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RESUMO

Apresenta-se um resumo de introducdo a dissertacdo, motivos que levaram a escolha do
tema e organizagao do projeto.

Nos dias de hoje, os profissionais de saude deparam-se com um grande volume de
informacdes e indicadores, cuja interpretacdo oportuna necessita de conhecimento e
experiéncia que nem sempre estdo disponiveis nas suas realidades institucionais.

O desenvolvimento da inteligéncia artificial (IA) na drea da medicina comegou logo apds a 22
Guerra Mundial.

O desenvolvimento cientifico e tecnoldgico apresenta-se cada vez mais de uma forma
continua e acelerada e por isso, dentro de diversas areas na Tecnologia da Informacao (Tl) a
inteligéncia artificial tem se destacado cada vez mais.

A inteligéncia artificial pode ser aplicada em diversas questdes praticas do nosso quotidiano,
um exemplo pratico na medicina da mesma, sdo os programas de diagndstico médico.

A area das ciéncias médicas aborda especificamente a prevencdo, diagndstico e tratamento
de situacdes de doencas.

Um dos resultados dos desenvolvimentos da tecnologia na medicina é o crescimento
sustentado da quantidade de dados disponiveis sobre o doente/paciente.

Um grupo de cientistas da computacdo e profissionais da saude dedicou-se a uma nova area
de pesquisa e criacdo de sistemas em especializagdo na inteligéncia artificial médica.

Existem bases de dados com mais de duas mil varidveis sobre um paciente, para que durante
uma analise médica o mesmo possa ser confrontado com o desafio de analisar e integrar
centenas de varidveis respeitantes a um paciente.

O paciente estd rodeado de inUmeros equipamentos para a monitorizacdo e o diagndstico
que contribuem para a criagao de mais dados.

A monitorizagdo de um paciente é uma das atividades fundamentais de um centro
médico/hospital que sem a inteligéncia artificial ndo seria possivel o controlo de mais do que
um paciente em varias situagoes criticas ao mesmo tempo.

Simultaneamente discute-se problemas na relacdo médico-paciente e a deficiéncia dos
exames clinicos na atengdao médica, que torna o diagnodstico clinico mais dependente de
exames complementares, enfatiza-se cada vez mais a importancia do computador na
medicina e no acompanhamento da saide de um paciente.



Esta situacdo ocorre devido ao facto de existir cada vez mais a integracdo de novas
tecnologias, seja pelo armazenamento de grandes volumes de dados e varidveis do paciente.

A inteligéncia artificial processa esses dados por meio de algoritmos, que tendem cada vez
mais a serem aperfeigoados pelo seu préprio funcionamento e a propor diagndsticos cada
vez mais preciso.

Mas se a tecnologia fornece o know-what, cabera ao médico discutir o problema de saude
consoante as varaveis e indicadores que tem a sua disposicdo e apresentar as possiveis
solugdes para o paciente, indicando o know-why do caso.

Todo este processo requer uma continua preocupac¢ao da qualidade da informacdo médica e
um melhor desenvolvimento das habilidades de ouvir, examinar e orientar um paciente e,
consequentemente, propor um diagndstico e um tratamento correto e adequado,
acompanhando a sua evolugao.

PALAVRAS-CHAVE

Inteligéncia Artificial; Medicina Geral; Decisdo; Risco



ABSTRACT

An introduction summary to the dissertation is presented, the reasons that led to the choice
of the theme and the organization of the project.

Nowadays, health professionals are faced with a large volume of information and indicators,
whose timely interpretation requires knowledge and experience that are not always
available in their institutional realities.

The development of artificial intelligence (Al) in medicine began shortly after World War Il.

The scientific and technological development is presented more and more in a continuous
and accelerated way and therefore, within several areas in information technology (IT)
artificial intelligence have been increasingly highlighted.

Artificial intelligence can be applied to various practical issues in our daily lives, a practical
example in the medicine of the same, are the medical diagnostic programs.

The area of medical sciences specifically addresses the prevention, diagnosis and treatment
of disease situations.

One of the results of technology developments in medicine is the sustained growth of the
amount of data available on the patient.

A group of computer scientists and health professionals have dedicated themselves to a new
area of research and systems creation specializing in medical artificial intelligence.

There are databases with more than two thousand variables on patient, so that during a
medical analysis it can be confronted with the challenge of analyzing and integrating
hundreds of variables on a patient.

The patient is surrounded by numerous monitoring and diagnostic equipment that
contribute to the generation of more data.

Monitoring a patient is one of the fundamental activities of a medical/hospital center that
without artificial intelligence it would not be possible to control more than one patient in
several critical situations at the same time.

Simultaneously, problems in the doctor-patient relationship are discussed and the deficiency
of clinical exams in medical attention, which makes clinical diagnosis more dependent on
complementary exams, the importance of the computer in the medician and in the follow-
up of a patient's health is increasingly emphasized.

This is due to the fact that new technologies are increasingly being integrated, either by
storing large volumes of patient data and variables.

vi



Artificial intelligence processes this data by means of algorithms, which tend to be
increasingly improved by their own functioning and to propose increasingly accurate
diagnoses.

But if the technology provides the know-how, it will be up to the doctor to discuss the health
problem according to the variables and indicators he has at his disposal and to present the
possible solutions for the patient, indicating the know-how of the case.

This whole process requires a continuous concern with the quality of medical information
and a better development of the abilities to listen, examine and guide a patient and,
consequently, to propose a correct and adequate diagnosis and treatment, following its
evolution.

KEYWORDS

Artificial Intelligence; Medicine; Decision; Risk
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2. INTRODUCAO

2.1.0 Tema

A tecnologia de informagdo pode ser vista como um meio para a difusdo de conhecimento,
tanto com o objetivo de divulgar as pesquisas cientificas feitas, quanto de reduzir a
desigualdade no acesso a servicos, independentemente da localizacdo geografica e da
condigao social do individuo que dele necessite.

Na area da saude podemos perceber isso concretamente pois por um lado, a medicina esta
em continuo avango, desenvolvendo pesquisas cada vez mais especializadas por outro lado,
existe a caréncia de especialistas para o atendimento das populacdes sobretudo nos paises
mais pobres.

Dentro deste tema a inteligéncia artificial tem proposto modelos computacionais que
permitem “descrever” o raciocinio humano nesses campos especializados.

N

Ao abordar o conceito de inteligéncia artificial veremos que é um conceito relativo a
construcdo de estruturas cognitivas do ser humano, responsaveis pela formacdo da razdo.
Como o ser humano é o Unico animal racional diz-se que ele é o Unico ser inteligente.

Ha, certamente estudos que atribuem o conceito de inteligéncia a outros animais e vegetais,
mas obviamente ndo é um conceito comparavel ao da inteligéncia humana. Esta inteligéncia
irracional seria a capacidade de adaptagdao de um ser vivo as circunstancias do seu meio.

Desta forma, poderemos utilizar este conceito para a maquina, definindo entdo uma
inteligéncia de maquina. Esta inteligéncia designaria a sua capacidade genética instrumental
de resolugao de problemas.

Por capacidade genética entenda-se todo o conhecimento embutido em nivel de hardware,
0 que permite um determinado conjunto de estados possiveis através do funcionamento de
programas. A inteligéncia de maquina seria entdo um tipo de inteligéncia artificial construida
pelo homem.

Mas o conceito de IA! abrange mais do que a inteligéncia de maquina, pretende-se com ela
capacitar o computador para um comportamento inteligente e de certa forma auténomo.

Existem inumeras definicdes de IA, reflexo das especificidades intrinsecas a cada area de
conhecimento.

Por comportamento inteligente devemos entender atividades que somente um ser humano
seria capaz de executar. Dentro destas atividades podem ser citadas aquelas que envolvem

!Inteligéncia Artificial



tarefas de raciocinio (planeamento e estratégia) e percegao (reconhecimento de imagens e
sons).

Para termos uma ideia de onde surgiram os conceitos relativos a IA é necessario perceber
um pouco da sua historia.

O seu aparecimento inicia-se nos anos 40, onde existia alguma pesquisa em torno de
estratégias e analise do funcionamento do cérebro com objetivos de interpretacdao do seu
comportamento. Estes dois campos de pesquisa eram dissociados entre si, sem nenhuma
preocupacao com a consequente construcao de uma IA.

Procurava-se apenas novas alternativas de utilizacdo do computador, ainda em estudo. Mas
com o passar dos anos foram sendo distinguidas duas linhas de pesquisa: uma bioldgica
sendo algo em redor do funcionamento do cérebro, e outro resultado do estudo do
raciocinio.

Até recentemente (metade da década 80) os programas computacionais apenas podiam ser
implementados em computadores de grande porte (memdria e velocidade).

Na década 90, as redes neurais tiveram uma explosdo exponencial de aplicacdes e
desenvolvimento de modelos. Eram centenas de propostas de novos modelos ou
aperfeicoamento de modelos a cada ano. A partir dai, consolidavam-se as redes neurais
como parte integrante do estudo da IA.

Reconhece-se também que os paradigmas bioldgico e psicolégico sdo complementares e
necessarios para sistemas mais evoluidos.

Estes sistemas sdo a unido das conce¢bes das duas linhas de pesquisa, permitindo a
construcdo de grandes sistemas que pretendem abranger uma forma mais completa de
representacdo do comportamento humano.

Em resumo, podemos concluir alguns conceitos aplicados a IA.

A IA é um ramo da ciéncia da computacdo que se propde a desenvolver sistemas que
simulem a capacidade humana da percecdo de um problema identificando os seus
componentes, para com isso propor e tomar decisoes.

Outra definicdo de IA indica que seria a criacdo de sistemas inteligentes de computacdo
capazes de realizar tarefas sem receber instrugdes diretas de humanos (por exemplo os
robos).

Usando diferentes algoritmos e estratégias de tomada de decisdo e um grande volume de
dados, os sistemas de IA s3o capazes de propor agdes, quando solicitados.

A 1A envolve vdrias etapas ou competéncias, como reconhecer padrdes e imagens, entender
linguagem escrita e falada, perceber relagdes e nexos, seguir algoritmos de decisao



propostos por especialistas, ser capaz de entender conceitos e nao apenas processar dados,
adquirir raciocinios pela capacidade de integrar novas experiéncias e assim, se Auta
aperfeicoar resolvendo problemas ou realizar tarefas.

Na medicina, houve um grande avango nas tecnologias voltadas ao diagndstico pela imagem:
o ecocardiograma, o estetoscépio, o ultrassom que substitui a palpacdo, a ressonancia que
substitui os exames de radiologia (por exemplo).

Hoje, faz-se diagndstico pelos exames e ndo pelo raciocinio e julgamento clinico.

SituacdGes recentes ressaltam a necessidade de olhar, ouvir e examinar o paciente e sé entao
pedir exames para comprovar a hipotese diagnostica.

A questdo que se coloca é a seguinte: para qué avaliar a expansao toracica, auscultar, sentir
ou fazer uma percussdo para diagnosticar uma pneumonite, se um raio X ao torax pode fazer
o diagnostico?

A IA em medicina é o uso dos computadores que analisando um grande volume de dados e
seguindo algoritmos definidos por especialistas na matéria, sdo capazes de propor solucdes
para problemas médicos.

Computadores podem armazenar e recuperar dados sobre imagens, como lesdes
dermatoldgicas ou exames radioldgicos, de ultrassom, de ressonancia magnética e gerar
probabilidades de diagndstico baseadas em algoritmos de decisao estabelecidos e que
podem-se modificar em decorréncia de resultados obtidos (self improvement).

Os dados do paciente podem ser adquiridos diretamente de relatérios médicos eletrdnicos,
seja por meio da digitacdo de informagGes, exames complementares usando algoritmos
definidos e que podem ser atualizados com a andlise dos mesmos e propor diagndsticos
diferenciais, com as respetivas probabilidades de ocorréncia.

Atualmente, o uso de aparelhos eletrénicos tem sido introduzido na pratica médica, obtendo
informacdes continuas sobre os dados do paciente (por exemplo niveis de glicemia), que
podem gerar acdes automatizadas, como injetar insulina, dar uma descarga elétrica de um
desfibrilhador ou variar a dose de um medicamento. Estas informacbes sdo captadas por
estes aparelhos eletrénicos e sdo transmitidas ao médico.

Desta forma, ha regras que definem que para dado conjunto de sintomas, existem
tratamentos possiveis para a doenga detetada. Obviamente que estes sistemas sao usados
como apoio a tomada de decisdo, sendo tidos como determinantes no caso de diagndsticos
definitivos.

Na medicina, sistemas especialistas sdo utilizados para a realizacdo de diagndstico em
determinada especialidade.



Estes sistemas sdao compostos de um enorme conhecimento sobre sintomas e tratamentos
possiveis. Basicamente s3ao compostos por varidveis de conhecimento e maquinas
responsaveis que contém regras, permitindo a combinac¢do do conhecimento armazenado.

Um dos grandes desafios da IA é o desenvolvimento de sistemas que se baseiam nas
decisdes humanas, estas aplicagdes sao encontradas com frequéncia na IA aplicada na
medicina, sendo desenvolvidas a partir de sistemas especialistas.

Desde algum tempo, tenta-se desenvolver sistemas computacionais de apoio ao diagndstico
médico/clinico.

Howard Beis?, hd mais de 50 anos, ja oferecia um sistema que avaliando dados de um
paciente, sugeria acoes para restabelecer o seu equilibrio.

Varios sistemas foram desenvolvidos com o objetivo de oferecer uma lista de possiveis
diagndsticos para um problema de saude com as probabilidades existentes, usando dados
dessa determinada doenca, avaliando sinais, sintomas, resultados de exames realizados e
propondo diagndsticos.

A Associacdo Americana de Escolas de Medicina (AAMC), estima uma necessidade de
130.600 médicos até 2025, o que justificaria a adogao de programas de apoio a decisao
como forma de diminuir a possibilidade de erros médicos.

Em 2009, verificou-se que 32% dos erros médicos nos EUA3 resultavam da diminuicdo do
tempo de interagdo do médico com os pacientes, produzindo diagndsticos equivocados, ndao
havendo reconhecimento da urgéncia.

Mesmo em estabelecimentos médicos que ja disponham de relatdérios médicos eletrénicos,
com a possibilidade de um melhor armazenamento de dados, admite-se que 78,9%* dos
erros médicos estariam relacionados com os problemas na relacdo médico-paciente, exame
clinico deficiente, falha de avaliacdo dos dados do paciente e/ou falta de exames que
comprovassem o diagndstico.

O uso de sistemas que cruzam medicamentos prescritos e dados do paciente, evitando
interagdes negativas ou doses inapropriadas, esta disponivel e reflete-se numa melhor e
mais segura prescricao de mediacao.

Médicos e farmacéuticos beneficiam muito com este tipo de sistemas eletrdnicos.

A tomada de decisdao na medicina depende essencialmente, de diagndsticos sugeridos pelo
médico apds recolher e avaliar os dados sobre os problemas de saude de um determinado
paciente.

2 Bleish H. Computer Evaluation Of Acid-Base Disorders, 1973
3 Estados Unidos da América
4 Castaneda C, Nafley K, Mannion C, Clinic Decision Support Systems (Bioinforma, 2015)



Esses diagnodsticos seriam avaliados e indicariam a necessidade de ter novas informagdes
sobre o caso, e a realizacdo de exames complementares que permitiriam eleger a melhor
opcao na solugdo do problema.

O reconhecimento de padrdes e de critérios de diagndstico (combinag¢do de sintomas, sinais
e resultados de exames efetuados), é usado na determinacdo de um diagndstico correto.

Sistemas de suporte a decisdao podem assistir o profissional de saude no processo de tomada
de decisOes e esses sistemas podem sugerir hipdteses, assim como as suas probabilidades de
ocorréncia, mas ndo explicam o porqué das mesmas. Portanto estas informam o know-what
e nao o know-why.

Sistemas que funcionam em background podem ser utilizados para verificar dados de
pacientes, como interacdo e incompatibilidade de medicamentos, exames solicitados e/ou a
serem realizados.



2.2. Relevancia

Os primdrdios da |IA datam que em 1950, quando Alan Turing®, publicou o seu artigo
(“Computing Machinery and Intelligence”) e prop6s o teste que comparava a performance
de um computador e de uma pessoa na solugao de um problema, ficou conhecido como o
pai da computacdo, sendo um pioneiro na drea da IA.

O termo IA, foi cunhado em 1956, ocorrido numa conferéncia no campus de Dartmouth
College, onde foi fundado o campo de pesquisa em IA, definindo como “A Ciéncia de
produzir mdquinas inteligentes”.

A |A pode ser uma ferramenta util para aperfeigoar, aumentar a precisao e a certeza dos
diagndsticos médicos.

As pesquisas iniciais visavam capturar o conhecimento de especialistas no desenvolvimento
de sistemas de apoio ou propostas de solu¢cdes médicas/clinicas.

Atualmente, o problema é processar um grande volume de informacdes, seja por meio de
relatorios eletronicos com dados do paciente, resultado dos exames, diagndstico proposto,
seja por digitacdo em decorréncia da incompatibilidade de sistemas onde elas estejam
registadas.

Varias empresas estdo muito ligadas a projetos de IA, como a IBM®, Google, Apple, Microsoft
e Amazon’, por exemplo.

A IBM trata-se da maior empresa da area da informatica no Mundo e ganharam 5 prémios
Nobel e 4 prémios Turing.

A IBM tinha um desenvolvimento tedrico da |IA bastante avangado, contudo faltava a
componente prdtica uma vez que o poder de processamento estava ainda aquém do
desejado.

A IBM continuou fortemente a investir no desenvolvimento da IA e a insercdo da mesma
devido ao seu mecanismo inteligente onde é possivel desenvolver softwares que se podem
comportar como um ser humano.

Atualmente o core business da IBM é computacao cognitiva e o Watson é capaz de entender
dados, aprender com eles e raciocinar a partir deles, sendo que pode ter iniUmeras
aplicagoes.

> Matemdtico e Cientista da computac3o Britanico

¢ Internacional Business Machines Corporation: E uma empresa dos EUA que cria e explora versdes
inteligentes para as empresas se tornarem mais cognitivas (processo de aquisicdo de conhecimento) e fabrica e
vende Hardware e Software.

7 E uma empresa transnacional de tecnologia dos EUA, que foca em comércio eletrénico.



E uma delas é na Medicina, onde pode ajudar num diagndstico e indicar o melhor
tratamento e a sua rede hoje é consultada por especialistas de hospitais em todo o Mundo.

O Hospital M3e de Deus? foi a 12 Institui¢do a utilizar a plataforma de IA, pelo Watson para a
oncologia.

Duas das mais importantes experiéncias no uso da IA em varios campos, inclusive medicina,
sdo a plataforma Watson da IBM, e o Deep Mind® da Inglaterra, que processam informacdes
armazenadas de avaliacdo de risco e evolucdo de pacientes.

Em 2011 colocou-se em prova o Watson (computador com IA), programado para responder
a perguntas num jogo e o mesmo dominou todos os rounds.

O Watson na area da saude fornece a oncologistas conhecimentos importantes de centros
de pesquisa e tratamento de cancro no mundo.

Uma experiéncia relatada pela Mukherjee!® foi desenvolvida na Universidade de Columbia:
um radiologista discutia a importancia de diagnosticar precocemente um AVC!! numa
tomografia computadorizada, permitindo a destruicdo oportuna do coagulo no cérebro.

E facil diagnosticar um AVC quando o cérebro ja estd morto, dizia ela. O desafio é
diagnosticar e intervir precocemente.

A experiéncia foi realizada com 25 radiologistas que tentaram reconhecer por imagens
apresentadas, e o tempo médio para propor um diagndstico foi de 1,33 segundo, ativando
sempre a mesma area do cérebro.

O importante parece ter sido o conhecimento prévio da forma e caracteristicas da lesdo, o
que poderia ser feito por IA.

O computador pode acertar a doenca, mas o médico, conversando com o seu paciente,
explica o porqué. Isto indica o porqué de os médicos ndo serem substituidos pelas maquinas.
Estas ndo explicam o porqué nem aliviam a angustia do paciente.

A capacidade de armazenar dados aumentou de forma exponencial nas ultimas décadas. De
armazenamento em discos modveis, passou-se a armazenar via internet em sistemas de
grande capacidade, e atualmente em redes de computadores.

O armazenamento de dados passou a ser gigantesco, levando ao conceito de big data. Este
sistema esta a ser gradualmente introduzido nos sistemas ligados a saude.

& Na Améria do Sul

° Tem sido usado na medicina na avaliagdo de scans visuais.

10 New Yorker Magazine: what happens when diagnosis is automated? (2017)
11 Acidente Vascular Cerebral



Dados do paciente, exames realizados, diagndsticos feitos, permitiram estabelecer uma base
de dados e aprimorar as condutas estabelecidas.

Esses dados deveriam ser disponibilizados ao paciente, que poderia participar de decisdes
gue envolvessem ac¢des médicas, ja que as consequéncias dessas acdes seriam sofridas por
ele.

O problema passou a ser dispor de processos e pesquisa em diferentes bases de dados.
Sistemas integrados e universais de salde, como o NHS'?, facilitam a pesquisa por
constituirem uma base de dados Unica.

Discute-se a abertura desses dados a toda a comunidade médica, com a certeza de que o
beneficio de trocar e compartilhar experiéncias € muito maior que a preservacao da sua
confidencialidade.

Integrar diferentes sistemas de registo eletrdonico de dados na medicina é o grande desafio.

O supercomputador inglés Deep Mind, recentemente adquirido pela Google, registou
informacdes de 1.6 milhdes de pacientes no NHS, permitindo desenvolver novos sistemas de
apoio a decisdo clinica, analisando dados e gerar alertas sobre a sua evolucdo, evitando
medicacbes contraindicadas e informando tempestivamente os profissionais de salde sobre
0s seus pacientes.

Ao avaliar imagens dermatolégicas na pesquisa da Melanoma'® mostrou os seguintes
resultados:

Desenvolvimento 76%  Desenvolvimento 70,5%

Especificidade 62% Especificidade 59%

Fonte: Saude CUF Hospital Portugués

*E uma sensibilidade de 82%.

E necessdrio consciencializar e sensibilizar as pessoas relativamente ao risco associado as
respostas disponibilizadas pela IA. A gestdo de risco pretende mitigar o risco associado a
tomada de decisao médica baseada na IA.

Nos anos 70, dos modelos computacionais derivam os chamados sistemas especialista'* ou
sistemas baseados em conhecimento, que no caso da saude, permite que o computador seja

12 National Health Service (Inglaterra)

13 Cancro da pele

14 Visam captar conhecimento de um especialista numa determina &rea, para posteriormente
representar este conhecimento numa base e transmiti-lo ao usuario permitindo obter respostas.



uma extensdao do conhecimento médico especializado. Estes utilizam uma linguagem para
representar o conhecimento do especialista de forma préxima.

O desenvolvimento de técnicas e modelos de apoio a decisdo s3o uma forma de
democratizacdo do conhecimento.

Representar conhecimento e manipuld-lo sao tarefas nao dominadas e ainda objeto de
pesquisa atual. Na drea da saude é por si s, uma area aberta onde vigora o conhecimento
incerto.

Raciocinar com incerteza é mais comum do que se imagina. Na medicina, um meédico
habitualmente raciocina com incerteza, pois em geral os sintomas!® n3o determinam uma
Unica doenca ja que podem ser comuns a varias.

Assim, os médicos lidam maior parte do tempo com incerteza, decidindo tratamentos
baseando-se em evidéncias obtidas através de exames clinicos e laboratoriais.

Desta forma, poderemos estabelecer caracteristicas entre o especialista humano e a IA:

Especialista Humano Sistema Especialista (IA)
Consistente Assertivo
Dispendioso Viavel economicamente
Criativo Sem inspiragao
Adaptavel Deve ser atualizado
Sensorial Alimentado com dados simbdlicos
Visdo ampla Visao estreita
Bom senso Conhecimento técnico

Fonte: Waterman, 2000 (Estudo de Caso, Brasil)

O processo de tomada de decisdo por parte do especialista humano, ocorre em diversos
pontos de atividade do médico. Algumas sao elementares, como é o caso da interpretagao
de um resultado de laboratério.

Existe uma obrigatoriedade de o especialista médico efetuar uma aquisicdo de
conhecimento, de tal forma que seja suficiente para estar preparado para efetuar a tomada
de decisao.

15 por exemplo febre, falta de apetite, etc.



Podemos dividir a aquisicdo de conhecimento em trés etapas: decisdao de qual é o
conhecimento que é necessario; a aquisicdo desse conhecimento e posteriormente a
representacdo do conhecimento.

A tarefa de aquisicao de conhecimento refere-se a transferéncia de conhecimento de
alguma fonte (frequentemente humana) para um programa de computador.

O desenvolvimento de um sistema de |IA pressupde uma capacidade de atualizagao do
mesmo.

Uma forma atual de lidar com a incerteza do diagndstico é colocar a disposicdo do
especialista médico, procedimentos automatizados baseados no raciocinio probabilistico.

Esses sistemas podem ser utilizados tanto no processo de ensino e aprendizagem quanto na
pratica diaria.

O uso destes sistemas deve implicar uma melhoria da qualidade do diagndstico e reducdo de
custos. Essa reducdo de custos estd associada & expectativa de uma certa mudanca do
comportamento médico. Espera-se que o médico, na posse de informacdes dadas por estes
sistemas, que o ajude no processo de decisdo e/ou restrinja a solicitacdo de exames.

Se o uso destes sistemas pode reduzir o nimero de etapas necessarias até ao diagndstico,
essa reducdo implica o surgimento de oportunidade de efetuar um atendimento médico a
um numero maior de pacientes.

Ndo é de hoje que a tecnologia da informagao é utilizada para estudos de diagndsticos
médicos.

Com o encontro da IAM*¢, sendo uma comunidade de pesquisa com desenvolvimento de
sistemas para o auxilio em diagndsticos.

A |IAM preocupa-se primeiramente com a construcdao de programas de IA que realizem
diagndsticos e fazem recomendacgdes terapéuticas. Os sistemas mais comuns sdo os ditos
sistemas especialistas, estes contém o conhecimento médico, capazes de raciocinar a partir
dos dados dos pacientes.

Os SE' estdo inteiramente voltados para o conhecimento simbdlico, para desenvolver
aplicacdes com maior semelhanca ao comportamento humano. Sdo programas planeados
para adquirir e disponibilizar o conhecimento operacional de um especialista humano num
determinado campo de atuagao.

Para o desenvolvimento da IA na drea médica é necessdrio a utilizacdo dos SE, sendo estes
desenvolvidos com base no conhecimento de um especialista humano. Sistemas estes

16 |AM: Inteligéncia Artificial Médica
17 Sistemas Especialistas
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capazes de analisar e diagnosticar determinada patologia, simulando o raciocinio e
conhecimento de um médico.

O médico deve ter uma capacidade de explicar ao paciente as suas conclusdes e o raciocinio
para atingir a mesma.

Os SE especialistas desenvolvidos para a drea médica sdo sistemas de tomada de decisdo. E
as tomadas de decisGes ocorrem em diversas situacdes nas atividades médicas.

A IA é fundamental a tomada de decisdo através de:

Recolha
»

de Dados

Processos Basicos de decisdo na Medicina (Fonte: Revista Informédica 05/11/1993) — 25/03/2019

Existem trés importantes situaces nas quais a IA auxilia as decisoes:

Diagndstico (12 consulta)
e Os meios/planeamento
e Progndstico

O diagnéstico é a etapa mais complexa no processo de tomada de decisdo, pelas seguintes
principais razoes:

a) O diagndstico médico depende da andlise de dados e informacgbes de
diversas fontes, incluindo a experiéncia prévia do mesmo, bem como o
seu senso comum e intuicdo, sendo certo que é dificil formalizar e
representd-lo através da IA;

b) E dificil tentar simular na IA um modelo de raciocinio;

c) Existe uma falta de padronizacdo quanto aos termos e definicdes médicas.

Nao é de hoje que essa aplicacdo é feita, mas um dos primeiros sistemas desenvolvidos foi o
MYCIN. Um grupo de cientistas da computacdo e profissionais da saude médica (IAM)
desenvolveram os primeiros sistemas para a drea da saude:

MYCIN: programa desenvolvido nos EUA, nos anos 70, por Edward Shortliffe e os seus
colaboradores, onde propos a construcdo de um especialista artificial, sendo um sistema de
apoio ao diagndstico e terapia nas infecGes por microrganismos e recomendar o antibidtico
especifico (Ex: Meningite). [Shortliffe, 1976]

Fornecia uma explicagdo clara e légica do raciocinio. Projetado para identificar as bactérias
causadoras de infe¢des graves.
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MYCIN diagnostica com base nos sintomas do paciente e testes médicos e caso necessario o
programa solicitaria informagdes adicionais como exames laboratoriais, chegando a um
provavel resultado e recomendando-se um tratamento apropriado.

CASNET*8: programa criado com o objetivo de descrever diferentes tipos de processos
complexos, mas desenvolvido para descrever observagGes externas, como por exemplo
diagnosticar doencas como a diabetes e a anemia. Utiliza uma variedade de esquemas de
representacdo do conhecimento médico em formas hierarquicas.

Desta forma pode obter-se um maior conhecimento sobre como optar por diferentes tipos
de métodos de resolucdo em diferentes niveis de complexidade, para coincidir com o grau
de dificuldade das tarefas de tomada de decisao.

PIP!°: programa desenvolvido por Westphal, em 2003, que nos dd o diagndstico na
Nefrologia?®, e da-se a partir de dados clinicos inseridos no sistema por um
médico/especialista humano.

O sistema PIP auxiliava os especialistas humanos através de factos sobre o paciente, a partir
de uma base de dados desenvolvendo uma hipdtese sobre o que o paciente sentia.

O funcionamento do sistema da-se a partir dos dados clinicos do paciente inseridos por um
especialista humano.

As hipoteses sdo geradas por analisar todos os factos em questdo, factos estes que sdo
encontramos no conhecimento. Os factos sdo conjuntos de regras que permite que o
sistema determine se é ou ndo uma afirmagao valida para o paciente em questao.

O programa PIP ndo estd em uso comercial, mas algumas fun¢des do sistema podem ser
encontradas em sistemas clinicos atuais.

Um dos maiores desafios tecnoldgicos, sendo desenvolvido com uma enorme ambicdo é o
desenvolvimento de sistemas computadorizados utilizando a IA. Desenvolvimento estes que
relacionam médicos e cientistas ha um bom tempo sendo esta tecnologia considerada de
grande potencial na medicina.

Para que os desenvolvimentos de sistemas utilizando a IA iniciassem, um grupo de cientistas
e profissionais da drea da satde iniciou um programa de pesquisa denominado SADM?1.

O SADM é baseado em principios de andlises de decisdes, que organiza e esclarece
informagdes importantes quanto aos riscos e beneficios de cada tratamento possivel,
simplificando o processo de decisdo para o paciente e para o médico.

18 Causal Associational Network (Rede Casual Associativa)
19 present lliness Program (Programa de doenca atual)

20 Doencas do Sistema Urinario

21 Sistema de Apoio a Decisdo Médica
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OS SADM podem ser classificados da seguinte forma:

e Sistemas com capacidade de decisdo prépria limitada (recuperacdo de
dados sobre o paciente, cdlculos matematicos assistidos por computador,
andlise e interpretagdo primaria de dados);

e Sistemas com capacidade de raciocinio automatico (sistemas de
classificacdo de doencas, baseados em consulta e em criticas).

Existe alguma resisténcia dos especialistas humanos em utilizarem sistemas médicos, sendo
alguns dos motivos:

1. Medo da perda da ligacdo com o paciente;

2. Medo da perda de controlo da situacdo;

3. Dduvidas na lA;

Na medicina, o diagndstico e o tratamento de doencas é um ramo que tem sofrido
constantes pesquisas e com a ajuda da robdtica tém alcangcado grandes resultados que
ajudam no cuidado e tratamento de pacientes.

A primeira vez que foi utilizado um rob6 na medicina foi em 1985, denominado como PUMA
560, mecanismo este que foi desenvolvido para ser utilizado durante a realizagdao de uma
biopsia no cérebro para guiar uma agulha.

13



2.3. Objetivos

Objetivos Formais

Objetivos Especificos

Resolver e analisar o complexo como um
todo torna-se possivel gracas a
abordagens disponibilizadas pela IA

Qual o risco inerente a tomada de decisdo
baseada na IA?

Quais os requisitos necessarios para a
aceitacao do risco?

Mencionar a relevancia que a IA tem nos
meios de diagnostico para a tomada de
decisdo e o peso que a IA vs. fator humano
tem na tomada de decisdao

Existe 100% certeza no diagndstico
efetuado com base na IA?

Até que ponto a |IA pode ser um meio de
apoio na tomada de decisdo/diagndstico
na clinica geral em Portugal

De que forma a IA auxilia o diagndstico
final do médico?

Quais os meios complementares
associados a decisdao do diagndstico?

Fonte: Autor
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3. REVISAO DA LITERATURA

3.1. Sistemas de Informacao de Apoio a Decisdo Clinica

José Braga de Vasconcelos/ Alvaro Rocha/ Rui Gomes

Grupo de I1&D em Informdtica Médica, Universidade Fernando Pessoa no
Porto

Este artigo pretende analisar a importancia das tecnologias de informacdo na decisdo de
sistemas de informacdo de apoio a decisdo clinica.

Os SI??2 na area da saude, tém por principais objetivos disponibilizar e gerir o acesso a uma
determinada informacdo relevante sobre cuidados de salude, assim como promover a
gualidade dos servicos de salde através de um apoio contextualizado as decisGes médicas
por parte dos profissionais e dos proprios pacientes.

Os sistemas de informacdo na 4rea da saude tém vindo a ter uma importancia crescente no
suporte prestado aos profissionais de saude e aos préprios pacientes.

Assim, Sl na drea da salde traduz-se na aplicacdo das TI?® a todas as funcbes e entidades
relacionadas com o sector da saude, numa perspetiva de aquisicao de mais valias efetivas.

A utilizagdo das Tl nas unidades de saude portuguesas tem sofrido um aumento nos ultimos
anos. Contudo é um facto que ainda nos encontramos num estado primario de
desenvolvimento destes sistemas.

Por outro lado, os hospitais portugueses comecaram a utilizar de forma generalizada um
conjunto de TI, incluindo as tecnologias de apoio a decisdo, em diferentes areas da atividade
hospitalar.

Os servicos de saude geram um grande e complexo volume de informacdo proveniente das
mais diversas instituicdes de saude, um conjunto de dados clinicos acumulados dos
respetivos pacientes.

Independentemente da especialidade, uma grande parte dos médicos possui computadores
nos seus consultdrios, efetuam a gestdo e o trajeto clinico do paciente através de sistemas
de informagao.

O principal propésito de um Sl clinico é o incremento da qualidade dos servicos de saude.
Existe um conjunto de objetivos que um Sl clinico deve facultar de modo a atingir o referido
propdsito:

1. Disponibilizar informagdo do paciente em todas as unidades de saude;

22 istemas de informacdo
B Tecnologias de informacdo
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2. Disponibilizar ao paciente a informagao médica, o seu estado clinico e
respetivo trajeto;

3. Desenvolver mecanismos de acesso, distribuicdo e partilha de informacao;

4. Padronizar os servicos de gestdo de pacientes.

Tendo em conta os objetivos anteriores, um Sl clinico deverd dar resposta a um conjunto de
requisitos, através das seguintes funcionalidades (entre outras):

Caracterizagao, registo e mecanismos de acesso a pacientes;
Manipulagdo das admissdes, baixas e transferéncias de pacientes;
Gestdo das consultas médicas;

O N oW

Gestdo da informacdo hospitalar ao nivel de indicadores de desempenho
e outras dados estatisticos;

9. Subsistemas de informagdo associados das diferentes especialidades
médicas. Estes sistemas, geralmente, tomam a forma de sistemas de apoio
a decisdo clinica.

Um SAD?* é, como a designacdo indica, um sistema de software concebido para auxiliar um
profissional a tomar decisGes associadas a uma determinada area de conhecimento.

O objetivo principal destes sistemas é a reducdo da incerteza durante o processo de tomada
de uma decisdo. Sdo normalmente aplicados na elaboracdo de diagndésticos médicos e
durante uma tomada de decisdao auxiliam a mesma com a indicagdo de uma terapia
especifica. Utilizam informagdo médica e os dados do paciente em analise.

Pode fornecer dois tipos de assisténcia ao profissional de sadde durante o processo de
tomada de um decisdo: obtencdo de respostas, alternativas ou sugestGes (assisténcia
direta), ou seja de modo a reduzir significativamente a incerteza na tomada de decisdo, e
subsistema do Sl principal (assisténcia indireta), por exemplo no contexto de um sistema de
informacdo clinico, um EPR?> em conjunto com um sistema de registo e manipulacdo de
diagnésticos e terapia poderd efetuar uma assisténcia efetiva nos processos de tomada de
decisdo clinica.

Um exemplo pratico de assisténcia direta é o QMR?®, tem associado uma extensa base de
dados onde encontramos informacdao médica sobre doengas, sintomas, sinais e informacdo
laboratorial. O QMR tem capacidade de sugerir diagndsticos e terapias, sintomas e
apresentar resultados atualizados de testes laboratoriais. [Elson, 1995]

O resultado de um diagndstico deve ser objetivo, estruturado e sistematizado de forma a
descrever o problema de saude detetado.

24 Sistema de apoio a decisdo
% Sistema de Gestdo de Registos de Pacientes
%6 Quick Medical Reference
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O processo de tomada de decisdo depende muito da forma como o registo eletrdnico do
paciente se encontra estruturado e devidamente atualizado.

Uma grande parte significativa dos médicos utilizam uma série de ferramentas tanto através
da internet como através da intranet institucional (representativa do sistema de informacao
clinico da organizacdo).

Neste contexto, tem como objetivo melhoras a assisténcia médica e a gestdo dos servicos de
saude.

Este artigo efetuou um estudo tedrico-pratico no ambito da concegdo e desenvolvimento de
sistemas de informac3o clinicos, no qual apresentou conceitos e tecnologias subjacentes a
tomada de decisado clinica.

Existe um programa computacional chamado WEB Medtrix?’, criado para disponibilizar
informacdo associada a evolucdo de um paciente registado no sistema. Esta informacdo
encontra-se estruturada e integrada de modo a dar apoio contextualizado ao exercicio
médico.

27 Aplicagdo como SAD clinica
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3.2. Sistemas de Apoio a Decisdo para Planeamento em Saude

Nddia Padua de Mattos
Dissertagdo, Universidade Catdlica do Parand, 2005

Planear é decidir o que fazer, preparar e organizar bem uma ag¢ao, acompanhar a sua
execucdo, corrigindo as decisdes tomadas e avaliando os resultados.

O planeamento é constituido por trés etadas bdsicas: o diagndstico, o acompanhamento e a
avaliacdo. E na etapa do diagndstico que se faz o levantamento dos problemas de satde. A
partir desse levantamento que é possivel definir que agdes serdo necessarias para resolver
os problemas.

Os SE trabalham com problemas que normalmente sdo solucionados por especialistas
humanos. Para solucionar esses problemas, os SE precisam de uma base de conhecimentos
do dominio da aplicacdo. Estes sistemas exploram um ou mais mecanismos de raciocinio
para aplicar o seu conhecimento aos problemas que tém diante de si.

A representacdo do conhecimento pode ser definida como “uma combinac¢do de estrutura
de dados e de procedimentos de interpretacdo, que usados de maneira correta num
programa, levardao a um comportamento que simule o conhecimento dos seres humanos”.

A sua finalidade é organizar a informagdo necessaria ao sistema de maneira que o
mecanismo possa acessa-la para a tomada de decisao.

A decisdo racional é um conceito técnico dentro da area de analise de decisdes (isto é,
selecdo de resultados, diagndsticos, interpretagdes). A analise de decisdes prevé um
esquema para se fazerem escolhas numa situacdo onde ha incerteza no dominio da
aplicacdo.

O objetivo principal do trabalho é desenvolver um SAD para a saude. Desta forma, o sistema
deve atender aos seguintes requisitos:

a) Apresentar o conhecimento sobre o assunto especifico;

b) Conter informacodes relevantes para a tomada de decisdo do médico;

c) Classificar as prioridades de atuacao;

d) Oferecer respostas compativeis com o processo de raciocinio de um
especialista.

Numa aplicagdo pratica entre um SE e um especialista médico, observou-se na avaliacdo dos

resultados a dificuldade dos médicos em analisar os indicadores apresentados. Os técnicos
de saude em relagao ao SE acertaram 45% das respostas.
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Observou-se que os SE desenvolvidos para a area da saude estdo voltados em sua maioria
para a darea clinica e ndo para a area do planeamento que é fortemente baseado em
imprecisao e incerteza.

A procura de evidéncias em vdrias dareas, entre estas a da saude, sdo importantes para
informar ao profissional que esta a utilizar o sistema acerca de determinado resultado,
permitindo decisGes sobre uma menor base de incertezas.

Porém, isso ndo quer dizer que a decisdo mais fundamentada seja a melhor em
determinadas situacoes.
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3.3. Modelos de Inteligéncia Artificial na Analise da Monitorizacdo de Eventos

Clinicos Adversos, Disfuncao/Faléncia de érgdos e progndstico do doente critico

Alvaro José Barbosa Moreira da Silva

Disserta¢do de Doutoramento em Ciéncias Médicas, Universidade do
Porto, 2007

Entre os desenvolvimentos mais marcantes da Medicina do século XX surgiu a medicina
intensiva, definida como uma area multidisciplinar das ciéncias médicas que aborda
especificamente a prevencdo, diagndstico e tratamento de situagOes potencialmente
reversiveis, em doentes que apresentam faléncia.

No decorrer do desenvolvimento da tecnologia, temos assistido na medicina intensiva ao
crescimento sustentado da quantidade de dados disponiveis a cabeceira do doente/paciente
grave.

Existem bases de dados com mais de 2 000 variaveis sobre um doente e estima-se que
durante uma visita clinica possa ser confrontado com o desafio de analisar a integrar 200
variaveis respeitantes ao doente grave [Morris & Gardner, 1992].

O monitor dos sinais vitais tem associado a fungao alarme, gerando sinais acusticos e visuais
quando os valores dos sinais vitais monitorizados ultrapassam os limites de normalidade
estabelecidos e consequentemente alertando os prestadores de cuidados de salude para a
situacado de perigo.

A evolugcdo corrente no processo de decisdo clinica tem mostrado, abertura crescente
relativamente a introducdo de técnicas de analise inteligente de dados para a extracdo de
conhecimento, identificacdo de padrbes, modelos de previsdo e classificacdo, a partir de
base de dados clinicos [Kononenko, 2001].

O crescimento exponencial tem tornado evidente a necessidade do recurso a novas
tecnologias e ferramentas para o seu processamento, no contexto do suporte a tomada de
decisao.

Quase desde o aparecimento dos primeiros computadores que tém sido propostas
ferramentas das tecnologias da informacdo para o suporte ao processo de decisdo.

Os primeiros sistemas foram desenhados com o objetivo de sistematizar a investigagdao sob
cendrios possiveis com o intuito de gerar hipdteses diagndsticas a partir de dados
introduzidos pelos clinicos no computador.

Atualmente os sistemas de suporte a decisdo clinica sdo menos ambiciosos, mas procuram
aproveitar as potencialidades dos sistemas computacionais e dos peritos médicos [Hanson &
Marshall, 2001].
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O processo de tomada de decisdao é um ponto-chave na pratica clinica, quer no processo de
cuidados de salde quer na avaliagdo do progndstico?® do doente grave admitido.

Alguns estudos publicados revelam a taxa de erro médico poderd ser a oitava causa de
mortalidade nos paises industrializados [Kohn, 2000].

Em qualquer situacdo, este processo de tomada de decisdo deve estar suportado por
critérios de evidéncia e de experiéncia. Para isso, é fundamental reconhecer e processar
adequadamente toda a informacdo referente ao estado clinico do doente.

A recolha, gestao, analise e interpretagcdo da informagdo sao fundamentais para a boa
pratica médica, particularmente em decisGes relativas ao progndstico e ao processo de
decisdo clinica [Shortliffe & Barnett, 2001].

Segundo alguns autores o futuro da pesquisa na area dos sistemas de suporte a decisdo,
devera passar pela adogcdo de métodos inteligentes como forma de possibilitar um suporte a
decisdo mais eficaz.

A incorporagdo de técnicas da IA abre um novo espago para um novo tipo, potencialmente
melhor sucedido de sistemas de suporte a decisao, chamado sistemas de suporte a decisao
inteligentes.

Os resultados obtidos nesta dissertagdo motivaram um aprofundar da interdisciplinaridade
entre a medicina intensiva e a area da IA, que se traduziu no desenvolvimento de um
protdtipo (INTCare?®) de sistema de apoio a decisdo inteligente. Este modelo tem por
objetivo a disponibilizacdo de mecanismos para a aquisicdo automatica de dados a partir dos
monitores de cabeceira e a atualizacdo de modelos de progndstico, no contexto do suporte a
decisdo médica.

Mais especificamente, este sistema efetua o controlo de oxigénio e batimentos cardiacos.

2 Em medicina, é o conhecimento ou juizo antecipado feito pelo médico, baseado no diagndstico
médico e nas possibilidades.

2 Um sistema inteligente de apoio & decisdo baseado na descoberta do conhecimento para a medicina
intensiva
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3.4. Inteligéncia Artificial nas Ciéncias da Saude

Ricardo Pablo Passos, Guanis de Barros Vilela Junior

Programa de P6s-Graduagéo em Ciéncias Humanas
Artigo de Revisdo, Revista CPAQV — Centro de Pesquisas Avan¢adas em
Qualidade de Vida, Vol. 10 N2 1, 2018

A IA na area das ciéncias tém-se constituido como a nova fronteira da ciéncia e tecnologia,
com impactos ja presentes nas nossas vidas. Por um lado, existem pesquisadores que olham
para este tema com desconfianga e temor, pois afinal, maquinas inteligentes poderiam
escravizar os humanos.

O objetivo deste artigo é refletir sobre alguns avancos da IA em vdrias frentes metodoldgicas
e realizar uma revisao sistematica sobre a |A e refletir sobre o seu potencial uso nas ciéncias
da saude.

A |A tem-se demonstrado como uma ferramenta promissora que sera capaz de revolucionar
a ciéncia e a emergéncia de um novo paradigma cientifico.

Muitas vezes confundida e denominada como uma ferramenta que no futuro serd capaz de
exterminar a espécie humano do planeta, ela ja estd presente em muitas das tarefas
quotidianas que realizamos em ambiente virtual®.

Com o aparecimento dos avangos computacionais nas ultimas décadas e o aumento da
capacidade de processamento dos computadores, ocorreu uma significativa aproximacao
entre a IA e a neurociéncia, na década de 40, Turing; Mcculloch e Pitts3!; Hebb??, j3
discutiam aspetos comportamentais e a logica subjacente da atividade nervosa que pudesse
ser simulada através de algoritmos computacionais.

Segundo Hassabis®3, a neurociéncia tem sido uma rica fonte de inspiracdo para novos
algoritmos. E a neurociéncia que é responsavel pela validagdo das técnicas de IA ja
existentes, por exemplo, se um algoritmo conhecido for implementado no cérebro deve
existir um forte suporte que assegure a plausibilidade de que seja mantida a integridade e
inteligéncia geral do sistema.

30 Compras online, servicos bancarios, reservas de hotéis, etc.

31 Modelo McCulloch (Psiquiatra e Neuroanatomista) e Pitts (Matematico): é uma simplificacdo e
representacdo matemadtica de um neurdnio

32 Neurocientista: procurou entender como a funcdo dos neurdénios contribuiu para processos
psicoldgicos, como a aprendizagem

33 pesquisador britanico de na drea da IA; neurocientista
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Entre 2016 e 2020 estima-se que o numero de pesquisas sobre a IA tenha um aumento por
volta dos 400%, uma evidéncia de que o ritmo de solugdes investigativas e o
aperfeicoamento tecnoldgico sera inevitavel.

O e-learning®* e a IA, serdo elementos centrais na confiabilidade da qualidade do
conhecimento cientifico construido, tanto pelos humanos quanto por robds com IA.

Mas fica aqui a questdo: tudo isto pouco mudara, pois sdo os humanos que desenvolvem os
algoritmos da IA, entdo os interesses e o controlo podem continuar. E a intrigante resposta:
por agora sim, mas quando os proprios robds com |IA comegarem a desenvolver os préprios
algoritmos, é provavel que as mudancas sejam significativas, onde um dos elementos
centrais sera a questao ética.

Aqui predomina a questdo central: ndo é se as maquinas inteligentes podem ter emogdes,
mas se existirdo maquinas que possam ser chamadas de inteligentes se nao tiverem
emocgoes.

Identificar e aprender com as emog¢des humanas é um enorme desafio para a IA.

Hoje existe tecnologia capaz de estimular pontualmente redes neurais em pacientes com
Parkinson3> e disturbios cerebrais. Esta estimulacdo é capaz de possibilitar que os mesmos
realizem tarefas manuais que antes ndo eram possiveis.

Especificamente na biomecanica do movimento humano, o futuro é promissor. Anadlises do
movimento humano, em diferentes contextos e situa¢des e para diferentes populagbes, um
dia alimentarao bancos de dados em escala mundial e sera possivel o diagndstico do mesmo.

O problema ndo é a tecnologia, mas sim o uso que fazemos dela.

34 Ensino eletrénico
35 £ uma perturbagdo cerebral que afeta sobretudo pessoas a partir dos 50 anos
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3.5. Aplicacdo da IA no Auxilio @ Tomada de Decisdo

Chantele Lima, Diana Pelegrin, Fabiano Martins, Lilian Apolindrio

Instituto Catarinense de Pos-Graduagdo — ICPG

As organizagdes pesquisam constantemente, a cada dia que passa, por novas tecnologias
e/ou ferramentas que possam contribuir com vantagens, para que consigam manter-se
competitivas.

A |IA tem-se consolidado, ao longo dos ultimos anos, como uma das mais poderosas
ferramentas para obtencdo de ganhos significativos de produtividade nas organiza¢bes. Os
resultados praticos da sua aplicacdo, tem vindo a crescer tanto em valor como em
importancia a medida que se aproximam dos setores de tomada de decisao nas
organizagoes.

Com isto, este artigo tem como objetivo demonstrar alguns tipos de ferramentas,
desenvolvidas com base em tecnologias voltadas para a IA, utilizadas na tomada de decisao
por diferentes areas.

Dos pioneiros da |A aos pesquisadores de hoje, o destaque tem sido dado ao
desenvolvimento de sistemas com um comportamento inteligente.

Algumas das caracteristicas especificas do comportamento inteligente inclui a capacidade de
realizar melhor ou mais rapidamente tarefas realizadas por seres humanos, como por

exemplo:

° Aprender com a experiéncia;

° Aplicar o conhecimento adquirido da experiéncia;

° Tratar situacdes complexas;

. Resolver problemas quando faltam informagdes importantes;
. Capacidade para raciocinar e pensar.

Partindo destas premissas é que sdo desenvolvidos os sistemas inteligentes que auxiliam na
tomada de decisao.

O estudo da IA ao longo das décadas, proporcionou um grande progresso na resolucdo de
problemas e foram propostos novos métodos, desenvolvidos, testados, analisados e
utilizados, destacando-se o planeamento de a¢des, a aprendizagem cognitiva e a percecao,
gue geraram uma comunidade cientifica, além de sistemas que foram implantados e que
solucionam problemas de grande complexidade.
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A partir destes modelos a comunidade cientifica foi apurando mais o seu raciocinio,
percebendo que a inteligéncia ndo se resume apenas em raciocinar, decidir, aprender e
planear, mas também em como integrar estes processos.

Uma técnica da IA que contribui no processo de tomada de decisdo, é Data Mining (DM),
conforme descrito a seguir.

O armazenamento de informagBes nas empresas aumentou nas ultimas décadas. Esse
crescimento estimulou a necessidade de novas técnicas e ferramentas que permitissem a
analise das bases de dados em busca da descoberta de informagdes de forma inteligente e
automatica. Para atender a essa necessidade surgiu um campo de pesquisa, a descoberta de
conhecimento com base em dados conhecida como Knowledge Discovery in Databases
(KDD), que utiliza conceitos e técnicas de IA.

Este processo tem como objetivo a identificagdo de padrdes, tendéncias, probabilidades ou
factos, que possibilitam a descoberta de modelos de conhecimento numa base de dados.

Na area da IA, os sistemas especialistas sdo capazes de armazenar um conhecimento
especifico, ou seja, um conhecimento adquirido de um especialista.

Posteriormente, com o auxilio de regras e métodos constroem-se sistemas que podem
auxiliar o homem na tomada de decisdes. Estes sistemas sdao muito utilizados na drea
médica, na parte do diagnodstico médico.

Uma técnica muito utilizada no desenvolvimento de sistemas especialistas sdo as redes
bayesianas, que se constituem na forma de representacdo do conhecimento utilizado em
sistemas especialistas probabilisticos.

Um software que desenvolva redes bayesianas funciona como um sistema especialista na
medida em que faz o raciocinio inferencial a partir do modelo do conhecimento e das
evidéncias fornecidas como entrada feitas pelo usudrio. A utilizacdo deste método para
diagnodsticos, requer que consideremos algumas varidveis da rede como evidéncias de
entrada3®, e algumas como diagndsticos de saida®’.

E bastante importante que um sistema de especialista ao detetar um diagndstico, possa
“explicar” os caminhos que usou para chegar a ele. Por isso, numa consulta, além de
responder quais sdo os possiveis diagndsticos, diz qual a certeza atingida para cada um
deles.

Conforme visto, o desenvolvimento de um sistema especialista, e a pesquisa e o estudo de
técnicas, métodos e ferramentas que auxiliem a sua construcdo de conhecimento podem ser
Uteis para o auxilio na tomada de decisdo. Sdo um recurso que melhoram a qualidade dos
servicos médicos além de propagar o conhecimento de dominios da medicina.

36 perguntas a serem respondidas huma consulta
37 Respostas que o sistema dara
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Neste contexto, a IA mostra-se como uma solugdo para subsidiar ao maximo os usuarios na

tarefa de tomadas de decisao.

Assim sendo, existem aplicagdes da IA que podem ser utilizadas para auxiliar na tomada de
decisdes a partir da construgao eficiente do conhecimento.
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3.6. Desafios e Impacto da Inteligéncia Artificial na Medicina

Yasmine Conceigdo Pereira dos Santos

Universidade Federal de Pernambuco, Trabalho de Graduagéo, 2017

A A é vista como um fendmeno tecnoldgico para o desenvolvimento de novas ideias. Com a
aprendizagem da maquina tecnoldgica e a analise de dados é possivel fazer com que as
maquinas figuem cada vez mais aptas para executar tarefas e resolver problemas inerentes
apenas a perce¢do humana.

A |A na medicina, apesar da promessa de beneficios, representa uma ameaga para algumas
funcBes executadas por determinados profissionais, como a radiologia, bem como precisa de
efetuar alguns desafios, tanto técnicos como regulamentares, antes de se consolidar como
uma tecnologia do dia a dia.

O termo IA foi usado pela primeira vez na 22 conferéncia de Dartmouth, em 1956,
organizada por um dos fundadores da IA, John McCarthy. A maioria das definicdes de IA esta
em torno de uma simulagdo de um comportamento inteligente por um computador.

Os algoritmos utilizados em 1A sao compostos por trés principais pilares: Machine Learning
(aprendizagem da maquina), Deep Learning (aprendizagem mais completa/profunda) e NLP
(processamento da linguagem natural).

O Deep Learning é um subcampo de aprendizagem da maquina relacionado com algoritmos
que sdo inspirados na estrutura e funcdo do cérebro. E uma parte importante da IA, porque
aproveita oportunidades de aprendizagem para melhorar diversas coisas no meio
computacional, pois permite que o computador pense e aprenda como um ser humano.
Reconhecimento da fala, visdo e processamento de linguagem s3o exemplos de
implementacoes de deep learning.

As redes neurais foram criadas em 1950 e consistem num tipo de aprendizagem de uma
maquina que se assemelham com a forma como os neurdnios comportam-se no cérebro
humano, interligando informacGes. E tornam-se cada vez mais aplicaveis e promissoras nos
cuidados de saude.

Estas redes sdo capazes de lidar com conjuntos de dados enormes, como por exemplo a
biblioteca de imagens do Google. O préprio Google usa deep learning para reconhecimento
da voz e imagem. Inclusive, em 2014 o Google comprou uma empresa chamada Deep Mind
qgue se tornou mundial com um aplicativo que foi capaz de ganhar um jogo de tabuleiro
contra o melhor jogador do mundo coreano.
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A medicina é uma das areas promissoras para a aplicacdo da IA, pois o segmento oferece
muitos desafios desde o diagndstico digital através do reconhecimento de imagens até a
recuperacao de informacgGes em relatérios/histérico eletronico dos pacientes.

No inicio de 2015, a Google e a Microsoft anunciaram que os seus algoritmos de deep
learning foram melhores que os humanos em tarefas executadas, apresentando taxas de
erro de apenas 4,8% e 4,94%, respetivamente.

Os sistemas de IAM32 s3o destinados a apoiar profissionais na area da satide no decorrer das
suas funcoes, sendo capazes de auxilid-los em tarefas que dependem da manipulacdo de
dados e de conhecimentos.

Inicialmente cientistas que investigavam esta situacdo, preocupavam-se em construir
programas de IA que realizassem diagndsticos e fizessem recomendagdes.

Atualmente a maior preocupacdo dos médicos sdo os tratamentos de doencas crénicas®
(por exemplo, asma, diabetes, doencas cardiacas).

Existem cinco areas relacionadas com a medicina em que a aplicacdo de ferramentas e
técnicas de IA estimulard uma revolucdo benéfica nos cuidados de saude:

1. Coordenagdo de cuidados, onde os tratamentos tornam-se
personalizados e onde sera possivel a projecdo de planos individuais de tratamento;

2. Gestao populacional, ou seja, serd possivel identificar riscos e quem estd
exposto e a melhor forma de intervir para reduzir o risco identificado;

3. Autogestdo do paciente, onde a sua saude é monitorizada em tempo real
e recebe incentivos para a mudanga em certos comportamentos, para uma melhor
saude;

4. Projetos de sistemas, existindo uma otimizacdo dos processos;

5. Apoio a decisao, tem como objetivo auxiliar os médicos com a escolha

adequada da dosagem de medicamentos, baseando-se em testes recentes, podendo
analisar os dados e obter melhores resultados.

Os beneficios que virdo com a IAM s3o elevados. Além dos citados anteriormente, a IA
também pode ser usada em varios cendrios importantes como por exemplo, a identificagdo
do risco de combinagao de algumas drogas.

38 Inteligéncia Artificial Médica
39 530 doencas caracterizadas por possuirem um lento desenvolvimento e uma longa duracdo. Pdem em
risco a vida de uma pessoa a longo prazo.
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Desta forma, poderemos verificar alguns beneficios que sdo notdveis atualmente:

Funcionalidades Beneficios
Lembretes e notificacdes em tempo real Os médicos sdo notificados caso haja qualquer tipo
de alteracdo no estado de saude do paciente em
tempo real
Dados armazenados Além de promover a organiza¢do dos dados, os

mesmos se forem perdidos, facilmente sao
recuperaveis

Reforgo no diagndstico Com a tecnologia, o processo torna-se mais
compreensivel e promove andlises mais seguras, e
engloba reconhecimento de imagens

Auxilio na telemedicina Torna-se possivel analisar resultados de exames e
receber os mesmos a distancia

Associacdo de sintomas a possiveis doencas Com IAM, os sintomas poderdo ser associados
dentro do sistema e ser capaz de alertar para
possiveis doengas

Fonte: TechEmergence — Beneficios dados pela IAM

As ferramentas IAM podem cumprir um papel importante em analisar rapidamente os
resultados de exames.

O modelo de tratamentos de saude baseados em IA é guiado pelo conhecimento encontrado
em dados. Hospitais que apresentam um quadro de funcionamento mais moderno sdo
equipados com dispositivos que compartilham os dados com amplas redes de sistemas de
informacao.

Existem requisitos especificos que qualquer sistema deve satisfazer para ser usado em
desenvolvimento de aplicacbes voltadas para diagndsticos médicos e outras aplicagdes
médicas.

As ferramentas da |A visam apoiar os médicos e ndo substitui-los. Os médicos serdao sempre
responsaveis pela interpretacdo final do diagndstico.

O uso intensivo da TI*° na saide gera uma variedade de dados de pacientes. Estes dados em
grande escala possuem informacdes valiosas para o meio médico, servindo para a tomada
de decisdo, reducdo do custo clinico e para a reducdo do risco dos pacientes. A andlise dos
mesmos traz beneficios para a medicina e para os pacientes, tendo sido apontada como uma
das mais importantes inovagdes da tecnologia para organizagdes de saude.

40 Tecnologia de Informacdo
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A entrada destes sistemas no mercado dos cuidados de saldde, podem significar um grande
avanco para o progresso do atendimento do paciente e da capacidade médica.

Apesar da humanidade estar cercada por tecnologias inteligentes, o impacto dessa inovacao
na medicina ainda se mostra retraido diante do potencial da aplicacdo da IAM. Grande parte
das pessoas acreditam que a IA, ird tirar-lhe os empregos. Esta € uma das barreiras que faz
com que a IAM ndo se desenvolva de forma linear diante o seu potencial.

Segundo o vice-presidente da IBM, ao invés de ocupar o emprego das pessoas, 0s sistemas
inteligentes vieram melhorar a eficiéncia delas, deixando a parte da tomada de decisdo para
o profissional.

J& um relatdrio da Forrester Research*! aponta que a IA, até 2025, substituird cerca de 7%
dos empregos nos EUA. Ao todo a pesquisa prevé que 16% dos empregos serdo assumidos
pela IA, porém a tecnologia ira criar o equivalente a 9%. Segundo os analistas da pesquisa®?,
0S NOVOS empregos que surgirdo serdao mais interessantes para as pessoas e ressalta que as
maquinas irdo auxiliar os humanos a fazer os seus trabalhos da melhor forma, tornando-os
mais faceis de executar e com resultados mais rapidos.

A |A ndo substituird os médicos e poderd ser uma forte aliada dos profissionais de saude,
eliminando o esforgo nas tarefas rotineiras, permitindo que os médicos possam acompanhar
melhor os seus pacientes.

Um estudo realizado pela PWC*, em 2017, mostra que a maioria dos entrevistados
aceitariam submeter-se aos cuidados oferecidos por um robd, desde diagndsticos até
cirurgias de pequeno porte. Segundo a pesquisa, as pessoas tornam-se mais propensas a
experimentar estes cuidados caso tenham acesso a diagndésticos mais rapidos e precisos.
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Fonte: PWC, What doctor? Why Al and robotics will define New Health

41 Clair; Grownder, 2016
42 Craig LeClair e J.P Gownder
43 Empresa de auditoria, consultoria e fiscalidade
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Também existem algumas diferengas em relagdo ao género, onde homens, na média geral,
mostram-se mais adeptos a cuidados robdticos do que mulheres, 62% e 56%
respetivamente.
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[ Net: Willing ] Net: Unwilling

Source: PwC sunvey
Fonte: PWC, What doctor? Why Al and robotics will define New Health

Entre as motivacBes que levariam as pessoas a confiar os cuidados com a saude a IA, foram
citadas principalmente a hipdtese de obter um acesso mais rapido e facil a servicos de saude
(36%) e a velocidade e exatiddo de diagndsticos (33%).

Ja as razbes citadas pelos que ndo estdo dispostos ao tratamento comandado por IA foram a
falta de confianca na capacidade de tomar decisdo por parte dos rob6s (47%) e a falta de
contacto humano (41%).

Concluindo, é possivel ver que mesmo que ndo tenham informag¢des mais aprofundadas
cobre o que é e como funciona de facto a tecnologia, as pessoas aceitariam passar por
procedimentos apenas pela promessa de qualidade e acessibilidade que vem com a IAM.

A IA é capaz de analisar os parametros anormais e desenhar um cenario futuro com grande
precisao, permitindo que os médicos ajam conforme os resultados apontados. Ao longo dos
ultimos anos, o rapido progresso no desenvolvimento de tecnologias para diagndsticos mais
rapidos e melhores, e tratamentos mais eficazes, vem demonstrar que é possivel salvar mais
vidas e curar mais doencas.

E a populacdo terd a oportunidade de viver uma vida mais saudavel e melhor acompanhada
por médicos cada vez mais capacitados e eficientes.

Na pesquisa da PWC pode-se notar que as pessoas estdo prontas para receber e aceitar esta
nova forma de cuidados de salde, mas assinala que algumas coisas devem acontecer antes:

° Governos — devem criar padroes de qualidade e um novo quadro
regulamentar com incentivos apropriados a adocao de novas praticas, onde a IA deve
ser vista como a maneira de tornar os cuidados de salde mais acessiveis;
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° Profissionais de saude — devem entender o potencial da IAM e estar

abertos a mudanga;

° Pacientes e publico em geral — devem habituar-se a IA em geral, para que

a IAM seja aceite facilmente;

° Desenvolvedores de IA no setor privado — ao fornecer solugdes

orientadas a |A, o setor privado tem a oportunidade de modificar os cuidados
médicos para melhor;

. Tomadores de decisdao de instituicoes de saude — precisam desenvolver
uma base de evidéncias, medir o sucesso e a eficicia da nova tecnologia.

O poder transformador da tecnologia tem potencial para fazer mudangas fundamentais e
necessarias para a garantia de cuidados proativos. Tornando possivel a restruturagao da area
da saude.
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4. METODOLOGIA

° A quem?

O gquestionario elaborado sera direcionado para os médicos especialistas de clinica
geral em Portugal.

A escolha dos locais, passard por um processo de pesquisa referente aos mais
frequentados e nominados como os principais como primeira escolha do
paciente/doente.

° Qual o objetivo da realizacdo do questionario?

Perceber até que ponto existe conhecimento por parte de cada médico especialista,
na utilizagcdo da IA na tomada de decisao.

Se existe conhecimento da utilizacdo desta tipologia de algoritmos e os meios
disponibilizados para o uso dos mesmos.

° Como vou trabalhar os dados?

12 Grupo (3 questoes): Questionar a informacdo sobre o médico especialista (sexo,
idade, anos de experiéncia).

22 grupo (5 questodes): Questionar sobre o conhecimento da utilizacdo e tecnologia
disponibilizada com algoritmos de IA, para o diagndstico e posterior tomada de
decisao.

Por ter o propdsito de explorar trabalhos ja abordados, especificando detalhes da aplicacdo
da IA e assim abrangendo técnicas da IA aplicada na area da saude, foi utilizado um método
dedutivo.

O objetivo da pesquisa é exploratdrio, pois utiliza-se do levantamento bibliografico e
aplicages ja efetuadas na area, os materiais da qual foram obtidas as informagdes sdao de
livros e documentos cientificos.

A natureza da pesquisa é basica, cujo objetivo é relatar as informagdes existentes sobre o
tema abordado, atendendo a necessidade de obter conhecimento a respeito.
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5. RESULTADOS QUESTIONARIOS (PARTE PRATICA)

Sexo ||__[
14 responses
@ Feminino
@ Wasculino
Idade
14 responses
@ =Z5ancs
@ Entrz 25-35 anos
® =35ancs

Anocs de Experiéncia

14 responses

@ Entr= 5-10 anos.
@® = 10ancs

No primeiro grafico podemos verificar que a populacdo utilizada para a obtencdo dos
resultados da amostra é maioritariamente feminina.

Na vertente da idade, podemos concluir que a idade que vigora na populacdo sujeita a
analise é superior a 35 anos.

Para finalizar, podemos concluir que os anos de experiéncia da populacdo sujeita a analise
para a obtencdo de resultados esta maioritariamente compreendida entre os 5 e os 10 anos.
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MNa sua pratica clinica recorre a meios complementares de diagnéstico?

14 responses

@ Nunca
@ Porvezes
@ Sempre

Podemos verificar que 9 num total de 15 médicos recorrem a meios complementares de
diagndstico, efetuando o diagndstico e a respetiva tomada de decisdo com base em sistemas
de IA. Sendo que 6 médicos recorrem aos sistemas de IA quando acham relevante.

Entendendo por meios automaticos aqueles que nao requerem a intervengao humana para
estabelecer um diagnéstico, consideraria a sua utilizagao?

14 responses

@ Nunca
@ Porvezes
@ Sempre

For vezes
13 (92.9%)

Verificamos que maior parte dos médicos que efetuaram a resposta a esta pergunta, em
alguns casos ndo requerem a intervencdo humana para estabelecer um diagndstico médico,

mas sim apenas com base nos sistemas e algoritmos que a IA disponibiliza, efetuando a
respetiva tomada de decisao.
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Quais as vantagens gue pensa que estes sistemas possam ter?

13 responses

@ Diagnodstico com base num maior
volume de informacio

@ WMaior rapidez no diagnastico
@ Wenor custo

Constatamos que a vantagem predominava nesta questdo é de obter um diagndstico mais
completo, pois foi dado com base em varios algoritmos e indicagcGes/exames do paciente
que foram inseridos no sistema e desta forma, resulta que o diagndstico é dado com mais
eficacia, com mais certeza e confianca no que é transmitido para o paciente.

Sendo que 30,8% da amostra atenta na rapidez do diagndstico.

Uma pequena percentagem da mesma refere os baixos custos da obtengao do diagndstico.

Quais as razdes que podem levar a nao utilizagdo destes sistemas? ||;|

14 responses

@ Falta de recursos tecnologicos no local
de trabalho

@ Falta de evidéncias sobre a eficacia
destes sistemas

@ Cutras. Quais?

Atualmente, é cada vez mais evidente que existe falta de recursos nos hospitais e nas
urgéncias médicas, de forma a chegar a todas as pessoas da forma necessaria.

Existe constantemente o receio e medo da utilizagdo destes sistemas, pois a inser¢ao dos
mesmos no dia-a-dia de um médico é escassa e necessita de ser demonstrada, de forma a
gue os médicos ganhem confianca nas respostas que os sistemas disponibilizam.

7

Percebe-se aqui que um dos entraves para a utilizacdo da IA, é a falta de formacdo e
comprovacao de resultados aprovando assim a eficacia da IA.
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Qual a informag&o que pensa ser relevante disponibilizar ao sistema para garantir um
diagnostico eficaz?

14 responses

@ Dados demogréficos do paciente
@ Meios complementares de diagnostico
@ Historico do paciente

Concluindo, verificamos que o indicador mais relevante a inserir no sistema de IA é o
histérico do paciente, ou seja, os exames clinicos efetuados, histérico hospital do paciente®?,
etc.

Existe, portanto, um grande despiste entre o histérico do paciente e os meios
complementares de diagndstico ndo sendo possivel apurar o mais relevante para os
resultados.

4 Internamento, entradas nas urgéncias, etc.
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6. CONCLUSOES

O risco associado a tomada de decisdo baseada na IA prende-se pelo facto de que diferentes
patologias identificadas em diferentes pacientes muitas das vezes possuem 0s mesmos
sintomas (enxaqueca/dor de cabeca, tumor cerebral/dor de cabeca)®.

A aceitagao do risco devera ser aceite pelo médico responsavel pelo tratamento mediante a
sua experiéncia e conhecimento técnico.

A impossibilidade de possuir 100% de certeza mediante o diagndstico da IA, prende-se pelo
facto do mesmo estar sujeito a algoritmos e padrbées, muitas das vezes comuns em
diferentes patologias.

A |A auxilia o diagnéstico final mediante bases de dados cedidas pelos sistemas, e assim o0s
médicos conseguem ter um termo comparativo do historial do doente, e desta forma
interpretar assertivamente os algoritmos apresentados pelos sistemas de IA. O computador
fornece a informacao, contudo cabera sempre ao médico discutir o problema de saude e as
suas possiveis solucdes com o paciente.

Durante este processo sdo realizados exames, pesagens, historial clinico, historial clinico
familiar, que permite ao docente da instituicdo relacionar padrdes e algoritmos com a
patologia efetiva do paciente.

A possivel deficiéncia na interagao com o paciente, a falta do exame clinico e a dependéncia
na realizacdo de exames complementares no diagndstico médico irdo aumentar cada vez
mais o uso do computador na medicina.

A disponibilidade de sistemas de apoio a decisdo clinica, o uso de dispositivos, o aumento
exponencial da capacidade de armazenar e processar dados de pacientes e da populagcdo sdo
factos que ja se integraram na realidade em muitos paises.

O processamento de um grande volume de informagGes na saude permitirda melhorar a
compreensao, diagndstico e tratamento dos problemas de saude da populagao em geral.

A investigacdo dos sistemas de |IA permite propor novas acées em volta da prevengdo e
recuperacao da saude, o que incluiria a necessidade de eventual reestruturacdo do sistema
de salude atual.

Isto requer uma continua preocupagdo com a qualidade da formagdao médica e o
entendimento de que o médico talvez seja o mais importante agente, pela orientacdo que
da ao seu paciente e consequentemente, pelo alivio das necessidades de cada paciente.

4 Mesma dor, mas diferentes doencas
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Ndo ha um consenso entre experts sobre o futuro da IA. Em relagdo ao tempo de
concretizacdo de uma maquina inteligente, as pesquisas*® entre especialistas indicam 10%
de probabilidade até 2020, 50% de probabilidade até 2040 e 90% de probabilidade até 2075.

Contudo, existe uma opinido geral que a IA é fundamental nas decisdes médicas.

A aplicagao generalizada das Tis, tem vindo a revolucionar os servigos publicos e privados de
saude. A informagao médica através da aplicagdo das ciéncias da computagdo, tem o
objetivo de melhorar a assisténcia médica, o ensino e a 1&D*, e a gestdo dos servicos de
saude.

A investigacdo aplicada da informatica médica dard origem a um numero crescente de
aplicacdes e ferramentas para auxiliarem o exercicio médico. Sendo o principal objetivo
auxiliar o profissional de saude a simplificar e otimizar o seu desempenho durante o
processo de decisao.

Neste contexto, um sistema de apoio a decisdo médica assume um carater de
complementaridade entre o conhecimento individual do profissional e a informacdo do
préprio sistema no exercicio da medicina.

As diferentes funcionalidades destes sistemas, deverdao ser utilizadas por profissionais
experientes, dado que a informacdo disponibilizada por este tipo de ferramentas necessita
de tratamento especializado e contextualizado.

Exemplos de casos de estudo sdo algo positivo a seguir por instituicdes de saude, pois a
criacdo destas sinergias, incluindo os profissionais de salde e a equipa responsavel pelo
sistema de informacdo, tem vindo a promover a utilizacdo de tecnologias da informacdo ao
servico da medicina e dos cuidados de salde.

Embora constatadas as vantagens do uso destas novas tecnologias de apoio a tomada de
decisdo, a mudanca de postura frente a modernidade é quase sempre acompanhada de
resisténcia, preconceitos e desconfiangas por parte dos profissionais de saude.

Na medida que essas resisténcias forem quebradas e o uso dos tais sistemas seja abrangido
de forma a cobrir as areas carentes de conhecimento, serd prestada uma maior qualidade no
servico de saude. Essa qualidade estara no diagnostico, no uso racional dos recursos para
exames complementares e consequente melhoria substancial dos recursos.

Tendo como metodologia para o desenvolvimento deste trabalho uma pesquisa exploratéria
chega-se a resultados satisfatorios, onde pode-se concluir que o uso da IA sendo
desenvolvida com base de conhecimento de SE tem grande influéncia em diagndsticos para
determinadas patologias.

46 Bostrom (University of Oxford), 2014
47 Informacdo e desenvolvimento
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Podendo o sistema a partir de um estado especifico de um paciente analisar o seu estado e
diagnostica-lo e o médico tem sempre a decisao final em sua posse.

Portanto conclui-se que os sistemas desenvolvidos com a |A para a area da saude podem em
determinados casos substituir um especialista humano no diagndstico e cirurgia, mas sem
nunca a supervisao e intervencdo do profissional de saude.

Afinal, é o cirurgido que realiza a cirurgia através de extensores mecanicos, que tem como
principal funcdo proporcionar mais destreza a operagdo, conclui-se, portanto, que a
maquina ndo é autébnoma no momento.

A maquina ainda ndo substitui o homem na medicina, pois ainda necessita de um
especialista humano para intervir nas cirurgias, diagnosticos e afins

A unido e aplicacdo da IA com a medicina, como toda a tecnologia, ndo é livre de falhas.
Alguns obstaculos precisam de ser superados.

Melhorando as condi¢Ges de trabalho dos médicos, que tendo informagdes mais precisas
podem concentrar-se nos pontos mais importantes do atendimento, proporcionando um
atendimento de qualidade e de baixo custo, por tornar-se mais acessivel para os pacientes.

A medida que as pessoas vdo ficando cientes das vantagens, que chegam a superar as
desvantagens, vao aceitando melhor as novas formas de tratamento médico.

E importante que haja mais discussdo sobre o tema, n3o ficando reservado ao meio
cientifico, mas abertas a populagao em geral, para que haja um melhor entendimento do
que é, de como funciona e porque a IAM é importante e vantajosa.

De entre todos os desenvolvimentos que foram pesquisados a partir de uma analise
exploratdria sobre a IA aplicada na drea da saude, analisa-se que, sdao de extrema
importancia para a medicina.

Os mesmos relatam o diagndstico de um determinado paciente a partir de uma base de
conhecimento contida em uma base de conhecimento especializado, havendo uma grande
eficacia no resultado das patologias.

Podem estes sistemas auxiliarem especialistas humanos e até mesmo especialistas com
menos conhecimento na area da saude.

Portanto, o sistema deve ter uma capacidade de explicar ao usuario as suas conclusdes e o
usudrio deduz o raciocinio que o sistema utilizou.

Alguns sistemas com o seu grau de decisdo elevado, na area da medicina especializada,
podem verificar com uma melhor precisao o estado de uma paciente sem que haja a
necessidade do programa solicitar informag¢des adicionais e até mesmo relatando como
chegou a determinado diagndstico.
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Isso acontece devido aos SE facilitarem a solugao de problemas de um determinado campo
de aplicagdo, fazendo inferéncias a partir de uma base de conhecimento desenvolvido por
um especialista humano.

Uma das grandes discussdes é se a mdaquina ira substituir o homem na area médica. As
cirurgias robdticas ja enfrentaram preconceitos por parte de médicos e pacientes, esse tipo
de preconceito esta a tornar-se mais comum, tanto para pacientes quanto cirurgioes.
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7. ANEXOS

Dissertacao sobre Inteligéncia Artificial e
Gestao de Risco na Tomada de Decisao

Informag&o sobre o especialista médico

Sexo

O Feminino

O Masculino

Idade

O < 25 anos

O Entre 25-35 anos

O > 35 anos

Anos de Experiéncia

O Entre 5-10 anos

O > 10 anos

Seguinte

Fonte: Autor



Parte 2

Conhecimento sobre a utilizagdo da Inteligéncia Artificial

Na sua préatica clinica recorre a meios complementares de diagnostico?

O Nunca
O Por vezes
O Sempre

Entendendo por meios automaticos agueles que néo requerem a intervencao
humana para estabelecer um diagnostico, consideraria a sua utilizacéo

O Nunca
O Por vezes
O Sempre

Quais as vantagens que pensa que estes sisteras possam ter?

O Diagnéstico com base num maior volume de informacgéo
O Maior rapidez no diagnéstico

O Menor custo

Quais as razdes que podem levar a ndo utilizagdo destes sistemas?

O Falta de recursos tecnoldgicos no local de trabalho
O Falta de evidéncias sobre a eficacia destes sistemas

O Qutras. Quais?

Qual a informacgao que pensa ser relevante disponibilizar ao sistema para

garantir um diagnostico eficaz?

O Dados demograficos do paciente
O Meios complementares de diagnostico

O Histérico do paciente

Fonte: Autor
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