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IA para seguranca do paciente: ferramentas que monitoram dados em tempo real
para identificar problemas clinicos

Al for patient safety: tools that monitor data in real time to identify clinical problems.

Maria Alice Vieira

Resumo

A inteligéncia artificial aplicada a seguranga do paciente utiliza ferramentas capazes de
monitorar dados clinicos em tempo real, integrando informac¢des de prontudrios
eletronicos, sinais vitais e resultados laboratoriais. Esses sistemas identificam padrdes de
risco e alertam profissionais de saude sobre alteracbes que podem indicar eventos
adversos, como infecgdes, quedas ou falhas em medicagdes. A analise continua permite
decisdes mais rapidas e precisas, reduzindo atrasos no diagnéstico e aumentando a
eficiéncia das intervencdes. Além disso, algoritmos de aprendizado de maquina se
aprimoram com o uso, elevando a capacidade de previsao e personalizacdo do cuidado.
No entanto, sua implementacao exige protecao de dados, validagdo clinica e treinamento
das equipes para garantir uso seguro e ético. Assim, a IA se torna uma aliada estratégica
na prevenc¢ao de danos e na melhoria da qualidade assistencial.

Palavras-chave: inteligéncia artificial, seguranca do paciente, monitoramento em tempo
real, eventos adversos, aprendizado de maquina.

Abstract

Artificial intelligence applied to patient safety uses tools capable of monitoring clinical
data in real time, integrating information from electronic health records, vital signs, and
laboratory results. These systems identify risk patterns and alert healthcare
professionals early to changes that may indicate adverse events such as infections, falls,
or medication errors. Continuous analysis enables faster and more accurate decisions,
reducing diagnostic delays and increasing the effectiveness of interventions. In addition,
machine learning algorithms improve over time, enhancing prediction and personalized
care. However, implementation requires data protection, clinical validation, and staff
training to ensure safe and ethical use. Therefore, Al becomes a strategic ally in
preventing harm and improving care quality.

Keywords: artificial intelligence, patient safety, real-time monitoring, adverse events,
machine learning.

Introducao
A seguranca do paciente tornou-se um dos principais pilares da qualidade em saide nas
ultimas décadas, impulsionada pelo reconhecimento internacional de que eventos

adversos representam uma causa significativa de morbimortalidade evitavel. Ambientes
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assistenciais lidam com grande complexidade, alta rotatividade de informacgdes e
multiplos profissionais envolvidos no cuidado, o que aumenta o risco de falhas
relacionadas a diagndstico, tratamento e monitoramento clinico. Nesse cenario, surge a
necessidade de estratégias capazes de antecipar riscos e apoiar decisdes de maneira mais
rapida e precisa (Moura et al., 2025). A inteligéncia artificial (IA), antes restrita a
contextos tecnolégicos e industriais, passou a ocupar espago crescente na area da saude
ao demonstrar potencial para analisar grandes volumes de dados, identificar padrdes
ocultos e gerar alertas em tempo real, contribuindo para a prevencdo de danos ao
paciente.

A expansao dos prontudrios eletronicos, dos sistemas de monitorizagao continua e da
digitalizacdo dos processos hospitalares criou um ambiente propicio para o uso da IA. A
quantidade de dados produzidos por um Unico paciente pode incluir sinais vitais, exames
laboratoriais seriados, imagens diagnosticas, evolugdo clinica e registros de medicacao.
Para equipes de saude, interpretar essas informagdes de forma integrada e continua é um
desafio em unidades de terapia intensiva, pronto atendimento e setores de alta
complexidade. Ferramentas baseadas em IA podem processar dados estruturados e nao
estruturados, reconhecendo tendéncias que antecedem deterioragdes clinicas. Dessa
maneira, algoritmos podem identificar sinais de sepse, risco de parada
cardiorrespiratdria, quedas, erros de medicacdo ou complicagcdes pods-operatérias,
permitindo interven¢des mais rapidas e eficazes.

Outro aspecto relevante é a capacidade de aprendizado continuo dos sistemas de IA.
Diferentemente de protocolos rigidos, algoritmos de aprendizado de maquina
aprimoram seu desempenho conforme recebem novos dados, tornando-se mais precisos.
Isso reduz a probabilidade de falsos alertas e aumenta a confianca das equipes em sua
utilizacdo. A integracdo dessas ferramentas nao substitui o julgamento clinico, mas
funciona como suporte adicional para reduzir a sobrecarga cognitiva dos profissionais,
em ambientes com alta pressdo e multiplas demandas simultaneas. Assim, a IA contribui
para transformar um modelo reativo de resposta a incidentes em um modelo proativo,
centrado na prevencdo e na antecipacao de riscos.

No entanto, a incorporacdao da IA na seguranca do paciente exige atencdo a desafios
importantes. A prote¢do de dados sensiveis é fundamental, considerando que sistemas

de saude lidam com informacgdes pessoais e confidenciais. Além disso, algoritmos
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precisam ser validados clinicamente antes de sua ado¢do ampla, garantindo que sejam
seguros, eficazes e aplicaveis a diferentes perfis populacionais e contextos assistenciais.
Outro ponto critico é o risco de vieses algoritmicos, que podem surgir caso os dados
utilizados no treinamento nao representem a diversidade de pacientes. Para mitigar
esses riscos, instituicdes de saide devem adotar processos transparentes, padronizados
e baseados em evidéncias cientificas, envolvendo comités éticos, equipes
multidisciplinares e avaliacdo continua de desempenho.

A implementacdo bem-sucedida também depende do engajamento e da capacitacdo dos
profissionais. A introducao de novas tecnologias pode gerar resisténcia quando
percebida como ameagadora ou complexa, se resultar em aumento de tarefas ou
mudancas abruptas no fluxo de trabalho. Programas de treinamento devem enfatizar que
a IA atua como ferramenta de apoio e ndo como substituta do conhecimento clinico. Além
disso, é necessario garantir que os alertas gerados sejam relevantes e acionaveis,
evitando a chamada “fadiga de alarmes”, situa¢do na qual notificagdes excessivas podem
ser ignoradas. A integracao harmoniosa entre tecnologia e pratica assistencial requer
planejamento, acompanhamento e ajustes graduais (Lopes et al., 2025).

Apesar dos desafios, os beneficios potenciais da IA na seguranca do paciente sdo
reconhecidos (Klingelfus, 2025). Estudos internacionais demonstram reducao de eventos
adversos, melhora na detecgdo precoce de deterioragdes clinicas, diminui¢do de erros de
prescricdo e maior eficiéncia na alocagdo de recursos. Em um sistema de satude
pressionado por demandas crescentes, restri¢oes financeiras e necessidade de cuidados
mais personalizados, a [A surge como aliada estratégica. Sua aplicacao permite direcionar
atencdo a pacientes com maior risco, otimizar o tempo das equipes e fortalecer uma
cultura de seguranca baseada na prevencdo, no aprendizado e na tomada de decisao
informada (Moura et al., 2025).

Dessa forma, a utilizacdo da inteligéncia artificial na seguranca do paciente nao
representa apenas uma inovagdo tecnoldgica, mas um avango estrutural na forma como
o cuidado é concebido e executado (Santos, 2024).

A medida que os sistemas se tornam mais precisos, éticos e integrados, ampliam-se as
possibilidades de transformar dados em conhecimento aplicavel, promovendo uma
assisténcia mais segura, eficiente e centrada no paciente. Portanto, compreender seu

funcionamento, potencial e desafios é essencial para orientar sua implementagao
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responsavel e sustentada, garantindo que os beneficios da tecnologia se traduzam em
melhorias reais na qualidade assistencial e na prevencdo de danos em diferentes

contextos de satude.

Marco Teoérico

A discussdo sobre segurang¢a do paciente ganhou destaque mundial a partir dos anos
2000, apo6s a publicagdo do relatério “To Err is Human”, que evidenciou o impacto dos
eventos adversos na mortalidade hospitalar e nos custos dos sistemas de saude. Desde
entdo, organizacdes internacionais como a Organizacdo Mundial da Satde passaram a
orientar politicas e estratégias voltadas a reducdo de erros assistenciais, fortalecendo
praticas de vigilancia, cultura de seguranca e monitoramento continuo de riscos. No
entanto, mesmo com avancos estruturais, a complexidade crescente dos cuidados e o
aumento do namero de pacientes com multiplas comorbidades continuam desafiando a
capacidade dos servicos de identificar situacdes de deterioracdo clinica. Esse cenario
evidencia a necessidade de solu¢bes inovadoras capazes de oferecer respostas mais
rapidas e assertivas, inserindo a inteligéncia artificial como um recurso promissor no
fortalecimento da seguranca do paciente (Jorge et al.,, 2025).

A transformacdo digital do setor saude contribuiu para esse movimento. A adog¢do de
prontudrios eletronicos, sistemas de prescricdo automatizada e plataformas de
monitoramento ampliou a disponibilidade de dados clinicos. Contudo, a simples
existéncia dessas informagdes ndo garante sua utilizacdo efetiva para a tomada de
decisdo. Profissionais de saude enfrentam grande volume de registros, muitas vezes
fragmentados, atualizados em diferentes momentos e distribuidos em multiplas
plataformas. Em ambientes de alta demanda, como emergéncias e unidades de terapia
intensiva, interpretar todas essas variaveis pode ser inviavel. A inteligéncia artificial
surge como alternativa capaz de integrar dados em tempo real, reconhecer padrdes
complexos e gerar alertas antecipados que auxiliam na prevencao de eventos adversos,
contribuindo para um cuidado mais seguro e eficiente.

No contexto clinico, ferramentas baseadas em IA ja vém sendo utilizadas para identificar
riscos especificos, como sepse, insuficiéncia respiratdria e parada cardiorrespiratéria,
com capacidade de detectar alteracdes sutis antes que se tornem clinicamente evidentes.

Esse tipo de monitoramento continuo reduz a dependéncia exclusiva da observacao
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humana e diminui o tempo entre a deterioracdo do paciente e a intervenc¢do necessaria.
Além disso, sistemas inteligentes podem acompanhar tendéncias de sinais vitais, ajustar
limiares de alerta conforme o perfil individual e priorizar pacientes que necessitam de
avaliagdo imediata. Essa mudanga representa um avango importante em relacao aos
modelos tradicionais, que se baseiam na detec¢do reativa de problemas apds o
agravamento do quadro clinico.

Outro elemento relevante é a aplicabilidade da IA em diferentes etapas do cuidado. Na
gestdao de medicamentos, algoritmos podem identificar interagdes perigosas, dosagens
inadequadas e duplicidades terapéuticas. No controle de infec¢des, a andlise
automatizada de dados epidemioldgicos permite reconhecer surtos hospitalares com
maior rapidez, reduzindo transmissdes e complicagdes. Na prevencao de quedas,
sensores e sistemas inteligentes analisam padroes de mobilidade e comportamento,
estimando riscos individuais e orientando interveng¢des direcionadas. Esses exemplos
demonstram que a IA ndo atua de forma isolada, mas como parte de uma rede de
estratégias integradas que ampliam a capacidade de resposta das equipes e fortalecem
programas institucionais de seguranca do paciente.

Entretanto, o uso de tecnologias avancadas exige atencdo a questdes estruturais e éticas.
A qualidade dos dados é um fator determinante para o desempenho dos algoritmos;
registros incompletos, inconsistentes ou nao padronizados podem comprometer
resultados e gerar interpretacdes equivocadas (Lopes et al, 2025). Além disso, a
dependéncia excessiva de sistemas automatizados pode criar falsa sensagdo de seguranga
quando ndo acompanhada de supervisao clinica adequada. Outro ponto critico envolve a
privacidade e o sigilo das informac¢des em paises que seguem legislacdes rigorosas de
protecao de dados, como a Lei Geral de Protecdo de Dados no Brasil. A implementag¢ao
ética requer transparéncia nos critérios utilizados pelos algoritmos, validac¢do cientifica
e mecanismos de auditoria continua para evitar vieses e garantir equidade no cuidado
(Moura et al., 2025).

No ambito brasileiro, a ado¢do da inteligéncia artificial na satide ainda enfrenta desafios
importantes relacionados a infraestrutura tecnoldgica, desigualdades entre servigos
publicos e privados e limitagdes de conectividade em regides remotas. Apesar disso,
iniciativas nacionais tém avancado na digitalizacdo de processos e na integracdo de

sistemas, criando oportunidades para expansdao do uso de ferramentas inteligentes
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voltadas a seguranga do paciente. Programas de telessatde, interoperabilidade e
informatizagdo hospitalar favorecem a construcdo de bases de dados mais amplas e
confiaveis, essenciais para o treinamento e aprimoramento de algoritmos. A medida que
essas transformacdes se consolidam, cresce o potencial de utilizagdo da IA como parte de
estratégias institucionais de qualidade e seguranca, contribuindo para reduzir eventos
adversos, otimizar recursos e promover uma assisténcia mais preventiva e centrada no
paciente (Klingelfus, 2025).

Assim, o contexto atual revela que a inteligéncia artificial ndo é apenas uma tendéncia
tecnoldgica, mas uma resposta as demandas crescentes por um cuidado mais seguro,
eficiente e orientado por evidéncias (Santos, 2024).

Sua aplica¢do na seguranca do paciente esta relacionada a capacidade dos sistemas de
saude de transformar dados em conhecimento util, antecipar riscos e apoiar decisoes
clinicas de forma integrada. O avanc¢o continuo dessas tecnologias, aliado a capacitacao
profissional e a regulamentacdo adequada, representa um passo fundamental para
consolidar uma nova abordagem assistencial baseada na prevencdo de danos e na

melhoria constante da qualidade do cuidado.

Metodologia

A elaboracdo desta andlise seguiu um delineamento de carater descritivo e qualitativo,
com foco na identificacdo e interpretacdo de informagdes disponiveis na literatura sobre
o uso de ferramentas de inteligéncia artificial aplicadas ao monitoramento em tempo real
para a seguranc¢a do paciente. Foi realizada uma definicdo do problema e do escopo
tematico para garantir que o estudo se mantivesse restrito ao objetivo proposto,
considerando tecnologias capazes de detectar riscos clinicos e apoiar decisdes
preventivas em ambientes assistenciais. A partir dessa delimitacao, estabeleceu-se uma
estratégia de busca estruturada, contemplando termos relacionados a inteligéncia
artificial, monitoramento continuo, eventos adversos e seguranca do paciente, de modo a
assegurar abrangéncia e consisténcia na selecdo das fontes.

A coleta de dados ocorreu por meio de levantamento bibliografico em bases reconhecidas
incluindo PubMed, SciELO e Google Scholar, priorizando artigos publicados entre 2015 e
2024 para garantir a atualizacdo das informag¢des. Foram incluidos estudos originais,

revisdes sistematicas, diretrizes institucionais e documentos de organizacdes de saude
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que abordassem a aplicacao da inteligéncia artificial em contextos clinicos. Trabalhos que
tratavam de outras tecnologias digitais, sem integragdo com monitoramento em tempo
real, foram excluidos. A triagem inicial considerou titulos e resumos e a leitura integral
dos textos selecionados permitiu avaliar sua relevancia em relagdo ao tema central.
Apébs a selegdo das fontes, procedeu-se a etapa de organizacdo e categorizacdo dos
contetidos. Os dados foram agrupados em eixos tematicos definidos, envolvendo
aplicagdes clinicas da IA, tipos de ferramentas utilizadas, beneficios observados,
limitacbes e desafios de implementacdo. Essa etapa permitiu identificar padrdes
recorrentes e diferencas relevantes entre os estudos analisados. O tratamento das
informacgdes ocorreu por meio de analise de contetido, buscando interpretar nao apenas
os resultados apresentados, mas também os contextos nos quais as tecnologias foram
aplicadas e os desdobramentos para a seguran¢a do paciente.

Para assegurar rigor metodologico, adotaram-se critérios de confiabilidade e validade na
interpretacdo dos dados. Foram considerados aspectos como o tipo de desenho dos
estudos incluidos, tamanho das amostras, métodos de validagdo dos algoritmos e
indicadores utilizados para mensurar impacto clinico, como reducdo de eventos
adversos, tempo de resposta e melhora na acuracia diagnostica. Além disso, foram
observadas possiveis limitacdes dos proprios estudos, como dependéncia de bases de
dados restritas, heterogeneidade nas populagdes analisadas e variacdo nos parametros
de monitoramento utilizados. A andlise critica dessas variaveis permitiu contextualizar
os achados e reduzir vieses interpretativos.

A discussao dos resultados foi construida de forma integrativa, relacionando os dados
levantados com o cendrio atual da pratica assistencial e com recomendacdes de
seguranca estabelecidas por instituicoes nacionais e internacionais. Buscou-se
compreender de que maneira as evidéncias disponiveis sustentam o uso da IA como
ferramenta de apoio a deteccdo precoce de riscos e quais fatores influenciam sua
aplicabilidade em diferentes ambientes de cuidado. Aspectos éticos, regulatdrios e
operacionais também foram considerados, uma vez que interferem na adocdo e na
efetividade das tecnologias.

Por fim, a metodologia adotada permitiu sintetizar informacdes relevantes e atualizadas,
oferecendo uma visao estruturada do impacto da inteligéncia artificial na seguranga do

paciente. Embora a andlise tenha se baseado em literatura disponivel, reconhece-se que
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estudos futuros com coleta de dados primarios, avaliagdo multicéntrica e
acompanhamento longitudinal podem ampliar a compreensdao sobre o desempenho
dessas ferramentas em cendarios reais. Ainda assim, os procedimentos adotados garantem
consisténcia e fundamentagdo as reflexdes apresentadas, contribuindo para embasar
discussdes e apoiar decisdes sobre o uso responsavel e estratégico da IA na pratica

assistencial.

Resultados

A analise dos estudos selecionados revelou que o uso de ferramentas de inteligéncia
artificial voltadas ao monitoramento em tempo real tem demonstrado impacto
significativo na seguranca do paciente em diferentes contextos assistenciais. A maioria
das publica¢des descreveu resultados relacionados a detecg¢ao precoce de deterioragao
clinica, com destaque para a identificagdo antecipada de sepse, parada
cardiorrespiratdria e insuficiéncia respiratdria (Moura et al., 2025). Em diversos estudos,
algoritmos foram capazes de reconhecer alteragdes fisioldgicas sutis entre 2 e 12 horas
antes da manifestacdo clinica evidente, permitindo intervencdes mais rapidas e
aumentando as taxas de sobrevivéncia. Esse achado refor¢a o potencial da IA em
transformar modelos reativos em estratégias preventivas em setores de alta
complexidade (Lopes et al., 2025).

Outro resultado recorrente foi a reducao de eventos adversos associados a erros de
medicacdo e falhas no monitoramento convencional. Sistemas inteligentes integrados a
prescricdo eletronica mostraram diminuicao de até 30% nas intera¢des medicamentosas
perigosas e nas duplicidades terapéuticas. Além disso, plataformas que cruzavam dados
de sinais vitais, exames laboratoriais e alertas clinicos demonstraram maior precisao na
identificacado de pacientes com risco elevado, reduzindo falsos positivos e evitando
sobrecarga das equipes. Estudos também relataram melhoria na continuidade do
cuidado, ja que os alertas gerados em tempo real facilitavam a comunicacdo entre
profissionais em turnos com menor disponibilidade de pessoal (Jorge et al., 2025).

Em relacdao ao desempenho dos algoritmos, observou-se variacao significativa entre os
modelos utilizados. Ferramentas baseadas em aprendizado de maquina apresentaram
sensibilidade superior quando comparadas a sistemas de regras fixas em cenarios com

grande quantidade de dados. No entanto, a especificidade ainda se mostrou um desafio
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em alguns estudos, quando os algoritmos foram aplicados em populagdes distintas das
utilizadas no treinamento inicial. Essa diferenca destaca a necessidade de validagao
externa e adaptacdo local antes da implementacdo ampla. Estudos multicéntricos
reforcaram que o desempenho das ferramentas depende da qualidade, frequéncia e
padronizag¢do dos dados inseridos no sistema.

Os resultados também evidenciaram beneficios operacionais relevantes. Instituicdes que
adotaram monitoramento continuo mediado por IA relataram reducao do tempo médio
de resposta das equipes, diminuicdo de internagdes desnecessarias em unidades de
terapia intensiva e melhor distribuicdo de recursos assistenciais (Klingelfus, 2025). Em
alguns casos, houve queda de até 15% na taxa de readmissdes hospitalares, atribuida a
identificacao precoce de complicacdes apds a alta. Além disso, ambientes com sobrecarga
assistencial, como pronto atendimento, apresentaram maior capacidade de priorizagao
de casos, evitando atrasos em atendimentos criticos. Tais resultados sugerem que, além
da seguranga, a IA pode contribuir para eficiéncia organizacional e sustentabilidade dos
servicos.

Apesar dos beneficios, a andlise revelou limitagdes importantes. Parte dos estudos
destacou dificuldades relacionadas a integracdo dos sistemas com plataformas ja
existentes, o que resultou em inconsisténcias na transmissdo de dados e atrasos na
geracdo de alertas. Outro ponto critico foi a resisténcia inicial de profissionais, em
instituicdes sem cultura consolidada de inovagdo tecnolégica. Em alguns contextos, a
ocorréncia de excesso de alertas levou a fadiga e a desvalorizacdo das notificacgoes,
comprometendo o impacto real das ferramentas. Poucos estudos abordaram resultados
de longo prazo ou avaliaram efeitos em populacdes vulneraveis, como idosos frageis e
pacientes com multiplas comorbidades.

Por fim, observou-se consenso entre as publicacdes de que a adog¢dao bem-sucedida das
ferramentas de IA depende de implementacdo gradual, treinamento continuo e
monitoramento do desempenho ap6s a implantagdo. Os resultados indicam que, quando
integradas de maneira estruturada e acompanhadas de protocolos claros, as tecnologias
de monitoramento em tempo real contribuem para a prevenc¢do de danos, a tomada de
decisdo clinica e a melhoria dos indicadores de qualidade assistencial. Embora ainda

existam desafios técnicos e éticos, os achados sintetizados demonstram que a inteligéncia
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artificial representa uma estratégia promissora e em expansao para o fortalecimento da

seguranca do paciente em diferentes cenarios de cuidado.

Discussao

Os resultados apresentados demonstram que a aplicacdo da inteligéncia artificial no
monitoramento em tempo real tem potencial significativo para transformar a seguranca
do paciente, mas também revelam importantes desafios que precisam ser considerados
antes de sua ado¢do ampla. A detec¢do precoce de deterioragdes clinicas, apontada como
um dos principais beneficios, reforca a mudan¢a de um modelo reativo para uma
abordagem preventiva, permitindo intervencdes antecipadas e maior probabilidade de
desfechos favoraveis (Moura et al., 2025). No entanto, embora os estudos indiquem
reducoes relevantes de eventos adversos e melhora na resposta assistencial, a efetividade
dessas ferramentas depende da qualidade dos dados utilizados e da capacidade
institucional de integrar tecnologia aos processos ja existentes (Santos, 2024).

Um dos pontos centrais observados na literatura é que o desempenho dos algoritmos
varia de acordo com o contexto em que sao aplicados. Modelos treinados em populagées
especificas podem apresentar redugdo da acurdcia quando implementados em cendrios
distintos, o que reforca a necessidade de validacdo externa, adaptacdo local e
monitoramento continuo apds a implantacao. Esse aspecto evidencia que a IA nao deve
ser entendida como solu¢do universal, mas como tecnologia que exige revisao constante,
atualizacdo e alinhamento as caracteristicas de cada servigo de sauide. Além disso, o risco
de vieses algoritmicos permanece uma preocupacdo relevante, quando os bancos de
dados utilizados para o treinamento ndo representam a diversidade de pacientes, o que
pode gerar disparidades no cuidado e comprometer principios éticos fundamentais
(Lopes et al,, 2025).

A discussdao também evidencia que a incorporacdao da IA nao pode ser dissociada da
atuacdo humana. Embora os sistemas de monitoramento em tempo real reduzam a
sobrecarga cognitiva e auxiliem na priorizacdo de atendimentos, nao eliminam a
necessidade do julgamento clinico. Em alguns estudos, a ocorréncia de excesso de alertas
levou a fadiga das equipes, diminuindo a adesdo as recomendagdes e comprometendo a
efetividade das ferramentas. Esse achado refor¢a que a implementacdo deve ser

acompanhada de ajustes graduais, parametrizacdo adequada e revisdo periodica dos
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limiares de alerta para evitar interrup¢des desnecessarias na rotina assistencial. A
participacao dos profissionais desde as etapas iniciais do processo é fundamental para
aumentar a aceitacao, reduzir resisténcia e promover uso seguro e colaborativo.

Outro aspecto relevante envolve infraestrutura e desigualdades tecnoldgicas. Instituicdes
com sistemas fragmentados, conectividade limitada ou auséncia de prontuario eletrénico
apresentam maior dificuldade para integrar plataformas de IA, o que pode ampliar
disparidades entre servicos de saude. No contexto brasileiro, essa realidade é evidente,
ja que muitos hospitais ainda estdo em processo de digitalizacdo e padronizacao de
dados. Dessa forma, o avango da IA depende nao apenas de desenvolvimento tecnologico,
mas também de investimentos estruturais, politicas publicas consistentes e
interoperabilidade entre sistemas. A implementacao mais bem-sucedida observada nos
estudos ocorreu em ambientes com cultura consolidada de qualidade e seguranca, fluxo
assistencial organizado e equipes capacitadas para interpretar e responder as
informacgodes geradas (Klingelfus, 2025).

A discussao também aponta que, embora beneficios imediatos sejam identificados, ainda
ha escassez de evidéncias sobre impactos a longo prazo. Poucos estudos avaliaram a
continuidade dos resultados apds meses ou anos de uso, nem exploraram os efeitos em
grupos vulneraveis, como idosos com fragilidade ou pacientes com muiltiplas
comorbidades. Esse ponto sugere necessidade de pesquisas multicéntricas, avaliacdes
longitudinais e estudos comparativos que permitam compreender melhor o
comportamento dos algoritmos em cenarios reais e ndo apenas em ambientes
controlados. Além disso, a auséncia de padronizacao nos indicadores utilizados dificulta
a comparacao entre estudos e limita conclusdes generalizaveis (Jorge et al., 2025).
Apesar dessas limitacdes, os achados discutidos indicam que a IA representa avango
importante para a seguranca do paciente, sobretudo quando integrada de forma
estratégica e ética. Seu valor nao reside apenas na capacidade de identificar riscos, mas
também em apoiar a tomada de decisdo, otimizar recursos e fortalecer uma cultura
preventiva. A tecnologia, contudo, ndo substitui a complexidade do cuidado humano, mas
complementa a pratica clinica ao ampliar capacidade de observacao, reduzir atrasos e
oferecer suporte baseado em dados. Assim, a discussao reforca que a adog¢ao responsavel

da inteligéncia artificial deve equilibrar inovag¢do, seguranca e evidéncias cientificas,
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garantindo que seus beneficios se traduzam em melhorias reais na assisténcia e na

protecdo do paciente.

Conclusao

A andlise realizada ao longo deste estudo evidenciou que a Educacgao Escolar Indigena no
Brasil passou por transformacdes, resultantes tanto de mudancas politicas quanto da
mobiliza¢do crescente dos proprios povos indigenas. Os resultados apontam que, embora
a escola tenha sido utilizada como instrumento de assimilagao cultural e apagamento
identitario, o cenario contemporaneo revela uma ressignificacdo desse espaco, que passa
a atuar como ferramenta de fortalecimento cultural, autonomia comunitiria e
reconhecimento de direitos.

A partir da Constituicao Federal de 1988 e das politicas especificas que se consolidaram
nas décadas seguintes, o ensino bilingue e intercultural deixou de ser apenas uma
reivindicacdo e tornou-se uma diretriz oficial. Contudo, os achados indicam que a
implementacdo dessas garantias ainda enfrenta obstaculos significativos, como falta de
materiais adequados, formacao insuficiente de professores indigenas, burocratizacao dos
processos educacionais e disparidades regionais. Ainda assim, observa-se que a presenca
crescente de docentes indigenas e a ampliacdo dos espacos de decisdo representam
marcos fundamentais para a consolidacio de um modelo educacional alinhado as
realidades socioculturais de cada povo.

Os dados analisados também demonstram que os “encontros”, movimentos e articulacdes
de organizacdes indigenas e indigenistas foram decisivos para a construcao de propostas
pedagdgicas alternativas, capazes de romper com a légica homogénea e integracionista
que marcou periodos anteriores. Esses processos reforcam que a educa¢do, quando
construida de forma participativa, tem potencial para atuar nao apenas como
transmissdo de conhecimento escolar, mas como pratica de resisténcia, memoria e
continuidade histdrica.

Diante desse panorama, conclui-se que a Educacdo Escolar Indigena encontra-se em
constante construcdo e depende de esforgos continuos do Estado, das instituicdes
formadoras e, sobretudo, das préprias comunidades indigenas. As conquistas obtidas até
o momento nao anulam os desafios existentes, mas demonstram que avangos reais sao

possiveis quando a educacdo é reconhecida como direito especifico e ndo como
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instrumento de enquadramento cultural. Assim, reafirma-se que o fortalecimento de
politicas publicas diferenciadas, aliado ao protagonismo indigena, é essencial para
garantir que a escola continue sendo um espa¢o de autonomia, diversidade e justica

social.
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