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RESUMO

As tecnologias estdo cada vez mais independentes e cumprem papéis importantes na
sociedade. A Inteligéncia Artificial (IA) é um ramo da ciéncia que tem potencial para melhorar
diversos ambientes e processos. Entre esses contextos, destaca-se o setor de salde, em especial
a oftalmologia e a odontologia. Os estudos que avaliam o impacto do uso dessas tecnologias
nesses contextos ainda sdo incipientes. Ainda sdo escassos 0s estudos que avaliam como a IA
pode impactar a tomada de decisdo do profissional de satde e como isso pode melhorar a
qualidade do atendimento desses profissionais. Nesse sentido, este trabalho tem como objetivo
avaliar a percepcdo do impacto da IA no processo decisorio do profissional de salde e na
qualidade do atendimento aos pacientes, sob a perspectiva dos oftalmologistas e cirurgides-
dentistas. A estratégia metodoldgica utilizada foi a aplicacdo de um questionario online com
dezoito profissionais dessas areas. A partir da opinido dos respondentes buscou-seavaliar como
esses processos decisorios sdo afetados pelo uso das tecnologias e como elas impactam na
qualidade do atendimento ao paciente. Como resultado observou-se que a A vem se tornando
essencial e facilitadora dos processos de diagnéstico, embora apresente alguns desafios
relacionados ao custo, acessibilidade, responsabilidade 1A x profissional e incentivo dos
convénios.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial, Oftalmologia; Odontologia; Processos Decisorios,

Atendimento ao paciente.



ABSTRACT

Technologies are increasingly independent and play important roles in society. Artificial
Intelligence (Al) is a branch of science that hasthe potential to improve different environments
and processes. Among these contexts, the health sector stands out, especially ophthalmology
and dentistry. Studies that assess the impact of using these technologies in these contexts are
still incipient. There are still few studies that assess how Al can impact health professionals'
decision-making and how this can improve the quality of care for these professionals. In this
sense, this work aims to analyze how Al impacts the decision-making processes of
professionals in dentistry and ophthalmology. In addition, this research seeks to assess how Al
can be used to improve patient care. The methodological strategy used was the application of
anonline questionnaire with eighteen professionals from these areas. Based on the respondents’
opinion, we sought to assess how these decision-making processes are affected by the use of
technologies and how they impact the quality of patient care. As a result, it was observed that
Al has become essential and a facilitator of the diagnostic processes, although it presents some
challenges related to cost, accessibility, Al x professional responsibility and the incentive of

agreements.

Keywords: Artificial Intelligence; Ophthalmology; Odontology; Decision Processes;

Treatment.
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1 INTRODUCAO

E notdrio que os avangos tecnoldgicos interferem cada vez mais no dia a dia das pessoas,
sejafacilitando processos ja existentes ou criandonovos métodos paraasolucaode problemas.
A Inteligéncia Artificial (1A) é vista como uma tecnologia que esté revolucionando diferentes
processos, em diversos contextos organizacionais (LOBO, 2017). Os tempos dos grandes
sistemas tecnoldgicos avancam cada vez mais rapido. A era dos sistemas de 1A progrediu e
ainda progride a passos largos, em diversas aplicagdes como em veiculos autbnomos,
planejamento e programacdes autbnomas, jogos, traducdo e até mesmo diagnostico médico
podem ser realizados por meio da IA (DWIVEDI etal., 2021).

Umadas primeirasvezesem que o termo IA foiutilizado foiem 1950, por Alan Turing,
usando de testes para efeito de comparacdo das performances de homem e maquina
(MARTINS, 2020). Em 1955, este termo foi utilizado novamente por John McCarthy (TAN;
SCHEETZ; HE, 2019), para descrever a IA como a ciéncia de criar maquinas inteligentes que
reproduzem o comportamento de um ser humano.

Como ¢ algo contemporaneo, a IA pode ser definida de diferentes maneiras como: a
grande capacidade de maquinas para realizar funcdes que, atualmente, sdo realizadas por
humanos (DWIVEDI et al., 2021), ou ainda como a criagdo de sistemas de computacao que
funcionam de forma inteligente, ou seja, sem a necessidade de instrucdes humanas
(MARTINS, 2020).

A aplicagéo da IA na area de saude vem crescendo em diversas especialidades,
oferecendo novas e benéficas solugbes para o auxilio do diagnostico de doengas (BARROS,
2020). A Al impacta tanto o processo decisorio do profissional de satde, apresentando taxas
elevadas de eficiéncia diagnostica, suporte a tomada de decis@es, diminui¢do da incidéncia de
erros e melhoria dos desfechos (RIBEIRO, 2021), quanto a qualidade do atendimento ao
paciente. Além da IA auxiliar no diagndstico mais preciso e sensivel, faz com que reduza o
tempo da descoberta da doenca e aumente a confianca do médico (KULKARNI, 2020).

De acordo com Barros (2020), as publicacdes acerca da IA na area da salde ainda se
mostram incipientes, embora note-se que o uso da tecnologia pode promover seguranga e
melhorias na qualidade do atendimento. Uma das grandes discussfes € se a maquina ira
substituir um especialista humano na area médica e até que ponto ird interferir no processo

decisério do profissional de satide (MARTINS, 2020). Aindaé necessariodiscutir até que ponto
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0s avancos tecnologicos irdo melhorar de fato a qualidade de vida das pessoas, quais seriam
seus limites, critérios de avaliacdo e possiveis beneficios e desafios (CASTELANI, 2020).

Esta pesquisa se concentra em dois dilemas: como a IA pode impactar 0 processo
decisorio do profissional de salde e na qualidade do atendimento aos pacientes, sob a
perspectiva dos oftalmologistas e cirurgides-dentistas?

Para responder a este problema, a presente pesquisa tem como objetivo avaliar a
percepcdo do impacto da IA no processo decisorio do profissional de satde e na qualidade do
atendimento aos pacientes, sob a perspectiva dos oftalmologistas e cirurgides-dentistas.

Como objetivos especificos tem-se:

- Identificarastecnologias da A utilizadas pelos oftalmologistas e cirurgiGes-dentistas;

- ldentificar os beneficios e desafios da utilizacdo dessas tecnologias;

- Comparar os resultados obtidos na area da oftalmologia e da odontologia.

Como visto, a IA pode trazer alguns beneficios quando utilizada na area da satde. Ela
pode auxiliar a organizacao de escritorios, agendas, dados e, até mesmo, em diagndsticos
avancados, otimizacao de exames e triagem de dados clinicos. Pode ainda, usar a triagem de
dados complexos como fatores de risco e desenvolver um sistema com algoritmos preditivos
que podem superar humanos (HOUSSAMI, 2017). Por isso, é tdo importante descobrir como
obter sucesso na insercdo da IA nos processos de saude, pois existe a chance de se descobrir
consequéncias e problemas futuros, podendo tratar e/ou preparar o paciente para tal evento.

Dessa forma, torna-se importante desenvolver estudos que busquem compreender o
impacto da 1A no processo decisdrio dos profissionais de saude da area oftalmolodgica e
odontoldgica e como isso impacta o atendimento ao paciente. Neste trabalho sera apresentada
a comparacdo da literatura com o resultado dos respondentes em relagdo as tecnologias da IA
existentes na oftalmologia e odontologia, beneficios e desafios.

O presente trabalho esta dividido em seis se¢des alem dessa introdugdo. O capitulo 2
apresenta a revisdo de literatura sobre os temas de IA nos processos da area da salde,
principalmente da oftalmologia e da odontologia. O capitulo 3 discute a metadologia utilizada
nesta pesquisa. O capitulo 4 mostra os resultados dos dados coletados, sendo realizada uma
pesquisa no campo de atuacdo para contabilizacdo das opinides de profissionais responsaveis
na area. Confirmando como e quando ocorrem intervencdes tecnologicas dentro do
macroprocesso decisorio e de como a tecnologia afeta a tomada dedecisao e os atendimentos
dos profissionais da satde das respectivas areas. Serdo disponibilizados quadros e tabelas ao

longo do trabalho para facilitarem a disposicdo dos dados sintetizados, permitindo mais facil
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interpretacdo dos mesmos. O capitulo 5 apresentara a discussao entre os dados obtidos e a
literatura. E, no ultimo e sexto capitulo deste trabalho, é apresentada a conclusdo obtida em

relacdo ao problema de pesquisa e objetivos alcan¢ados.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Inteligéncia Artificial na area da saude

De acordo com Kaufman (2019), a IA é a ciéncia e a engenharia de criar maquinas que
tenham funcgbes exercidas pelo cérebro dos animais, referindo-se a uma campo de
conhecimento associado a linguagem e a inteligéncia, ao raciocinio, a aprendizagem e a

resolucéo de problemas.

Sdo variadas as funcdes que fazem com que a IA possa se tornar tdo til, como:
reconhecer padrdes e imagens, entender todos os tipos de linguagem, perceber relagdes e nexos,
seguir algoritmos de decisdo propostos por especialistas, ser capaz de entender conceitos e ndo
apenas processar dados, adquirir raciocinios pela capacidade de integrar novas experiéncias e,
com isso, se auto aperfeicoar resolvendo problemas ou realizando tarefas (MARTINS, 2020).
A 1A processa 0s dados armazenados por meio de algoritmos, se aperfeicoa pelo proprio
funcionamento e prop0e hipoteses diagndsticas cada vez mais precisas (LOBO, 2017).

O campo de 1A esté crescendo rapidamente tendo varias aplicagbes, em variadas areas,
com variadas utilizagbes (HOUSSAMI, 2017), por meio de ciéncias computacionais e
estatisticas avancadas. Dentre tantas definicdes e utilizacdes, a |A mostrou ter potencial na area
da saude, prometendo uma revolucdo na maneira como previne, diagnostica e se gerencia as
doencas (TAN; SCHEETZ; HE, 2019). Houssami (2020) também concorda que o potencial de
utilizacdo dessa tecnologia € alto devido ao aprendizado avancado, podendo algum dia realizar
tarefas com interpretacdo autdbnoma. Dada essa sua finalidade, surge o questionamento se a
méaquina pode substituir o homem.

A 1A ndo veio para substituir o profissional da area da satde, mas sim, como uma
ferramenta auxiliar (MAZZOCHI, 2020). E importante o suporte e sensibilidade de um ser
humano ao passar informacgdes como laudos, informacdes de resultados de exames que, por
vezes, sdo realizados com o auxilio da A, além das possiveis consequéncias das doencas. De
acordo com Martins (2020), o computador pode identificar o diagndstico, porém, somente o
profissional pode explicar o porque e dar o amparo psicoldgico necessario ao paciente. Além
do dilema quanto a substitui¢cdo do profissional de satde, existe aquele relativo ao impacto da
IA no processo decisorio desse profissional (KULKARNI, 2020).

Atualmente, a IA compreende e estratifica uma grande quantidade de dados (TAN;
SCHEETZ; HE, 2019) mas, ndo consegue compreender, 0 que isSo representa para o paciente.

Como ferramenta, a A tem grande potencial para ajudar os tomadores de deciséo a acelerar o
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processo decisorio (DWIVEDI et al., 2020), principalmente, porque qualquer cenario que
apresente emergéncia, gera grande presséo no ser humano. Para Barros (2020), a integracéo
entre a 1A e a area médica apresenta inimeros beneficios, principalmente o auxilio no
diagndstico com interpretacéo de laudos e exames de imagem.

Com o intuito de comparar as caracteristicas de um especialista humano e o sistema

especialista (1A), tem-se a Tabela 1.

Tabela 1: Comparacdo basicae generalizada entre Especialista e o Sistema Especialista (1A):

EspecialistaHumano Sistema Especialista (1A)
Consistente Assertivo
Dispendioso Viavel economicamente

Criativo Sem inspiracdo
Adaptavel Deve seratualizado
Sensorial Alimentado com dados simbdlicos

Visdo ampla Visdo estreita
Bom senso Conhecimentotécnico

Fonte: Martins (2020, p.21).

Mesmo com as caracteristicas dos sistemas especialistas apresentadas na Tabela 1, a
qualidade do atendimentoao paciente ainda continuara enfrentando alguns desafios. Entre esses
desafios, destacam-se a possivel deficiéncia na interacdo com o paciente, a falta do exame
clinico ea dependéncia narealizacdo de exames complementares durante o diagndstico médico,
irdo aumentar cada vez mais com o uso do computador namedicina (MARTINS, 2020). Porém,
existe a perspectivade que o fatortempo e conforto proporcionado ao paciente com a utilizagao
da IA melhore a qualidade na relacdo medico-paciente (MOURA, 2020). Apesar desses
significativos desafios emrelagdo ao atendimento clinico de rotina, a aceitacdo do médico e do
paciente para a adoc¢ao dessas tecnologias esta crescendo (TAN; SCHEETZ; HE, 2019).

Dentre as areas da salde que utilizam a 1A, este trabalho apresentara a oftalmologia,
que esta liderando os estudos e avanc¢os da IA na &rea médica (TAN; SCHEETZ; HE, 2019) e

a odontologia.
2.2 Comparagao dos estudos da 1A na Oftalmologia e na Odontologia
Na oftalmologia, programas que utilizam a IA apresentam grande potencial para

melhorar a assisténcia medica aos pacientes. Juntamente com os oftalmologistas, essas

tecnologias podem contribuir mostrando eficiéncia diagnéstica e também avaliagfes médicasa
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distancia, em lugares em que o especialista ndo e disposinibilizado, por exemplo, evitando o
agravamento da doenga (KUIAVAetal., 2021).

Tais sistemas da IA funcionam, em sua maioria, de forma independente, porém, para
isso, precisam antes ser alimentados por dadospara gerar padrdes. Estes sistemas sdo projetados
para se adaptarem e melhorarem continuamente ao longo do tempo a medida que recebem e
treinam com a entrada de novos dados (TAN; SCHEETZ; HE, 2019).

Com a adequacao da IA aos processos oftalmoldgicos, a acessibilidade e alcance desta
area pode ser maior e mais pratica. Na oftalmologia, a IA oferece o aumento & adesdo da
populagdo ao atendimento oftalmoldgico, tornando-o mais acessivel mesmo em regides de
dificilacesso (RIBEIRO, 2020). Comisso, facilita-se 0 acesso ao check-up ocular, contribuindo
para a massificacdo do exame oftalmologico e, consequentemente, para a identificacdo precoce
de doencas (JUNIOR, 2019).

Ja na area da odontologia, utiliza-se a IA como auxilio de diagnésticos e
desenvolvimentos da pratica clinica, proporcionando um tratamento mais agil, eficaz e
confortavel tanto para o cirurgido dentista quanto parao paciente (MORAES, 2019).

Na odontologia, a IA estd se tornando realidade com tecnologias que auxiliam na
tomada de decisdo e no armazenamento de dados, possibilitando o diagndstico precoce
(MAZZOCHI, 2020). Mesmo apoiando a tomada de decisdo, o computador ndo pode substituir
0 cirurgido-dentista (CERICATO, 2006). Para Tandon (2020), a IA na odontologia ainda é
escassa, porém sera muito mais promissora no futuro.

Apo6s alguma contextualizacdo acerca da IA, observa-se nos artigos que os beneficios
da 1A na odontologia sdo inumeros, mas como contraponto é enfatizado seu alto custo,
complexidade e treinamento adequado do sistema (MORAES, 2019). Além disso, a integracéo
dos métodos da IA com o conhecimento dos especialistas, traz resultado satisfatdrio nas areas
de planejamento e diagndstico (MAZZOCHI, 2020).

Com o intuito de apresentar uma comparagao sobre as tecnologias existentes da IA nas

duas areas da satde, Oftalmologia e Odontologia, foi elaborado o Quadro 1.

Quadro 1: Tecnologias existentes da IA na area Oftalmolégica e Odontoldgica

| Item/Area | Oftalmologia | Odontologia
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Endomicroscopia Confocal a Laser - registra
g ., Fotoarafi imagens microanatdémicas sub superficiais para
= 8 grafiade fundodeolhoe 1 oo
2 = Tomografia de Coeréncia Optica analise de estrutura cglglzaor)ln vivo (MAZZOCHI,
g ko (OCT)(TAN; SCHEETZ; HE; 2019; '
X
e e Lietal, 2021). Tecnologia CAD/CAM; Scanner Intraoral
(MOURA, 2020).
Fonte: A Autora

Referente ao Quadro 1, o scanner intraoral, que realiza impressdes dpticas capaz de
coletar informacdes sobre a forma e o tamanho dosarcos dentérios, ja € utilizado em diferentes
areas da odontologia como: Cirurgia Ortognatica, Endodontia, Implantodontia, Ortodontia e
Prétese (MOURA, 2020).

2.2.1 Beneficios da A na area da salde

A integracdo da IA em tecnologias relacionadas a area da salde traz inumeros
beneficios, como: melhoria na acurécia e eficiéncia dos dignosticos, aumento da seguranca do
paciente, suporte a tomada de decisdo, diminuicdo da incidéncia de erros e melhoria dos
desfechos (RIBEIRO, 2021). Buscar garantir maior qualidade no atendimento médico também
é um dos beneficios da IA na area da saude (SILVA, 2018). Nos ultimos anos, a percepcao de
qualidade e exceléncia do atendimento vai além da parte clinica, visando a melhoria da
experiéncia do paciéncia, que é beneficiada pela lA (BARROS, 2020).

Na oftalmologia, as tecnologias da 1A existentes ja auxiliam no diagnostico de diabetes
retinopatia, degeneracdo macular relacionada a idade, glaucoma e retinopatia da prematuridade
(TAN; SCHEETZ; HE, 2019). Além disso, por meio da fotografia de fundo de olho, é possivel
prever fatores de risco cardiovascular sistémico, como: idade, sexo, pressdo arterial sistémica e
hemoglobina glicada (TING etal., 2020).

Para Junior (2019), um dos beneficios da 1A na oftalmologia é a possibilidade da
telemedicina. Por meio dela, é possivel identificar doencas em fases iniciais em local remoto,
embora a explicacdo do diagndstico, a associa¢do com outras doencas e a decisdo quanto ao
tratamento ainda cabe ao oftalmologista. Kuiava (2021) acrescenta que a IA ajuda os clinicos
no diagndstico e nas decisdes terapéuticas relacionadas ao paciente. A 1A contribui para os
oftalmologistas aconselharem e gerenciarem melhor as expectativas dos pacientes durante sua
jornada de tratamento (TING et al., 2020).

Na odontologia, assim como em outras areas da salde, se faz o usoda IA como: auxilio

de diagnosticos e desenvolvimentos da pratica clinica, tornando o tratamento agil, eficaz e
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trazendo conforto, tanto para o profissional quanto para o paciente (MORAES, 2019). Essas
tecnologias melhoram a confiabilidade dos diagnosticos de doencgas bucais complexas e
apresentam potencial de fornecer informagbes em tempo real sobre a lesdo suspeita
(MAZZOCHI, 2020).

A aplicacédo da tecnologia CAD/CAM, com potencial de utilizacéo nas diversas areas
da odontologia, traz inovacéo e auxilia o diagnostico, planejamento e tratamento de doencgas.
Possui como maior vantagem a diminuicdo de tempo clinico e exclusdo do processo de
moldagem (MOURA, 2020).

O Quadro 2 apresenta um compilado dos beneficios da IA na area da salde, sob a

perspectiva dos autores abordados:

Quadro 2: Beneficios da IA na area da saude

Item Classificacdo Oftalmologia | Odontologia

- Taxas elevadas de acuracia e eficiéncia dignosticas, aumento da seguranga do
Processo decisorio | paciente, suporte a tomada de decisdo, diminuicdo da incidéncia de erros e
melhoria dos desfechos (RIBEIRO, 2021).

- A 1A contribui para os|- Tratamento agil, eficaz e confortavel para
oftalmologistas aconselharem e | o profissional e para o paciente (MORAES,
gerenciarem melhor as expectativas | 2019).

dos pacientes durante sua jomada | - Diminuicao de tempo clinicoe exclusdo do
de tratamento (TINGetal.,2020). | processo de moldagem (MOURA, 2020).

Qualidade no
atendimento

Beneficios

- Identificacdo de doengas em fases
Telemedicina | iniciais em local remoto (JUNIOR, N/A
2019).

Fonte: A Autora.

2.2.2 Desafios da | A na area da saude

Apesar dos beneficios da IA, ela apresenta alguns desafios sobre os impactos causados,
sendo eles: a possivel deficiéncia da interacdo com o paciente, a auséncia do exame clinico e a
dependéncia na realizagdo de exames complementares no diagnostico médico (MARTINS,
2020). Para Moraes (2019), os contrapontos seriam seu alto custo, complexidade e a
necessidade de um treinamento adequado do sistema.

Além desses desafios, existe também os relativos a responsabilidade acerca do
diagndstico entre 1A e especialistas. O profissional de salde apenas sera responsabilizado pelo
erro do diagndstico se ndo houver justificativas plausiveis que o tenham levado a desconsiderar

o resultado do diagnéstico indicado pela IA (NOGAROLI, 2020). Nos casos relacionados a IA,
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deve ser analisado se o especialista diligenciou corretamente ou se agiu com negligéncia,
imprudéncia e impericia (BONNA, 2021).

E provavel que a IA mude rapidamente a esfera da sadde, principalmente da
oftalmologia, nas proximas décadas, embora ainda apresentevarios desafios queainda precisam
ser enfrentados (FERRAZ, 2021). De acordo com Li (2020), desafios associados a
implementacédo dessas tecnologias permanecem, incluindo validagéo, aceitacdo do paciente e
treinamento dos usuarios finais, além do alto investimento. Os oftalmologistas devem continuar
a se adaptarem aos modelos de mudancga dos procedimentos.

Desafios significativos permanecem na traducao de avancos de pesquisas recentesem
mudancas na rotina atendimento clinicas, no entanto, a aceitacdo do médico e do paciente para
o0 potencial dessas tecnologias esta crescendo (TAN; SCHEETZ; HE, 2019).

Na odontologia, a A ainda se mostra como um desafio pela limitagdo da falta de base
de dados, falta de informacoes, padronizagao dos softwares e experiéncia do profissional para
dominio dessa ferramenta (MAZZOCHI, 2020). A maior desvantagem do Scanner Intraoral,
por exemplo, € o seu alto custo, que o torna um empecilho para que mais profissionais tenham
essa ferramenta a disposicdo (MOURA, 2020).

No Quadro 3, apresenta-se o resumo dos desafios da | A na area da salde, apresentados

pelos autores estudados:

Quadro 3: Desafios da IA na area da saude

Item Classificago Oftalmologia | Odontologia
Interagaocom o - Possivel deficiéncia da interagdo com o paciente (MARTINS, 2020).
paciente
Custo - Alto custo (MORAES,2019; MOURA, 2020).
Responsabilidade | - Deve ser analisado se o especialista agiu com a diligéncia necessaria ou se

1A x Profissional agiu com negligéncia, imprudéncia ouimpericia (BONNA, 2021).

Desafios

- Desafios  associados & |- Limitacdode basede dados, faltade
implementacdo dessas tecnologias | informacdes e experiéncia do
Confiabilidade permanecem, incluindo validacdo, | profissional para dominio dessa
aceitacdo do paciente e treinamento | tecnologia (MAZZOCHI, 2020).
dosusuarios finais (LI etal., 2021).

Fonte: A Autora.
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2.3 Impacto da 1A no processo decisorio

A utilizacdo da IA afeta o processo decisério em carater de apoio, e ndo em subtituicéo
atomada de deciséo do profissional de saide (NOGAROLLI, 2020). Ela gera impactos positivos
aplicadas a area médica, pois além do auxilio no processo decisério, diminui a quantidade de
falhas em diagnosticos e aumenta a possibilidade de descobrir uma doenca antes que atinja
estado avancado (SILVA, 2018).

No Quadro 4, estadisposto como a IA pode auxiliar nos processos decisorios dentro das

areas da salde citadas de acordo com alguns autores:

Quadro 4: Impacto da IA no processo decisorio

Area Impacto Areada Saude
A lApode possibilitar diagndsticos mais rapidos e precisos, impedindoa
) progressdodas alteragdes na visdo. Médicos e algoritmos podem ser mais
8 Auxilio no eficientes quando trabalham juntos (KUIAVAet al., 2021).
2 diagnostico A TAfornece a informacao, contudo cabera sempre ao médico discutir o
£ problema de salde, diagnéstico e as suas possiveis solugdes com o paciente
I (MARTINS, 2020).
8 Auxilio na . .
interacio médico x Programas que utilizama I Aapresentam grande potencial para melhorara
- assisténcia médica aos pacientes (KUIAVAetal.,2021).
paciente
Auxilio no Os equipamentoscom |Ana odontologia,p(_)dem serusados comoa Iterng_tiva,
- diagnéstico ema Iguma§ fases, (_:io tratamgnto odontolégico, trazendo fungdes de auxilio de
> diagndstico, planejamento e tratamento (MOURA, 2020).
g O computador ndo pode substituir o cirurgido-dentista. Entretanto, tal
8 Auxilio na instrumento de comunicacdo pode promover discussdes racionais entre
O interacdomédicox | cirurgides-dentistas e pacientes, podendo ajudar explicar a necessidade de, por
paciente exemplo, alternativas complexas do tratamento e de compreender outros
problemas do paciente (CERICATO, 2006).

Fonte: A Autora.

2.4 Impacto da IA na qualidade do atendimento ao paciente

A integracdo dos métodos da IA na area da salde permite que o especialista tenha mais
tempo para se dedicar a individualidade do paciente. O que é positivo, pois ha uma crescente
demanda atual da sociedade de um atendimento mais humanizado e dedicado em se relacionar
empaticamente com o paciente (CASTELANI, 2020).

A partir daliteratura estudada, foi estruturadoo Quadro 5, como formade discutir como
a lA interfere naqualidade dos atendimentos das areas oftalmoldgica e odontoldgica, de acordo
com alguns autores.
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Quadro 5: Impacto da IA na qualidade do atendimento ao paciente

item | Impacto

Area da Saude

Qualidade

Cabe ao profissional buscar se adaptar ao processo com o auxilio da | A, adotando uma
postura critica, com o objetivo final de melhorara qualidade do cuidado com o paciente,
de forma humanizada e empéatica (RIBEIRO, 2021).

Interopera-
bilidade

Oftalmologia

Para tornar mais eficaz o atendimentoclinico, é importante reunir, além da tecnologia,
todos os componentes-chave do atendimento clinico, incluindo a estratégia geral de
salide, os padrBes e interoperabilidade, infraestrutura, legislacdo, politica e
conformidade com as diretrizes clinicas, e o profissional da salde. Esta estrutura de
habilitagdo é crucial para evitar o potencial exagero de que uma nova inovacio
disruptiva como a salde digital poderia trazer para a comunidade, com a proliferagdo
de pessoas desconectadas, de curta duracdo e sistemas mal testados (TING et al., 2020).

Qualidade

Odontologia

A 1A contribuiem larga escala para a solugdo de problemas e gera melhores condigfes
de trabalho para os profissionais, consequentemente em um atendimento de ala
qualidade ao paciente (MAZZOCHI, 2020).

Pacientes mais propensos a engasgarem durante procedimentos de impressdo e 0s que
sd0 mais ansiosos, toleram melhor o procedimento de escaneamento intraoral, do que a
impressdo convencional (BRUCOLI et al., 2020).

Seguranca

A 1A traz vantagens no atendimento como: reduzir a dor e o desconforto do paciente,
diminuiro risco de infeccdo, desperdicio de materiais (SUESE, 2020).

Fonte: A Autora.
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3METODOLOGIA

A metodologiadiz respeito as formas para obtencdo de informagdes de uma organizacéo
a ser estudada para que uma pesquisa seja realizada por meio da utilizacdo de instrumentos. Por
meio dela, busca-se organizar e descrever a maneira como 0s dados da pesquisa em questio
serdo coletados e, posteriormente, avaliados, bem como ilustrar os caminhos cujo trabalho sera
conduzido (FONSECA, 2002).

3.1 Classificagao de Pesquisa

Esta pesquisa é classificada como descritiva. Segundo Gil (2002), pesquisa descritiva €
a descricdo das caracteristicas de determinada populagdo, fenbmeno ou o estabelecimento de
relagGes entre variaveis. Além disso, se caracteriza pela utilizacdo de técnicas padronizadas de
coletas de dados, como o questionario.

A coleta de dados buscou relacionar diferentes variaveis, gerando uma pesquisa
minuciosa sobre determinado fenbmeno sem intervencdo alguma no mesmo. Houve
investimento e tratamento de dados qualitativos.

Apesar de haver umainclinacdo para métodos de pesquisa exploratoria, que consiste na
investigacdo de tema ndo tdo conhecido para familiaridade com o mesmo (GIL, 2002), o foco
foi utilizar a sintese dos dados estratificados para analisar tendéncias dentro de determinada
semantica. A abordagem utilizada como dito anteriormente foi qualitativa, com foco nas
opinides dos oftalmologistas e cirurgides-dentistas sobre o impacto da | A no processo decisério
e na qualidade do atendimento.

O cenério definido é o mercado da IA na oftalmologia e na odontologia. O contexto é a
insercdo da IA para os oftalmologistas e cirurgides-dentistas. O objeto entdo, ndo se limita a
IA, também se estende aos profissionais como sujeitos, pois o resultado é o impacto causado
no processo decisorio desses profissionais e qualidade do atendimento prestado ao paciente.

Como é um tema extremamente atual, foram utilizados diversos artigos mais recentes
acerca do tema como Mazzochi (2020); Ribeiro (2020); Moraes (2019); Martins(2020); Barros

(2020); entre outros que vieram a agregar conhecimento para o enriquecimento parao artigo.

3.2 Coleta de Dados e Organizacao
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Para a coleta de dados, foi utilizado um questionario que foi enviado por meio de um
link no Google Forms, devido a localizagdo de alguns respondentes além da prépria pandemia.
As respostas foram obtidas no periodo de 21 de Marco a 22 de Abril de 2021. Ele foi dividido
em 4 secOes. A primeira diz respeito a caracterizacdo do respondente, avaliando o tempo na
profissdo e o tipo de atendimento do profissional: se é via convénio ou particular. A segunda
referente as tecnologias da IA utilizadas, se existem incentivos por parte dos convénios, 0s
beneficios e os desafios da utilizacdo delas. A terceira relacionada a qualidade do atendimento.
Por fim, a quarta secao avaliando questdes do processo decisorio como: a responsabilidade do
profissional e da 1A e o nivel de confianga nas tecnologias. O questionario completo, contendo
16 perguntas, encontra-se no Apéndice 1.

O questionario foi aplicado em 18 profissionais das respectivas areas. Desse
profissionais, 10 eram oftalmologistas, que atendem nas cidades de Jodo Monlevade (MG) e
Belo Horizonte (MG), incluindo em redes de convénios e particulares além do Hospital S&o
Geraldo (UFMG). Os 8 restantes eram cirurgides dentistas, que atendem nas cidades de Jodo
Monlevade (MG), Belo Horizonte (MG) e S&o Paulo (SP), como demonstrado na Tabela 2.

Tabela 2: Caracteriza¢do do Respondente

Item/ Profissional Oftalmologista Cirurgido Dentista
Quantidade 10 8
Média de Tempo de profissdo 16 anose meio 12 anose meio
. . Realizadoporconvénio e - .
Atendimentofeitopor particular Realizadoem particular

Fonte: A autora.

3.3 Analise dos dados

As respostas dos respondentesforam analisadas manualmente, codificadas com o intuito
de identificar os padrbes das tecnologias utilizadas, beneficios e desafios, além dos impactos
nos processos decisorios e na qualidade do atendimento. A principal forma utilizada para
estratificacdo, disposicdo e analise dos dados foi o pacote Microsoft Office, principalmente
Word e Excel.
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4 RESULTADOS

Esta secdo apresenta a percepcdo dos profissionais, oftalmologistas e cirurgides
dentistas, que responderam o questionario quanto ao impacto da IA no processo decisorio do
profissional de salde e na qualidade do atendimento aos pacientes. Esta se¢cdo também discute
as tecnologias existentes, os beneficios e os desafios percebidos por eles.

A seguir, encontram-se as respostas do questionario e sempre utilizada a média das

respostas dos profissionais de salde.

4.1 Tecnologias existentes, Beneficios e Desafios

As tecnologias da lA utilizadas na oftalmologia foram a “tomografia de coeréncia éptica
(OCT) ” e a “fotografia de fundo de olho”. Na odontologia foi 0 “scanner intraoral”.

Em relacdo aos beneficios relatados, foi enfatizado o beneficio em relacdo ao processo
decisério dos médicos. Pela anélise das respostas, verificou-se que um dos maiores beneficios
diz respeito ao auxilio no diagndstico, sendo no aumento da assertividade, nareducdo do tempo
de deteccdo da doenca, apresentando resultados que ndo sdo possiveis constatar nos exames de
rotina e no acompanhamento da doencae do monitoramento da evolugédo do tratamento dela.
Segundo o respondente 03 “[...] reduz o tempo de deteccdo da doenga, pois se fossem realizados
manualmente demorariam mais, nos mostram alteracGes que no exame de rotina ndo sé@o
detectados, nosajudam a confirmar uma suspeita diagndstica, e também no acompanhamento
da doenga e monitoramento do tratamento dela [...]”.

Outro beneficio relatado foi em relacdo a qualidade no atendimento, permitindo um
maior tempo de interagdo com o paciente, ja que o tempo do exame e deteccdo em si €
otimizado. Foi relatado também a maior confiabilidade entregue ao paciente: “[...Jcom a
otimizacao do tempo da realizacdo do exame, consigo dedicar mais tempo na conversa com o
paciente, sendo conversasque ajudam a complementar o diagnostico ou até mesmo sobre a
vida, deixando o paciente mais confortavel e estreitando a relacdo médico-paciente]...]”
(Respondente 10). “[...] J& percebi como alguns pacientes ficam mais satisfeitos com a jungéo
do diagndstico que a IA oferece e com 0 meu exame clinico, sentindo maior confiabilidade no
resultado entreguel...]” (Respondente 15).

A implantacdo da telemedicina também foi um beneficio relatado, principalmente
durante o periodo da pandemia, além de permitir o atendimento em locais remotos, ajudando a
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diagnosticar doencas no estagio inical. O respondente 01 relatou: “[...]Permitir a telemedicina,
melhora o acompanhamento a longo prazo, rapidez no processamento de dados, maior
flexibilidade de horario e local para realizacdo, sendo possivel a consulta em lugares
remotos|...]”.

Em relagdo aos desafios, foram identificados os desafios referentes ao custo,
confiabilidade do sistema, acessibilidade e responsabilidade 1A x profissional. Em relagéo ao
custo, observou-se que as tecnologias da IA possuem alto custo, o que dificulta sua adogdo
pelos profissionais e em relacdo a confiabilidade, alguns respondentes afirmam que néo
confiam totalmente em tecnologias recentes e esperam um periodo para as melhorias. O
respondente 06 afirma: ““[...]Geralmente uma tecnologia nova passa por melhorias a cada ano,
principalmente aquelas ligadas a softwares. No inicio ndo sdo totalmente confidveis ou néo
sdo reprodutiveisem seus resultados. Além da confiabilidade, ha também questGes financeiras,
pOis NOVOS equipamentos S&0 mais caros e nem sempre sdo cobertos por convénios, ou estao
disponiveis na rede publica. Em alguns casos, o paciente ndo pode pagar pelo exame, nos
fazendo repensar no investimento de aquisi¢ado da tecnologial...]”.

A falta de acessibilidade para alguns esta relacionada também ao alto custo dos
equipamentos e a agregam pouco para a area de atuacdo desses profissionais, conforme dito
pelo respondente 02: ““[...] Em Jodo Monlevade foi necessario juntarmos cinco oftalmologistas
para sermos socios do equipamento OCT, em que cada um tem direito a um dia da semana para
0 uso. Dessa forma ficou mais acessivel, porque se ndo, ndo valeria o custo-beneficio de
adquirir sozinho essa tecnologia[...]”. “[...]Para minha area de atuacdo ainda ndo vejo
necessidade em utilizar a 1A e, dependendo do caso, encaminho o paciente somente para a
realizacao do exame com outro profissional que ja tenha a tecnologial...]” (Respondente 17).

Em relacdo a discrepancia dos diagnosticos fornecidos pela 1A x Especialista, o
respondente 13 afirma que: ““[...Jmesmo com essa diferenga, alguns trabalhos mostram que o
diagndstico clinico é bem semelhante ao fornecido pela IA[...]”.

No que diz respeito a responsabilidade IA x profissional diante do diagnéstico, é
destacado que a responsabilidade é total do profissional. “[...]JA responsabilidade é muito
grande, o profissional deve ser capaz primeiro de interagir com seu paciente, com tempo para
extrair dele todas as informacdes necessarias, para pedir os exames complementares que
julgar necessario e ter a decisao final[...]” (Respondente 07).

Considerando que o diagndéstico pode conter falhas, torna-se importante compreender

0s responsaveis por elas. Assim, diante dessas falhas de diagnéstico ou conduta, a maioria dos
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respondentes concordam quea responsabilidade seriaapenas do profissional. A condutamedica
direciona para a anélise da atitude do especialista, se ele diligenciou corretamente os resultados
ou somente agiu com negligéncia. A IA s6 sera responsabilizada se houver provas de que s
era possivel o diagnostico através do exame. ““[...]JO profissional ndo deveria se barrar
exclusivamente em dados da IA, pois asevidéncias clinicas ndo devem ser negligenciadas|...]”
(Respondente 16).“[...]JA 1A auxilia na conduta, mas o diagnostico e decisdo do tratamento
cabe ao especialista...]” (Respondente 04). “[...]Desde que esses sistemas tenham sido
realizados dentro dos padrdes de qualidade, a responsabilidade seria apenas do
profissional[...]” (Respondente 02). O restante afirma que a responsabilidade poderia ser
divida: “[...]Dividida, se os exames solicitados identificarem diagndsticos errados]...J”
(Respondente 14).

Os dados aprensentados na Tabela 3 se referem as porcentagens das variacdes das
respostasem comum dos oftalmologistas e cirurgides-dentistas em relacdo astecnologias da 1A
utilizadas em cada especialidade, os beneficios, os desafios e se existe algum incentivo dos

convénios em relagdo aos exames complementares que utilizam IA.

Tabela 3: Tecnologias existentes, beneficios e desafios

Item/ Profissional

Classificacdo

Oftalmologista

Cirurgido-dentista

Tecnologiasda lA
utilizadas

Tecnologias
existentes

90% dos profissionais utilizam,
dentre elaso OCT e a Fotografia
de fundodeolho.

60% dos cirurgides dentistas
utilizam o Scanner Intraoral.

Beneficios

Processo
decisosio;

Telemedicina;

Qualidadeno
atendimento.

80% dizem que a | Aajudaemum
diagndstico mais preciso. 30%
acreditamque reduzo tempoda
deteccdo dadoencae 10% vé
como beneficio a possibilidade da
telemedicina.

87,5% afirmamqueousodalA
contribuiparaum diagnéstico
mais preciso e assertivo. 50%

dizem auxiliarno planejamentoe
previsdodo tratamento.

Desafios

Confiabilidade;
Custo;
Acessibilidade;
Responsabilidade

IAX
Profissional.

30% j& ndoutilizaram devido a
baixa confiabilidade em utilizar
tecnologias recentes; 50% devido
ao alto custo; 20% poisagrega
pouco na area deatuagdo; 30%
faltade acessibilidade;
70% acreditamque pode haver
discrepancia entre o diagnostico
IAe oclinico, poisem alguns
casos s é possivel identificara
doenca por meiodosexames de
imagemcom IA;

100% concordam que a
interpretacdoe orientagdodo
tratamento correto é papeldo
profissional de salide;

75% ja ndoutilizarama IA
devidoaoaltocusto, 12,5% pela
dificuldadeda utilizacdoem
criancase 12,5%por preferirum
exame clinico. 62,5%disseram
que pode haver discrepancia entre
osdiagnosticos;

100% concordam que a
responsabilidade é totaldo
profissionaldiante do
diagndstico, poisele legitima o
diagndstico e tratamento mais
adequado;

75% concordam que a
responsabilidade é do profissional
diante doerro. Os outros 25%
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a responsabilidade é somentedo comalA.
profissional foiafirmada por 60%
dosrespondentes. Os outros 40%
alegam quea responsabilidade
deve serdivida.

Em caso de errosde diagndstico, | afirmamque poderia serdividida

Incentivopara

Incentivoconveénios utilizacdo 90% naosaoincentivados. 100% nadosdoincentivados.

Fonte: A Autora.

Ainda sobre a Tabela 3 a maioria dos profissionais respondeu que o convénio e a rede
nao incentivam o uso de exames complementares para auxiliar na tomada de decisdo, mesmo
os profissionais admitindo que exames complementares sejam Uteis e essenciais. O respondente
02 afirmou: “[...] Os convénios e cooperativas medicas nos orientam a tentarmos fazer um
diagndstico com menos exames complementares possiveis. Além disso, que devemos seguir com
0s protocolos ja existentes para aquela doenca, a fim de que ndo tenha aumento significativo

no custeio da quantidade de exames|...]”.

4.2 Percepcdo do impacto da 1A nos processos decisérios dos Oftalmologistas e

Cirurgibes-dentistas

Assim como demonstrado na literatura, a A impacta nos processos decisorios dos
profissionais de saude. Observou-se que a IA complementa o diagnostico do médico, mas o
exame clinico ainda é muito importante, pois é necessario avaliar as queixas do paciente e
analisar o resultado do exame para realmente confirmar o diagndstico. “[...]JA medicina é
centrada no paciente. Ainda que um determinado exame seja util, a clinica é soberana. Mesmo
que o aparelhonos dé umresultado normal, se ossinais encontrados pelo exame clinico serem
fortemente sugestivos de doenca, 0 médico deve ou repetir 0 exame ou tratar a doenga
suspeita[...]” (Respondente 06). “[...]Os exames se complementam e, embora um esteja normal,
outro pode apontar alguma alteracdo que pode justificar uma doenca inicial. Por exemplo,
uma doenca da retina devido a diabetes pode aparentar normal no exame clinico, porém no
exame de imagem, mostrar alteragdes internas que mostram o inicio da doencal..]”
(Respondente 08). “[...]JE necessario também ouvir as queixas dos pacientes, podendo
compara-las com as evidéncias dos exames|...]” (Respondente 11).

Apesar do alto nivel de confian¢a no diagnostico oferecido pela 1A, foi observado a
atencdo na confiabilidade do resultado sem um exame clinico, conforme dito pelo respondente

09: “[...]JHoje ja melhorou muito a confiabilidade dos exames, porém ainda devemos ter em
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mente que os exames ainda sofrem algumas interferéncias e temos que levar isso em conta
antes de aceitar um diagnostico realizado pelo aparelho[...]”. Além da confiabilidade, a
maioria também concorda na maior credibilidade do diagndstico em conjunto da IA para o
paciente: “[...]Na oftalmologia somos muito dependentes de imagens para ajudar no
diagndstico, porém umaboa amanese, conversa com paciente, é capaz de nos levar a suspeita
diagndstica, quando bem feita e com calmal[...]” (Respondente 08). “[...]JAcredito que seja um
recurso a mais para auxiliar no diagnéstico e dar mais credibilidade ao paciente. E perceptivel
a reacao positiva de alguns pacientes ao verem o resultado apresentado por uma tecnologia,
juntamente com a nossa explicacéol...]” (Respondente 18).

Mesmo com a IA auxiliando no diagndstico, a maioria dos profissionais de salde
acreditam que o paciente ndo pode definir o diagndstico apenas com a IA. “[...]JE sempre
necessario um profissional para avaliar e fechar o diagndstico com todos os exames
complementares e avaliagdes clinicas]...]” (Respondente 15). “[...]JO paciente pode identificar
adoencaatravésdo resultadodo examee atraves de aplicativos, por exemplo, poréma procura
por um especialista para confirmar o diagnostico e dar continuidade no tratamento € essencial
para evitar o risco de um diagnostico equivicado[...]” (Respondente 10).

As porcentagens das respostas organizadas na Tabela 4 dizem respeito aos impactos

causadas nos processos decisorios pela I1A.

Tabela 4: Impacto nos processos decisorios pela 1A

Classificacao Oftalmologista Cirurgido-dentista

| Asubstituiou 100% acreditam que devem estar 100% dos respondentes concordam na
< complementa o correlacionados e sdo associacdo entre a utilizacdodalAeo
kz diagnstico. complementares. método clinico.
§ 100% dos respondentes confiam no
5 Nivelde . . diagndstico oferecido pela I A. Neste
= . 70% informaram que possuialto A o . A
S | oen | nieldeconn Sthcesis | PN SDbscedanaLe s
3 an relacionamestenivel de confianca pacie
Z oferecidopelo a condicao de satdedo paciente ~ confianca, e a outrametadeacha

sistema. : importanteavaliar o estado de saddeno
geraldo paciente.
'R Dlgagggstlzfode 80% ndoacreditam que 0 paciente 100% ndoacreditam que com apenas o
S g saugepe possa definirseu diagnostico coma uso da | A, o paciente possa definiro
g g | Propno paciente a 1A diagndstico
£5 partirda IA. ‘ '
(18]
g % acredit i d
C = 100% acreditam que a 87,5% acreditam que sim, sendo um
=) . S
= § Credibilidade no credibilidadeaumentacoma fﬁ%ﬁ?ﬂ;g;ﬂagﬁgﬁrﬁed,::gnqgisgﬁg’
X3 | diagndstico por utilizacdo da lA. g ,do(; cgsossin?
<E meio da IA. '
Fonte: A Autora.
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4.3 Percepc¢éao do impacto da 1A na qualidade do atendimento ao paciente

Além do impacto da IAnos processosdecisorios dos profissionais de satide, elatambém
impacta na qualidade do atendimento ao paciente. Através das respostas do questionario,
percebeu-se, assim como na literatura, que a 1A impacta nos aspectos da interoperabilidade,
qualidade e seguranca.

Em relagdo a interoperabilidade, tem-se 0 aumento do tempo na relagcdo médico-
paciente, seja para conversar ou para aprofundar ainda mais nas queixas, pois 0 tempo para
realizacdo do préprio exame com a IA diminui, conforme citado pelo respondente 01: “[...Ja
juncdo da IA com o exame clinico torna o atendimento mais eficaz e confortavel tanto para
noés, quanto para o paciente[...]”, e também pelo respondente 08: ““[...]realiza-se 0 exame e
diagndstico mais rapido do que sem o uso da IA permitindo um maior tempo de anamnese e
conversa com o paciente[...]”. Alguns dos respondentes ja ndo concordaram com o aumento do
tempo dessa relacdo com a seguinte explicag¢do:”[...]o tempo diminui devido ao diagnostico
mais preciso, transmitindo mais seguranca ao paciente, ndo sendo necessario excesso de
exames e retornos|...]” (Respondente 09).

Quanto a qualidade e seguranca, ha a transformacéo daexperiéncia do paciente, em que
100% dos respondentes afirmaram que o uso da IA transformou essa experiéncia para melhor:
“[...JA 1A veio para ajudar, principalmente, aquelas pessoas que estdo em lugares remotos sem
a presenca de um médico especialista, podendo ser auxiliado por um médico generalista, pois
é facilitada a interpretacdo do problemal...]” (Respondente 03). A seguir mais opinides
positivas em relacdo a essa transformacdo: “[...JMaior seguranca no diagndstico, além de
oferecer maisagilidade[...]” (Respondente 05), “[...]JPode se sentir maisbemavaliado e ajudar
da adesdo ao tratamento[...]” (Respondente 13) e “[...]Os pacientes podem visualizar e
entender o que ndo é tangivel, além de ter uma previsao de resultados|...]” (Respondente 18).

Os dados disponiveis na Tabela 5 sdo a respeito do impacto da IA na qualidade do
atendimento ao paciente.
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Tabela 5: Impacto na qualidade do atendimento pela IA

Classificacao

Subclassificacdo

Oftalmologista

Cirurgido-dentista

Interoperabilidade

Aumento do
temponarelacdo
médico-paciente.

80% dos oftalmologistas
afirmaram quea | A permite
maior tempo nesta relacéo,
10% disseram que o tempo de
interacdes é reduzido, enquanto
osoutros 10% afirmam que ndo
altera 0 tempo necessariamente.

90% acreditamque permitem
maior tempo na relacdo
médico-paciente.
10% j& afirmam que o tempo
é menore com isso fidelizao
paciente.

Qualidade

Transformacdo da

Seguranga

experiénciado
paciente.

100% dos oftalmologistas

afirmaramqueousodalA
transformaparamelhora

experiéncia dopaciente.

100% afirmaramquealA
torna o tratamento mais

rapido e confortavel.

Fonte: A autora.
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5 DISCUSSAO

Este capitulo de discussdo foi estruturado tendo como base os pilares da pesquisa:
tecnologias exploradas pelas duas areas da saude, os beneficios e desafios vivenciados pelos
profissionais emrelagdo a implementacgéo das tecnologias, alem da percepcédo dos profissionais

em relacdo ao impacto da 1A para o processo decisorio e para a qualidade do atendimento.
Tecnologias Existentes

A literatura apresenta que as tecnologias existentes na oftalmologia sdo: Fotografia de
fundo de olho e Tomografia de Coeréncia Optica (OCT) (TAN; SCHEETZ; HE; 2019; LI et
al., 2021). Os resultados da pesquisa apontam que 90% dos oftalmologistas que participaram
da pesquisa utilizam essas tecnologias e os outros 10% dizem ainda ndo utilizar nenhuma.

Janaareadaodontologia, a literaturaaborda as tecnologias: Endomicroscopia Confocal
a Laser (MAZZOCHI, 2020) e Tecnologia CAD/CAM; Scanner Intraoral (MOURA, 2020),
porém observou-se que somente a tecnologia scanner intraoral € utilizado e por 60% dos
respondentes.

As tecnologias da IA nessas duas areas de saude estdo muito focadas no auxilio ao

diagndstico e ndo no tratamento, assim como demonstrado na literatura.
Beneficios

A literatura identifica 3 beneficios do uso da IA: 1) Processo decisério
(RIBEIRO,2021); 2) Qualidade no atendimento (TING et al.,2020; MORAES,2019;
MOURA,2020); 3) Telemedicina (JUNIOR, 2019). Os respondentes julgam os 3, sendo que o
mais comentado foi em relacdo ao apoio a decisdo do diagndstico, sendo no aumento da
assertividade, na reducao do tempo de deteccdo da doenga e no acompanhamento dela.

A qualidade do atendimento também foi apresentada como um ponto positivo, visto que
0 uso das tecnologias proporcionou um aumento do tempo da relacdo médico-paciente.
Também foi observado a maior satisfacdo do paciente com a juncdo do diagnéstico oferecido
pela 1A e pelo profissional de salde, pois alegam maior confiabilidade no diagnostico

apresentado.
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Quanto a telemedicina, os profissionais justificam sua importancia na medida em que
possibilita 0 atendimento em locais remotos, auxiliando em um diagndstico precoce de alguma

doenca que poderia se agravar rapidamente sem nenhuma agéo.

Desafios

A literatura apresenta 4 desafios com o uso da IA: 1) Interacdo com o paciente
(MARTINS,2020); 2) Custo (MORAES,2019; MOURA,2020); 3) Responsabilidade 1A x
Profissional (BONNA, 2021); 4) Confiabilidade (LI et al., 2021; MAZZOCHI, 2020). No
resultado do questionéario, observou-se as 4 classificacdes dos desafios, porém com algumas
informacdes extras, ndo citadas na literatura, como a questdo do apoio dos convénios. Na
oftalmologia muitos médicos sdo conveniados, mas 0s convénios pedem para que 0S
profissionais realizem os diagnosticos com a menor quantidade de exames, devido ao custo.
Por isso, o convencimento do uso da IA para 0s convénios € um ponto importante sobre a
importancia das tecnologias da IA, pois, muitas vezes, influenciara na utilizacdo pelos
profissionais de salde.

Em relacdo a confiabilidade, para 0 medico as empresas de desenvolvimento desses
sistemas tém que convencer os médicos de que o sistema é eficaz e traz beneficios de qualidade.
J& para os convénios, serd em relagdo ao custo, que ird reduzir em outros aspectos e exames
pois, assim, eles incentivardo os profissionais de salde a utilizarem de acordo com a
necessidade, sem restricGes.

Alguns oftalmologistas responderam que para gerenciar o desafio do custo, foi
necessario trabalhar com o compartilhamento de recursos. Em Jodo Monlevade (MG), 5 deles
compraram o equipamento em sociedade, queficadisponivel para cadaum, umavez na semana.

Na odontologia, muitos dos profissionais ndo sao conveniados, impactando ainda mais
no desafio do custo, pois as vezes o paciente ndo esta disposto a pagar pelo exame particular.
Alguns respondentes relataram que o custo-beneficio ndo vale para a area de atuacdo e que,
dependendo do caso, eles encaminham o paciente somente para a realizagdo do exame com

outro profissional que tenha a tecnologia.
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Percepc¢édo do Impacto da IA para o Processo Decisorio

Foram apresentadas na literatura 2 impactos causados dentro do processo decisorio pela
utilizacdo da IA: 1) Auxilio no diagnéstico (KUIAVA et al.,2021; MARTINS, 2020;
MOURA,2020); 2) Auxilio nainteragdo médico x paciente (KUIAVAetal.,2021; CERICATO,
2006). Por meio dos relatos dos respondentes, observou-se que o auxilio no diagndstico se da
por meio: 1) complementacdo do diagndstico clinico; 2) Nivel de confian¢a no diagnéstico
oferecido pelo sistema.

A questdo da IA substituir ou complementar o diagnostico clinico ainda é discutido pela
literatura (MARTINS, 2020). A partir da coleta dos dados observou-se que a maioria dos
profissionais que participaram da pesquisa, consideram que o uso da IA complementa as
anélises realizadas por eles, ndo substituindo o diagnéstico humano, corroborando com 0s
estudos de Mazzochi (2020). Os respondentes consideram que a analise clinica é considerada
uma etapa importante do processo decisorio. Eles também apontam que apenas com o uso da
IA, 0 paciente ndo possadefinir seu diagndstico, enfatizando a importancia do papel do médico
no processo de diagndstico como mencionado por Martins (2020); Tan; Scheetz; He (2019). A
maioria dos profissionais consideram a analise clinica soberana.

Ha também casos em que o diagnostico feito por exame clinico pode aparentar normal,
porémao realizaro OCT, porexemplo, detectar o estagio inicial de umadoenca de retina devido
a diabetes. Mesmo nesse caso, o exame clinico é fundamental para analisar o historico de satde
do paciente, queixas e solicitar exames que auxiliem na confirmacédo do diagnaostico.

Ja em relacdo a interacdo profissional de satde x paciente, observou-se dois quesitos:
1) Diagnostico de saude pelo proprio paciente a partir da 1A; 2) Credibilidade no diagnostico
por meio da IA. Os respondentes apontam que apenas com o uso da IA, o paciente ndo pode
definir seu diagndstico com total seguranca, sendo necesséria a avaliacdo de um profissional.
Além disso, somente o profissional podera confirmar e dar prosseguimento ao tratamento
indicado para a doenca. Em relacdo a credibilidade no diagnéstico por meio da IA, a maioria
aponta que ela aumenta e que percebem a reacdo positiva do paciente ao ver o resultado
apresentado pela IA, com a confirmacao e explicacdo do profissional de satde, pois muitas

vezes auxiliardo a entender o que ndo € tangivel.

Percepc¢édo do Impacto da 1A para a Qualidade do Atendimento
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A literatura apresenta 3 impactos da IA para a qualidade do atendimento: 1) Qualidade
(RIBEIRO, 2021; MAZZOCHI, 2020; BRUCOLI etal., 2020); 2) Interoperabilidade (TING et
al., 2020); 3) Seguranca (SUESE, 2020). Para os respondentes, inseridos nestes 3 impactos
existem o aumento do tempo na relacdo médico-paciente e a transformacao da experiéncia do
paciente, assim como mencionado na literatura respectivamente por: Moura (2020) e Barros
(2020).

Muitos dos respondentes relataram que tiveram um aumento do tempo desta relacéo,
além de transformar para melhor a experiéncia do paciente, com um diagndstico feito de
maneira mais confortavel, rapido e eficaz. Como relatado por uma cirurgia-dentista, por meio
do scanner intraoral, é possivel deixar mais visivel o diagndstico para o paciente, mostrando se
€ necessario algum tratamento e as opc¢Oes ofertadas na ortodontia, por exemplo. Essa
visibilidade aumenta a seguranca e a confianca do paciente em relacdo ao profissional,

corroborando com o estudo apresentado por Kulkarni (2020).
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6 CONCLUSOES

Tal pesquisa comecou contextualizando sobre a [A, seus impactos e usos nas areas da
oftalmologia e da odontologia. Com o objetivo de avaliar seu impacto no processo decisorio do
profissional de saude e na qualidade do atendimento, sendo o resultado para a autora,
conclusivo e satisfatorio.

Pesquisar sobre temas téo atuais, se mostrou mais complexo que o esperado. Mesmo
sendo bem difundido em algumas areas de conhecimento, a A ndo possui grandes referéncias
para se basear e aprofundar, principalmente quando o foco é a qualidade do resultado oferecido
por ela, sendo essa, uma das grandes dificuldades para a aplicagdo da atualizacéo tecnoldgica.
O tratamento de grandes quantidades de dados € possivel e facilmente realizavel paraa IA, mas
ao mesmo tempo se torna dificil a utilizacdo deles, pois € necessario um alto volume de dados
para que se encontre padrdes assertivos.

A necessidade de um profissional sempre acompanhando o desempenho e norteando a
IA nos processos de saude fica evidente que € necessaria. A 1A consegue identificar/analisar
um caso em um curto periodo se comparado a um ser humano, porém nao é possivel substituir
o profissional quando se trata de tratamento pessoal.

De acordo com Dwivedi et al., (2020, p.15) “A tecnologia ¢ apenas uma ferramenta e o
grau de sucesso que ela tem depende de como os individuos respondem a ela”. Ou seja, a
interagdo do profissional com as interfaces, e o resultado mediante a assertividade ¢ o laudo do
S€u SucCe€sSso.

Ficam como sugestdes para pesquisas futuras acerca do tema: a experiéncia do paciente
impactada pela IA e analisar se a percepcao dos profissionais de satde coincide com a dos
pacientes, e a percepcdo dos profissionais para contribuirem para os desenvolvedores dos
sistemas em melhorias das tecnologias ja existente ou da criacdo de novas que continuarao

auxiliando nas tomadas de decisoes.
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Apéndice I
A
Formulario para estudo do Impacto da
Inteligéncia Artificial no processo
decisorio do profissional de saude e do
paciente e nas questoes éticas.

Estudo para realizag@o do TCC da aluna Carolina Bicalho Cota Lemos - estudante de
Engenharia de Producéo - UFOP/JM

carolina.lemos@aluno.ufop.edu.br Alternar conta ()
*Qhrigatério
E-mail *

Seu e-mail

Qual a sua profissao? *

O Oftalmologista

O Cirurgido Dentista

Quanto tempo possui de profisséo? *

Sua resposta

Vocé atende convénios ou somente particular? *

Sua resposta

38
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Faz o uso de alguma tecnologia para auxiliar no diagnostico? Quais? *

Sua resposta

Quais as vantagens do uso dessas tecnologias? *

Sua resposta

Quais razdes ja te levaram a nao utilizagdo de alguma tecnologia? *

Sua resposta

Existe incentivo dos convénios em realizar exames complementares a fim de
auxiliar na tomada de decisao? *

Sua resposta

O uso dessas tecnologias poderia permitir maior tempo na relacdo médico-
paciente? *

Suaresposta

Como o médico/dentista combina diagndstico fornecido pela IA com o método
clinico centrado no paciente? Existe discrepancia entre o diagnostico |A e o
clinico? *

Sua resposta



Qual seu nivel de confianga no diagnodstico oferecido pelo sistema? Este nivel de
confianca esté relacionado a condicac de saude do paciente? *

Sua resposta

Como a inteligéncia artificial aplicada & saude pode transformar a experiéncia do
paciente? *

Sua resposta

Vocé acredita que uso de |A possibilita que o préprio paciente defina o seu
diagnostico de saude? *

Sua resposta

Vocé acredita que a |A da mais credibilidade no diagnostico para o paciente? *

Sua resposta

Qual a responsabilidade do profissional de saude diante do diagnostico? *

Sua resposta

Diante de erros de diagndstico ou conduta, a responsabilidade seria apenas do
profissional de saude ou deveria ser dividida com a empresa produtora dos
sistemas de apoio? *

Sua resposta
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