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A INTELIGENCIA ARTIFICIAL A CAMINHO DA VISAO DA EXPERIENCIA DO
PACIENTE

Julia Correia da Costa Barros

RESUMO

O estudo tem como escopo central examinar o impacto da inteligéncia artificial na experiéncia
do paciente, a qual pode ser entendida como a soma das interagdes que ocorrem entre 0
paciente e 0s servicos de salde. A substituicdo de ferramentas e métodos de gestdo
ultrapassados por sistemas e tecnologias inovadoras, como a inteligéncia artificial, aumentam
a qualidade dos servicos prestados em saude e ampliam a seguranca dos pacientes. Busca-se
uma revisao integrativa com o objetivo de analisar o impacto da inteligéncia artificial na
experiéncia do paciente. O referencial tedrico do estudo ora apresentado toma como base duas
linhas institucionais contemporéaneas. Trata-se de um trabalho de natureza qualitativa
(descritiva e interpretativa), desenvolvido com base em dados documentais. Para a triagem
inicial de artigos da area da saude, utilizou-se as bases de dados LILACS e Medline. Das
amostras levantadas, foram selecionados cinco artigos, os quais permitem apontar a relevancia
do uso de novas tecnologias na experiéncia do paciente, embora se possa reconhecer que 0
nimero de pesquisas que abordam a tematica ainda seja incipiente, talvez pela natureza
somente descritiva. Ndo obstante, considera-se que o estudo aqui levado a cabo possa
significar uma contribuicdo para que novas pesquisas sejam realizadas, ndo somente com
dados documentais, mas, sobretudo, com dados empiricos, que permitam dar voz ao paciente

para se chegar a uma visdo mais naturalistica da questao.
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1.

Introducéo

O presente estudo tem como escopo central examinar o impacto da inteligéncia
artificial na experiéncia do paciente. Nos Ultimos anos, a percepcdo de qualidade e
exceléncia no cuidado prestado por organizacdes de salde tem ido além da parte
clinica, uma vez que a experiéncia do paciente passa a constituir um indicador
relevante!. O referencial tedrico do estudo ora apresentado toma como base duas
linhas institucionais contemporaneas, as quais séo elencadas a seguir, ainda que de
maneira sucinta.

Em primeiro lugar, para o reconhecido The Beryl Institute, a experiéncia do
paciente pode ser entendida como a soma de todas as interacGes que ocorrem entre 0
paciente e 0s servicos de salide e como 0 paciente avalia essas interacdes.? Essa
caracterizacdo surgiu a partir de revisdo de pesquisas e questionamentos, junto a
acompanhantes e pacientes para se identificar os principais elementos que poderiam
nortear o trabalho clinico. Hoje, os principais temas giram em torno de percepc¢des dos
pacientes e familiares em toda continuidade do cuidado, interagcdes pessoais e cultura
organizacional das instituigdes. A definigdo foi elaborada, validada e aperfei¢coada pela
comunidade de profissionais do Instituto acima referido®.

Em segundo lugar, o Institute for Health Care Improvement (IHI) destaca que
todos, em uma dada instituigdo, desde a recepgdo ao diretor geral, desempenham um
papel na construcdo da jornada de um paciente. Ao considerar a experiéncia de
atendimento um momento de respeito, cooperacdo, tomada de decisdo compartilhada,
transicdes bem coordenadas e eficiéncia, os hospitais concebem melhorias nos
resultados de avaliacéo da prestagdo de cuidados®.

A experiéncia dos pacientes é Unica e impactada pelas vérias particularidades
que compdem os encontros de assisténcia medica, como ambiente, interacdes clinicas
e caracteristicas da gestdo do cuidado. Dessa forma, a "soma de todas as interacdes” da
definicdo retrata a natureza interativa e dindmica da experiéncia do paciente.!Nesse
sentido, o IHI apresentou, em 2008, o conceito de triple aim (tripla meta), uma
estrutura desenvolvida para descrever novas abordagens que otimizem o desempenho
dos sistemas de satde. O modelo baseia-se na ideia de melhorar a satde da populacéo,
valorizar a experiéncia do paciente, enquanto reduz ou estabiliza o custo per capita

com satde®.



O triple aim é um esfor¢o integrado entre qualidade, seguranga, custos e
resultados assistenciais com os pacientes no centro do cuidado. Seus principios
incluem planejar qualidade na assisténcia ao paciente, enquanto reduz custos
desnecessarios de exames, internagdes e cirurgias*®. Parece que a conquista bem
sucedida do modelo requer organizacdes de salde altamente eficazes, sendo
fundamental o engajamento de todos nos processos estabelecidos para um trabalho
satisfatorio e produtivo 8,

A participacao da experiéncia do paciente como um indicador de qualidade tem
sido um interesse que, gradativamente, ganha importancia nas instituicdes de saude.
Assim, ouvir e aprender com a experiéncia do paciente possibilita a0 médico uma
melhor prestacdo de cuidados, além de produzir dados que beneficiam as organizagdes
de satide com foco no cliente’.

Nessa perspectiva, a automagdo de processos, substituicdo de ferramentas e
métodos de gestao ultrapassados por sistemas e tecnologias inovadoras, que aumentem
a qualidade dos servigos prestados, possibilita o desenvolvimento de solucGes
diversificadas, que ampliam a seguranca dos pacientes, reduzem erros e reconhecem
falhas nos setores®. A transformacéo digital leva ao desenvolvimento continuo de uma
cultura inovadora atrelada a uma melhor experiéncia do paciente como principais
pilares da assisténcia a saude. Assim, as tecnologias em salde devem ser avaliadas
considerando o papel que elas podem desempenhar para melhorar o atendimento,
impulsionando a eficacia do cuidado 8°.

Ressalte-se que, ao longo dos anos, a capacidade de processar e armazenar
dados aumentou exponencialmente com o uso da Inteligéncia Artificial (1A),
ferramenta que oferece uma nova e potencialmente benéfica solucéo para a prevencéo
e o gerenciamento de doengas®. A IA é uma &rea de pesquisa da ciéncia da
computacdo que busca desenvolver sistemas para reproduzir a capacidade humana de
resolucdo de problemas e tomada de decisbes a partir de algoritmos definidos por
especialistas na matéria®®.

A integracdo da IA e tecnologias relacionadas a &rea médica traz inUmeros
beneficios, com maior organizacdo e seguran¢a no armazenamento de informacdes,
auxilio no diagnostico, com interpretacdo de laudos e exames de imagem, tecnologias
de telecomunicacdo para fornecer a distancia informagdes para médicos e pacientes e

associacdo de sintomas por sistemas para apoio a deciséo clinical?.



Nessa perspectiva, para impactar positivamente a experiéncia do paciente,
precisamos pensar abordagens que permitam correlacionar as interacdes do individuo
com o sistema de salde ao atual contexto de transformacéo digital. Com base no tripé
tedrico sumarizado acima, a presente investigacdo toma como propdsito levantar e
discutir evidéncias disponiveis na literatura da area da medicina sobre o tema,
estabelecer bases para estudos futuros e somar esforgos para a melhoria da assisténcia
de saude. Para tanto, caminhos teéricos metodoldgicos foram selecionados, o que sera

apresentado a seguir.

2. Metodologia

Uma metodologia requer um direcionamento tedrico que, via de regra, pode-se
enveredar por dois caminhos: um de natureza qualitativa e outro de natureza
quantitativa. Em ciéncias sociais, como em todo sistema, um corpus, € um principio
que cresce, dai a necessidade que todo cientista da area de humanas deve estar ciente
da primeira licdo primordial de uma selecdo qualitativa: proceder por etapas, ou seja,
selecionar; analisar; selecionar de novo®® (Bauer & Arts, 2000).

O estudo ora desenvolvido pode ser considerado de natureza qualitativa
(descritiva e interpretativa), uma vez que envolve uma revisdo integrativa da literatura,
com base em amostras documentais coletadas no PubMed e na Biblioteca Virtual em
Saude (BVS). Buscou-se elaborar a revisdo com base em caminhos balizados por
cinco etapas:

e elaboracdo da questdo norteadora;

e estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusdo de artigos (selecdo da
amostra);

e definicdo de dados a serem extraidos dos artigos selecionados; avaliagdo dos

textos incluidos;

analise dos resultados;

discusséo e apresentacédo da reviséo.

Para guiar o estudo, formulou-se, ainda, a seguinte questdo: como a

inteligéncia artificial aplicada a saude pode transformar a experiéncia do paciente?



Na selecdo de artigos cientificos da &rea médica, foram empregadas duas bases
de dados, com intuito de ampliar o &mbito da pesquisa, a saber: Medical Literature
Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE) e Literatura Latino-americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). Mediante a utilizacdo dessas ferramentas,
pude selecionar fontes relativamente recentes voltadas para o tema ora pesquisado.

Ressalte-se que a BVS envolve um acervo composto por fontes de informagéo
em ciéncias da salde para atender as necessidades de informacéo cientifico-técnica de
profissionais e estudantes da area sob a coordenacdo do Centro Latino-Americano de
Informacdes em Ciéncias da Satde (BIREME) . J& a MEDLINE é uma base de
dados da literatura internacional da area médica e biomédica, produzida pela National
Library of Medicine (NLM), que contém referéncias bibliograficas e resumos de
titulos de revistas publicadas nos Estados Unidos e em outros setenta paises. A base de
dados MEDLINE é unica, podendo variar a interface de pesquisa adotada. O PubMED
é a interface adotada pela NLM . Por outro lado, a LILACS é uma base de dados
cooperativa do Sistema BIREME, que compreende a literatura relativa as ciéncias da
saude, publicada nos paises da regido América Latina e Caribe e pode apresentar
dados de estudos condizentes com a realidade brasileiral®. Paralelo as fontes
selecionadas, buscou-se outras referéncias complementares, como forma de subsidio
de caminhos metodoldgicos, tais como a “saturacdo” de dados.*

Outro aspecto que merece ser levado em conta é a nocdo de contexto. Nas
palavras de Silva®® (2019):

Na atualidade, correntes dos estudos criticos do discurso comungam a nogdo de
contexto que envolve, de maneira simultanea, uma dimensdo cognitiva e uma
dimenséo social/.../. Contextos séo construtos mentais que afloram de acordo com
conhecimentos adquiridos socialmente, bem como com nossas emocdes e opinides
pertinentes a0 mundo que nos rodeia (0 contexto de cultura). Assim é que se trata de
uma categoria ndo soO subjetiva, mas também socialmente compartilhada.

SILVA (2019, 96)

11 De acordo com Bauer & Arts (2000, p. 56), no classico capitulo intitulado “A constru¢do do corpus: um
principio para a coleta de dados qualitativos”, o termo “saturagdo” caracteriza ‘‘um procedimento para se
superar o paradoxo do corpus teodrico”. Sempre segundo os dois autores, “existem ambientes sociais velhos e
novos que estdo emergindo em uma sociedade dinamica. Isto exige uma imaginacdo sociolégica e um
conhecimento histérico para se reconhecer novos ambiente sociais”(p. 57), o que se coaduna com o nOvVO CENario
que nos exige uma nova leitura, frente as mudangas que o “corona virus” desafia o nosso planeta, a comegar pelo
sistema de saude.



Os critérios de inclusdo das fontes estudadas foram artigos completos,
pertencentes a0 mesmo contexto de cultura, os quais se encontram disponiveis
eletronicamente nas bases de dados selecionadas, publicados nos idiomas inglés e
portugués, no periodo compreendido entre 2010-2020, com a tematica proposta no
titulo, resumo ou descritores. Foram excluidos artigos em duplicidade e aqueles que
ndo abordavam a tematica proposta.

O levantamento dos artigos foi realizado em marco de 2020. As palavras-chave
foram experiéncia do paciente (“patient experience”), cuidados em saude (healthcare)
e inteligéncia artificial (“artificial intelligence”), com o operador booleano AND entre
cada palavra. A pesquisa foi realizada por acesso on-line e as amostras examinadas
permitiram-me selecionar cinco artigos que transformei em dados apo6s aplicar os

critérios de inclusao.

A captacdo das informacdes dos artigos, transformados em dados para o estudo
ora apresentado, foi realizada, mediante a utilizacdo do banco de dados elaborado no

software Microsoft Office Excel 2013, que contemplou as seguintes variaveis:
a) titulo do artigo;

b) ano de publicacéo;

c) base de dados;

d) delineamento do estudo e consideragdes finais.

Os dados foram analisados com base na literatura da area. A apresentacdo dos
resultados e discussao das informaces foi feita de maneira descritiva e interpretativa,

dentro dos moldes de uma pesquisa de natureza qualitativa.
3. Resultados

Na presente revisdo de literatura, foram analisados cinco artigos que atenderam
aos critérios de inclusdo previamente estabelecidos. A seguir apresenta-se um cenario
geral dos dados documentais analisados.

Os artigos selecionados neste estudo encontram-se na base de dados
MEDLINE (100%). Apreciemos, a seguir, 0 QUADRO I: A BASE DE DADQOS, que

envolve os titulos dos artigos cientificos selecionado para o presente estudo.



QUADRO I: A BASE DE DADOS

1 | Digital Transformation in Healthcare - Architectures of Present and Future
Information Technologies™

2 | The future of Obstetrics/Gynecology in 2020: a clearer vision®

3| Use of Sentiment Analysis for Capturing Patient Experience From Free-Text
Comments Posted Online®’

4 | Understanding safety-critical interactions with a home medical device through
Distributed Cognition®®

5 | Peri-operative Care Pathways: Re-Engineering Care to Achieve the 'Triple Aim' *°

Todos os trabalhos encontrados sdo dos ultimos sete anos, uma vez que ndo
havia publicacdo anterior a esse periodo, pelo menos no que concerne ao tema do
presente estudo. Em relacdo ao tipo de periddico cientifico, nos quais se encontram
registrados os artigos incluidos na revisdo, trés foram publicados em revistas medicas,
um em revista biomédica, um em revista de outra area (Quimica). Quanto ao tipo de
delineamento de pesquisa dos artigos selecionados como dados, todos os estudos
encontrados na pesquisa sdo descritivos (100%). Esse é o tipo de estudo em que o
pesquisador ndo realiza intervencdo no assunto analisado, mas ja sugere alguma
intervencdo, o que sinaliza uma possibilidade de transformacéo com relacéo ao tema: a
experiéncia do paciente. Isso incentiva o caminho do trabalho ora apresentado, como
podera ser observado a seguir.

No entanto, todos os trabalhos discutiram a relevancia do uso de novas
tecnologias na experiéncia do paciente. Um artigo, porém, evidenciou a transformacéo
digital nas empresas como ponto chave para adaptacdo das instituicfes de salde as
demandas individuais do paciente e criagdo de novos modelos de negdcio'®. Dois
estudos destacam a importancia do triple aim como meta para melhoria da assisténcia
a saude frente aos desafios dos avangos tecnoldgicos®®!®. Um dos estudos apontou a
participacdo crescente das plataformas online como espaco de expressdao dos
sentimentos do paciente acerca da experiéncia vivida nos cuidados em salde e a
andlise da sua avaliacdo a partir de ferramenta de inteligéncia artificial’’. Outra
pesquisa abordou a necessidade de planejamento de tecnologias que considerem seu
contexto de uso para melhor experiéncia do paciente com dispositivos médicos

portateis.8



QUADRO II. DISTRIBUIGAO DOS ARTIGOS INCLUIDOS NA REVISAO

Titulo

Ano

Base de
Dados

Delineamento

Conclusao

Digital
Transformation in
Healthcare -
Architectures of
Present and Future
Information

Technologies

2019

MEDLINE

Descritivo

Atualmente, os prestadores de cuidado
em salde encontram o mesmo desafio:
melhorar os desfechos dos pacientes
enquanto reduz gastos. Além disso,
surgem demandas como manejo de
doencas cronicas da populagéo,
inovacdes tecnoldgicas e pacientes
empoderados na propria experiéncia
de satde. A medida que tecnologias
como big data, inteligéncia artificial e
machine learning se consolidam pela
prética, as instituigdes devem se
adaptar para participar da inovagéo
expoente. A transformacéo digital é a
chave para instituigdes se
flexibilizarem & essa mudanca de
maneira inteligente, com uso de
plataformas que auxiliem o manejo
dos pacientes, funcionarios e processos

de gestédo

The future of

obstetrics/gynecology

in 2020: a clearer
vision.

Transformational

forces and thriving in

the new system.

2015

MEDLINE

Descritivo

O artigo sugere mudancas para atender
as demandas futuras de assisténcia a
salde da mulher. Essas mudancas
devem ter como base o Triple AIM e
as transicdes dos modelos de
pagamento e prestacdo de cuidado. Os
autores discutem o uso de tecnologias
clinicas como parte de um novo
sistema de salde, que requer uma
transformacéo digital para melhorar a
comunicagdo, a disponibilidade de
informagdes e as avaliagbes do
cuidado clinico. Isso permitiria um
tratamento individualizado com custos
reduzidos e informacfes

compartilhadas entre médicos e




pacientes. Os autores concluem que,
para se adaptar ao novo sistema, 0s
profissionais de Ginecologia e
Obstetricia, além de ter caracteristicas
como lideranca e compaixdo, devem
ficar confortaveis com o uso de

tecnologia.

Use of Sentiment
Analysis for
Capturing Patient
Experience From
Free-Text Comments

Posted Online

2013

MEDLINE

Descritivo

O trabalho demonstra que é possivel
analisar os sentimentos dos pacientes
incorporados aos comentarios postados
online sobre sua experiéncia em
diferentes aspectos do cuidado
prestado pelo hospital. O uso do
machine learning para analise e
predicdo das avaliagdes estabelece
relagdes e semelhancas com a
experiéncia dos pacientes medida por
métodos tradicionais, como
questionarios. Além disso, ha na
literatura um interesse crescente na
compreensdo do ponto de vista dos
pacientes a partir de suas postagens em
midias sociais, blogs e sites de
avaliacdo. O estudo apresenta
possibilidades futuras para
compreender o desempenho dos
sistemas de saude.

10



Understanding safety-
critical interactions
with a home medical

device through

Distributed Cognition.

2015

MEDLINE

Descritivo

Uma vez que os cuidados em saude
tém migrado do hospital para o lar, se
mostra cada vez mais importante
entender como pacientes interagem
com dispositivos médicos em casa.
Nesse estudo foi aplicada uma
ferramenta tedrica (Distributed
Cognition) em entrevistas para
entender interacdes de pacientes
portadores de doenca renal com uma
tecnologia de hemodialise em casa
(Home Hemodialysis Technology), e
aspectos que poderiam fornecer uma
melhor experiéncia do paciente ao
utilizar esses equipamentos. Os autores
concluem que para planejar
dispositivos de uso claro e seguro, ha a
necessidade de uma tecnologia que
leve em consideracdo os cendrios e

contextos do seu uso.

Peri-operative Care
Pathways: Re-
Engineering Care to
Achieve the Triple
Aim'

2019

MEDLINE

Descritivo

Os profissionais de salde encaram o
desafio do triple aim, realizado pelo
Institute for Healthcare Improvement,
como oportunidade de melhorar a
experiéncia do paciente e salde da
populacdo enquanto reduz custos. A
organizacéo eficaz destas metas sera
possivel através da coleta de dados,
que deve ser apoiada por ferramentas
para analise. Os autores acreditam que
para a especialidade médica de
anestesia, esse desafio leva a uma
mudanca decisiva na experiéncia do
paciente, contribuindo para
transformar a satde e o valor do
cuidado prestado com cuidados
padronizados e individualizados e, ao
mesmo tempo, enfrentar os desafios
associados as mudancas tecnolégicas e

nas formas de trabalho.

11
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4. Discussao

Os resultados encontrados indiciam uma relativa escassez de producédo
cientifica relativa a tematica investigada. Ndo obstante, seus autores tratam o tema
como relevante dentro do contexto de transformacdo digital na qual se insere a salude
mundial, ao considerar o avanco tecnolégico como possivel responsavel pela
reestruturacdo das organizagdes de salde de modo a se adaptarem as necessidades do

paciente.

Algumas observac@es tornam-se, aqui, necessarias. A base de dado LILACS
ndo contribuiu com resultados para o estudo. Essa base de dados, por reunir literatura
latino-americana, poderia fornecer resultados proximos a realidade do Brasil. Além
disso, é um tema de discusséo recente, ndo ha publicacdes anteriores ao ano de 2013.
Novamente fica demonstrada a necessidade de estudos sobre o tema.

No que concerne ao objetivo desta revisdo, ou seja, examinar o impacto da
inteligéncia artificial na experiéncia do paciente, parece haver concordancia entre o0s
autores sobre o uso de ferramentas tecnoldgicas para individualizar a jornada do
paciente e a assisténcia a salde enquanto otimizam gastos e entregam resultados com
exceléncia clinica®®171°  As propostas de desenvolvimento da qualidade,
consequentemente, podem ser abordadas em multiplos angulos, desde experiéncias de
atendimento até medidas e indicadores de gestdo do processo clinico.

A anélise da jornada do paciente é uma ferramenta de gestdo que, de forma
pratica, abrange esforcos para melhoria e inovacdo em todos os pontos do
atendimento®. Essas mudancas levam instituicdes de satide a empreender nas metas do
triple aim com intuito de aprimorar a coordenag¢do do cuidado e direcionar recursos

para medidas de melhoria efetiva da satde 161°.

A existéncia de uma plataforma tecnoldgica de informacdo possibilita que
todos 0s processos, custos e resultados dos pacientes sejam assimilados e integrados
para oportunizar a mensuragio de resultados e custos ao longo da jornada?’. O uso da
Inteligéncia Artificial em Medicina, através de processamento de dados e algoritmos
pre-definidos, demonstra novas solugdes para problemas médicos e de gestdo, além de
possibilitar diagndstico preciso e tratamento de problemas de satde individuais e

coletivos?!.
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Atualmente, o uso de tecnologias para acessar informacdes em salde é
enfatizado pelo aumento no uso de celulares e aplicativos como ferramentas
significativas de comunicacdo entre familiares, amigos e prestadores de servigco'l. As
instituicOes de satde que atuam no online sdo um espaco de geracdo, agregacdo e
distribuicéo de contetdo de salde em vérios canais digitais; isso representa um grande
potencial tecnoldgico para assisténcia a salude. A ampla popularidade e uso das
plataformas digitais devem torna-las cada vez mais necessarias para promocdo da

salde 1823,

O desenvolvimento das tecnologias oportuniza o delineamento de sistemas de
apoio a decisdo clinica durante o cuidado a saude, prontuario acessivel para 0s
usuarios e a extracdo facil de dados. Com o tempo, o processo de mensuracdo de
resultados e a experiéncia no cuidado da condi¢do de saude produz um estimulo ao
aprimoramento e & inovagdo, criando um ciclo efetivo de valor #. Assim, fica
demonstrado que o uso da tecnologia pode promover seguranca e bem estar do

paciente, além de melhorar a qualidade do atendimento.
Consideracoes finais

As publicagdes acerca do tema ainda se mostram incipientes; porém, em
termos de valorizacéo da experiéncia do paciente, pode-se considera-las relevantes do
ponto de vista social e econdmico por transformacéo intensa e crescente no atual
contexto de saude e no que diz respeito a assisténcia a melhoria da satde. Espera-se
que o estudo sirva como base para que novas pesquisas sejam realizadas, sobretudo
com dados empiricos, que permitam mensurar a experiéncia do paciente, para se

chegar a outra visdo da questdo.
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