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Abstract:
Artificial intelligence (AI) is poised
to broadly reshape medicine, 
potentially improving the
experiences of both clinicians and
patients…. 
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Desafios:

• Interpretabilidade e 
implementação

• Justiça (Fairness)

• Regulação e responsabilidades







Falta de Acesso a 
Serviços de Saúde

ACESSO



APOIO NA 
ASSISTÊNCIA 

CLÍNICA



Variabilidade 
nos Padrões 

de Tratamento

APOIO NA 
ASSISTÊNCIA 

CLÍNICA



Lacunas no 
Monitoramento e 
Acompanhamento 
de Pacientes

APOIO NA 
ASSISTÊNCIA 

CLÍNICA



médicos gastam 
cerca de 20% a 

30% de seu tempo 
em tarefas 

administrativas, 
como 

preenchimento de 
prontuários, 

codificação de 
diagnósticos e 

procedimentos, e 
cumprimento de 

requisitos 
regulatórios

GESTÃO



“Em meio a série de mortes e 
falta de oxigênio em Manaus, 
pacientes internados fogem ou 
pedem para 'morrer em casa”

https://oglobo.globo.com/brasil/em-meio-serie-de-mortes-falta-de-oxigenio-em-manaus-pacientes-internados-fogem-ou-pedem-para-morrer-
em-casa-24845958

Falhas na Previsão de 
Demandas

GESTÃO



Desafios na Educação 
Médica

EDUCAÇÃO





Estudo prospectivo de triagem 
para resultados obstétricos 
adversos em mulheres que 
compareceram à primeira 
consulta hospitalar de rotina 
durante a gravidez

• 34 025 gestações. 

Um modelo baseado em 
fatores maternos poderia 
detectar 38,2% dos partos 
prematuros em mulheres com 
gestações anteriores







Cervical length measurements (mm) of 48 publications included in meta-analysis – 38,17 mm





A decisão alavancada por
inteligência artificial (IA).

Algoritmo pega as 
regras programadas
ou determinadas por
IA e as estruturas de 
dados e as aplica aos
dados clínicos do 
paciente para gerar
uma saída ou ação, 
que é apresentada ao
usuário por meio do 
mecanismo de 
comunicação





Uma das principais vantagens 
estratégicas do setor de saúde 

ainda é sua capacidade 
intrínseca de gerar grandes 
volumes de dados reais e 

contextualizados em escala.

Mas... o verdadeiro poder dos dados de saúde não está na 
sua quantidade, mas nas suas características que exigem 

curadoria, governança e uso ético.



Técnico
• Fragmentação dos dados
• Padronização insuficiente
• Qualidade dos dados

Ético-social
• Viés e equidade
• Transparência e explicabilidade

Operacional / Humano
• Integração ao fluxo de trabalho
• Erro humano / hiperconfiança

Jurídico-regulatório
• Privacidade e segurança
• Consentimento e propriedade
• Conformidade normativa



Implicação clínicaDescriçãoDesafio

Dificulta treino, validação e 
atualização contínua dos 
modelos

Registros distribuídos em 
múltiplos provedores e EHRs
sem padrão único

Fragmentação dos 
dados

Integração complexa, maior 
risco de erros de 
mapeamento

Formatos e códigos 
divergentes para a mesma 
condição

Padronização 
insuficiente

Reduz confiabilidade das 
predições e amplifica erros

Erros, lacunas e 
inconsistências em notas 
humanas ou geradas por IA

Qualidade dos 
dados

Jiang L, et al. Opportunities and challenges of artificial intelligence in the medical field: current application, emerging
problems, and problem-solving strategies. J Int Med Res. 2021 Mar;49(3):3000605211000157. 
LI, Yu-Hao et al. Innovation and challenges of artificial intelligence technology in personalized healthcare. Scientific 
reports, v. 14, n. 1, p. 18994, 2024.

Técnico







Datasets integrados

Dados 
Ambientais

NetCDF + SQL
Dados de 
nascimento
OMOP + SQL

Observational Medical 
Outcomes Partnership

https://ohdsi.github.io/CommonDataModel/

Brazilian Daily  Weather  Gridded  
Data (BR-DWGD), CETESB,  



O Modelo Comum de 
Dados (CDM) -

Observational Medical 
Outcomes Partnership 
(OMOP) é   um padrão
de dados comunitário
aberto, projetado para 
padronizar a estrutura
e o conteúdo de dados 

observacionais e 
permitir análises

eficientes que podem
produzir evidências

confiáveis.



UTILIZAÇÃO DE MODELOS BERT EM LÍNGUA 
PORTUGUESA PARA PREDIÇÃO DE CÓDIGOS CID EM 

CONTEXTO MATERNO E PERINATAL
Ricardo da Silva Santos (IFG/UNICAMP), Murilo Gazzola (MACKENZIE), 

Renato Teixeira Souza (UNICAMP), Rodolfo Pacagnella (UNICAMP), 
Cristiano Torezzan (Unicamp)

Prêmio - Melhor Trabalho em Andamento
Simpósio Brasileiro de Computação 

Aplicada à Saúde

Motivação:

• O código da Classificação Internacional de
Doenças (CID) é uma classificação mantida pela
Organização Mundial da Saúde (OMS) que fornece
códigos alfanuméricos para todas as doenças,
sintomas, causas externas de lesões e condições
de saúde.

• A codificação manual de CID é uma tarefa
operacional desgastante, propensa a erros
humanos e inconsistências, comprometendo a
qualidade dos dados e levando a diagnósticos
inadequados.















Repositório de dados



Federated learning

Repositório de dados



Implicação clínicaDescriçãoDesafio

Resultados menos 
precisos ou injustos 
para esses grupos

Sub-representação de 
populações 
específicas no 
conjunto de treino

Redução de Viés e 
busca de equidade

Erosão da confiança 
de pacientes e 
profissionais

Modelos opacos 
(“black box”) 
dificultam 
compreensão

Transparência e 
explicabilidade

Jiang L, et al. Opportunities and challenges of artificial intelligence in the medical field: current application, emerging problems, and problem-solving strategies. J Int
Med Res. 2021 Mar;49(3):3000605211000157. 
LI, Yu-Hao et al. Innovation and challenges of artificial intelligence technology in personalized healthcare. Scientific reports, v. 14, n. 1, p. 18994, 2024.

Ético-social



Dados:
Geração e  
curadoria

Não existe IA não 
discriminatória sem dados 

representativos

Operários Tarsila do Amaral 85x118cm



Aqui está a ilustração representando uma gestante no centro de 
uma rede assistencial de saúde. Em volta dela, estão diversos 
ícones interconectados que simbolizam serviços essenciais, como 
hospital, ambulância, clínica de atenção primária, maternidade, 
unidade neonatal, farmácia, clínica de saúde mental e um 
trabalhador de saúde comunitário, todos ligados à figura central, 
enfatizando a rede de cuidados que envolve a gestante

crie uma figurinha que tenha uma mulher grávida no 
meio com todos os serviços potencialmente 

necessários em volta, para que o gestor compreenda a 
noção de rede assistencial 





A ilustração foi atualizada conforme solicitado, com uma gestante 
negra no centro da rede assistencial de saúde, mantendo os 
mesmos ícones de serviços essenciais ao redor.

refaça essa mesma imagem apenas mudando a 
gestante PARA UMA GESTANTE DE COR DE PELE PRETA





A representação da gestante descalça na ilustração não foi uma 
escolha intencional e pode ser vista como uma limitação na 
interpretação do pedido pela ferramenta de geração de imagens. 
Em um contexto ideal, especialmente para uso em materiais 
educativos ou informativos, seria preferível que a gestante fosse 
retratada de maneira mais realista e apropriada, incluindo o uso de 
calçados. Se desejar, posso tentar criar uma nova imagem com 
essa especificação.

por que ela está descalça?





Modelos algorítmicos 
de larga escala que 
classificam pessoas, 
reproduzem vieses 
humanos e punem 
desproporcionalmente 
grupos pobres ou 
pouco representados.

Dados gerados 
pelos próprios 
modelos reforçam 
as premissas 
originais, 
intensificando 
desigualdades.



“Você confiaria
seu tratamento a 
um algoritmo?”



Sistema de Confiança e Abordagens
Duas Abordagens para Confiança:

• Imposição de Confiança: 
Confiança imposta via algoritmos e 
estatísticas.

• Empoderamento de Confiança: 
Usuário toma decisões baseadas 
em evidências.

confiança é crucial para o 
a utilização de IA

Confiabilidade



An overview of clinical decision support systems: 
benefits, risks, and strategies for success 
Reed T. Sutton 1, David Pincock2, Daniel C. Baumgart1, Daniel C. Sadowski1, Richard N. 
Fedorak1 and Karen I. Kroeker1 

npj Digital Medicine (2020) 3:17 ; https://doi.org/10.1038/s41746-020-0221-y 



Relação entre "Caixa-Preta" e Confiança em IA
• Confiança envolve precisão, eficácia e transparência.
• Processos tipo "Caixa-Preta“ - Erosão da confiança devido à falta de 

transparência.
• Equilíbrio Necessário entre complexidade do algoritmo e 

transparência para ganhar confiança.
• Confiança como fator crítico para adoção responsável de IA em 

saúde.

Explicabilidade



Cynthia Rudin sugere uma alternativa: o desenvolvimento e uso de modelos que são 
inerentemente interpretáveis:

“o caminho a seguir é focar no desenvolvimento de modelos de 
aprendizado de máquina que sejam inerentemente interpretáveis, 
pois isso não apenas tornaria os modelos mais transparentes, mas 

também poderia evitar práticas ruins e potenciais danos à 
sociedade”

Transparência



Implicação clínicaDescriçãoDesafio

Atrasos na adoção, atrito entre 
equipes de TI e clínicos

Necessidade de adaptar 
rotinas, sistemas e 
treinamento

Integração ao fluxo 
de trabalho

Risco de diagnósticos ou 
tratamentos inadequados

Dependência excessiva de 
recomendações 
algorítmicas

Erro humano / 
hiperconfiança

Jiang L, et al. Opportunities and challenges of artificial intelligence in the medical field: current application, emerging problems, and problem-solving strategies. J Int
Med Res. 2021 Mar;49(3):3000605211000157. 
LI, Yu-Hao et al. Innovation and challenges of artificial intelligence technology in personalized healthcare. Scientific reports, v. 14, n. 1, p. 18994, 2024.

Operacional / Humano



“algoritmos que se destacam na 
literatura não são, de fato, 

executáveis nas linhas de frente da 
prática clínica”

1) Ferramentas de IA, per se, não 
reestruturam a forma como os serviços 
são oferecidos.

2) As unidades de saúde carecem de 
infraestrutura necessária para coletar 
dados da população local para ‘ajustar’ 
algoritmos pré-treinados e evitar viés, 
preconceitos e problemas de generalização.



From Promise to Practice: Artificial 
Intelligence for Maternal and Neonatal 
Outcome Prediction—A Systematic 
Review 

AI models 
demonstrated high 

internal validity (AUC = 
0.82, Accuracy = 0.89) 
but exhibited reduced 

performance in external 
validation (AUC = 0.80, 

Accuracy = 0.87), 
particularly in 

sensitivity. Significant 
heterogeneity (I² > 99%) 

was observed across 
studies, limiting 
generalizability. 

These findings 
underscore the urgent 
need for more diverse, 

well-validated AI 
models to improve 

maternal and 
neonatal outcomes 

globally





Validação 
humana 

sistemática
(human-in-the-

loop) é mandatória 
em ciclos de 

desenvolvimento e 
uso de IA 



A ferramenta foi desenvolvida na nossa
população? 

Validada na nossa população?
Foi testada na prática clínica?

Em ensaio clínico?
Funciona?

?



Implicação clínicaDescriçãoDesafio

Danos à confidencialidade e 
possíveis sanções legais

Risco de violação ou re-
identificação de dados 
sensíveis

Privacidade e 
segurança

Questionamentos éticos e 
legais sobre legitimidade do 
processamento

Pacientes não compreendem 
ou não controlam o uso de 
seus dados

Consentimento e 
propriedade

Incerteza jurídica, barreiras à 
adoção escalonada

Legislação desatualizada 
frente ao ritmo da IA

Conformidade 
normativa

Jiang L, et al. Opportunities and challenges of artificial intelligence in the medical field: current application, emerging problems, and problem-solving strategies. J Int
Med Res. 2021 Mar;49(3):3000605211000157. 
LI, Yu-Hao et al. Innovation and challenges of artificial intelligence technology in personalized healthcare. Scientific reports, v. 14, n. 1, p. 18994, 2024.

Jurídico-regulatório



Questão da "Responsabilidade pelo Uso 
do Sistema" é um tópico complexo que 
cruza várias disciplinas, incluindo ética, 
direito e gestão. 

O dilema é complicado porque várias 
partes estão envolvidas na 
implementação e uso da IA em um 
ambiente médico:

1. Desenvolvedores de Sistema: defeito no 
algoritmo

2. Administradores Hospitalares: decidem 
adquirir e implementar o sistema de IA 

3. Equipe de Saúde: usuários finais do 
sistema de IA - uso inadequado do 
sistema.

4. Consultores em tecnologia: 
aconselhamento da administração 
hospitalar na aquisição e implementação 
do sistema

Responsabilização



Principais Pontos de 
Interesse

• Centralidade da Pessoa Humana 

• Proteção de Direitos Fundamentais
• (Art. 2º e Art. 3º) 

• Promoção da Pesquisa e 
Desenvolvimento (P&D) 

• (Art. 2º, inciso IX)

• Governança e Transparência 
• (Art. 19 a Art. 25) 

• Responsabilidade Civil e Proteção dos 
Vulneráveis

• (Art. 27 e Art. 12) 



Potenciais problemas

• Muito defensiva, regulação muito rigorosa
• Mais rigorosa que outras 

regulamentações como a europeia
• Conflito entre inovação e proteção  
• Exigências demasiadas

• Explicabilidade e Transparência
• Avaliação de Impacto Algorítmico 

(AIA)
• Retira capacidade competitiva
• Pouca clareza na definição das categorias 

de risco
• Excessiva responsabilização 

independentemente do grau de autonomia 
do sistema



• Não há amplo 
posicionamento 
institucional de 
Institutos de 
Pesquisa

• Não há 
posicionamento 
aberto e assertivo 
das Universidades 

• Não há discussão 
aberta nem 
mesmo nesta 
Universidade 





A IA clinicamente viável exige

• Transparência
sustentada por metadados ricos, padrões 

interoperáveis e documentação pública; 
• Testes contínuos

que ligam métricas de machine learning a 
desfechos clínicos reais, suportados por 
pipelines de continuous validation; e 

• Trabalho colaborativo
entre especialistas de dados, ética e 

assistência que mantêm a supervisão 
humana prescrita pelo AI Act. 

Os 3 “T” para uma 
IA Clinicamente 

Viável



1 | Transparência — modelos e dados auditáveis

• A rastreabilidade é pré-requisito dos 40 requisitos de 
transparência do guia da OMS para LMMs em saúde.

Metadados e rastreabilidade (“data lineage”)

Documentação Padronizada

Interoperabilidade



2 | Testes — validação prospectiva e monitoramento contínuo

Desenho de validação

Validação contínua



3 | Trabalho Colaborativo — equipes multidisciplinares 
orientadas por dados

CURADORIA E 
LIDERANÇA 

CLÍNICA

ENGENHARIA 
DE DADOS EM 

SAÚDE

CIÊNCIA DE 
DADOS 

VOLTADA PARA 
A CLÍNICA 

ESPECIALISTA 
EM ÉTICA

LEGISLAÇÃO 
ROBUSTA



Potência 
algorítmica, 
propósito humano
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