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RESUMO

Objetivo: Analisar a aplicabilidade da Inteligéncia Artificial (IA) na anestesiologia, destacando seus beneficios
e desafios na pratica médica. Métodos: Revisdo integrativa realizada na base de dados PubMed Central
(PMC), utilizando os termos "artificial intelligence" e "anesthesiology", abrangendo o periodo de 2019 a 2024.
Foram identificados 1.150 artigos, dos quais 15 foram selecionados para analise detalhada. Resultados: A
IA demonstrou vérias aplicagbes importantes na anestesiologia, como o aprimoramento das técnicas
sedativas, a melhoria na avaliacdo de via aérea dificil antes da intubag&o e a previsdo de complicac6es em
procedimentos invasivos. Além disso, a IA tem o potencial de facilitar o acesso a informacdes médicas,
promovendo maior compreensao do paciente sobre sua saude. Consideracgdes finais: Embora a IA ofereca
inUmeras vantagens na anestesiologia, sdo necesséarios mais estudos para explorar suas implicagdes éticas
e desafios tecnoldgicos. A falta de educag¢do adequada sobre IA pode dificultar sua adocdo na prética
anestesiologica. No entanto, a IA tem potencial para ser uma ferramenta complementar valiosa, auxiliando o
anestesiologista e otimizando o sucesso terapéutico, sem substituir o papel humano no processo decisério.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial, Pratica médica, Anestesiologia.
ABSTRACT

Objective: To analyze the applicability of Artificial Intelligence (Al) in anesthesiology, highlighting its benefits
and challenges in medical practice. Methods: An integrative review conducted in the PubMed Central (PMC)
database using the terms "artificial intelligence" and "anesthesiology" for the period from 2019 to 2024. A total
of 1,150 articles were identified, and 15 were selected for detailed analysis. Results: Al demonstrated several
important applications in anesthesiology, such as improving sedative technigues, enhancing the assessment
of difficult airways before intubation, and predicting complications in invasive procedures. Furthermore, Al has
the potential to facilitate access to medical information, promoting better patient understanding of their health.
Conclusion: While Al offers numerous advantages in anesthesiology, more studies are needed to explore its
ethical implications and technological challenges. The lack of proper education on Al may hinder its adoption
in anesthetic practice. However, Al has the potential to be a valuable complementary tool, assisting
anesthesiologists and optimizing therapeutic success, without replacing the human role in decision-making.

Keywords: Artificial Intelligence, Medical practice, Anesthesiology.
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RESUMEN

Objetivo: Analizar la aplicabilidad de la Inteligencia Atrtificial (IA) en anestesiologia, destacando sus beneficios
y desafios en la practica médica. Métodos: Revisidn integrativa realizada en la base de datos PubMed Central
(PMC), utilizando los términos "inteligencia artificial" y "anestesiologia" para el periodo de 2019 a 2024. Se
identificaron 1.150 articulos, de los cuales 15 fueron seleccionados para un andlisis detallado. Resultados:
La IA demostro varias aplicaciones importantes en anestesiologia, como la mejora de las técnicas sedativas,
el perfeccionamiento de la evaluacién de la via aérea dificil antes de la intubacién y la prediccion de
complicaciones en procedimientos invasivos. Ademas, la IA tiene el potencial de facilitar el acceso a la
informacion médica, promoviendo una mejor comprension del paciente sobre su salud. Conclusiones:
Aungue la IA ofrece numerosas ventajas en anestesiologia, se necesitan mas estudios para explorar sus
implicaciones éticas y desafios tecnolégicos. La falta de educacion adecuada sobre IA puede dificultar su
adopcién en la practica anestesiolégica. Sin embargo, la IA tiene el potencial de ser una herramienta
complementaria valiosa, ayudando al anestesidlogo y optimizando el éxito terapéutico, sin reemplazar el papel
humano en la toma de decisiones.

Palabras clave: Inteligencia Artificial, Practica médica, Anestesiologia.

INTRODUCAO

A inteligéncia artificial (IA) € um ramo da ciéncia da computacao que permite que os computadores imitem
a inteligéncia humana, conferindo as maquinas a capacidade de raciocinar diante de problemas, reconhecer
objetos e palavras, realizar andlises e tomar decises. Com o significativo avanco tecnolégico, a IA
transcendeu as fronteiras da computacao, tornando-se uma aliada essencial na pratica médica, inclusive na
anestesiologia. A utilizacdo da IA pode aprimorar a eficiéncia dos anestesiologistas, reduzir custos e melhorar
os resultados dos pacientes. Os anestesiologistas estdo bem posicionados para aproveitar os beneficios da
IA em diversas &reas, como monitorizacdo perioperatdria, cuidados anestésicos, administracdo de
medicamentos, unidade de cuidados pds-anestésicos, gestdo da dor e unidade de terapia intensiva. A
compreenséo adequada dos pontos fortes e limitagdes da tecnologia de salde baseada em IA é crucial para
assegurar resultados positivos para os pacientes (SHALOO G e MUKUL K, 2024).

O avancgo da IA na anestesiologia € impulsionado por fatores como a necessidade de aumentar a
seguranca dos procedimentos, otimizar recursos e reduzir erros humanos, que ainda sdo uma das principais
causas de morbidade e mortalidade nesta area (GARG S, et al., 2024). A sobrecarga cognitiva enfrentada
pelos anestesiologistas durante procedimentos complexos, como a monitorizacdo de parametros vitais e
administracdo de medicamentos, pode ser minimizada pela integracdo da IA, que permite a analise em tempo
real de grandes volumes de dados e oferece recomendacgdes clinicas fundamentadas em algoritmos de
aprendizado de maquina (DE ROSA SB, et al., 2024).

A eficiéncia de sistemas automatizados, como o controle fechado da ventilacAo mecénica e a
administracdo de anestésicos em tempo real, jA demonstrou resultados promissores em estudos clinicos,
reduzindo complicaces e melhorando os resultados perioperatérios (SCHAUBLIN et al., 2023). Ademais, o
uso da IA na anestesiologia visa abordar desafios operacionais significativos, como a escassez de
anestesiologistas em regides remotas ou com recursos limitados. Ferramentas assistidas por IA, como
videolaringoscoépios e dispositivos de intubag&o automatizada, tém o potencial de auxiliar profissionais menos
experientes, garantindo maior precisdo em procedimentos criticos, como a intubacdo endotraqueal,
especialmente em situa¢des de emergéncia (NAIK NB, et al., 2024).

Esses dispositivos ndo apenas melhoram a seguranga do paciente, mas também reduzem o tempo
necessario para a realizagdo de procedimentos e diminuem os riscos de complicacdes, como intubacao
esofagica ou lesdes relacionadas a via aérea. Contudo, é importante ressaltar que, apesar das vantagens
evidentes da IA, sua implementacéo enfrenta barreiras, como custos elevados e a necessidade de validacéo
continua para garantir a confiabilidade dos sistemas de IA em ambientes clinicos (LOPES S, et al., 2024).
Diante do avanco acelerado da inteligéncia artificial, torna-se essencial explorar seu impacto na prética
anestesiologica. A IA tem sido amplamente estudada para aprimorar 0s bloqueios nervosos guiados por
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ultrassom, proporcionando uma precisdo sem precedentes ao destacar estruturas anatdmicas relevantes
durante os procedimentos de anestesia regional.

Essa inovacédo é especialmente benéfica para anestesiologistas em treinamento, contribuindo para a
reducdo de complicages associadas a puncao de nervos, vasos e outras estruturas sensiveis, além de
oferecer suporte na administracéo de anestésicos locais (GUNGORI |, et al., 2021). Com a introdugéo de
tecnologias avancadas que facilitam a identificacdo de estruturas anatdmicas em tempo real. A IA torna-se
um elemento fundamental para a anestesia regional, especialmente em cenarios clinicos complexos, onde a
variabilidade anatdmica pode comprometer a precisdo dos procedimentos (MIKA S, et al., 2024). Assim, o
presente estudo visa analisar o impacto do uso da IA na anestesiologia, focando em suas aplicac@es atuais,
beneficios potenciais, desafios éticos e técnicos, e sua contribuicdo para a melhoria da seguranca e eficacia
dos procedimentos anestésicos.

METODOS

Esta revisdo integrativa foi desenvolvida seguindo os critérios da estratégia PVO, que representa:
Populagédo ou Problema, Variaveis e Desfecho. A populacdo analisada foi a anestesiologia, exposta a variavel
inteligéncia artificial, com o objetivo de identificar os beneficios e desafios na prética clinica e na seguranca
do paciente, por meio da seguinte pergunta de pesquisa: "Como a inteligéncia artificial estd sendo aplicada
na anestesiologia, e quais sdo os principais beneficios e desafios que ela traz para a pratica clinica e a
seguranca do paciente?".

As buscas foram realizadas na base de dados PubMed Central (PMC). Foram utilizados os seguintes
termos de pesquisa em combinacdo com o0s operadores booleanos (AND, OR, NOT), através da seguinte
estratégia de pesquisa: (("artificial intelligence"[MeSH Terms] OR (“artificial* AND "intelligence") OR "artificial
intelligence") AND ("anaesthesia” OR "anesthesia"[MeSH Terms] OR "anesthesia” OR "anaesthesias" OR
"anesthesias")). A busca inicial resultou em 1.150 artigos, que foram posteriormente submetidos aos critérios
de selecdo. Os critérios de inclusédo foram: artigos nos idiomas inglés, portugués e espanhol; publicados no
periodo de 2019 a 2024; que abordavam as tematicas propostas para esta pesquisa; estudos do tipo revisédo
e meta-analise; e que estavam disponiveis na integra. Os critérios de exclusao incluiram: artigos duplicados,
artigos disponiveis apenas na forma de resumo, estudos que ndo abordavam diretamente a proposta
estudada e aqueles que ndo atendiam aos demais critérios de incluséo.

Figura 1 - Fluxograma da selecdo de artigos para o estudo.

Estudos Identificados
PubMed: 1150

Removidos
Titulos e resumo
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o tema: 1103
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Estudos incduidos na reviséo
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-Fonte: Guzzo PHAZ, et aI;, 2025.
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RESULTADOS

ApOs a aplicacéo da estratégia de pesquisa foram encontrados um total de 1150 artigos. Apés a aplicagao
dos critérios de incluséo e exclusdo foram selecionados 47, sendo removidos 32 artigos devido a duplicacao,
totalizando 15 artigos (Figura 1). Os resultados foram apresentados no Quadro 1 e de forma descritiva.

Quadro 1 - Sintese dos principais achados sobre o uso da inteligéncia artificial aplicada na anestesiologia.

N° Revista Autores (ano) Principais achados
Journal of Analise temética revelou conhecimento basico da IA em 96%
. Henckert D, et . NSRS ; T
1 Clinical al. (2023) das afirmac®es; opinides sobre IA na anestesiologia dividem-se
Medicine ' entre pros (44%) e contras (56%).
. Revisdo destaca desafios da IA na anestesia, como qualidade
Shinghal M, et ~ P . e
2 Cureus al. (2023) dos dados, questbes técnicas, e dilemas éticos. Sugere que
' diretrizes éticas sdo necessarias para sua aplicacdo na saude.
Controle de anestesia auxiliado por |IA mostrou ser comparavel
. Chen J, et al. . . . L .
3 | Journal Heliyon ao controle realizado por anestesiologistas, indicando potencial
(2023) A ; P
para otimizacdo do controle da profundidade anestésica.
Modelo de aprendizado de maquina (GBM e regressao logistica)
Yonsei Medical | Kang H, etal. | demonstrou bom potencial para prever hipoxemia durante
4 ) : ) L .
Journal (2023) colangiopancreatografia retrégrada endoscdépica sob cuidados
anestésicos.
Gonzalez IA aprimorou a previsdo de alteracdes na dose de analgesia,
5 Science Direct Cava J,etal. | superando métodos tradicionais. Acuracia: 86,21%,
(2020) especificidade: 79,17%, AUC: 0,89.
Meta-andlise indicou que o modelo de floresta aleatédria
Kang AR, et | apresentou melhor desempenho na previsao de hipotenséo pos-
6 Plos One . x N
al. (2020) intubacdo, superando outros modelos como Naive Bayes e
redes neurais.
. Estudo randomizado mostrou que o uso de IA no treinamento de
BMC Cai N, et al. : ; T
7 ; bloqueio nervoso guiado por ultrassom reduz incidéncia de
Anesthesiology (2022) . .
parestesia e melhora o aprendizado.
J of Clinical Ramaswamy | Sistemas automatizados podem prever com precisdo a
8 | Monitoring and SM, et al. profundidade da sedacdo baseada em caracteristicas do EEG,
Computing (2020) independente do tipo de droga, sexo e idade.
BMC Xu C, et al. Sistema CAD aux@adp por 1A redu2|u~ S|gn|f|cat|vamente_ o}
9 : tempo de emergéncia e recuperagcdo em endoscopias
Anesthesiology (2022) . o ~
gastrointestinais com sedacéao.
Health . Algoritmos de aprendizado de méaquina demonstraram potencial
. Maciag TT, et .
10 Informatics al. (2022) para melhorar a seguranca do paciente, fornecendo alertas
Journal ' precisos sobre complicacfes e anomalias.
Pesquisa transversal mostrou que profissionais de
Journal of . . .
RN Song Z, etal. | anestesiologia possuem conhecimento sobre IA, mas
11 | Multidisciplinary . ~ ‘o .
(2024) programas de treinamento sdo necessarios para aprimorar as
Healthcare o
praticas.
T Sistema de visdo computacional utilizando Reconhecimento
Frontiers in Big Froese, et al. P . ~
12 Optico de Caracteres melhora a coleta de informacdes em
Data (2021)
tempo real e reduz erros humanos.
British and Irish Andlise comparativa sugeriu que chatbots de IA podem
. Gondode P, et iy ~ )
13 Orthoptic al. (2024) complementar os materiais de educacdo do paciente,
Journal ' aprimorando a informacéo e capacitagdo dos mesmos.
: Modelo de IA baseado em rede neural convolucional foi capaz
Journal of Haiasaka T, et e o ) - ) e
14 . de classificar a dificuldade de intubacdo usando imagens faciais
Intensive Care al. (2021) :
do paciente.
Método de aprendizado profundo semissupervisionado mostrou
. Wang G, et al. - . I . A
15 | Journal Heliyon (2023) capacidade de identificar e prever condi¢c6es de via aérea dificil

a partir da andlise de imagens faciais dos pacientes.

Fonte: Guzzo PHAZ, et al., 2025.
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DISCUSSAO

As tendéncias emergentes do uso da IA na anestesia incluem aprendizado de maquina, gerenciamento da
dor e educacéo continuada para anestesiologistas. A tecnologia de aprendizado de maquina utiliza grandes
volumes de dados para identificar padrées complexos, melhorando a antecipagéo de resultados e riscos de
complicagfes. No gerenciamento da dor, sistemas de IA avaliam sinais fisiolégicos e relatos dos pacientes,
direcionando medidas terapéuticas, sendo especialmente Util em casos de dor cronica e cuidados paliativos.
Além disso, a IA auxilia na educacdo e treinamento de anestesiologistas, criando simulacfes realistas,
fornecendo feedback personalizado e sugerindo melhorias com base em dados da pratica clinica (SHINGHAL
M. et al., 2023; CAI N, et al., 2022).

Um exemplo notavel é o estudo de Kang H, et al. (2023), que desenvolveu um modelo de aprendizado de
maquina para prever hipoxemia durante a colangiopancreatografia retrégrada endoscépica (CPRE) sob
cuidados de anestesia monitorada (MAC). O modelo de conjunto GBM, ao combinar variaveis clinicas,
demonstrou uma capacidade aprimorada de identificar pacientes em risco de hipoxemia, com uma
sensibilidade de 63,6% e especificidade de 72,2%. A criagdo de tal ferramenta € um passo importante para
prevenir complicacdes respiratdérias em um procedimento tdo delicado, onde a hipoxemia pode levar a
desfechos adversos significativos.

Este estudo reforca a eficacia de sistemas preditivos baseados em IA na anestesiologia, oferecendo
suporte decisivo a tomada de decisdo em tempo real durante procedimentos invasivos. Da mesma forma, o
uso de IA na previsdo de hipotensdo durante a indugao anestésica foi abordado no estudo de Kang AR, et al.
(2020), que comparou diferentes modelos de aprendizado de maquina, como Naive Bayes, regressao
logistica e floresta aleatoria. O modelo de floresta aleatéria obteve o melhor desempenho com uma AUC de
0,842, destacando sua precisao superior em compara¢do com outras abordagens.

A previsédo de hipotensédo é crucial para evitar complicacdes intraoperatérias, como isquemia organica e
prolongamento da internagéo hospitalar. Este estudo sublinha a importancia do monitoramento continuo de
pardmetros vitais durante a indugéo anestésica, além de demonstrar que a integracéo de 1A em dispositivos
de monitoramento pode fornecer insights valiosos sobre a hemodindmica dos pacientes, permitindo
intervencdes mais precisas e oportunas. Além disso, o estudo de Gonzalez-Cava JM, et al. (2020) avaliou o
uso do indice de Nocicepcdo de Analgesia (ANI) em conjunto com IA para prever a necessidade de ajuste de
opioides durante a anestesia geral.

O uso do ANI em conjunto com a técnica de Maquina de Vetores de Suporte (SVM) resultou em uma
precisdo de 86,21%, mostrando que a IA pode replicar e até aprimorar as decisdes clinicas em relacdo a
administracdo de analgésicos. A inclusdo de um indice especifico de nocicep¢cdo como o ANI, ao lado de
sinais tradicionais como pressao arterial e frequéncia cardiaca, melhora substancialmente o manejo da dor
durante a anestesia, permitindo um ajuste mais fino da dosagem de opioides e reduzindo o risco de sub ou
superdosagem. Este estudo destaca a capacidade da IA em adaptar o manejo anestésico as necessidades
individuais do paciente, promovendo um tratamento mais personalizado e seguro.

Tipos de inteligéncia artificial e sua aplicabilidade na anestesiologia

A |A tem sido aplicada na anestesiologia para monitorar a profundidade da anestesia, individualizar doses
de medicamentos, prever eventos e riscos, monitorar sinais vitais, orientar procedimentos guiados por
ultrassom, automatizar registros e gerenciar salas cirargicas (HENCKERT D, et al., 2023; SHINGHAL M, et
al.,, 2023). Essas aplicacdes melhoram o atendimento ao paciente, reduzem despesas e aumentam a
produtividade na pratica anestésica (SHINGHAL M, et al., 2023). Segundo Song Z et al. (2024), os algoritmos
de IA desempenham um papel crucial no raciocinio e na tomada de decisdes autbnomas em anestesiologia,
impulsionando avancos significativos no campo. Um exemplo é a analgesia inteligente controlada pelo
paciente (Ai-PCA), que proporciona maior precisédo e personalizacéo no controle da dor pés-operatéria.

Conforme discutido por Shinghal M, et al. (2023), o monitoramento dos sinais vitais € uma das aplicagfes
mais importantes da |A na anestesia. Sistemas de gerenciamento inteligente, Artificially Intelligent
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Management Systems (AIMS), coletam, armazenam e analisam dados do paciente, prevendo a probabilidade
de eventos adversos. Essas informacdes sdo transmitidas em tempo real ao anestesiologista, facilitando a
implementacéo de medidas preventivas, como ajustes no plano anestésico ou aumento da frequéncia do
monitoramento, especialmente para pacientes de alto risco (SHINGHAL M, et al., 2023).

Além disso, o Segment Anything Model (SAM) trabalha em conjunto com os AIMS, analisando os dados e
fornecendo recomendacdes para o gerenciamento anestésico. O SAM utiliza o banco de dados dos AIMS
para apoiar as decisdes clinicas por meio de mensagens exibidas nos monitores, aprimorando o
monitoramento e a seguranca do paciente (SHINGHAL M, et al., 2023).

Outro beneficio da IA é a personalizacdo das doses de medicamentos anestésicos com base em
parametros individuais, como idade, peso, indice de massa corporal (IMC), histérico médico e estado geral
de salde (SHINGHAL M, et al., 2023). O Closed-Loop Automation and Decision (CLAD) é um sistema que
utiliza um controlador para administrar propofol e remifentanil, mantendo a anestesia no nivel alvo
(SHINGHAL M, et al., 2023).

Ao comparar as doses de medicamentos previstas pelo "anestesiologista de IA" com as dos
anestesiologistas clinicos, Chen J, et al. (2023) observaram que as dosagens poderiam ser equivalentes,
sugerindo que a anestesia assistida por IA poderia fornecer um gerenciamento mais preciso e estavel durante
a manutencdo da anestesia. Dessa forma, o uso da IA na pratica anestésica poderia reduzir a carga de
trabalho dos anestesiologistas e diminuir a taxa de esgotamento, além de melhorar a qualidade dos
procedimentos.

A IA também aborda problemas relacionados a forca de trabalho inconsistente durante os procedimentos
anestésicos, uma vez que os sistemas de IA ndo sofrem de fadiga e podem manter a estabilidade do controle
anestésico. Assim, a IA pode atuar como um suporte valioso, liberando os anestesiologistas para focarem em
procedimentos de emergéncia mais complexos (CHEN J, et al., 2023). Sistemas roboticos alimentados por IA
foram desenvolvidos para realizar tarefas mecénicas, como intubacao, ventilacdo e bloqueios nervosos.

No entanto, sua aplicacdo atual se restringe a estudos em manequins, sem uso direto em pacientes
humanos (SHINGHAL M, et al., 2023). No geral, os sistemas de controle anestésico projetados com técnicas
de aprendizado por refor¢co (AR) e outros métodos de aprendizado de maquina oferecem uma gestao
anestésica mais segura e eficiente, melhor manutengéo da ventilacdo mecanica, analgesia e prevencao de
eventos adversos. A AR, um ramo da IA, visa maximizar os resultados por meio de estratégias adaptativas
em ambientes complexos e incertos (CHEN J, et al., 2023).

Xu C, et al. (2022) destacam o potencial transformador da IA na administragdo anestésica durante
procedimentos endoscépicos. O estudo observou que o sistema assistido por IA, denominado ENDOANGEL,
resultou em tempos de emergéncia e recuperacao significativamente menores, além de maior satisfacdo dos
pacientes em comparac¢do com 0 grupo controle. Embora esse estudo apresente limitacées, como ser um
ensaio de centro Unico e nao duplo-cego, os resultados sugerem que a IA pode reduzir o uso de sufentanil e
propofol e estabilizar os sinais vitais, melhorando a eficiéncia e a seguranca da anestesia. Essas descobertas
tém implicagdes importantes para a pratica clinica e a experiéncia do paciente.

LimitacOes e consideragdes éticas

Os sistemas de |IA na anestesiologia exigem dados de alta qualidade para seu funcionamento eficaz. Esses
dados, provenientes de maquinas de anestesia, monitores de pacientes e registros eletrénicos de saude,
apresentam desafios em garantir precisdo, meticulosidade e consisténcia. Quando treinados com dados
tendenciosos ou ndo representativos, os sistemas de IA podem apresentar dificuldades em compreender
conceitos médicos complexos e se adaptar a novas circunstancias, o que pode resultar em previsdes ou
recomendac8es imprecisas (SHINGHAL M, et al., 2023).

Além disso, 0 uso da IA levanta questfes legais, pois a definicdo de responsabilidade em casos de erros
€ ambigua. Em situacdes de falha do sistema, é dificil estabelecer quem seria o responsavel legal: o criador
do sistema, o anestesiologista que o utilizou, o programador que o desenvolveu ou o hospital que o
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implementou. Essa indefinicdo complica a adogdo da IA na prética clinica, exigindo um debate ético e
regulatério aprofundado (SHINGHAL M, et al., 2023).

Outro desafio na aplicacéo da IA em areas como a cirurgia toracica € a limitagao dos estudos que avaliam
sua eficacia. Muitas pesquisas sao realizadas em um Unico centro hospitalar, o que dificulta a generalizagao
dos resultados para outras populacdes e contextos de salde. Essa limitagdo pode comprometer a
aplicabilidade dos achados, uma vez que a realidade de outros locais pode ser diferente. Além disso, muitos
estudos dependem de dados autorrelatados pelos participantes, o que pode introduzir vieses, tornando os
resultados subjetivos e possivelmente imprecisos (SONG Z, et al., 2024).

Maciag TT, et al. (2022) apontam que a baixa credibilidade dos alarmes baseados em limiares nos
monitores anestésicos representa um desafio significativo para a seguranca do paciente. O estudo
demonstrou que técnicas de Machine Learning (ML) podem ser eficazes na geracdo de alarmes mais
significativos e informativos durante a anestesia geral, sem limitar o tipo de procedimento.

No entanto, € fundamental considerar as limitacdes dessas abordagens, como a necessidade de dados
rotulados para o treinamento dos modelos e a dindmica da interacdo humano-computador. Apesar dessas
restricdes, a abordagem de deteccdo de anomalias se destaca pela sua flexibilidade e potencial de
aprimoramento, sugerindo um avango substancial na forma como os alarmes sdo gerados e utilizados,
promovendo um ambiente mais seguro e colaborativo para a equipe médica.

Ramaswamy SM, et al. (2022) ressaltam que a predi¢éo dos niveis de sedacao por |A pode ser influenciada
por fatores como o tipo de medicamento utilizado, a idade e o0 sexo do paciente. Eles destacam a necessidade
de uma abordagem multidimensional para melhorar a precisdo na previséo da sedagéo, demonstrando o valor
dos modelos avancados na personalizacdo da anestesia. Essa personalizagéo potencializa a adequacgéo do
tratamento as necessidades individuais dos pacientes, embora o estudo reconhe¢a suas limitagcdes,
enfatizando a importancia do desenvolvimento continuo de sistemas mais precisos.

Perspectivas dos anestesiologistas sobre aia na anestesia

Henckert D, et al. (2023) observaram que, embora os anestesiologistas tenham um bom nivel de
conhecimento prévio sobre |A, poucos estéo cientes de suas aplicacdes no campo da anestesia. Para muitos
profissionais, a IA ainda é considerada uma tecnologia abstrata, cujo uso clinico nao é amplamente difundido.
Assim, ndo ha uma necessidade imediata de se familiarizar com tecnologias baseadas em IA. As opiniGes
positivas dos anestesiologistas avaliados nesse estudo destacam as capacidades técnicas da IA, como menor
propensdo a erros, imparcialidade e aprendizado mais rapido em comparagéo ao operador humano.

Entretanto, as percepc¢des negativas concentram-se nas interacées humano-computador, como o risco de
0s anestesiologistas se tornarem obsoletos e possiveis conflitos em situacdes em que a IA recomenda um
curso de agédo com o qual o profissional ndo concorda. Shinghal M, et al. (2023) reforcam que, embora a IA
possa automatizar determinadas tarefas, o componente humano permanece essencial na medicina, e seu
papel deve ser de apoio aos profissionais, e nao de substituicao.

A 1A também pode ser aplicada na digitalizagéo de informacdes de saude e integragdo de fluxos de dados
clinicos em tempo real, 0 que é uma estratégia para aprimorar o atendimento a beira do leito. Nesse contexto,
Froese L, et al. (2021) desenvolveram um sistema que utiliza reconhecimento éptico de caracteres por meio
de técnicas de visdo computacional para converter informages da bomba de medicacao intravenosa em
dados digitais em tempo real. Apesar da necessidade de estudos futuros para sua aplicagdo mais ampla, os
resultados demonstraram a viabilidade dessa tecnologia. A remoc¢ao do elemento humano na coleta de dados
pode reduzir inconsisténcias, impactando positivamente a prestacéo de cuidados e a seguranc¢a do paciente,
ao fornecer informacdes precisas para a tomada de decisdes.

No campo da educagédo em saude, os avanc¢os da IA possibilitaram a criacdo de chatbots, como ChatGPT
e Google Gemini, que atuam na disseminacao de conceitos médicos em linguagem acessivel ao publico leigo,
promovendo educacéo e capacitagdo dos pacientes (GONODE P, et al., 2024). De acordo com Gondode P,
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et al. (2024), os chatbots apresentam maior compreensibilidade e efetividade na comunicagdo em relagédo
aos folhetos tradicionais de informacéo ao paciente.

No entanto, embora esses sistemas sejam promissores como ferramentas educacionais, seu contetdo
pode carecer da complexidade e compreensdo contextual proporcionadas por especialistas humanos.
Portanto, os chatbots de IA devem ser vistos como um complemento aos materiais informativos tradicionais,
contribuindo para a comunicacao médico-paciente e ajudando os pacientes a tomar decisdes mais informadas
sobre sua saude.

O estudo de Haiasaka T, et al. (2021) demonstrou que um modelo de IA, utilizando andlise de imagens
faciais, foi capaz de identificar a dificuldade de intubacéo, fornecendo informac®es Uteis para a equipe médica,
particularmente para profissionais inexperientes. Apesar das limitacdes do estudo, como a amostra reduzida
e a exclusdo de pacientes com intubacéo dificil que requerem videolaringoscépio, a tecnologia tem potencial
para melhorar o manejo das vias aéreas e reduzir os riscos associados a intubacéao.

Além disso, 0 manejo das vias aéreas dificeis representa um grande desafio para os anestesiologistas. A
IA foi utilizada por Wang G, et al. (2023) para desenvolver um modelo de aprendizado eficaz, rapido e nao
invasivo baseado na andlise de imagens fotograficas dos pacientes. O modelo apresentou um desempenho
comparavel ao de anestesiologistas em testes de triagem a beira do leito e métodos de avalia¢édo sistematica,
demonstrando alta precisao, sensibilidade e especificidade. Essa identificacdo pré-operatdria das vias aéreas
dificeis pode alertar os anestesiologistas, permitindo a adocéo de estratégias adaptadas para minimizar os
riscos de lesé@o cerebral e mortalidade relacionadas a anestesia.

CONSIDERACOES FINAIS

A |A possui inimeras aplicagbes na anestesiologia, com o potencial de otimizar a terapéutica sedativa,
facilitar a avaliacdo de via aérea dificil, reduzir complica¢Bes durante procedimentos invasivos e, até mesmo,
aprimorar a relagdo médico-paciente, proporcionando ao paciente um acesso mais facilitado a informacdes
sobre sua saude. Embora os resultados apresentados sejam fundamentais para a evolugcdo da pratica
anestesioldgica, observa-se a necessidade de mais estudos randomizados e multicéntricos para uma analise
mais aprofundada dessa ferramenta, eliminando, assim, possiveis vieses de sele¢cdo e corroborando a
importancia da IA na anestesiologia. Nesse contexto, a expansao dos estudos sobre IA, juntamente com a
educacéo tecnoldgica e ética, é de extrema relevancia para consolidar seu espaco na medicina anestésica,
evidenciando seu papel complementar no atendimento médico.
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