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APLICACOES DA INTELIGENCIA ARTIFICIAL NO PLANEJAMENTO E
SUPORTE A TOMADA DE DECISOES EM CIRURGIAS PLASTICAS: UMA
REVISAO INTEGRATIVA

Alicia Queiroz Serra Macedo Paivat, Antonio Vinicius Benigno De Sousal,
Eduardo Salmito Soares Pinto *

1 Afya Centro Universitario UNINOVAFAPI, Teresina, PI, Brasil.

RESUMO

Introducdo: A cirurgia plastica estética e reconstrutiva tem apresentado
crescimento expressivo, impulsionando tecnologias capazes de ampliar a
seguranca, a precisao e a personalizacao dos procedimentos. Nesse cenario, a
Inteligéncia Artificial (IA) apresenta-se como uma ferramenta capaz de auxiliar a
tomada de decisdes clinicas. Assim, este estudo teve como objetivo analisar as
aplicacdes da IA no planejamento cirargico e no apoio ao processo decisorio por
profissionais da cirurgia plastica. Métodos: Trata-se de uma revisao integrativa
da literatura, conduzida segundo o PRISMA. As buscas foram realizadas nas
bases MEDLINE via BVS, Scopus, PubMed, Embase e Web of Science,
incluindo artigos publicados entre 2020 e 2025, em inglés, portugués e espanhol.
Foram selecionados estudos que abordassem aplicacdes clinicas da IA no
planejamento cirdrgico e no suporte a decisdo em cirurgia plastica. Resultados:
Nove estudos compuseram a amostra final. As aplicacdes identificadas incluiram
predicdo de complicacbes cirargicas, analise de imagens, classificacdo
diagnodstica, planejamento reconstrutivo e suporte intraoperatorio por meio de
modelos de linguagem e sistemas baseados em aprendizado de maquina. Os
achados evidenciaram a capacidade da IA de otimizar decisdes clinicas,
personalizar estratégias terapéuticas e subsidiar a atuacao do cirurgido plastico,
embora persistam limitacdes relacionadas a confiabilidade, a variabilidade dos
modelos e a escassez de validacdo clinica robusta. Conclusfes: A IA
demonstrou aplicabilidade promissora no suporte ao planejamento cirdrgico e a
tomada de decisdo em cirurgia plastica, contribuindo para maior precisao
diagnostica, predicdo de riscos e otimizacdo terapéutica. Contudo, desafios
éticos, limitacdes metodoldgicas e a necessidade de validacao clinica adicional
ainda restringem sua implementacao na pratica médica.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial; Cirurgia Plastica; Aprendizado de
Maquina; Tomada de Decisao Clinica.



ABSTRACT

Introduction: Aesthetic and reconstructive plastic surgery has experienced
significant worldwide growth, driving the use of technologies capable of
increasing the safety, precision, and personalization of procedures. In this
context, Artificial Intelligence (Al) can assist in clinical decision-making. Thus, this
study aimed to analyze the applications of Al in surgical planning and decision
support for plastic surgery professionals. Methods: This was an integrative
literature review conducted in accordance with PRISMA guidelines. Searches
were performed in the MEDLINE via BVS, Scopus, PubMed, Embase, and Web
of Science databases, including articles published between 2020 and 2025 in
English, Portuguese, or Spanish. Studies addressing clinical applications of Al in
surgical planning and decision support in plastic surgery were selected. Results:
Nine studies were analyzed and composed the final sample. The identified
applications included prediction of surgical complications, image evaluation,
diagnostic classification, reconstructive planning, and intraoperative support
through language models and machine learning-based systems. The studies
demonstrated the potential of Al to optimize clinical decisions, personalize
therapeutic approaches, and expand support for plastic surgeons, although
limitations related to reliability, model variability, and lack of robust clinical
validation remain. Conclusions: Al demonstrated promising applicability in
supporting surgical planning and decision-making in plastic surgery, contributing
to greater diagnostic accuracy, risk prediction, and therapeutic optimization.
However, ethical challenges, methodological limitations, and the need for greater

clinical validation still restrict its widespread implementation in medical practice.

Keywords: Keywords: Artificial Intelligence; Plastic Surgery; Machine Learning;
Clinical Decision-Making.
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1 INTRODUCAO

A cirurgia plastica (CP) trata-se de uma especialidade médica que pode
ser dividida quanto a sua finalidade em duas categorias principais: a estética e a
reparadora. A cirurgia estética visa a correcdo ou aprimoramento de
caracteristicas fisicas, geralmente motivada pelo desejo do paciente de
aperfeicoar sua aparéncia. Por outro lado, a cirurgia reparadora concentra-se na
restauracdo da forma e da funcao de estruturas afetadas por traumas, doencas
ou malformagdes congénitas?.

Nos ultimos anos, os procedimentos estéticos, tanto cirirgicos quanto ndo
cirargicos, vém apresentando crescimento expressivo em todo o mundo. Em
2024, mais de 37,9 milhdes de procedimentos foram realizados, representando
um aumento de 42,5% comparado com o ano de 2020. No cenario mundial, o
Brasil se destaca como um dos lideres em procedimentos estéticos, registrando
3,1 milhdes de intervencbes em 2024, o que o colocou na segunda posicéo
global, além de liderar o ranking de CP, com 2,3 milhdes realizadas?.

Desse modo, a popularizacdo dos procedimentos estéticos impulsiona o
uso de tecnologias que aumentem a seguranca, precisao e a personalizacéo dos
resultados. Nesse contexto, a Inteligéncia Artificial (IA) e seus subcampos, como
o0 Machine Learning (ML), destacam-se por sua capacidade de aprender com
dados complexos, superando as limitacdes de métodos estatisticos tradicionais.
Ja aplicada em areas como seguranca e logistica, a IA também tem ganhado
espaco na medicina, auxiliando na prevencao, diagndstico e tratamento por meio
da andlise de grandes bases de dados clinicos3.

Nesse panorama, o conceito da IA é descrito como a capacidade de
sistemas computacionais aprenderem a partir de dados, permitindo a execucao
de tarefas complexas sem programacdo explicita para cada etapa. A
Organizacao Mundial da Saude (OMS) reconhece o potencial transformador da
IA na medicina, com aplicacdes que fortalecem o atendimento a saude, desde
diagndsticos precisos até o suporte a formulacao de politicas publicas e a gestéo
de recursos. Além disso, ela ressalta a importancia de enfrentar os desafios

éticos envolvidos em sua implementacéo na saude publica®.
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Dessa forma, o uso da IA dentro da CP, abrangendo todas as etapas
cirdrgicas, desde o pré-operatério até o pos-cirurgico, evidencia sua versatilidade
clinica. Técnicas como ML, redes neurais convolucionais e processamento de
linguagem natural tém sido explorados para aprimorar a prética cirargica. Como
exemplo, destaca-se o0 uso de redes neurais na avaliacdo de mamografias
capazes de diferenciar tumores benignos e malignos, apresentando
desempenho comparavel ao de especialistas médicos®.

Diante disso, esta revisdo tem como objetivo analisar as aplicacdes da IA
no planejamento e suporte a tomada de decisbes em cirurgias por profissionais

da cirurgia plastica.
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2 METODOS
2.1 Delineamento do estudo

O presente estudo constitui-se como uma Revisdo Integrativa da
Literatura (RIL). Para a reunido, analise e sintese sistematica dos dados, adotou-
se o referencial metodoldgico de Whittemore e Knafl e as diretrizes internacionais
do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses
(PRISMA)®.

Esse tipo de revisdo possibilita a integracdo de diferentes tipos de
evidéncia, permitindo uma visdo abrangente de fendémenos clinicos’. O JBI
Manual for Evidence Synthesis orienta que sua conducéo inclua definicdo da
pergunta de pesquisa, critérios de elegibilidade, estratégias de busca
reprodutiveis, avaliagdo metodoldgica, extracdo organizada dos dados e sintese

interpretativa®.

2.2 Questao de pesquisa

A pergunta norteadora foi construida mediante a estratégia PICo,
recomendada para revisbes que investigam praticas clinicas, tecnologias e
fendbmenos sem carater direto intervencionista. Essa abordagem orienta a
formulacdo de questdes claras por meio da definicdo da populacéo, do interesse

e do contexto®, conforme quadro 1.

Quadro 1 - Estratégia PICo

Elemento Descricao

P (Populacédo) | Cirurgides plasticos; profissionais atuantes na area de

cirurgia plastica

| (Interesse) Uso de ferramentas de inteligéncia artificial para suporte a

tomada de decisbes e planejamento cirdrgico

Co (Contexto) | Cirurgia plastica estética e/ou reconstrutiva

Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.
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A partir desses elementos, definiu-se a seguinte questdo: como as
aplicacoes de inteligéncia artificial tém sido utilizadas para apoiar o planejamento
cirdrgico e a tomada de decisbes por cirurgides plasticos em procedimentos

estéticos e reconstrutivos?

2.3 Bases de dados consultadas

As buscas foram realizadas nas bases Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
MEDLINE via BVS, PubMed, Scopus, Embase e Web of Science. Essas
plataformas foram selecionadas por sua ampla cobertura de publicacbes
médicas, abrangendo estudos relevantes em cirurgia plastica, tecnologias
digitais, bioinformatica e suporte computacional a deciséo clinica.

Dentre as bases supracitadas, apenas MEDLINE via BVS e Scopus
apresentaram estudos que atenderam integralmente aos critérios de
elegibilidade definidos. As outras literaturas indexadas contribuiram
majoritariamente com estudos de carater conceitual, revisional, editorial ou
bibliométrico, que foram excluidos por ndo abordarem de forma especifica o uso
da inteligéncia artificial no apoio ao planejamento cirdrgico ou a tomada de
decisao clinica em cirurgia plastica. Desse modo, a restricdo da amostra final a
estudos indexados nessas duas bases ndo implicou perda de evidéncia

relevante.

2.4 Estratégias de busca

As estratégias de busca foram elaboradas por meio da combinacao de
descritores controlados e termos livres, adaptados aos sistemas de indexacéo
de cada base (MeSH, DeCS e EMTREE). Para relacionar os conceitos, foram
utilizados os operadores booleanos AND e OR, permitindo combinar termos
referentes a cirurgia plastica, inteligéncia artificial, tomada de decisao clinica e
procedimentos reconstrutivos. As sintaxes especificas de cada base foram
mantidas conforme detalhado na etapa de planejamento, e as estratégias

completas estédo apresentadas no Quadro 2.
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Quadro 2 — Estratégia de busca

Base de dados

Estratégia de busca

Medline via
Biblioteca Virtual
em Saude (BVS)

("plastic surgery" OR "plastic surgeon" OR "plastic
surgeons”) AND (“artificial intelligence”) AND
("reconstructive surgical procedures"”) AND ("decision
making" OR "clinical decision-making")

Scopus

(TITLE-ABS-KEY ("plastic surgery”) OR TITLE-ABS-
KEY ("aesthetic surgery")) AND TITLE-ABS-
KEY("artificial  intelligence™ AND  (TITLE-ABS-
KEY("decision making”) OR TITLE-ABS-KEY ("clinical
decision-making"”) OR TITLE-ABS-KEY("decision
support”) OR TITLE-ABS-KEY("decision support
system”) OR TITLE-ABS-KEY((“clinical decision

support"))

Pubmed

("Plastic  Surgery"[MeSH Terms] OR  "plastic
surgery"[Title/Abstract] OR "aesthetic
surgery"[Title/Abstract]) AND ("Artificial
Intelligence"[MeSH Terms] OR "artificial
intelligence"[Title/Abstract]) AND ("Decision
Making"[MeSH Terms] OR "Clinical Decision-
Making"[MeSH Terms] OR "decision
making"[Title/Abstract] OR “clinical decision-
making"[Title/Abstract] OR "decision
support"[Title/Abstract] OR "decision support
systems"[Title/Abstract))

Embase

(‘plastic surgery'/exp OR 'plastic surgery'tiab OR
‘aesthetic surgery':ti,ab) AND (‘artificial intelligence'/exp
OR artificial intelligence"tiab) AND (‘decision
making'/exp OR 'clinical decision making'/exp OR
decision-making:ti,ab OR 'clinical decision-making':ti,ab
OR ‘'decision supporttiab OR 'decision support
system':ti,ab)

Web of Science

#1 plastic surgery (Topic) 33,363

#2 aesthetic surgery (Topic) 17,353

#3 artificial intelligence (Topic) 295,510

#4 decision making (Topic) 997,592

#5 clinical decision-making (Topic) 112,922
#6 decision support (Topic) 385,186

#7 decision support system (Topic) 165,442
#8 #1 OR #2 43,834

#9 #4 OR #5 OR #6 OR #7 1,171,010

#10 #3 AND #8 AND #9 78

Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.


https://www-webofscience-com.ez17.periodicos.capes.gov.br/wos/woscc/summary/8f3d2df7-331e-4c08-b63f-98c52fed8581-018cf89440/relevance/1
https://www-webofscience-com.ez17.periodicos.capes.gov.br/wos/woscc/summary/a546c056-84b9-454e-a1a3-1d9114a79852-018cf89905/relevance/1
https://www-webofscience-com.ez17.periodicos.capes.gov.br/wos/woscc/summary/072b7e9a-7502-4b62-914d-3091f0bddd56-018cf899dc/relevance/1
https://www-webofscience-com.ez17.periodicos.capes.gov.br/wos/woscc/summary/eeec148b-724c-4af8-a50f-8e78e9dc88ee-018cf89b5c/relevance/1
https://www-webofscience-com.ez17.periodicos.capes.gov.br/wos/woscc/summary/c0d3c389-130f-4f4b-8742-4f1ca4eaa99c-018cf89c4d/relevance/1
https://www-webofscience-com.ez17.periodicos.capes.gov.br/wos/woscc/summary/b8895430-4374-4431-9df4-3723d30d8c8e-018cf89d38/relevance/1
https://www-webofscience-com.ez17.periodicos.capes.gov.br/wos/woscc/summary/7b4e6a96-de7d-457b-8bc6-66514a506d43-018cf89e06/relevance/1
https://www-webofscience-com.ez17.periodicos.capes.gov.br/wos/woscc/summary/a25d6cb1-7826-49be-9005-1404d39978f5-018cf8b205/relevance/1
https://www-webofscience-com.ez17.periodicos.capes.gov.br/wos/woscc/summary/71115d64-543e-4fde-ae04-41c6add97496-018cf8b329/relevance/1
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2.5 Critérios de elegibilidade

Foram incluidos artigos que abordaram aplicac¢des clinicas de inteligéncia
artificial no planejamento cirtrgico ou no suporte a decisdo em cirurgia plastica,
publicados entre 2020 e 2025, com texto completo disponivel em inglés,
portugués ou espanhol, até a data de coleta dos dados (25/02/2026). Foram
excluidos estudos que nao se referiam a cirurgia plastica, trabalhos com foco
exclusivo em imagens sem implicacBes clinicas, revisbes da literatura,
protocolos, estudos bibliométricos e relatos de caso. Antes da triagem, todas as
referéncias duplicadas foram identificadas e removidas, a fim de evitar

duplicidade de contagem.

2.6 Processo de selecédo dos estudos

O processo de triagem ocorreu em trés etapas. Inicialmente, duplicatas
foram removidas. Em seguida, titulos e resumos foram avaliados conforme os
critérios de inclusdo. Por fim, os textos completos foram examinados para
confirmacdo de elegibilidade. A selecdo foi realizada por dois avaliadores
independentes e eventuais discordancias foram solucionadas mediante

consenso entre os autores.

2.7 Extracdo dos dados

As informacbGes foram organizadas em um instrumento padronizado
contendo autores, ano, tipo de estudo, tecnologias de inteligéncia artificial
investigadas, aplicacdes clinicas descritas e principais conclusdes. Esse
procedimento segue recomendacdes do Joanna Briggs Institute para revisdes
integrativas, o qual destaca a importancia da extracdo estruturada de dados para

garantir consisténcia na sintese dos achados®.

2.8 Sintese e analise dos achados
A andlise foi conduzida de forma tematica, permitindo agrupar evidéncias
relacionadas a modelagem tridimensional, segmentacéo automatizada, predicao

de resultados, avaliacdo facial digital e sistemas de apoio computacional a
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deciséo cirurgica. O processo de sintese seguiu abordagem narrativa adequada
para revisdes em que ha heterogeneidade metodoldgica entre os estudos®.

3 RESULTADOS

A busca nas bases de dados MEDLINE via Biblioteca Virtual em Saude
(BVS), Scopus, PubMed, Embase e Web of Science resultou em um total de 413
registros, distribuidos entre MEDLINE via BVS (n =12), Scopus (n = 98), PubMed
(n = 56), Embase (n = 169) e Web of Science (n = 78). Apés a aplicacéo dos
filtros conforme os critérios de incluséo, 182 registros foram selecionados para a
etapa de triagem. Desses, 23 foram excluidos por duplicidade.

Na sequéncia, 85 estudos foram excluidos apos a leitura de titulo e
resumo, sendo 0s principais motivos: ndo atendimento a tematica proposta (n =
71), estudos de revisao (n = 8), editoriais (n = 3), protocolo de estudo (n = 1),
analise bibliométrica (n = 1) e estudo de caso (n = 1).

Assim, 74 artigos foram selecionados para leitura na integra. Apds essa
etapa, 65 estudos foram excluidos por ndo atenderem aos objetivos da pesquisa,
principalmente por ndo abordarem de forma aplicada o uso da inteligéncia
artificial no apoio ao planejamento cirdrgico ou a tomada de deciséo clinica em
cirurgia plastica.

Ao final do processo de selecdo, nove estudos indexados na MEDLINE
via BVS e na Scopus compuseram a amostra final da revisdo. O processo de
identificacéo, triagem, elegibilidade e inclusdo dos estudos esta apresentado na

Figura 1.



Figura 1 — Fluxograma (adaptado) de selecdo dos estudos segundo o
PRISMA. Teresina-PlI, Brasil, 2026.

Identificagao

Selegio

Inclusao

IDENTIFICAGAO DOS ESTUDOS ATRAVES DE BASES DE DADOS E REGISTROS

Medline via BVS Scopus PubMed
(n=12) (n=98) (n=56)

Total (n=413)

Registros em triagem apds apllca;&o' de filtros
conforme critérios de inclusdo (n=182)

Excluidos por ndo atenderem aos objetivos
propostos (n=65)

Al}tostra final incluida
(n=09)

Embase Web of Science
(n=169) (n=78)
Critérios de exclusdo

Duplicados (n=23)
Titulo e resumo (n=71)
Estudos de revisao (n=8)
Editorial (n=3)

Protocolo (n=1)
Bibliometria (n=3)
Estudo de caso (n=1)

Selecionados ;')ara leitura na
integra (n=74)

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.
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As principais caracteristicas metodologicas e tematicas dos estudos

incluidos sé@o apresentadas no Quadro 3.

Quadro 3 — Sintese dos estudos incluidos sobre aplicacbes da inteligéncia

artificial no planejamento cirargico e na tomada de decisdo em cirurgia plastica.

N° Autor (Ano) Tipo de Estudo Dominio Aplicacéo da IA
Cirargico
1 Bukret (2025) 3 Observacional Estética Estratificacao de
prospectivo risco por IA
2 De Pellegrin et al. | Estudo Reconstrutiva LLM (ChatGPT-40)
(2025)8 avaliativo mamaria
3 Cui et al. (2025) 4 Desenvolviment | Estética AutoML + otimizacéo
o e validacdo de | mamaria por enxame
modelo
4 Gomez-Cabello et al. | Estudo Intraoperatério | LLM (ChatGPT-4 vs
(2024) 12 comparativo Gemini)
5 Graul et al. (2025)*° | Estudo piloto | Reconstrutiva IA  baseada em
multicéntrico de membros imagem
6 Haider et al. (2024) 1° | Estudo de | Mamaria LLM  (classificacao
desempenho clinica)
7 Lian et al. (2025) 1° Estudo de | Estética facial | Transformer
desenvolviment hierarquico
0
8 Maraccini et al. | Estudo Reconstrutiva IA generativa
(2025a) 16 comparativo cutanea multimodal
9 Maraccini et al. | Estudo Reconstrutiva IA- baseada em
(2025b) 17 comparativo (queimaduras) | imagem + LLM

Fonte:

Elaborado pelos autores, 2026
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4 DISCUSSAO

Esta revisdo teve como objetivo analisar as aplicagbes da IA no
planejamento e suporte a tomada de decisbes em cirurgias plasticas,
identificando beneficios, limitacdes e aplicacdes futuras na &rea, como a
melhoria da precisdo diagndstica, a personalizacdo das condutas terapéuticas e
0 aumento da seguranca dos procedimentos.

Vale destacar, inicialmente, que a IA tem demonstrado alta capacidade de
prever complicacbes nos periodos pré-operatério, intraoperatorio e poés-
operatorio. I1sso ocorre porque 0os LLMs permitem que sistemas computacionais
processem informacdes, identifiquem padrdes e realizem previsdes com base
em dados de treinamento, caracterizando um modelo de programacao
fundamentado em exemplos®.

No ambito pré-operatoério, o ChatGPT-4 e o Gemini foram aplicados como
ferramentas de apoio para cirurgides plasticos na classificacdo de doencas
mamarias, demonstrando que a IA poderia colaborar para um atendimento mais
preciso e personalizado®. De forma semelhante, outro estudo reforcou esse
potencial cooperativo ao mostrar o uso desses modelos para prever formatos
nasais esteticamente compativeis com os rostos dos pacientes, prevendo o
impacto funcional e estético desses procedimentos?:.

Outrossim, a aplicacdo de LLMs vem ganhando destaque no apoio
intraoperatorio. Sob essa perspectiva, evidenciou-se a capacidade da IA auxiliar
em procedimentos como aumento mamario e reparo da fissura labial, fornecendo
respostas rapidas e potencialmente relevantes para a tomada de decisdo
cirargica. Contudo, apesar dos resultados promissores, persistem limitacdes
relevantes, como inconsisténcias nas respostas, risco de informac¢des incorretas
ou incompletas e confiabilidade insuficiente para utilizacdo autbnoma em
ambiente cirtrgico'?.

No pds-operatorio, destacaram o uso da IA no monitoramento e na
antecipacao de complicag@es cirargicas, como infec¢cdes e hematomas. Logo, a
I6gica do modelo é que, ao identificar pacientes com maior risco, o cirurgiao

possa ajustar suas condutas, escolhendo técnicas mais seguras e propondo
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orientagbes poOs-operatdrias mais severas. Para essas previsfes, séo
considerados parametros clinicos como IMC, escore de Caprini, pressao arterial,
dentre outros fatores. Entretanto, a confiabilidade das previsdes fica
condicionadas a qualidade dos dados utilizados, o que pode reduzir sua
confiabilidade?3.

De maneira semelhante, demonstraram a aplicabilidade da IA na previsao
de complicacdes e na avaliagdo prognéstica em cirurgias de reducdo mamaria®®.
Contudo, diferentemente do modelo apresentado, que enfatiza a estratificacéo
clinica de risco e o direcionamento de condutas preventivas, este estudo propde
um sistema preditivo mais abrangente, voltado ndo apenas a ocorréncia de
complicagbes, mas também a estimativa da satisfagéo e da qualidade de vida no
pos-operatério314,

Além da previsdo prognostica, a IA também vem sendo aplicada para
avaliagdo de imagens. Em vista disso, desenvolveram um transformador de
atencdo hierarquica que analisa fotografias faciais e identifica alteracdes
relacionadas ao envelhecimento periocular, como ptoses palpebrais. O estudo
destaca que o sistema pode funcionar como uma ferramenta de triagem inicial,
permitindo avaliacdes por meio de fotografias obtidas por smartphones. Dessa
forma, a IA pode ampliar o acesso a avaliacdo estética, otimizando o
encaminhamento de pacientes e auxiliando cirurgides na escolha de melhores
abordagens terapéuticas®™

Em outro contexto, estudos revelaram que os LLMs s&do capazes de
fornecer recomendacdes para a escolha de retalhos locais e 0 manejo de
gueimaduras, utilizando imagens das regides acometidas e baseando-se em
parametros como tamanho e localizacdo da lesdo. Entretanto, a depender da
complexidade dos casos e do modelo utilizado, observou-se variabilidade na
precisdo das respostas, reforcando que a IA ndo substitui a decisdo médica,
embora apresente potencial como ferramenta de apoio a tomada de deciséo!®*.

Adicionalmente, discutem a IA como ferramenta de suporte a tomada de
decisdes no manejo cirdrgico de doencas benignas da mama, abrangendo desde
a indicacdo ou contraindicagdo de procedimentos até a proposicéo de diferentes
condutas terapéuticas'®. Em consonancia com o0s achados citados

anteriormente!®!’, os autores ressaltam que a IA ndo substitui o julgamento
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clinico do médico, mas atua como recurso complementar ao ampliar a
capacidade analitica do profissional diante do grande volume de dados clinicos
disponiveis?é,

Nesse sentido, avaliaram o desempenho do ChatGPT-4 na reconstrucao
de membros inferiores, comparando suas recomendacdes as de cirurgides
plasticos e residentes. Os autores observaram desempenho semelhante ao dos
residentes em casos menos complexos, enquanto os especialistas foram mais
precisos em situacdes que exigiam raciocinio clinico mais refinado. Além de
mencionar o potencial da IA no apoio a decisdo, o estudo também destaca sua
aplicabilidade na educacdo médica, especialmente no treinamento de
residentes, permitindo o desenvolvimento progressivo do raciocinio cirargico nas
diferentes abordagens reconstrutivas®®.

De forma complementar, a literatura atual reforca a perspectiva do
emprego educacional da inteligéncia artificial na formacéo médica, evidenciando
gue os modelos de IA podem atuar como ferramentas auxiliares no processo de
ensino-aprendizagem, suscitando o aprimoramento do raciocinio clinico, a
revisao de conteudos e a preparacao académica dos residentes. Dessa forma,
ampliam-se as possibilidades de uma educacdo médica continua, personalizada
e adaptavel as necessidades de aprendizagem?°.

N&o obstante, a integracdo da IA na prética cirargica deve ser abordada
de maneira cautelosa, uma vez que ainda persistem desafios importantes, como
consentimento informado, transparéncia dos sistemas, equidade no tratamento
e vieses nos dados, que podem impactar negativamente grupos vulneraveis??.

Diante disso, a privacidade dos dados € a principal preocupacéo ética
devido ao grande volume de informacBes sensiveis dos pacientes, como
imagens faciais. O risco de vazamentos, identidade exposta ou ataques
cibernéticos torna indispensavel medidas rigorosas de protecdo, como a
criptografia. Logo, a seguranca desses dados deve ser vista como prioridade
para manter a confidencialidade do paciente ao usar a IA durante
procedimentos??.

Outro ponto relevante é o fenbmeno conhecido como black box, que se
refere a opacidade dos sistemas baseados em DL, cujos mecanismos internos

muitas vezes ndo sdo compreendidos por médicos ou pelos proprios
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desenvolvedores. Embora tais modelos apresentem alta acuracia diagnéstica, a
falta de explicabilidade das decisdes dificulta a revisdo critica dos resultados,
reduz a autonomia do paciente e pode comprometer a contestacdo de
diagnésticos incorretos?3.

Diante desse cenario, a aplicacdo de métodos de Inteligéncia Artificial
Explicavel (XAIl) mostrou-se promissora na reducdo da opacidade dos DL,
principalmente em imagens médicas. Técnicas como LIME (Local Interpretable
Model-agnostic Explanations), SHAP (SHapley Additive exPlanations) e CAM
(Class Activation Mapping) oferecem explica¢des visuais e quantitativas, sobre
como os modelos tomam decisbes a partir dos dados, evidenciando
caracteristicas relevantes nas imagens medicas e aumentando a transparéncia
dos diagnosticos. Apesar das limitagdes, como complexidade computacional,
tais métodos vém ganhando destaque e aceitacao, reforcando a confianca e a
seguranca na adoc¢édo da IA na pratica médica®*.

Cabe destacar que algumas limitacées nos estudos revisados devem ser
consideradas. Entre elas, destacam-se a delimitacdo temporal da busca, a
inclusdo de bases de dados especificas e a restricdo aos idiomas inglés,
portugués e espanhol. Ademais, a literatura disponivel ainda carece de
evidéncias mais robustas, fato evidenciado pelo predominio de estudos
retrospectivos e exploratorios, frequentemente conduzidos com amostras
reduzidas e em cenarios simulados.

Por fim, observou-se variacao consideravel nos desfechos e nas métricas
utilizadas, sem padronizacdo de indicadores clinicos como sensibilidade e
especificidade. Essa variabilidade dificulta a comparacdo entre os estudos e,
consequentemente, limita a consolidacdo das evidéncias disponiveis na

literatura.

5 CONCLUSAO

De maneira geral, os estudos analisados revelam que os sistemas de
inteligéncia artificial podem auxiliar na predicdo de complicacfes, na otimizacao
do cuidado operatorio e na padronizacdo de decisdes clinicas, além de
demonstrar potencial na andlise de imagens e no suporte a procedimentos

reconstrutivos. Entretanto, apesar dos avangos observados, essas tecnologias
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ainda apresentam limitagbes importantes relacionadas a consisténcia,

reprodutibilidade e validag&o clinica no contexto médico.
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