assim, com apoio
do computador, facilitar o trabalho do médico em seu diagndéstico. Resumidamente, o
AM ¢é responsavel por fazer a captagdo das imagens de radiografia, e tomografia
computadorizada (TC), no qual é representada por uma funcéo f (x, y) sendo uma
imagem em escala de niveis de cinza € particionada em coordenadas espaciais e

pode ser representada por uma matriz.

Os indices das linhas e colunas dessa matriz identificam um ponto na imagem,
conhecido como pixel. O valor de cada pixel na matriz indica o nivel de cinza no ponto
(x, y) (Figura 1), utilizando uma escala de valores inteiros que varia de preto (valor
mais baixo) a branco (valor mais alto), incluindo tons de cinza (valores intermediarios).
Imagens de Tomografia Computadorizada (TC) e Ressonancia Magnética (RM)
podem ser adquiridas de maneira volumétrica, em forma de um conjunto de fatias
paralelas e uniformemente espagadas, onde cada ponto da imagem representa um
voxel. A "altura" do voxel é igual & espessura da fatia. E essa matriz de valores
numeéricos que representa a imagem e com a qual as ferramentas de processamento

e analise trabalham.

Figura 1 - Representagdo da fungdo (matriz) de uma imagem médica digital
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Fonte: Santos et al. (2002, p. 389)
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Classificar uma imagem significa, em geral, atribuir-lhe uma categoria pré-
determinada, como normal ou patologica. No caso, uma das areas mais conhecidas e
estudadas no quesito de classificagdo de imagens médicas é o AM, mais
especificamente se utiliza as RNAs para a classificagdo das imagens. O algoritmo de
RNA mais conhecido é o MLP, no qual, tradicionalmente a rede possui uma camada
de entrada (cujos neurdnios correspondem aos atributos da imagem), uma camada
de saida (cujos neurdnios correspondem as classes/desfechos) e um conjunto de
camadas ocultas intermediarias (cujos neurdnios correspondem aos pontos de ajuste

das fungdes de ativagao) (Figura 2).

Figura 2 - Arquitetura de uma RNA de multicamadas.
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Fonte: Santos et al. (2002, p. 391)

Os métodos convencionais de aprendizado de maquina tém suas limitagcdes no
processamento de dados, principalmente devido a exigéncia de segmentacédo e a
necessidade de construir extratores de atributos para representar imagens e alimentar
os classificadores. Como resposta a essas limitagdes, os pesquisadores comegaram
a desenvolver algoritmos que incorporaram os processos de extragcao de atributos e
classificagdo de imagens diretamente dentro das redes neurais, resultando no que é
conhecido como técnicas de aprendizado profundo. Isso significa que as técnicas de
aprendizado profundo reduzem a dependéncia do pré-processamento ou da

segmentacgao de dados.

Na area da medicina, o método de aprendizado profundo que alcangou maior

destaque é a rede neural convolucional (RNC, do inglés convolutional neural network,
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conhecida como Rede Neural Convolucional em portugués. Uma RCN é composta
essencialmente por trés tipos de camadas: a primeira camada (convolucional)
responsavel por detectar e extrair atributos; a segunda camada (pooling) que realiza
a selecdo e reducdo da quantidade de atributos; e, por fim, a terceira camada
(totalmente conectada) que integra todas as caracteristicas extraidas pelas camadas
anteriores. Normalmente, essa camada utiliza uma rede neural do tipo MLP (Multilayer
Perceptron) para efetuar a classificagéo final da imagem, determinando a classe com

maior probabilidade de acordo com a predigédo (conforme ilustrado na Figura 3).

Figura 3 - Imagem de TC como entrada em uma rede neural convolucional
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Fonte: Santos et al. (2002, p. 392)

Dessa forma, técnicas de classificagdo, combinadas com Redes Neurais
Artificiais (RNAs) e Redes Neurais Convolucionais (RNC), sdo amplamente
empregadas para realizar a classificagdo de tumores, distinguindo entre casos
normais e patoldgicos. Essas abordagens sé&o essenciais na medicina, pois permitem
uma analise eficiente e precisa de imagens médicas, auxiliando os profissionais de

saude no diagnostico precoce e no tratamento adequado de condigdes de saude.
4.1.2 AM aplicado no diagndstico de tumores do angulo ponto-cerebelar

Segundo a pesquisa de Leitao et al. (2000), o AM também pode ser aplicado a
area de diagnéstico de tumores, mais especificamente no angulo ponto-cerebelar. No
diagnéstico de tumores do angulo ponto-cerebelar (APC) e de disturbios
otorrinolaringoldgicos € inabil de firmar diagndstico de tumor do APC, sem utilizar-se
de exames radiologicos de alto custo, no entanto, com a utilizagdo de técnicas de

inteligéncia artificial obteve-se bom nivel de acerto no teste de novos casos, se
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considerando apenas o exame clinico e sem o0 auxilio de exames radioldgicos,
contudo, informagdes sobre patologias do sistema nervoso crescem nos bancos de
dados dos hospitais em toda parte, assim dispositivos computacionais estdo sendo
desenvolvidos para atenuar essa situagao.

O objetivo do estudo se baseia na obtengao de modelo de diagndstico que seja
capaz de diferenciar casos de tumores do APC dos casos de otorrinolaringologia
(ORL), usando métodos indutivos de IA. Para alcangar o objetivo estabelecido, sdo
considerados casos pré-diagnosticados tanto pelos servigos de neurocirurgia quanto
pela clinica de ORL. Os dados utilizados neste estudo foram obtidos de trés fontes
diferentes: o servigco do Prof. Madjid Samii em Hannover, Alemanha; o Instituto de
Neurocirurgia de Fortaleza; e a Clinica do Prof. Sebastido Didgenes. O conjunto de
dados compreende um total de 750 casos, sendo 275 relacionados a tumores do APC
(TAPC) e 475 representando relatorios de disturbios otorrinolaringolégicos (DORL)
com sintomas semelhantes aos casos de TAPC. A idade média dos pacientes é de
50,49 anos, com 292 pacientes do sexo masculino, 454 pacientes do sexo feminino e
4 casos em que o sexo nao foi registrado (Leitdo et al., 2000).

As variaveis que descrevem a casuistica sao apresentadas por meio de uma
tabela (Tabela 1). A coluna a esquerda associa as variaveis com seus respectivos
valores, enquanto a coluna a direita fornece as siglas e codigos usados como entradas
no banco de dados. As varidveis que podem ser categorizadas como 'presenga’ ou
‘auséncia’ foram coletadas da seguinte maneira: nos registros médicos dos pacientes,
a confirmacado de um determinado sinal ou sintoma é registrada como 'presenca’,
enquanto a falta de mencéo indica 'auséncia'. E importante destacar que nenhuma
das variaveis descritas depende de resultados de exames adicionais (Leitédo et al.,
2000).

Tabela 1 - Variaveis que representam um caso e sua representagao no banco de dados

Variaveis Representacao
1. Idade [em anos] ID [idade]

2. Sexo [Feminino,Masculino] SX[F,M]

3. Inicio da queixa [em meses] IQ[meses]

4. Zumbido, acufenus, tinitus [Presenca, Auséncia] Z8[P,A]
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5. Perda dos sentidos, lipotimia [Presenca, Auséncia] COIP,A]

6. Dor (ou anestesia) nos 2/3 anteriores da lingua, dente ou D5[P,A]
cornea [Presenca, Auséncia]

7. Dor (ou anestesia) no 1/3 posterior da lingua [Presenca, DVI[P,A]
Auséncia]

8. Dor (ou anestesia) na face [Presenca, Auséncia] DF[P,A]
9. Diminui¢ao da audigao(hipoacusia, anacusia) [Presenca, D8[P,A]
Auséncia]

10. Dificuldade de degluticao [Presenca, Auséncia] DDI[P,A]
11. Emese [Presenca, Auséncia] EM[P,A]

12. Ataxia, vertigo, Romberg, Fournier [Presenca, Auséncial EQ[P,A]

13. Cefaléia [Presenca, Auséncia] CE[P,A]
14. Diplopia [Presenga, Auséncial D6[P,A]
15. Paresia [Presenca, Auséncia] PA[P,A]
16. Tontura [Presenca, Auséncia] TO[P,A]
17. Sensibilidade gustativa diminuicdo nos 2/3 anteriores SF[P,A]
[Presenca, Auséncial

18. Sensibilidade gustativa diminuicdo no 1/3 posterior S9[P,A]
[Presenca, Auséncial

19. Disartria [Presenca, Auséncial] DI[P,A]
20. Nistagmus [Presenca, Auséncia] NI[P,A]
21. Outros nervos [Presenca, Auséncia] OU[P,A]
22. DIAGNOSTICO [TAPC,DORL] D[TAPC,DORL]

Fonte: Leitdo et al. (2000)

Dado um conjunto de casos conhecidos com diagndstico confirmado, o objetivo
€ criar um modelo (classificador) com base nesses casos por meio de AM. O modelo
resultante deve ter a capacidade de diagnosticar corretamente ndo apenas os casos

usados para sua construgdo, mas também casos desconhecidos (Leitdo et al., 2000).

O método empregado no estudo envolve o uso do aprendizado automatico de

arvores de decisdo com complexidade limitada. Esse método € conhecido como
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Arvores de Classificacdo e Regressdo ou CART ('Classification and Regression
Trees') e foi proposto por Breiman et al., apud Leitao et al. (2000). A escolha do CART
foi motivada pela sua eficiéncia em lidar com o desafio de criar modelos representados
por arvores de decisdo com complexidade restrita. Além disso, tanto o CART como
outros métodos que se baseiam em arvores de decisao tém demonstrado sucesso na

criagdo de modelos de diagndstico na area da medicina (Leitao et al., 2000).

No inicio, o algoritmo CART cria uma arvore de decisdo de tamanho maximo
com base nos dados da casuistica, em que cada caminho da raiz a uma folha
representa um caso individual. Posteriormente, € realizada uma poda, que resulta em
uma seérie de arvores progressivamente menores. Por fim, a selegdo da melhor arvore

é feita por meio de métodos estatisticos (Leitéo et al., 2000).

De acordo com os achados de Leitéo et al. (2000), entre os 121 casos com paresia, 0
modelo de diagndstico acertou 117 diagnésticos. Considerando o conjunto completo
de casos (750), o modelo obteve uma taxa de acertos de 88,4%, diagnosticando

corretamente 663 casos, o que demonstra uma precisao significativa.

4.1.3 AM aplicado para apoio na identificagcao de catarata

Estudos feitos por Berni (2021), mostram resultados significativos de técnicas
de AM aplicadas no apoio na identificacao de catarata. O estudo se resume em utilizar
técnicas de inteligéncia artificial para processar imagens oftalmolégicas provenientes
de exames de retroiluminagao, com o objetivo final de desenvolver uma ferramenta
que possa auxiliar no diagndéstico da catarata, possibilitando uma classificacéo
automatica entre pacientes com visdo normal e aqueles com catarata. Para alcancgar
um alto grau de precisdo, a utilizacdo de redes neurais profundas requer um
treinamento com um grande numero de imagens, geralmente na ordem de dezenas a
centenas de milhares de amostras, o que resulta em uma demanda significativa de
tempo e recursos computacionais (Figura 4), o autor deixa claro que, para reduzir o

tempo de treinamento pode ser usada uma RNC.



43

Figura 4 - Diagrama da solugao proposta pelo projeto.
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Fonte: Husemann (2019) apud Berni (2021, p. 12)

O banco de dados adquirido para o seguinte projeto é feito em formato DICOM,
esse formato segue padrdes internacionais que estabelecem um conjunto de normas
para a comunicacdo e armazenamento de informagdes médicas em formato
eletrénico, proporcionando uma estrutura uniforme baseada em um protocolo (Berni,
2021).

O processo de captura de imagens oftalmolégicas, incluem as imagens de
exames oftalmologicos de 2 tipos: retinografia e biomicroscopia, no processo de
realizacdo do exame, o paciente captura as imagens utilizando os equipamentos
disponiveis, e o0 técnico do ponto de atendimento envia essas imagens ao
oftalmologista para a elaboracdo do laudo. Na construgdo do banco de imagens,
prioriza-se as imagens com pupila dilatada, uma vez que estas possibilitam uma
visualizagdo mais abrangente da area do cristalino do olho, tornando-as mais
relevantes para a detecgao de catarata. As imagens sdo adquiridas em um retindgrafo

e enviadas para um servidor no formato DICOM (Berni, 2021).

Uma questao importante é que as imagens nao séo vinculadas diretamente aos
laudos médicos e ndo possuem indexacao direta. Para resolver esse problema, foi
criado um codigo em Python para extrair as imagens com base em critérios como
nome do paciente, data de nascimento, angulo da foto, flash e foco. As imagens
extraidas sao convertidas para o formato PNG, permitindo compactagao com pouca
perda de resolucdo e anonimizacao para proteger a identificagdo do paciente. Esse
processo visa conectar as imagens aos laudos médicos (Berni, 2021).
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Apos a estruturagado do banco de dados, € iniciado o treinamento das redes
neurais para a identificagdo da catarata. No contexto deste experimento, o foco
principal € determinar a taxa de acertos mais otimizada que pode ser alcangada por
meio de uma RNC ao analisar exclusivamente as imagens de exames de retro
iluminacgao. Ao implementar um projeto de |IA baseado em redes neurais, € necessario
dividir o banco de dados em trés grupos distintos: treinamento, validagao e teste
(Berni, 2021).

O grupo de treinamento é aquele que sera apresentado iterativamente a rede
neural, permitindo o ajuste de seus coeficientes internos da maneira mais apropriada
para que possa reproduzir com precisdo os diagnosticos fornecidos. O grupo de
validagcao desempenha o papel de verificar, em cada iteracdo de treinamento, se a
rede estd se agrupando eficazmente, através da avaliagdo dos diagndsticos das
imagens de validagdo. Apds a conclusao de varias iteragbes de treinamento e
validagao, conhecidas como épocas, a rede € considerada pronta para uso como um
modelo (Berni, 2021).

Os resultados obtidos com imagens de retro iluminagao atingiram uma taxa de
precisdo de 88,5% para a melhor rede neural que empregou imagens da pupila e
86,5% para aquela que usou imagens do olho inteiro. Esses resultados foram obtidos
a partir de um banco de dados composto por 2040 imagens, das quais 200 foram
destinadas ao teste. Importante notar que todos os melhores desempenhos foram
alcangados ao empregar redes pré-treinadas, nas quais as camadas superiores foram
substituidas e treinadas, enquanto os pesos das demais camadas da rede

permaneceram congelados (Berni, 2021).
4.1.4 AM aplicado no diagnéstico em ortodontia

Segundo o trabalho de Silva (2021), o AM pode ser aplicado em ortodontia e
considera o futuro do diagnéstico na medicina dentaria. A principal aplicagdo da
inteligéncia artificial na odontologia, se concentra na analise de imagens usando RNC
(radiografias e fotografias). Essa abordagem é essencial para apoiar processos de
diagnostico de patologias e no desenvolvimento de planos de tratamento, abrangendo
a deteccgao de caries, lesdes cisticas, analise de relagdes entre estruturas anatdmicas

para o planejamento de intervengdes cirurgicas e, notadamente, na Ortodontia, onde
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desempenha um papel crucial na identificacdo de pontos e em analises cefalométricas

para a definicdo de planos de tratamento.

De acordo com You et al. (2020) apud Silva (2021) foi destacado o interesse
pelo uso da inteligéncia artificial na detecgao de placa bacteriana em dentes deciduos,
com a aplicagao da técnica DeeplLabV3+ de RNC na analise de fotografias intraorais.
E apontado para a possivel utilizagdo pelos pais ou cuidadores no monitoramento da
higiene bucal das criangas, pois 0 modelo desenvolvido apresenta resultados

aceitaveis para aplicagdes clinicas, mesmo ao lidar com imagens de baixa resolugao.

Kim et al. (2019) apud Silva (2021) demonstraram o uso da RNC DentNet para
criar um modelo capaz de detectar a perda de osso periodontal (Figura 5) com
desempenho superior ao de profissionais dentistas na area. Eles utilizaram a analise
de ortopantomografias e concluiram que essa ferramenta tem o potencial de reduzir o

tempo e a carga de trabalho associados ao diagndstico da periodontite.

Figura 5 - Imagem ilustrativa do trabalho de Kim e colaboradores.

Fonte: Kim et al. (2019) apud Silva (2021)

O uso da IA e AM na medicina dentaria € extremamente poderoso e promissor,
entretanto sofre com algumas limitagdes. A principal limitagcdo da IA reside na
escassez de grandes conjuntos de dados. Modelos desenvolvidos com datasets
pequenos podem levar ao overfitting, no qual o modelo memoriza as imagens e
caracteristicas existentes, perdendo a capacidade de generalizagdo para novos
conjuntos de dados. Além disso, a qualidade das bases de dados € um fator critico,

abrangendo a qualidade real das radiografias e fotografias, o nivel de detalhe das



46

informacdes relacionadas, bem como a precisdo das anotagdes ou rétulos referentes

as patologias identificadas nas imagens (Silva, 2021).
4.2 AM aplicado a area cirurgica

A medicina cirurgica desempenha um papel crucial na pratica médica,
proporcionando tratamentos eficazes para uma ampla gama de condigdes de saude.
Avangos na tecnologia e na expertise cirdrgica tém trazido transformacgdes
significativas para essa area, permitindo procedimentos cada vez mais precisos e
menos invasivos. Neste subcapitulo, vamos explorar como a inovagao tecnologica tem
sido aplicada com éxito na medicina cirurgica, revolucionando a maneira como as

intervengdes cirurgicas sao conduzidas.

4.2.1 AM aplicado no planejamento cirurgico de aneurisma da aorta abdominal

Segundo pesquisas de Berti et al. (2002), uma das utilidades do AM na area
cirurgica € a utilizagado no planejamento cirurgico de aneurisma da aorta abdominal. A
atual tendéncia no planejamento cirurgico de aneurismas é a ampla adogao da TC,
que oferece uma localizagdo e extensdo muito mais precisas. A avaliagdo do
aneurisma envolve a analise de multiplos cortes bidimensionais das imagens
tomograficas, onde o diagndstico é fundamentalmente baseado no conhecimento e
na experiéncia do especialista. Geralmente, o diagndstico para o planejamento é feito
a partir de 250 varreduras de TC do abdémen, e se tem a necessidade de obter
informacdes detalhadas sobre a extensao do aneurisma, incluindo didmetro, posigao
central e curvatura. O especialista tem que analisar uma por uma relacionando-as, o
que acaba se tornando um processo exaustivo marcar as medidas de todas elas para
no fim, ter um conhecimento do formato e extensdo do aneurisma, e ainda assim nao

€ possivel enxergar a curvatura.

Uma solucdo para esse desafio envolveria a automatizacdo do processo,
usando a identificacdo de padrdes de aneurismas e, em seguida, realizando as
medidas necessarias. Berti et al. (2002) propde uma resolugéo a partir de RNAs, pois
as redes neurais sao excelentes ferramentas para classificacao de padrdes, porém,
nao adianta usa-las se nao tivermos os dados necessarios para o aprendizado da

ferramenta.
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Sendo assim, o processo de segmentagédo ocorre antes da utilizagao da rede
neural e desempenha um papel crucial. Pode ser executado de duas maneiras
distintas: abordagem baseada em regiées e abordagem baseada em bordas. Na
abordagem baseada em regides, a segmentagao se baseia na busca de informacgdes
que denota semelhanga entre grupos, usando analise estatistica. No entanto, essa
abordagem pode resultar em uma segmentacdo excessivamente fragmentada. Por
outro lado, na abordagem baseada em bordas, a identificacdo de grupos é realizada
através do calculo do gradiente dos pixels da imagem, identificando as bordas (por

exemplo, usando a técnica Watershed) (Berti et al., 2002).

Na proposta, sdo aplicadas varias técnicas para identificar aneurismas em
imagens médicas. O processo € dividido em duas etapas: detecgao e reconhecimento
da luz da artéria e do tecido aneurismatico, bem como de suas estruturas adjacentes
(Berti et al., 2002).

Na primeira etapa, s&o utilizados métodos como segmentagao por limiarizagao,
subtracdo e morfologia matematica para separar a artéria de outros objetos na
imagem (Figura 6). Em seguida, sao estabelecidas areas de interesse para possiveis
aneurismas, que sdo submetidas a técnicas de segmentacdo Watershed e ao
operador Canny para separar a artéria de suas estruturas vizinhas. Posteriormente,
essas areas de interesse sdo analisadas por meio de uma rede neural feed-foward
com regra de aprendizado do tipo backpropagation com a finalidade de executar
testes de selecao de acordo com os parametros anatémicos da artéria (Figura 7) (Berti
et al., 2002).

Figura 6 - Processo de segmentacéo inicial. a) TC original da artéria (b) segmentacéo

limiarizag&o (c) segmentos encontrados.

Fonte: Berti et al., 2002
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Figura 7 - Reconhecimento dos segmentos por meio de uma rede neural. a) segmentos

gerados pelo Watershed, b) arquivos com os segmentos; ¢) reconhecimento da artéria por uma rede

backpropagation; d) artéria reconhecida.

Fonte: Berti et al., 2002

Na segunda etapa, as areas de interesse resultantes passam por outra etapa
de segmentagdo, conhecida como Region Growing, a fim de evitar a mistura de
estruturas com caracteristicas semelhantes com o tecido do aneurisma. Em seguida,
as areas de interesse sao pré-classificadas por outra rede neural, semelhante a
utilizada na primeira etapa, para identificar o que constitui o tecido aneurismatico (Berti
et al., 2002).

Apos a segmentacdao, um modulo verifica a consisténcia dos segmentos e
corrige possiveis erros. Além disso, sdo determinados a orientagédo e comprimento da
artéria, bem como sdo calculados os didmetros dos segmentos para obter
informacdes precisas. Em seguida, sao criadas faces e um arquivo visualizavel em 3D
para melhor compreensao dos resultados. Este arquivo pode ser visualizado em um
navegador ou software apropriado. Em resumo, esse processo automatizado auxilia
na identificacdo e medi¢cdo de aneurismas em imagens médicas de forma precisa e
eficiente (Berti et al., 2002).

Os resultados obtidos por Berti et al. (2002) sdo altamente encorajadores.
Conforme relatado pela equipe médica envolvida, todo o processo tem produzido
resultados suficientemente bons, tanto em termos de reconstrugao tridimensional

quanto de medigoes.

4.2.2 AM aplicado para eleicdo da ventilagdo mecanica no pds-operatorio de cirurgia
cardiaca
Na maioria das situagdes, pacientes que passaram por cirurgia cardiaca

requerem cuidados adicionais em relagao a sua fungéo respiratoria. Isso geralmente
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se deve ao fato de estarem sob os efeitos dos anestésicos, as implica¢des sistémicas
do procedimento cirurgico e ao uso de circulagdo extracorporea (CEC) durante a
operacao, o que muitas vezes leva a necessidade de ventilagdo mecanica
(Schenekenberg et al., 2011).

Um dos desafios do pds-operatdrio na cirurgia cardiaca em relagao a ventilagao
mecanica € encontrar a modalidade e parametros ventilatorios corretos para o
paciente, o que é baseado em diversos fatores técnicos para sua eleicdo e discutidos
pelos especialistas. De acordo com Ambrozin e Cataneo (2005) apud Schenekenberg
et al. (2011), para iniciar a ventilagcdo do paciente na UTI, é essencial inicialmente
manter os ajustes que foram aplicados no centro cirirgico, como sugestdo para
configurar o ventilador, recomenda-se utilizar a modalidade assisto-controlada,
manter uma fragdo inspirada de oxigénio (FiO,) entre 0,8 a 1,0, ajustar o volume
corrente para ficar na faixa de 12 a 15 mL/kg, desde que a pressao inspiratoria maxima
nao ultrapasse 35 cmH,0. Além disso, a frequéncia respiratéria deve ser ajustada de
forma a garantir um volume minimo de 120 mL/kg, e a frequéncia do ventilador
também deve ser configurada de acordo com as necessidades do paciente.

Com esse desafio, Schenekenberg et al. (2011) propés uma solugéo para o
auxilio da escolha da modalidade e parametros ventilatérios dos pacientes usando IA,
mais especificamente o algoritmo de redes bayesianas (RB), cujo modelo de
representacdo do conhecimento que trabalha com o conhecimento incerto e
incompleto, por meio da Teoria da Probabilidade Bayesiana.

Na area médica, € possivel aplicar uma Rede Bayesiana (RB) como uma
abordagem probabilistica para determinar a modalidade ventilatéria mais adequada a
ser utilizada em pacientes em pos-operatério. Nesse contexto, os dados clinicos do
paciente atuariam como nés de entrada na rede, e através de conexdes representadas
por arcos, esses dados estariam relacionados ao n6é de saida que determinaria a
modalidade ventilatoria apropriada (Schenekenberg et al., 2011).

Segundo Civetta et al. (1992) apud Schenekenberg et al. (2011), para se obter
uma RB a partir de um conjunto de dados é necessario determinar sua estrutura,
gragas a grande quantidade de RBs que podem ser originadas a partir de um pequeno
numero de dados, a aprendizagem da RB descobre os relacionamentos entre as
variaveis e a forga desses relacionamentos.

A parte qualitativa da RB foi desenvolvida com 30 variaveis essenciais. Essas

variaveis foram categorizadas em nés de entrada e nés de saida, com um total de 24
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nos de entrada e 6 nds de saida. Para simplificar a manipulagdo da RB, as seis
variaveis relacionadas aos modos ventilatorios foram consolidadas em um unico no
de saida chamado "modalidade". Isso torna a gestdo da RB mais eficiente, uma vez
que, uma vez que o paciente utiliza apenas um modo ventilatério, ndo ha necessidade
de criar nés separados para cada variavel, como foi feito com as variaveis associadas
aos parametros ventilatérios (Schenekenberg et al., 2011).

A parte quantitativa da RB foi construida com base nos casos clinicos descritos
na metodologia. A representagdo da parte quantitativa da RB esta ilustrada na Figura
8. Por meio da parte quantitativa da RB, é possivel realizar uma analise do perfil dos
pacientes que passaram por cirurgia cardiaca no pés-operatoério, utilizando como base

os casos clinicos registrados na UTI estudada (Schenekenberg et al., 2011).

Figura 8 - Representagao quantitativa da rede bayesiana

Fonte: Schenekenberg et al., 2011

A avaliagcao dos resultados demonstrou que a RB desenvolvida no estudo
apresentou um desempenho satisfatorio na selecido da modalidade e dos parametros
ventilatérios. Os resultados obtidos por meio da RB mostraram uma notavel
concordancia com as informagdes disponiveis na literatura, o que indica uma
correspondéncia eficaz entre o pensamento humano e o modelo computacional
(Schenekenberg et al., 2011).
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4.3 AM aplicado a area de tratamento de doencas crbnicas, oftalmoldgica,

odontoldgica, imunolodgica.

E do conhecimento dos médicos que o glaucoma é a principal causa de
cegueira irreversivel no mundo, sendo assim, o diagnodstico prévio € uma das
maneiras de se conter e adiar o avanco da doenca, diante desta situacdo, a
inteligéncia artificial mostra-se como um instrumento preparado para diagnosticar
antecipadamente os pacientes, com uma afericdo precisa de sua evolugao por meio
da verificagao automatizada de exames de imagem (Inteligéncia Artificial no glaucoma
— uma revisao literaria, 2022).

Segundo pesquisa a catarata é a principal causadora de perda de visao
(cegueira) em nivel mundial e atualmente os sistemas de graduagé&o ndo automatica
de catarata possuem ainda limitagdes e necessitam de mais refinamento, o que deve
ser suprido com o uso de utilizar redes neurais a partir de imagens no biomicroscopio
ocular e no retinégrafo e um conjunto de dados clinicos obtidos a partir dos laudos
das imagens obtidos por meio das técnicas de inteligéncia artificial (BERNI, 2021).

O progresso tecnolégico acontece de maneira constante e rapida, neste
contexto, a Inteligéncia Artificial (IA) € uma area com o fito de facilitar e agilizar o
servigo dos profissionais na area da saude criando softwares que se assemelham com
a compressao humana e que, com rapidez, sdo qualificados de analisar, guardar e
cruzar informagdes na odontologia, com a intengdo de diminuir falhas humanas e
aprimorar o servigo apoiando o cirurgido-dentista no diagndstico (Mazzochi, 2020).

Oliveira (2023) destaca que a aplicagao da inteligéncia artificial na predi¢ao de
cirurgia ortognatica ou ortodontia convencional é um suporte capaz de se tornar uma
condicao decisiva na deliberagdo de determinado ato fragilizando o conhecimento

empirico de profissionais.

No entendimento de Silva (2021) a inteligéncia artificial na medicina dentaria
contribuira com a analise de imagens com recurso a redes neuronais que cuida da
radiografia e fotografia no auxilio de diagndstico de doencgas e estruturagao de planos
de tratamento caries, lesdes, estruturas anatémicas antes das intervengdes cirurgicas
e, especialmente na Ortodontia, na identificacdo de pontos e nas analises
cefalométricas, sendo necessario amplos centros que possuam dados de institutos e
regidoes para facilitar a atuagao médico dentista.
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Foi de grande importancia o uso da inteligéncia artificial espacial durante a
imunizagdo contra COVID-19 para a separagdao conveniente dos recursos
necessarios, em unidades basicas de saude do Brasil utilizando algoritmos de IA a
imagens de satélite, mapeamento de espaco-temporais de casos graves de COVID-
19 foram utilizados para retratar cada municipio do pais, assim o plano nacional de
vacinacao necessita de estratégias inovadoras para enfrentar os desafios do pais e o
uso de recursos esteada em |A espacial conseguiu auxiliar no para melhoria do

gerenciamento dos trabalhos de resposta a COVID-19. (Rocha et al., 2021).

44 AM aplicado a area de medicina radioldgica, psiquiatrica, ortopedia,

endocrinologista, nutrélogo e nutricionista:

Atualmente tanto a radiologia como o diagndstico por imagem evoluiram
bastante elevando o numero de exames efetuados e impactando na necessidade de
especializagdo por parte das disciplinas médicas e a maior acerto dos métodos,
tornando uma instigagdo para o meédico radiologista, pois os diagnosticos além de
evidenciar os aspectos qualitativos passaram a oferecer dados quantitativas e de
gravidade de doenga, gragas a sistemas computadorizados (SANTOS et al., 2002).

Para Marins et al. (2019) os transtornos mentais e de conduta ndo possuem
uma etiologia Unica, ou seja, a analise € baseada na psicopatologia e nao na doenca
em si, sendo sua constatagdo sujeito a mais suscetivel a equivocos em razdo do
numero de variaveis a serem apreciadas, porém a tecnologia fornece meios para
auxiliar o médico no processo de um diagndstico mais assertivo (Inteligéncia Artificial
na analise diagnostica: beneficios, riscos e responsabilidade do médico, 2022).

Para Oliveira e Fernandes Junior (2023) a IA, viabilizada pelo avango
tecnolégico e aprimoramento dos sistemas computadorizados permitem que os
equipamentos simulem conhecimentos humanas com mais agilidade e perfei¢ao,
neste contexto, tem se revelado um dispositivo util e eficiente na area da saude, em
especial na psiquiatria contribuindo com o progndstico de tratamento farmacolégico,
desenvolvimento de capacidades sociais e analise de mudancas do sistema nervoso

central sem contudo suceder a apreciagao clinica.

Cruz (2018) entende que atualmente os aparelhos de exame para osteoporose

possuem excessivo valor financeiro, sendo impraticavel a presenga destes em todos
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0S municipios, no entanto, com o uso da IA e de ondas eletromagnéticas podem ser
desenvolvidas a baixo custo, acessivel a populacdo e n&o invasivo poderiam ser

utilizados em qualquer municipio do Brasil.

A obesidade é considerada atualmente uma epidemia pela Organizagéo
Mundial da Saude, e esta patologia esta relacionada aos maus habitos alimentares,
desta forma, a inteligéncia artificial vem desenvolvimento modernos meios para ajudar
o combate a adiposidade, como a neural artificial em Python (Gomes Filho et al.,
2019).

4.5 AM aplicado no diagnéstico do cancer, doenga neuroldgica e telemedicina.

No diagnédstico de tumores do angulo ponto-cerebelar (APC) e de disturbios
otorrinolaringolégicos € inabil de firmar diagndstico de tumor do APC, sem utilizar-se
de exames radiologicos de alto custo, no entanto, com a utilizagdo de técnicas de IA
obteve-se bom nivel de acerto no teste de novos casos, se considerando apenas o
exame clinico e sem o auxilio de exames radioldgicos, contudo, informagdes sobre
patologias do sistema nervoso crescem nos bancos de dados dos hospitais em toda
parte, assim dispositivos computacionais estdo sendo desenvolvidos para atenuar
essa situagao (Leitdo et al., 2000).

Nesta mesma linha de raciocinio Guerra, Simdes e Rosa (2018) concluem que
as tecnologias de inteligéncia artificial e aprendizado de maquina tém sido cada vez
mais utilizadas no diagndstico médico, em razdo da habilidade de antecipar a
existéncia ou ndo de doencas, assim o aprendizado de maquina tem realizado
desenvolvimento de sistemas computacionais aptos para examinarem e obter clareza
de forma automatica, pois um algoritmo de aprendizado é preparado para reunir
decisbes apoiadas em solugdes de questdes anteriores.

Destaca Mesquita (2017) que atualmente passamos por uma transformacao de
padrdo na vida contemporanea com a atuacdo de computadores e maquinas
inteligentes em todos os setores da sociedade em fungcdo da presenca da
computacao, da Inteligéncia Artificial e por conseguinte o aprendizado das maquinas
que por meio do emprego de algoritmos, robética, redes neuronais permitem que um
software tenha caracteristicas se assemelham as de um ser humano tudo obtido por

meio de bancos de dados.
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A Doenca de Alzheimer consiste em uma doenga neurodegenerativa
ocasionadora de deméncia muitas pessoas no mundo, assim inovagdes tém sido
desenvolvidas para o diagnostico correto, com o emprego de técnicas de inteligéncia
artificial, visto que exames radiologicos podem ser inconclusivos, carecendo de outras
técnicas que aprimorem o acerto dos resultados garantindo um diagndstico prévio dos

pacientes e um rastreamento multidisciplinar pertinente (Silva et al., 2022).

No entendimento da Revista Colombiana de Cirurgia (2023) atualmente em
razao do volume de informacdes provenientes das redes sociais e de outros meios de
comunicagao sobre a inteligéncia artificial fez surgir um produto que é o ChatGPT, que
€ habilitado em didlogo, com padréo de linguagem ajustado, com técnicas de instrugéo
supervisionada e por reforgco revolucionando a comunicagcdo com o setor industrial nos
fazendo ignorar que se trata de um robd, no entanto, ndo adianta desconsiderar esta
realidade que certamente daqui poucos anos, transformara o mundo por meio de

outras funcdes, mudara servicos e alterara a forma de realizarmos nossos servigos.

Por fim, é interessante observar que o objetivo deste estudo é analisar o uso
da IA na medicina, revisar a literatura sobre o uso da IA em diferentes areas da
medicina, incluindo diagndstico, tratamento e prevengao; por meio de uma revisao
bibliografica, em bases de dados cientificas, identificando uma variedade de
aplicagbes da IA na medicina. Que o uso da IA na medicina tem a possibilidade de
crescer significativamente a qualidade do atendimento médico, diagnosticando
doencas de maneira mais precisa, otimizando novos tratamentos e esclarecendo

doencas.
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5 CONCLUSAO

Os capitulos anteriores trouxeram, de forma pormenorizada, que a inteligéncia
artificial tem sido cada vez mais utilizada na medicina, com o objetivo de melhorar a
qualidade do atendimento ao paciente, a eficiéncia dos processos e a tomada de
decisdo. Sendo assim, a IA pode ser usada na medicina para melhorar o diagndstico,
o tratamento e a gestdo dos recursos de saude.

Durante as consultas realizadas foi reconhecido que a IA pode ser usada para
identificar doengas em imagens médicas, como raios-X, tomografias
computadorizadas e ressonancias magnéticas. Sistemas de |A podem ser treinados
em grandes conjuntos de dados de imagens médicas para identificar padrdes que sé&o
dificeis ou impossiveis de serem detectados pelo olho humano. Isso pode levar a um
diagndstico mais rapido e preciso, o que pode melhorar o prognéstico do paciente.

Em procedimentos médicos constatamos que a |IA pode ser usada para
personalizar o tratamento com base nas caracteristicas individuais do paciente, que
sistemas de IA podem ser usados para recomendar medicamentos ou terapias com
base no histérico médico do paciente, nos resultados de exames e em outros fatores,
consequentemente pode levar a resultados melhores para o paciente.

No campo do gerenciamento dos recursos que envolvem os procedimentos da
saude a |A pode ser usada para otimizar a distribuicdo de meios, como medicamentos
e equipamentos médicos; sistemas de |A podem ser usados para identificar pacientes
com maior risco de complicagdes, o que pode levar a um melhor gerenciamento de
casos.

Apesar dos beneficios da IA na medicina, existem alguns desafios que
precisam ser superados, como por exemplo a gestao dos dados, pois os sistemas de
IA precisam ser treinados em grandes conjuntos de dados para serem eficazes,
porém, nem sempre € possivel coletar grandes conjuntos de dados de alta qualidade.
Outra questdo esta relacionada a confiabilidade, em virtude dos sistemas de |A
poderem ser direcionado de modo inadequado, o que pode levar a diagndsticos ou
recomendacgdes incorretas.

Sendo assim, constatamos que a IA tem o potencial de revolucionar a medicina, e
com o desenvolvimento de novas tecnologias e a superagéo dos desafios existentes,

a |A pode tornar a medicina mais precisa, eficiente e acessivel.
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Considerando mudangas constantes e surgimento de outras tecnologias fica a
sugestdo quanto a atualizagdo futura deste trabalho a abordagem de questdes
relacionadas as leis vigentes ou necessarias para resguardarem esta nova realidade,
difusdo destas novidades para todas as instituicdes, pessoas, e a viabilidade em

relacdo ao custo de todo sistema.
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