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RESUMO
A inteligéncia artificial (IA), especialmente por meio de algoritmos de aprendizado de méaquina e redes
neurais profundas, representa uma transformag¢do na radiologia e no diagnostico por imagem. Sua
integracdo visa aumentar a acurdcia, padronizar a analise, agilizar fluxos e reduzir erros relacionados a
fadiga ou a variabilidade interobservador. Este artigo revisa os principios técnicos, aplicagdes clinicas
comprovadas, beneficios operacionais e diagndsticos, além de abordar limitagdes metodoldgicas, riscos
¢éticos, questoes regulatorias e desafios para sua implementacao segura e responsavel no sistema de satde
brasileiro. Conclui-se que a A atua como ferramenta auxiliar, ndo substituta do profissional médico,

exigindo governanga rigorosa e validag¢ao continua.
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Seguranca do Paciente; Regulamentacao Médica.
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ABSTRACT
Artificial intelligence (Al)—particularly through machine learning algorithms and deep neural networks—
represents a transformation in radiology and diagnostic imaging. Its integration aims to enhance accuracy,
standardize analysis, streamline workflows, and reduce errors associated with fatigue or inter-observer
variability. This article reviews technical principles, proven clinical applications, and operational and
diagnostic benefits, while also addressing methodological limitations, ethical risks, regulatory issues, and
challenges regarding its safe and responsible implementation within the Brazilian healthcare system. It
concludes that Al serves as an assistive tool rather than a substitute for medical professionals, requiring

rigorous governance and continuous validation.

Keywords: Artificial Intelligence; Radiology; Diagnostic Imaging; Deep Learning; Patient Safety; Medical

Regulation.

1 INTRODUCAO

O diagndstico por imagem constitui um dos pilares da medicina contemporanea, desempenhando
papel central na deteccdo, caracterizacao, estadiamento e monitoramento de diversas condicdes clinicas.
Estima-se que aproximadamente 80% a 90% das decises médicas sejam influenciadas, direta ou
indiretamente, por informagfes obtidas por métodos de imagem, como radiografia, ultrassonografia,
tomografia computadorizada (TC), ressonancia magnética (RM) e medicina nuclear.

Tradicionalmente, a interpretacdo dos exames depende da expertise do radiologista, exigindo
elevado grau de conhecimento técnico, atencdo sustentada e integracdo de dados clinicos e radioldgicos.
Apesar dos avangos na formacdo profissional e nos protocolos de qualidade, a literatura demonstra que
erros diagndsticos podem ocorrer em cerca de 3% a 5% dos exames de rotina, decorrentes de fatores como
fadiga, sobrecarga de trabalho, limita¢Oes perceptivas e variabilidade interobservador.

Nas Gltimas décadas, o desenvolvimento acelerado da capacidade computacional, associado ao
avanco dos algoritmos de aprendizado de maquina (Machine Learning) e aprendizado profundo (Deep
Learning), possibilitou a criacdo de sistemas de Inteligéncia Artificial (I1A) capazes de processar e analisar
grandes volumes de imagens médicas em poucos segundos. Essas tecnologias utilizam redes neurais
convolucionais e modelos avancgados de reconhecimento de padrdes para identificar alteraces anatdmicas
e funcionais com elevado grau de sensibilidade e especificidade.

Atualmente, as aplicacdes da IA em radiologia incluem triagem automatizada de exames, detec¢éo
precoce de lesdes, segmentacdo anatbmica, quantificacdo volumétrica de estruturas, classificacdo de
patologias, priorizagdo de casos criticos e suporte & tomada de deciséo clinica. Em areas especificas, como

rastreamento do cancer de mama, avaliacdo de nodulos pulmonares, identificacdo de acidentes vasculares
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cerebrais e andlise de fraturas, diversos estudos demonstram desempenho comparavel ao de especialistas
experientes.

Entretanto, apesar dos resultados promissores, os sistemas de IA ainda apresentam limitacGes
relacionadas a interpretabilidade dos algoritmos, viés dos bancos de dados utilizados para treinamento,
necessidade de validacdo multicéntrica e desafios éticos, regulatérios e legais. Por essa razdo, na maioria
dos paises, essas ferramentas permanecem autorizadas apenas como sistemas de apoio a decisdo ou como
"segundo leitor", ndo substituindo a responsabilidade diagndstica do médico radiologista nem sendo
autorizadas, de forma auténoma, para emissao de laudos definitivos.

Nesse contexto, a integracdo entre inteligéncia artificial e expertise humana configura uma
abordagem complementar, com potencial para aumentar a acuracia diagnoéstica, reduzir erros
interpretativos, otimizar fluxos de trabalho e ampliar 0 acesso a servicos especializados de diagndstico por

imagem.

2 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa da literatura, de abordagem qualitativa,
cujo objetivo principal ¢ analisar a integragdo da inteligéncia artificial no contexto da interpretagdao de
exames de imagem, bem como seus beneficios, limitagdes e desafios clinicos e regulatorios.

A busca sistematica por informagoes foi realizada no més de janeiro de 2026, utilizando as seguintes
bases de dados eletronicas: PubMed, LILACS, SciELO e Latindex. Foram consideradas publicagdes
produzidas no periodo de 15 anos anteriores a realizagdo da pesquisa, abrangendo o intervalo temporal
compreendido entre 2011 e 2026.

Para a selecdo dos estudos, foram adotados os descritores em ciéncias da satde: Inteligéncia
Artificial, Radiologia, Diagndstico por Imagem, Aprendizado Profundo e Seguranca do Paciente, os quais
foram utilizados de forma isolada ou em associacdo com operadores booleanos adequados, conforme a

sintaxe de cada base de dados.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 CONCEITOS E TECNOLOGIAS APLICADAS

Aprendizado de Maquina (Machine Learning): ramo da inteligéncia artificial que utiliza algoritmos
capazes de identificar padrdes e relacdes complexas em grandes conjuntos de dados previamente rotulados
ou ndo rotulados. Na radiologia, esses modelos podem ser treinados para reconhecer caracteristicas
associadas a doencas especificas, auxiliando na classificagdo diagndstica, estratificacdo de risco e predi¢do

de desfechos clinicos.
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Aprendizado Profundo (Deep Learning): subarea do aprendizado de maquina baseada em redes
neurais artificiais multicamadas, especialmente as Redes Neurais Convolucionais (Convolutional Neural
Networks — CNNs), amplamente empregadas na analise de imagens médicas. Esses algoritmos s&o capazes
de extrair automaticamente caracteristicas relevantes das imagens, identificando alteracfes anatbmicas e
funcionais muitas vezes imperceptiveis a avaliacdo humana. Suas aplica¢des incluem deteccdo de lesdes,
segmentacdo de Orgdos, classificagdo de patologias e suporte ao diagndstico em exames de tomografia
computadorizada, ressonancia magnética, mamografia e radiografia.

Radidmica (Radiomics): metodologia avancada que consiste na extracao automatizada de centenas
ou milhares de caracteristicas quantitativas das imagens médicas, incluindo parametros morfolégicos,
texturais, histogramas de intensidade e padrdes espaciais. Esses dados sdo posteriormente integrados a
algoritmos de inteligéncia artificial para identificar biomarcadores de imagem capazes de predizer
prognostico, agressividade tumoral, resposta terapéutica, risco de recorréncia e sobrevida, constituindo uma
importante ferramenta para a medicina de preciséo.

Aprendizado Federado (Federated Learning): abordagem inovadora de treinamento distribuido que
permite o desenvolvimento de modelos de inteligéncia artificial utilizando dados provenientes de multiplas
instituicGes sem a necessidade de compartilhamento direto das informacGes dos pacientes. Nesse modelo,
apenas os parametros do algoritmo sdo transferidos entre os centros participantes, preservando a
privacidade, a confidencialidade e a conformidade com legislagdes de protecdo de dados, como a Lei Geral
de Protecdo de Dados (LGPD). Essa estratégia favorece a construcdo de modelos mais robustos,

generalizaveis e representativos de diferentes populaces.

3.2 BENEFICIOS CLINICOS E OPERACIONAIS
3.2.1 Maior acurécia diagnostica e reducao de erros interpretativos

A aplicacdo da inteligéncia artificial (IA) em radiologia tem demonstrado potencial significativo
para aumentar a precisdo diagnostica e reduzir falhas associadas a interpretacdo humana. Estudos indicam
que sistemas baseados em aprendizado profundo podem reduzir em até 25% os resultados falso-negativos
em mamografias e em aproximadamente 30% as falhas na detec¢do de nddulos pulmonares, contribuindo
para o diagndstico precoce de neoplasias. Em programas de rastreamento de cancer de pulméo por
tomografia computadorizada de baixa dose, alguns algoritmos alcangam sensibilidades superiores a 90%,
mantendo elevada especificidade.

Além disso, a IA reduz a variabilidade inter e intraobservador, promovendo maior padronizagdo dos
critérios diagndsticos e maior reprodutibilidade dos laudos. Essa caracteristica é particularmente relevante
em éareas que dependem de avaliagBes subjetivas, como classificacdo de lesGes mamarias, avaliacdo de

doencas pulmonares intersticiais e caracterizacdo de tumores solidos.
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3.2.2 Agilidade operacional e triagem inteligente

Os sistemas de IA sdo capazes de analisar imagens em poucos segundos e identificar
automaticamente achados criticos que demandam intervencdo imediata. Em ambientes de emergéncia,
algoritmos especializados podem detectar sinais sugestivos de acidente vascular cerebral (AVC),
hemorragia intracraniana, pneumotorax, embolia pulmonar e fraturas complexas, priorizando esses exames
nas filas de interpretacdo e reduzindo significativamente o tempo para diagnostico e inicio do tratamento.

Adicionalmente, a automacao de tarefas repetitivas, como segmentacdo de 6rgaos, mensuragao de
lesbes, calculos volumétricos, avaliacdo de densidade tecidual e comparacdo longitudinal de exames,
otimiza o fluxo de trabalho radioldgico. Essa automatizacdo permite que o especialista dedique mais tempo
a correlacdo clinico-radioldgica e a tomada de decisdes complexas, aumentando a eficiéncia dos servigos

de imagem.

3.2.3 Ampliacdo do acesso e promocao da equidade em saude

A inteligéncia artificial possui potencial para reduzir desigualdades no acesso ao diagndstico
especializado, especialmente em regides remotas ou com escassez de radiologistas. Nesses cenarios, 0s
sistemas podem atuar como ferramentas de suporte remoto a decisdo clinica, auxiliando profissionais locais
na identificacdo precoce de patologias relevantes e na definicao de prioridades assistenciais.

Outro beneficio importante é a utilizacdo de algoritmos de reconstrucdo e aprimoramento de
imagens, capazes de melhorar a qualidade diagnostica de exames obtidos em condi¢des sub6timas. Essas
tecnologias permitem reduzir artefatos, aumentar a resolucdo espacial e otimizar a relacdo sinal-ruido,
diminuindo a necessidade de repeticdo de exames, reduzindo custos operacionais e minimizando a

exposicao dos pacientes a radiacdo ionizante em modalidades como a tomografia computadorizada.

3.2.4 ContribuicGes para a medicina de precisao

Além da interpretacdo convencional das imagens, a IA possibilita a integracdo de dados
radioldgicos, clinicos, laboratoriais, gendmicos e histopatolégicos, favorecendo abordagens personalizadas
de diagndstico e tratamento. Ferramentas avancadas de radidmica e aprendizado profundo podem
identificar biomarcadores de imagem associados ao prognostico, a resposta terapéutica e ao risco de
progressdo de doengas, ampliando o papel da radiologia na medicina de precisdo e na oncologia

personalizada.
3.3 MEDICINA PREDITIVA E PERSONALIZADA

A incorporacdo da inteligéncia artificial (IA) a radiologia tem ampliado significativamente as

possibilidades da medicina preditiva e personalizada. Por meio da analise de grandes volumes de dados
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clinicos e de imagem, algoritmos avancados sdo capazes de identificar biomarcadores radiologicos
associados ao risco de desenvolvimento, progresséo e recorréncia de diversas doengas antes mesmo da
manifestagdo clinica evidente.

Em oncologia, por exemplo, técnicas de radiémica e aprendizado profundo permitem estimar
agressividade tumoral, potencial metastatico, resposta ao tratamento e probabilidade de recorréncia. De
forma semelhante, em doengas cardiovasculares, neuroldgicas e pulmonares, a 1A pode identificar padres
sutis relacionados a progressdo de aterosclerose, degeneracdo neurocognitiva, fibrose pulmonar e
insuficiéncia cardiaca, contribuindo para intervencdes precoces e estratégias terapéuticas individualizadas.

Além disso, a integracdo entre dados de imagem, informacdes clinicas, exames laboratoriais e perfis
gendmicos favorece a construcdo de modelos progndsticos mais precisos, alinhados aos principios da
medicina de preciséo.

3.4 LIMITACOES INERENTES A TECNOLOGIA

Apesar de seu potencial transformador, a inteligéncia artificial apresenta limitagdes técnicas e
metodoldgicas que restringem sua aplicacdo autbnoma na pratica clinica.

Uma das principais preocupac0es refere-se ao viés algoritmico. Modelos treinados em populacdes
limitadas ou pouco representativas podem apresentar desempenho reduzido quando aplicados a individuos
de diferentes grupos étnicos, faixas etérias, condigdes socioecondmicas ou instituicdes com protocolos
distintos de aquisicdo de imagens. Essa limitacdo pode resultar em desigualdades diagndsticas e
comprometer a seguranca do paciente.

Adicionalmente, a qualidade dos dados utilizados para treinamento influencia diretamente o
desempenho dos algoritmos. Imagens com artefatos, baixa resolucédo, erros de rotulagem, informacdes
incompletas ou protocolos heterogéneos podem reduzir a capacidade de generalizagdo dos modelos e

aumentar a ocorréncia de erros diagnosticos em cenarios reais.

3.5 OPACIDADE ALGORITMICA E INTERPRETABILIDADE

Grande parte dos sistemas atuais de aprendizado profundo opera como uma “caixa-preta” (black
box), na qual o processo decisorio interno ndo é facilmente compreendido pelos usuarios. Embora o
algoritmo seja capaz de fornecer uma classificagdo ou predicédo, frequentemente ndo consegue justificar de
forma transparente quais caracteristicas da imagem fundamentaram sua concluséo.

Essa limitagdo dificulta a correlagcdo clinico-radioldgica, reduz a confianca dos profissionais de
salude e cria desafios para validagdo cientifica, auditoria e responsabilizacdo em situacGes de erro
diagnostico. A auséncia de rastreabilidade adequada também representa um obstadculo para a

implementacdo de modelos regulatorios e éticos robustos.
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Por esse motivo, uma das principais areas de pesquisa atual é o desenvolvimento da chamada
Inteligéncia Artificial Explicavel (Explainable Artificial Intelligence — XAl), que busca tornar 0s processos

decisorios mais transparentes e interpretaveis.

3.6 DESEMPENHO DIAGNOSTICO E LIMITACOES CONTEXTUAIS

Embora muitos sistemas apresentem elevada sensibilidade para deteccdo de alteracdes radioldgicas,
sua especificidade pode ser inferior & observada em especialistas experientes. Como consequéncia, ocorre
aumento da taxa de resultados falso-positivos, gerando exames desnecessarios, maior carga de trabalho
para revisdo humana e potencial aumento dos custos assistenciais.

Além disso, a IA avalia predominantemente padrdes de imagem, sem compreender integralmente o
contexto clinico do paciente. Fatores fundamentais para a tomada de decisdo medica — como idade,
comorbidades, historico familiar, sintomas, exames laboratoriais, tratamentos prévios e evolucdo temporal
da doenca — permanecem dependentes da interpretacdo humana.

Dessa forma, um achado radioldgico isolado identificado pelo algoritmo pode ndo refletir
adequadamente a relevancia clinica real daquele paciente especifico.

3.7 RISCO DE DEPENDENCIA TECNOLOGICA

Outro desafio relevante € o risco de dependéncia excessiva dos sistemas automatizados. A utilizacéo
indiscriminada da IA pode induzir fenbmenos como a "automacédo acritica" (automation bias), em que
profissionais tendem a aceitar as conclusées do algoritmo sem questionamento adequado.

Esse fendmeno pode comprometer o desenvolvimento do raciocinio diagnostico, especialmente
entre estudantes, residentes e profissionais em formacdo, reduzindo a capacidade de identificar erros
algoritmicos ou situaces ndo contempladas durante o treinamento do modelo.

Portanto, a implementacdo segura da inteligéncia artificial exige supervisdo humana continua,
treinamento adequado dos profissionais, validacdo clinica rigorosa e utilizacdo da tecnologia como

ferramenta complementar, e ndo como substituta do julgamento médico especializado.

4 CONCLUSAO

Conclui-se que a incorporagdo da inteligéncia artificial a interpretagdo dos exames de imagem
representa uma das mais relevantes inovacoes da medicina diagnostica contemporanea, com potencial para
ampliar a acurdcia, a eficiéncia e a seguranca dos processos assistenciais. Entretanto, apesar dos avangos
alcancados, a tecnologia ainda apresenta limitagdes que impedem sua utilizagdo como substituta da
avaliagdo médica, permanecendo indispensaveis o raciocinio clinico, o julgamento ético e a experiéncia do

profissional na tomada de decisdes.
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Nesse cenario, a consolidacdo da IA na pratica radioldgica depende do desenvolvimento de modelos
mais transparentes e confiaveis, do treinamento com bases de dados diversificadas e representativas, da
implementagdo de marcos regulatorios robustos e da capacitacdo continua dos profissionais de saude.
Assim, a perspectiva mais promissora nao ¢ a substituicdo do radiologista, mas a constru¢ao de uma
radiologia aumentada, na qual a inteligéncia artificial atua como ferramenta complementar, potencializando
as capacidades humanas e contribuindo para diagndsticos mais precisos, ageis e seguros, com beneficios

diretos para a qualidade da assisténcia e para os desfechos clinicos dos pacientes.
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