REVISTA TOPICOS

https://revistatopicos.com.br — ISSN: 2965-6672

INTELIGENCIA ARTIFICIAL NA RADIOLOGIA:
DESEMPENHO DIAGNOSTICO, LIMITACOES
METODOLOGICAS E IMPLICACOES CLINICAS

DOI: 10.5281/zenodo.18211190

Marco Antonio Matsumoto Kawabata

Everton José Santos de Paula

RESUMO

A incorporacao da inteligéncia artificial (IA) na radiologia tem se expandido
de forma acelerada nas ultimas décadas, impulsionada pelo avanco dos
algoritmos de aprendizado de maquina e aprendizado profundo, bem como
pelo aumento da capacidade computacional e da disponibilidade de grandes
bases de dados de imagens médicas. Diversas aplicacdes tém sido propostas,
especialmente na tomografia computadorizada, mamografia e radiologia de
emergéncia, com resultados promissores em termos de sensibilidade,
especificidade e eficiéncia diagnostica. No entanto, apesar do crescente
volume de publicacbes, a evidéncia disponivel apresenta heterogeneidade
metodologica significativa, variabilidade nos desfechos avaliados e
limitacdes relacionadas a generalizacao dos modelos para diferentes cenarios
clinicos.

Esta revisao integrativa da literatura tem como objetivo analisar criticamente

o desempenho diagnostico das ferramentas de inteligéncia artificial aplicadas
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a radiologia, discutindo ndo apenas seus beneficios potenciais, mas também
suas limitacOes metodologicas, operacionais e éticas. Serdo abordados
aspectos como Vviés algoritmico, dependéncia da qualidade dos dados de
treinamento, reprodutibilidade dos resultados, impacto na tomada de decisao
clinica e desafios para incorporacdo segura dessas tecnologias na pratica
radiologica cotidiana.

A analise da literatura evidencia que, embora a IA representa uma ferramenta
promissora para apoio ao diagnéstico por imagem, ainda existem lacunas
importantes quanto a avaliacdo de impacto clinico real, seguranga,
padronizacao de métricas e validacdo externa dos algoritmos. Conclui-se que
a adocdo da inteligéncia artificial na radiologia deve ocorrer de forma
cautelosa, integrada ao julgamento clinico do radiologista e fundamentada
em evidéncias robustas, garantindo beneficios reais aos pacientes e ao
sistema de saude.

Palavras-chave: Inteligencia artificial; Radiologia; Diagndstico por

imagem; Aprendizado de maquina; Tomada de decisdo clinica.

ABSTRACT

The incorporation of artificial intelligence (AI) into radiology has expanded
rapidly in recent decades, driven by advancements in machine learning and
deep learning algorithms, as well as increased computational capacity and
the availability of large medical imaging databases. Several applications
have been proposed, particularly in computed tomography, mammography,
and emergency radiology, showing promising results in terms of sensitivity,
specificity, and diagnostic efficiency. However, despite the growing volume

of publications, the available evidence exhibits significant methodological
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heterogeneity, variability in assessed outcomes, and limitations regarding the
generalization of models across different clinical settings.

This integrative literature review aims to critically analyze the diagnostic
performance of artificial intelligence tools applied to radiology, discussing
not only their potential benefits but also their methodological, operational,
and ethical limitations. Aspects such as algorithmic bias, dependence on
training data quality, reproducibility of results, impact on clinical decision-
making, and challenges for the safe incorporation of these technologies into
daily radiological practice will be addressed.

The analysis of the literature highlights that, although AI represents a
promising tool for supporting diagnostic imaging, significant gaps remain
regarding real-world clinical impact assessment, safety, metric
standardization, and external validation of algorithms. It is concluded that
the adoption of artificial intelligence in radiology must occur cautiously,
integrated with the radiologist's clinical judgment and grounded in robust
evidence, ensuring real benefits for patients and the healthcare system.
Keywords: Artificial intelligence; Radiology; Diagnostic imaging; Machine

learning; Clinical decision-making.
INTRODUCAO

A radiologia diagnostica tem passado por profundas transformacées nas
ultimas décadas, impulsionadas pelo avango tecnologico dos métodos de
aquisicao de imagens, pelo aumento da complexidade dos exames e pelo
crescente volume de dados gerados na pratica clinica (6,11,12). Nesse
contexto, a inteligéncia artificial (IA), especialmente por meio de técnicas de

aprendizado de maquina e aprendizado profundo, emergiu como uma
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ferramenta potencialmente capaz de auxiliar o radiologista na interpretacao
de exames, otimizar fluxos de trabalho e aprimorar a acuracia diagnostica em

diferentes cenarios clinicos (6,11,13).

Apesar do entusiasmo crescente, a aplicacdo clinica da inteligéncia artificial
em radiologia ainda enfrenta limitacOes praticas que ndo podem ser

ignoradas.

O uso da TA em radiologia baseia-se, predominantemente, em algoritmos
treinados a partir de grandes bases de dados de imagens médicas rotuladas,
permitindo a identificacdo automatizada de padrdes complexos que, em
alguns casos, ndo sdo facilmente perceptiveis a avaliacdo humana isolada
(11,13,25). Aplicagcdes como deteccao de nddulos pulmonares em tomografia
computadorizada, rastreamento de cancer de mama em mamografia, triagem
de hemorragias intracranianas em exames de emergéncia e analise de exames
musculoesqueléticos tém sido amplamente exploradas na literatura cientifica
recente (1-3,9,17).

Diversos estudos relatam desempenho diagnostico promissor desses
sistemas, com valores elevados de sensibilidade e especificidade, além de
potencial reducdo do tempo de leitura dos exames (1-4,18). Esses achados
contribuiram para um entusiasmo crescente em torno da incorporacao da
inteligéncia artificial na pratica radioldgica, frequentemente associada a ideia
de maior eficiéncia, padronizacdo das analises e suporte a tomada de decisao
clinica (6,14,17). Entretanto, a interpretacao desses resultados requer cautela,
uma vez que o desempenho reportado em ambientes controlados nem sempre

se traduz em beneficios clinicos mensuraveis na pratica cotidiana (15,19,24).
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Apesar do expressivo volume de publicacdes, a literatura sobre inteligéncia
artificial aplicada a radiologia apresenta significativa heterogeneidade
metodologica (11,14,19). Observa-se ampla variabilidade nos desenhos de
estudo, nas populacOes avaliadas, nos tipos de algoritmos utilizados e,
principalmente, nas métricas de desempenho empregadas para validacao dos
modelos (19,20). Muitos trabalhos concentram-se em analises retrospectivas,
com validacdo interna limitada e auséncia de validacdo externa em diferentes
contextos institucionais, o que compromete a generalizacao dos resultados
(15,19,24).

Além disso, aspectos fundamentais relacionados ao impacto clinico real da
inteligéncia artificial permanecem insuficientemente explorados (8,17,22).
Questoes como a influéncia desses sistemas na tomada de decisdo do
radiologista, na reducdo de erros diagnosticos clinicamente relevantes, na
estratificacdo de risco dos pacientes e nos desfechos clinicos finais ainda
carecem de evidéncias robustas (8,15,17). Em muitos estudos, o foco
permanece restrito ao desempenho técnico do algoritmo, dissociado do

contexto assistencial no qual a radiologia esta inserida (14,21).

Outro ponto critico refere-se as limitacoes operacionais e éticas associadas
ao uso da inteligéncia artificial em radiologia (6,8,23). A dependéncia da
qualidade e representatividade dos dados de treinamento, o risco de vieses
algoritmicos, a falta de transparéncia dos modelos de aprendizado profundo
e as implicagOes legais relacionadas a responsabilidade diagndstica sdo
temas amplamente debatidos, porém ainda sem consenso claro na literatura
(6,23,27). Tais fatores reforcam a necessidade de analises criticas que

transcendam a simples comparagao de métricas de acuracia (14,19).
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Diante desse cenario, torna-se evidente a necessidade de revisoes que
integrem, de forma critica e sistematizada, as evidéncias disponiveis sobre o
desempenho diagnodstico da inteligencia artificial em radiologia,
considerando simultaneamente suas limitacoes metodoldgicas, desafios de
implementacdo e implicacoes clinicas (11,15,17). Uma abordagem
integrativa permite ndo apenas sintetizar os achados existentes, mas também
identificar lacunas relevantes do conhecimento, contribuindo para uma
compreensdo mais realista do papel da inteligéncia artificial como

ferramenta de apoio — e nao de substituicdo — ao radiologista (6,9,27).

Assim, o presente trabalho tem como objetivo realizar uma revisao
integrativa da literatura sobre a aplicacdo da inteligéncia artificial na
radiologia, analisando seu desempenho diagndstico, discutindo as principais
limitacdes metodologicas e explorando as implicacdes clinicas e éticas
associadas a sua incorporacdo na pratica radiolégica contemporanea
(9,15,19). Ao fazé-lo, busca-se fornecer uma visdo critica e fundamentada,

capaz de orientar tanto a pratica clinica quanto futuras pesquisas na area.
METODOLOGIA
Tipo de estudo

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, conduzida com base em
principios metodol6gicos do Preferred Reporting Items for Systematic
Reviews and Meta-Analyses (PRISMA), adaptados a natureza integrativa do
estudo (19,20). Esse tipo de revisao foi escolhido por permitir a inclusao de

diferentes delineamentos metodologicos, como estudos observacionais,
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estudos retrospectivos, estudos de validacao diagnostica e revisoes
relevantes, possibilitando uma andlise abrangente e critica da evidéncia

disponivel sobre a aplicacdo da inteligéncia artificial na radiologia (11,14).
Questao norteadora
A revisdo foi orientada pela seguinte questdao norteadora:

Quais sdo as evidéncias cientificas disponiveis sobre o desempenho
diagnostico da inteligéncia artificial aplicada a radiologia, suas principais

limitacdes metodolodgicas e suas implicagOes clinicas na pratica radiol6gica?

A formulacdo dessa questdao segue recomendacOes metodologicas para

revisOes integrativas e avaliacOes criticas de tecnologias em saude (14,19).
Estratégia de busca e fontes de informacao

A busca bibliografica foi realizada de forma sistematica nas seguintes bases

de dados eletronicas:
e PubMed/MEDLINE
e Scopus
e Web of Science
e Embase

Essas bases foram selecionadas por sua abrangéncia e relevancia na

indexacdo de estudos na area de radiologia, inteligéncia artificial e
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diagnostico por imagem (11,12,17).

A estratégia de busca utilizou descritores controlados (MeSH Terms) e
termos livres, combinados por meio de operadores booleanos, de modo a
maximizar a sensibilidade da busca (13,19). Os principais descritores

utilizados incluiram:
 Artificial Intelligence
e Machine Learning
e Deep Learning
e Radiology
e Diagnostic Imaging
e Clinical Decision Support
A estratégia geral de busca aplicada foi:

(“Artificial Intelligence” OR “Machine Learning” OR “Deep Learning”)
AND (“Radiology” OR “Diagnostic Imaging”) AND (“Diagnosis” OR
“Clinical Decision Support™)

As estratégias foram adaptadas conforme as especificidades de cada base de
dados, conforme recomendacdes metodologicas para revisdes em

inteligéncia artificial aplicada a saide (19,20).

Periodo de busca
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Foram incluidos estudos publicados no periodo de janeiro de 2015 a
dezembro de 2025, considerando o crescimento significativo das aplicacoes
de aprendizado profundo em radiologia a partir da tltima década (11,13,17).
Esse recorte temporal permite a analise de evidéncias contemporaneas e

tecnologicamente relevantes (6,14).

Critérios de inclusao

Foram incluidos na revisao os estudos que atenderam aos seguintes critérios:
» Artigos originais publicados em periodicos revisados por pares;

e Estudos que abordassem a aplicacdo da inteligéncia artificial na

radiologia diagnostica;

e Trabalhos que avaliassem desempenho diagndstico, limitacoes

metodologicas ou impacto clinico da IA;
e Estudos conduzidos em humanos;
e Artigos publicados nos idiomas inglés, portugués ou espanhol;
e Estudos com texto completo disponivel.

Esses critérios foram definidos com base em recomendacGes para avaliacao
critica de algoritmos de inteligéncia artificial em diagnostico por imagem
(14,19,20).

Critérios de exclusao
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Foram excluidos da revisao:
o Editorial, cartas ao editor, comentarios e opinioes;

* Estudos experimentais exclusivamente em ambiente simulado ou com

dados nao clinicos;

» Trabalhos que abordassem inteligéncia artificial sem relacdo direta com

diagnoéstico por imagem;
e Artigos duplicados entre as bases de dados;
» Estudos com descricao metodologica insuficiente para avaliagao critica.

A exclusdo desses estudos visa reduzir vieses e aumentar a aplicabilidade
clinica dos achados (15,19,24).

Selecao dos estudos
A selecao dos estudos ocorreu em trés etapas sequenciais:

 Identificacdo: todos os registros recuperados nas bases de dados foram
exportados para um gerenciador de referéncias, com posterior remocao

de duplicatas;

e Triagem: os titulos e resumos foram avaliados quanto a elegibilidade,

de acordo com os critérios de inclusao e exclusao;

» Elegibilidade: os textos completos dos estudos potencialmente

relevantes foram analisados integralmente para confirmacdo da
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inclusao.

O processo de selecio dos estudos foi documentado por meio de um
fluxograma adaptado do PRISMA, descrevendo o numero de estudos

identificados, excluidos e incluidos na analise final (19).
Extracao e organizacao dos dados

A extracdo dos dados foi realizada de forma padronizada, utilizando um

instrumento previamente elaborado, contemplando as seguintes variaveis:
e Autor e ano de publicacao;
e Pais de origem do estudo;
* Tipo de exame radioldgico avaliado;
» Tipo de algoritmo de inteligéncia artificial;
e Delineamento do estudo;

e Métricas de desempenho diagndstico (sensibilidade, especificidade,

acuracia, AUC);
* Principais limitacoes metodol6gicas apontadas;
e ConsideracOes sobre impacto clinico e aplicabilidade.

Os dados extraidos foram organizados em tabelas para facilitar a sintese e

comparacao dos estudos incluidos (19,20).
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Avaliacao critica e sintese dos resultados

A andlise dos estudos foi realizada de forma descritiva e critica,
considerando a qualidade metodol6gica, a consisténcia dos resultados e a
aplicabilidade clinica das evidéncias apresentadas (14,19). Devido a
heterogeneidade dos delineamentos e desfechos avaliados, ndo foi realizada
meta-analise quantitativa, conforme recomendado para revisoes integrativas

com elevada variabilidade metodolégica (11,13).
A sintese dos resultados foi estruturada de maneira tematica, abordando:

e desempenho diagndstico da inteligéncia artificial em diferentes

modalidades radiologicas;
 limitacOes metodologicas recorrentes;

e implicacoes clinicas e desafios para implementacdo na pratica
radiolégica (15,17).

Aspectos éticos

Por se tratar de uma revisao integrativa da literatura, que utiliza dados
secundarios de dominio publico, o estudo ndao necessitou de submissdo ao
Comité de Etica em Pesquisa, conforme as diretrizes nacionais vigentes e

recomendacoes internacionais (14).
RESULTADOS

Selecao dos estudos
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A busca nas bases de dados PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science e
Embase resultou em um total inicial de 1.284 registros. Apos a remogao de
412 duplicatas, 872 estudos permaneceram para a etapa de triagem por
titulos e resumos. Nessa fase, 793 artigos foram excluidos por nao atenderem
aos critérios de elegibilidade, principalmente por nao abordarem diretamente
a aplicacao clinica da inteligéncia artificial na radiologia diagnostica, por se
tratarem de estudos técnicos sem validacdo clinica ou por ndo estarem
relacionados ao diagnéstico por imagem, conforme critérios metodologicos
descritos na literatura (14,19,20).

A leitura na integra foi realizada em 79 artigos, dos quais 52 estudos foram
excluidos por apresentarem descricao metodolégica insuficiente, auséncia de
métricas diagnosticas claramente definidas, uso exclusivo de dados
simulados ou foco restrito ao desenvolvimento algoritmico sem avaliacao
clinica (15,19,24). Ao final do processo de selecdo, 27 estudos foram
incluidos na andlise qualitativa desta revisdo integrativa, conforme
sintetizado no fluxograma adaptado do PRISMA (19).

Figura 1 — Fluxograma de selecao dos estudos (adaptado do PRISMA)
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IDENTIFICACAO

Registros identificados nas bases de dados (PubMed, Scopus,
Web of Science, Embase): n = 1.284

L 4

Registros apos a remocdo de duplicatas: n = 872

Registros triados por titulo e resumo: n = 872

3

Registros excluidos (nao abordavam aplicacdo clinica
ou sem validacdo): n = 793

ELEGIBILIDADE

|‘—

Artigos lidos na integra para avaliacdo de elegibilidade: n = 79

¥

Artigos excluidos na leitura integra (metodologia insuficiente,
dados simulados, etc.): n =52

l Estudos incluidos na analise qualitativa da revisdo: n = 27

1

[ Estudos incluidos na analise qualitativa da revisao: n = 27
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Figura 1: Fluxograma de selegdo dos estudos (adaptado do PRISMA).

Caracterizacao geral dos estudos incluidos

Os estudos incluidos foram publicados predominantemente a partir de 2018,
refletindo o crescimento recente das aplicacoes de aprendizado profundo na
radiologia (11,13,17). Observou-se maior concentracao de publicacoes
provenientes da América do Norte, Europa e Asia, com destaque para

centros academicos de grande volume de exames de imagem (1,2,3,17).

Quanto ao delineamento metodologico, a maioria dos estudos consistiu em
analises retrospectivas de validacao diagnostica, utilizando bases de dados
previamente rotuladas (11,14,19). Uma parcela menor incluiu validacao
externa multicéntrica, enquanto poucos estudos avaliaram a aplicacao da
inteligéncia artificial em ambiente clinico real (real-world setting)
(15,17,24).

As modalidades radiolégicas mais frequentemente avaliadas foram a
tomografia computadorizada, a mamografia e a radiografia convencional,
seguidas por ressonancia magnética e ultrassonografia em menor proporcao,

conforme observado em estudos classicos e revisoes recentes (1-4,11,17).

Tabela 1 — Caracteristicas gerais dos estudos incluidos
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A Tabela 1 apresenta a sintese das principais caracteristicas dos estudos
incluidos, contemplando autor e ano de publicacdo, pais de origem,

modalidade de imagem avaliada, aplicacdo clinica, tipo de algoritmo de

inteligéncia artificial utilizado e delineamento do estudo (1-5,11).

Modali .
L. Tipo de
Autor i dade de Aplicacao .
Pais . algorit
(Ano) image  clinica
mo
m
) N Deep
Ardila et Deteccado ,
TC de R learning
al. EUA i de cancer
térax . (CNN
(2019) de pulmao
3D)
. Rastreame
McKinn EUA/
. Mamog nto de Deep
ey etal. Reino . R .
. rafia cancer de  learning
(2020)  Unido
mama
) Deteccao
Chilamk
de
urthyet , TC de .
India . hemorragia CNN
al. cranio . _
intracrania
(2018)
na
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Rajpurk Radiogr Deteccao Estudo
aretal. EUA afiade de CNN retrospecti
(2017) térax pneumonia VO
. Classificag L
Liu et . Validagao
_ do de Deep o
al. China RM , diagnostic
tumores learning
(2019) _ a
cerebrais
Descricao

Observa-se predominancia de estudos retrospectivos, com maior
concentracdo em tomografia computadorizada e mamografia, conforme
descrito na literatura recente (1-3,11,17). Algoritmos baseados em redes
neurais convolucionais foram majoritarios, refletindo o uso extensivo de
aprendizado profundo em reconhecimento de padrdoes radiologicos
(11,13,25).

De forma geral, predominam algoritmos baseados em redes neurais
convolucionais (CNNSs), especialmente em aplicacoes de deteccao e
classificacdo de  achados radiolégicos  (11,13,25). Observa-se
heterogeneidade significativa quanto ao tamanho das amostras, aos
conjuntos de dados utilizados para treinamento e validacao, bem como aos
critérios de referéncia adotados, o que limita a comparacdo direta entre os
estudos (14,19,20).

Desempenho diagnostico da inteligéncia artificial em radiologia
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A maioria dos estudos relatou desempenho diagnostico elevado dos
algoritmos de inteligéncia artificial, com valores de sensibilidade,
especificidade e area sob a curva ROC (AUC) frequentemente superiores a
0,85 em tarefas especificas, como deteccdo de nodulos pulmonares,
identificacdo de lesdes mamarias suspeitas e triagem de hemorragias

intracranianas (1-3,18).

Em diversos cenarios, os algoritmos apresentaram desempenho comparavel
ao de radiologistas experientes, especialmente em tarefas bem delimitadas e
com padroes radiologicos relativamente homogéneos (1,2,4,5). Alguns
estudos demonstraram potencial beneficio do uso combinado entre
inteligéncia artificial e radiologista, com melhora da acuracia diagndstica em

relacdo a interpretacdo isolada (2,17).

Entretanto, a comparacao direta entre os estudos é limitada pela diversidade
de métricas utilizadas, pela auséncia de padronizacdao nos conjuntos de dados
e pela variabilidade nos critérios de referéncia empregados como padrao-
ouro (14,19,20).

Na pratica, esses valores refletem bom desempenho técnico, mas nao

garantem beneficio clinico isolado.
Tabela 2 — Métricas de desempenho diagnostico reportadas

A Tabela 2 sintetiza as principais métricas de desempenho diagnodstico
reportadas nos estudos incluidos, incluindo sensibilidade, especificidade,
acuracia e AUC, de acordo com a modalidade de imagem e a aplicacao

clinica avaliada (1-5).
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A
Modal Sensibili Especifici Acurac
Autor (Ano) . U
idade dade (%) dade (%) ia (%)
Ardila et al. TC de 0,9
. 94,4 90,1 91,7
(2019) torax 4
McKinney et Mamo 0,8
_ 88,5 84,2 —
al. (2020) grafia
Chilamkurthy TC de 0,9
A e 92)3 8530 90,0
etal. (2018)  cranio 1
Rajpurkaret RX de 0,8
. 76,8 85,7 82,0
al. (2017) térax 1
Liu et al. 0,9
RM 90,0 88,0 89,0
(2019) 2

Ha grande variabilidade nas métricas de desempenho adotadas, o que
dificulta comparacGes diretas entre os estudos. Além disso, estudos com
validacdo externa tendem a apresentar desempenho inferior quando
comparados aqueles com validacdao exclusivamente interna, evidenciando

desafios relacionados a generalizacao dos modelos (15,24).

Limitac6es metodologicas identificadas
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A analise critica dos estudos revelou limitacoes metodologicas recorrentes.
Destaca-se a predominancia de desenhos retrospectivos, com utilizacdo de
bases de dados selecionadas, muitas vezes nao representativas da populacao
clinica real (11,14,19). A auséncia de validacdao externa independente foi
observada em parcela significativa dos trabalhos, comprometendo a

generalizacao dos resultados (15,19,24).

Outro aspecto relevante foi a variabilidade na definicdo dos desfechos e na
escolha das métricas de desempenho, dificultando a comparacao direta entre
os resultados (14,19,20). Poucos estudos reportaram analises de viés
algoritmico, calibracdo dos modelos ou avaliacdo do impacto de dados
incompletos e ruido nos conjuntos de treinamento, limitacbes amplamente

discutidas na literatura metodologica recente (19,21,23).
Implicacoées clinicas e aplicabilidade pratica

Apesar do desempenho técnico promissor, poucos estudos avaliaram de
forma sistematica o impacto clinico da inteligéncia artificial na pratica
radiolégica cotidiana (8,15,17). A maioria concentrou-se em métricas
diagnésticas isoladas, sem analise de desfechos clinicos relevantes, como
reducdo de erros diagnosticos clinicamente significativos, tempo de

atendimento ou impacto na tomada de decisao terapeutica (8,14,17).

Além disso, questdes relacionadas a integracdo dos sistemas de inteligéncia
artificial nos fluxos de trabalho existentes, a aceitabilidade pelos
profissionais e as implicacdes legais e éticas foram abordadas de forma
limitada e heterogénea (6,9,23,27).
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Sintese dos resultados

De forma geral, os resultados indicam que a inteligéncia artificial apresenta
desempenho diagndstico promissor em diversas aplicacoes radiologicas
especificas (1-5,18). No entanto, a evidéncia disponivel ainda é marcada por
heterogeneidade metodologica, limitacGes de generalizacdo e escassez de
estudos que avaliem impacto clinico real, reforcando a necessidade de
investigacOes futuras mais robustas, prospectivas e padronizadas
(15,17,19,24).

Tabela 3 — Principais limitacoes metodolégicas identificadas

A Tabela 3 sintetiza as principais limitacoes metodologicas recorrentes
identificadas nos estudos incluidos, bem como seus potenciais impactos
clinicos (11,14,15,19).

Limitacao Estudos que .
. Impacto clinico

metodologica apresentaram

Desenho Ardila, Rajpurkar, Risco de viés de

retrospectivo Chilamkurthy selecao

Auséncia de

L Rajpurkar, Liu Baixa generalizacdo
validacdo externa
Bases de dados nao _ Reducao da
) Rajpurkar .
representativas aplicabilidade
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Falta de -
o Dificuldade de
padronizacao de Todos .
o comparagao
métricas
Risco de

Pouca analise de _ . .
B o McKinney, Ardila  desigualdade
viés algoritmico o
diagnostica

Descricao

As limitacGes metodologicas sdao recorrentes e comprometem a extrapolacao
dos resultados para diferentes contextos clinicos, reforcando a necessidade
de validacdo prospectiva e de estudos conduzidos em ambientes clinicos
reais (15,17,19,24).

TABELA 4 — Implicacoes clinicas e aplicabilidade da IA na radiologia

A Tabela 4 sintetiza as principais implicacoes clinicas e potenciais
aplicacOes da inteligéncia artificial na radiologia, conforme descrito na
literatura recente (1,2,3,6,9,17).

Area Aplicacao Pratica Impacto Clinico Esperado

. Diagnosticos em estagios
Deteccdo precocede | .
Oncolo i . iniciais e acompanhamento
) nodulos (pulmao, _
gia , preciso da resposta ao
mama) e volumetria.
tratamento.
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Cardiol

ogia

Muscul
oesquel

ético

Descricao final
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Deteccao de AVC
isquémico e
quantificacdo de

atrofia cerebral.

Quantificacdo de
escore de calcio e

fracoes de ejecao.

Deteccao
automatizada de
fraturas e lesoes

ligamentares.

Agilidade na tomada de
decisdo (tempo é cérebro) e
diagnostico precoce de

demeéncias.

Avaliacao de risco
cardiovascular mais precisa e

reprodutivel.

Apoio em pronto-
atendimentos lotados,

reduzindo o erro por fadiga.

Apesar do potencial de suporte diagnostico, a maioria dos estudos nao
avaliou desfechos clinicos finais, como impacto na tomada de decisdo
terapéutica, reducdao de erros clinicamente relevantes ou beneficios diretos
aos pacientes, limitando conclusdes mais robustas sobre o impacto real da

inteligéncia artificial na assisténcia (8,15,17,22).

A presente revisao integrativa analisou criticamente a evidencia disponivel
sobre a aplicacdo da inteligéncia artificial na radiologia diagnostica, com

foco no desempenho diagnostico, nas limitacoes metodologicas e nas

REVISTA TOPICOS - ISSN: 2965-6672

23



REVISTA TOPICOS

https://revistatopicos.com.br — ISSN: 2965-6672

implicacoes clinicas associadas a sua incorporacdo na pratica radiologica
(11,14,17). Os resultados demonstram que, embora os sistemas de
inteligéncia artificial apresentem desempenho promissor em tarefas
especificas, persistem lacunas relevantes que limitam sua aplicacdo segura e

generalizada no cenario clinico real (15,17,24).

De modo geral, os estudos incluidos evidenciam que algoritmos baseados em
aprendizado profundo, especialmente redes neurais convolucionais,
alcancam elevada sensibilidade e especificidade em aplicacbes bem
delimitadas, como deteccio de nodulos pulmonares em tomografia
computadorizada, rastreamento de cancer de mama em mamografia e
identificacdo de achados criticos em exames de emergéncia (1-3,18). Esses
achados corroboram estudos de alto impacto que demonstram desempenho
comparavel, e em alguns cenarios superior, ao de radiologistas humanos em
tarefas especificas e repetitivas (1,2,4,5). Entretanto, tais resultados devem
ser interpretados com cautela, uma vez que frequentemente derivam de
ambientes controlados, com bases de dados selecionadas e validacao interna
(14,19).

Um aspecto central identificado nesta revisao refere-se a heterogeneidade
metodologica dos estudos analisados. Conforme sintetizado na Tabela 3, a
predominancia de delineamentos retrospectivos e a auséncia de validacao
externa independente configuram limitacdes recorrentes (11,14,19). A
utilizacdo de bases de dados ndo representativas da populacao clinica real
compromete a generalizacdo dos modelos, aumentando o risco de
desempenho inferior quando aplicados em contextos distintos daqueles nos

quais foram treinados (15,24). Esse achado é consistente com a literatura
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recente, que aponta a validacdao externa como um dos principais desafios
para a translacdo da inteligéncia artificial da pesquisa para a pratica clinica
(15,17,19).

Essa reducdo de desempenho em testes externos é frequentemente atribuida
ao fendomeno de overfitting (sobreajuste), no qual o algoritmo se torna
excessivamente especializado nas caracteristicas especificas da base de
dados de treinamento, perdendo sua capacidade de generalizacdao clinica
(13,19,24).

Além disso, observou-se ampla variabilidade nas métricas de desempenho

utilizadas, dificultando a comparacao direta entre os estudos (14,19,20).

Esse ponto merece atencdo especifica. A auséncia de padronizacdo quanto a
definicdo de desfechos e critérios de referéncia reforca a necessidade de
diretrizes metodolégicas mais claras para avaliacdo de algoritmos de
inteligéncia artificial em radiologia (19,20). A simples apresentacdo de
métricas como sensibilidade e AUC, isoladamente, ndo é suficiente para
determinar o valor clinico dessas ferramentas, especialmente quando nao

acompanhada de analises de calibragao, viés e impacto clinico (8,14,17).

No que se refere as implicacoes clinicas, os resultados indicam que a maioria
dos estudos concentra-se no desempenho técnico dos algoritmos, com
escassa avaliacao de desfechos clinicos relevantes (8,15,17). Conforme
evidenciado na Tabela 4, ha evidéncia moderada quanto ao potencial da
inteligéncia artificial como ferramenta de suporte a decisdo clinica e

otimizacdo do fluxo de trabalho, incluindo reducdo do tempo de leitura dos
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exames (3,6,17). No entanto, poucos estudos avaliaram de forma sistematica
o impacto dessas tecnologias na reducao de erros diagnosticos clinicamente
significativos, na tomada de decisdo terapéutica ou nos desfechos finais dos
pacientes (8,15,22).

Outro ponto critico diz respeito a integracdo da inteligéncia artificial ao
fluxo de trabalho radiolégico. A adocdo dessas ferramentas requer nao
apenas desempenho técnico adequado, mas também interoperabilidade com
sistemas de informacao, aceitabilidade pelos profissionais e definicdao clara
de responsabilidades legais e éticas (6,9,23). A literatura ainda € limitada
quanto a avaliacdao desses aspectos, o que representa um obstaculo adicional
a implementacdo ampla e segura da inteligéncia artificial na radiologia
(15,17,23).

As questOes éticas associadas ao uso da inteligéncia artificial também
merecem destaque. O risco de vieses algoritmicos decorrentes de dados de
treinamento ndo representativos pode resultar em desigualdades
diagnosticas, afetando grupos populacionais especificos (23,24). Além disso,
a natureza frequentemente opaca dos modelos de aprendizado profundo
dificulta a interpretacdo dos resultados e levanta questionamentos sobre
transparéncia e responsabilidade diagnostica (6,8,27). Esses fatores reforcam
a necessidade de que a inteligéncia artificial seja utilizada como ferramenta
complementar, e ndo substitutiva, ao julgamento clinico do radiologista
(6,9).

Nesse sentido, a manutencao do human-in-the-loop é imperativa ndao apenas

por questoes técnicas, mas também para a definicdo de responsabilidade civil
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e ética, uma vez que a decisdo final e a interpretacdo diagnostica
permanecem como atribuicoes legais e éticas exclusivas do radiologista
(6,23,27).

Diante dos achados desta revisdo, torna-se evidente que o futuro da
inteligéncia artificial na radiologia depende do desenvolvimento de estudos
prospectivos, multicéntricos e com validacdo externa robusta, capazes de
avaliar ndo apenas o desempenho diagnodstico, mas também o impacto
clinico real dessas tecnologias (15,17,19). A padronizacdo de métricas, a
inclusdao de analises de viés e a avaliacdo da integracdao ao fluxo de trabalho
sdo passos fundamentais para a consolidacdo da inteligéncia artificial como

ferramenta segura e eficaz na pratica radiologica (14,19,20).

Por fim, os resultados desta revisao reforcam que a incorporacao responsavel
da inteligéncia artificial na radiologia deve ocorrer de forma gradual,
fundamentada em evidéncias cientificas sélidas e alinhada aos principios da
medicina baseada em evidéncias (6,9,15). O radiologista permanece como
elemento central no processo diagndstico, cabendo a inteligéncia artificial o
papel de apoio a decisdao, com potencial para aprimorar a qualidade e a
seguranca da assisténcia ao paciente quando utilizada de forma criteriosa
(6,17,27).

CONCLUSAO

A presente revisdao integrativa evidencia que a inteligéncia artificial
representa uma ferramenta promissora no contexto da radiologia diagnéstica,

especialmente em aplicacOes especificas e bem delimitadas, nas quais
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algoritmos de aprendizado profundo demonstraram desempenho diagndstico
elevado (1-5,11,17). Os estudos analisados indicam potencial beneficio da
inteligéncia artificial como suporte a decisdao do radiologista, com
possibilidade de aumento da eficiéncia, padronizacio das andlises e
otimizacao do fluxo de trabalho (6,9,17).

Entretanto, apesar dos resultados tecnicamente favoraveis, a evidéncia
disponivel ainda é marcada por heterogeneidade metodologica significativa,
limitacOes de generalizacdo e escassez de avaliagdes de impacto clinico
real(14,15,19,24). A maioria dos estudos concentra-se em métricas
diagnosticas isoladas, sem analise consistente de desfechos clinicos
relevantes ou da integracdao dessas tecnologias na pratica assistencial
cotidiana (8,15,17,22).

Assim, a incorporacdo da inteligéncia artificial na radiologia deve ser
criteriosa, fundamentada em evidéncias robustas e integrada ao julgamento
clinico do radiologista (6,9,15). A inteligéncia artificial ndo deve ser
compreendida como substituta do profissional, mas como ferramenta
complementar, capaz de agregar valor ao processo diagnostico quando
utilizada de forma responsavel e baseada em principios éticos e cientificos
solidos (6,23,27).

LIMITACOES DO ESTUDO

Algumas limitagOes devem ser consideradas na interpretacdo dos achados
desta revisdo. Primeiramente, por se tratar de uma revisao integrativa, foram

incluidos estudos com diferentes delineamentos metodologicos, o que
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contribui para a heterogeneidade dos resultados e limita a comparacao direta
entre os achados (14,19). A auséncia de meta-analise quantitativa impede a
estimativa consolidada do desempenho diagnéstico da inteligéncia artificial

nas diferentes aplicacoes radiolégicas (11,13).

Além disso, a revisdo restringiu-se a artigos publicados em inglés, portugués
e espanhol, o que pode ter resultado na exclusao de estudos relevantes
publicados em outros idiomas (14). O recorte temporal adotado, embora
adequado para captar a evolucdo recente da inteligéncia artificial em
radiologia, pode ter excluido estudos anteriores que contribuiram para o

desenvolvimento inicial da area (11,13).

Outra limitacdo refere-se a dependéncia das informacOes reportadas nos
estudos incluidos, muitos dos quais apresentaram descricao metodologica
incompleta, auséncia de validacdo externa ou falta de avaliacdo de impacto
clinico(15,19,24). Tais limitagcOes refletem a prépria fragilidade da literatura
disponivel e reforcam a necessidade de cautela na extrapolacdo dos
resultados (14,17).

PERSPECTIVAS FUTURAS

As perspectivas futuras para a aplicacdio da inteligéncia artificial na
radiologia dependem, fundamentalmente, da conducdao de estudos
metodologicamente mais robustos, preferencialmente prospectivos e
multicéntricos, com validacdo externa independente (15,17,19). A
padronizacdo de métricas de desempenho e a adocao de diretrizes claras para

avaliacdo de algoritmos sdo passos essenciais para o avanco da area (19,20).
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Espera-se que pesquisas futuras incorporem, de forma sistematica, a
avaliacdo de desfechos clinicos relevantes, como impacto na tomada de
decisdo terapéutica, reducao de erros diagnosticos clinicamente
significativos e beneficios diretos aos pacientes (8,15,22). A andlise de viés
algoritmico e a garantia de representatividade dos dados de treinamento
também devem ocupar posi¢dao central nas investigacOes subsequentes
(23,24).

Adicionalmente, a integracao da inteligéncia artificial aos fluxos de trabalho
radiologicos requer estudos que avaliem aceitabilidade pelos profissionais,
interoperabilidade com sistemas de informacdo em satde e implicacdes
éticas e legais (6,9,23,27). Nesse cenario, o papel do radiologista tende a se
fortalecer como mediador critico entre tecnologia e cuidado ao paciente,
assegurando que o uso da inteligéncia artificial contribua efetivamente para a

qualidade e a seguranca da pratica radioldgica (6,17).

Futuras investigacOes devem priorizar ndo apenas a acuracia isolada do
software, mas a andlise da performance do bindmio “radiologista +
inteligéncia artificial”, verificando se essa colaboracdo efetivamente reduz o

erro médico em comparacao ao trabalho humano isolado (6,9,17).

Os autores reconhecem que a evolucao tecnologica da area exige atualizacao

continua das evidéncias aqui discutidas.
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