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RESUMO

O corpo humano ¢ uma maquina bioldgica que inspirou a era das maquinas tecnoldgicas. Desde
os primordio das logica, da anatomia e da matematica houve uma relagdo para os avangos da
IA na area médica. Partindo dos métodos filoséficos (analitico, hermenéutico e dialético)
propde-se neste estudo analogias entre as maquinas e os corpo humano em uma revisao acerca
de temas emergentes em saude e [A. O estudo descritivo abordou os temas: robos cirurgioes;
as redes neurais artificiais e a influéncia no Big Data; como os algoritmos dedutivos das redes
artificiais entenderam a pandemia do COVID-19 por meio dos usudrios do Google; as
contribuigdes para bioengenharia tecidual e as impressoes em pele. O desenho da pesquisa foi
observacional, ndo analitico, seguido de uma revisdo bibliografica de artigos cientificos em
bases de dados. Concluiu-se que ha muitos avangos entre a hibridizacdo das areas médicas e
tecnoldgicas e que esses temas devem ser mais discutidos em outros trabalhos, desde outros
pontos de vistas, a saber, o bioético, humanistico, socioldgico, mercadoldgico que favoregam a
saude coletiva.

Palavras-chave: robos na medicina; redes neurais artificiais; big data em saide; impressora de
pele em bioengenharia tecidual.

INTRODUCAO:

Hé uma relagdo intrinseca entre a IA com a Medicina em toda historia da tecnologia e
no aprendizado de méquinas. A IA ¢ um ramo da ciéncia da computacdo capaz de analisar dados
médicos complexos. Seu potencial para explorar um relacionamento significativo em um
conjunto de dados pode ser usado no diagndstico, tratamento e previsao de resultados em muitos
cenarios clinicos. A proficiéncia das técnicas de IA tem sido explorada em quase todos os
campos da medicina. Este estudo analisou desde a perspectiva historica algumas analogias entre
o cérebro humano e a inteligéncia de computadores (rede neurais), os olhos humanos que
copiaram maquinas filmadoras, as maos que inspiraram robds mecatronicas de linhas de
montagem, os tecidos dérmicos que possibilitaram a medicina regenerativa € a impressao

tecidual. Na medida que as maquinas aprendem a fazer cirurgias, diagnodsticos, os médicos
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passam a ser operadora de tecnologias. Com auxilio da filosofia este artigo reflete sobre como
serd o futuro em que a IA e a medicina serdo vistas como complementares. Neste trabalho,
utilizou-se o métodos filosoficos, o dialético, o hermenéutico e analitico, buscando
problematizar e compreender as relagdes entre a biologia e a tecnologia como aliadas, como

areas inspiradoras e complementares que atualmente estdo se fundindo por suas similaridades.

A TA e a Redes Neurais artificiais sdo um campo da ciéncia que constréi uma linguagem
que conecta as maquinas com os humanos. Ha relagdes entre a logica, a anatomia, a algebra
matematica na constru¢do da Al na medicina para a leitura dos sinais vitais humanos. O corpo
humano ¢ uma maquina biolégica que inspirou a era das maquinas tecnologicas. Embora os
humanos sendo vistos como seres organicos construimos um mundo sintético regido por
maquinas totalmente artificial. Propde-se neste estudo analogias entre as maquinas € o corpo
humano, investigar como as redes hologréficas neurais do cérebro e o avango da neurociéncia
contribui para as areas da [A. Cabe a filosofia investigar e ndo dar respostas, mas sim investigar
e questionar questdes de natureza ética, politica, sociolégica em um assunto intrigante e
futurismo, analisando e revisando a bibliografia e o que ja ¢ uma realidade nos mercados de

saude.

O desenho da pesquisa foi observacional, ndo analitico, seguido de uma revisao
bibliografica de artigos cientificos em bases de dados (PUBMED, LILACS, MEDLINE,
ADOLEC, BBO, BDENF, HISA, LEYES, MEDCARIB, REPIDISCA, OPAS, WHOLIS e
DESASTRES). Pesquisou-se artigos relacionados com a 'inteligéncia artificial','robds médicos',

'redes neurais"Big Data em Satde', 'Engenharia Tecidual','Impressora de Pele'.

Uma visdo geral de diferentes técnicas de [A ¢ apresentada neste artigo, juntamente com

a revisao de importantes aplicagdes clinicas.
FUNDAMENTACAO TEORICA

ROBOTICA MEDICA

Neste contexto, a IA ¢ definida como um campo da ciéncia e da engenharia preocupado
com a compreensdo computacional do que ¢ comumente chamado de comportamento
inteligente e com a criagdo de artefatos que exibem tal comportamento. Os programas que
permitem que os computadores funcionem de maneiras que fazem as pessoas parecerem
inteligentes sdo chamados de sistemas inteligentes artificiais. Os sistemas baseados em IA sdo
amplamente empregados hoje em dia para tomar decisdes que tém um impacto de longo alcance

nos individuos e na sociedade. Suas decisdes podem afetar a todos, em todos os lugares e a
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qualquer momento, acarretando preocupagdes sobre possiveis questdoes de direitos humanos.
Portanto, ¢ necessario ir além dos algoritmos de IA tradicionais otimizados para desempenho
preditivo e incorporar principios éticos e legais em seu design, treinamento e implantacao para

garantir o bem social enquanto ainda se beneficia do enorme potencial da tecnologia de A
(HOPGOOD, 2021).

A historia da IA na area médica ¢ fruto de diversas areas do conhecimento, tais como
logica, anatomia e matematica. No conhecimento em filosofia, Aristoteles tentou formalizar o
'pensamento correto' (l6gica) através de seus silogismos (um raciocinio dedutivo de trés partes).
Muito do trabalho na era moderna foi inspirado por isso e os primeiros estudos sobre o
funcionamento da mente ajudaram a estabelecer o pensamento 16gico contemporaneo (STIM,
2021). Da Vinci, grande estudioso e criativo, foi um dos pioneiros a desenhar os mecanismos
dos corpos. Leonardo da Vinci, o desbravador do corpo humano, fez grandes inovagdes no
estudo da anatomia, elaborando desenhos e técnicas de dissecacdo de cadaveres, buscando
compreender seus mecanismos bioldgicos, fisicos e mecanicos. O matematico britanico Alan
Turing (1950) foi um dos fundadores da moderna ciéncia da computacao e IA. Ele definiu o
comportamento inteligente em um computador como a capacidade de alcancar desempenho de
nivel humano em tarefas cognitivas, o que mais tarde se tornou popular como o 'teste de Turing'

(MCGILLIVRAY, 2020).

IMAGEM 1 - Precursores da Inteligéncia Artificial.
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Fonte: Autores, Ilustrado por Bruna Ramires.
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No final do século XX, uma nova disciplina de engenharia surgiu como descendente da
engenharia mecanica e da eletronica. O termo mecatronica foi cunhado por Tetsuro Mori e foi
marca registrada da Yasakawa Electric Corporation de 1971 a 1982. Para entender a evolugao
da mecatronica, € preciso entender a evolucao da engenharia mecanica, elétrica, eletronica e da
computagdo. A palavra mecatronica foi usada pela primeira vez no Japao na década de 1960, e

o campo de fato disse ter surgido da robotica

No inicio, os bragos do robd eram descoordenados e nao tinham feedback sensorial, mas
conforme os avancos foram feitos na programacao, tecnologia de sensores e controles, os
movimentos roboticos tornaram-se mais coordenados. Ao longo do caminho, os avangos da
mecatronica comegaram a ser usados em maquinas de venda automatica, cimeras com foco
automatico e abridores de portas. Com o advento da tecnologia da informac¢do na década de
1980, os microprocessadores foram introduzidos em sistemas mecanicos, melhorando
significativamente o desempenho. Na década de 1990, os avangos na inteligéncia
computacional foram aplicados a mecatronica de maneiras que revolucionaram o campo. O
conceito de aplicar a abordagem da mecatronica ao projeto, desenvolvimento e fabricagdao tem
sido popular por varias décadas no Japao e na Europa, mas estd lentamente ganhando terreno
nos Estados Unidos. As madaquinas eram tradicionalmente projetadas por engenheiros
mecanicos, ¢ somente depois disso as solugdes de controle e programagao eram fornecidas por

engenheiros de computacao e software. (HARASHIMA et al 1996; DIXIT, 2017).

O primeiro robd na area médica para tratar de humanos foi utilizada em 1985 para
procedimentos de bidpsias neurocirargicas, o programmable Universal Machine for Assembly
(PUMA) 2002. O robd tinha finalidade de fazer procedimentos urolégicos e de prdostata comuns
pelo The Robotics Center, no Imperial College. No ano de 1992, um guiado sistema movido
por imagem, o Robodoc® Surgical System foi criado para cirurgias de protese total de quadril.
Este avanco, possibilitou o cirurgido melhorar o tamanho da protese customizando-a para o
paciente. O Robodoc sendo o Unico autorizado pela Food and Drug Administration (FDA) no
uso em cirurgia ortopédica. Ja na década de 90, houve um avango no cenario robotico em que
0 conceito mestre servo (masterslave), denominado ao controle remoto dos movimentos
roboticos por estacdo de trabalho distante. Em 1990, Yulun Wang financiou pela Defense
Advanced Research Projects Agency (DARPA), com incentivo de Jacques Périssat, em 1989,
na conferéncia anual SAGES em Atlanta, a Computed Motion inicialmente, empresa

especializado, criou um brago robdtico via controle de voz equipado com endoscopio chamado
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AESOP® (Automated Endoscopic System for Optimal Positioning) (KROLL, 1998; DAVIES,
1991).

IMAGEM 2 - Elo de Ligacao entre Anatomia Humana e Robdtica.

Fonte: Autores, ilustrado por Bruna Fernanda Ramires.
Legenda: A) Maos bidnicas e Mdos Humanas; B) Analogias entre as fungdes mecénicas e fisiologicas do brago
humano; C) Contribuigdo para o desenvolvimento da robética.

Desde meados do século passado, os pesquisadores exploraram as aplicagdes potenciais
de técnicas inteligentes em todos os campos da medicina. A aplicacdo da tecnologia de IA no
campo da cirurgia foi investigada sucessivamente pela primeira vez por Gunn em 1976, quando
ele explorou a possibilidade de diagnosticar dor abdominal aguda com analise de computador.

As duas ultimas décadas viram um aumento no interesse da IA médica. (KARIMI, 2020).

Na historia da robotica médica, tivemos 3 grandes geracdes de Robds (ver em imagem
3). O primeiro modelo de brago robotico aprovado em 1994 para uso, o AESOP 1000 era
controlado por pedais. A préoxima geracdo, o AESOP 2000, projetado dois anos depois,
substituiu os pedais por sistema de controle de voz, permitindo ao cirurgido o controle do
endoscopio, proporcionando a ’terceira mao”. Ao obedecer a voz, 0 AESOP 2000 eliminou a

necessidade de um auxiliar para segurar o endoscépio. A plataforma evoluiu para o AESOP
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3000®, aumentando os graus de liberdade, e teve a plataforma final com o AESOP HR
(HERMES Ready), tendo controle de voz integrado e fungdes como sala cirargica, iluminagao
e movimento da mesa de operagdo. Quando idealizado, o0 AESOP robdtico foi projetado para
melhorar a estabilidade da imagem e reduzir o pessoal médico necessario na sala de cirurgia,
mostrando inimeras vantagens documentadas sobre a tradicional cAmera de suporte humano,
especialmente substituindo a necessidade de cirurgido assistente, que pode ficar fatigado
durante longos procedimentos. Porém, os procedimentos cirirgicos exigiam ndo apenas a
telemanipulagdo da camera de video, mas também os movimentos dos cirurgidoes (MORRELL,

2021).

Para alcancar o maximo impacto de precisdo, as plataformas de cirurgia assistida por
rob0 utilizam hardware eletrocirurgico, instrumentos, IA e andlise de dados. A cirurgia robotica
minimiza o dano tecidual, a dor e as readmissdes hospitalares, pois pode ser implantada
precisamente durante a cirurgia. Além disso, com a visualizagao tridimensional da imagem (em
vez da visdo bidimensional na laparoscopia padrdo), a roboética cirurgica elimina ainda mais o
risco de tremores nas maos. Os modelos avangados oferecem controles principais ativados por
voz ou manuais para demonstrar o movimento estavel da camera, além de design ergondmico
e simulador de treinamento. Apesar dos beneficios da cirurgia minimamente invasiva (MIS),
internacdes hospitalares mais curtas e retorno mais rapido as atividades normais, apenas cerca

de 3% das cirurgias sdo realizadas de forma robotica no mundo (MORRELL, 2021).

IMAGEM 3 - Robds na Medicina.

Fonte: MORRELL (2021).
Legenda: A - AESOP (sistema endoscopico automatizado para posicionamento ideal); B - robé ZEUS consistia
em trés bracos; C - Modelo do Robd Da Vinci S, langado em 2006.
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DADOS DO MERCADO DE ROBOTICA CIRURGICA

A GlobalData, em seu relatorio (2022) sobre o cenario do mercado de robdtica
cirargica, estima que o mercado de robotica cirargica valia US$ 9,6 bilhdes e para 2021,
globalmente, espera-se que cres¢a em todas as regides. A América do Norte ¢ o mercado com
maior geracao de receita, com a APAC contribuindo com 11,5% da receita global. Espera-se
um crescimento robusto do mercado de robotica cirargica globalmente na proxima década. Até
2030, tera crescido a um CAGR constante de 6,6%, para US$ 17 bilhdes, refor¢ado pelo uso de
IA, realidade aumentada e realidade virtual na robdtica. Enquanto isso, a MarketsandMarkets
informa que “o mercado de robds cirurgicos valera US$ 14,4 bilhdes até 2026. A América do
Norte dominou o mercado de robds cirtirgicos, com uma participagdo de 63,6% em 2019,
enquanto a regido da Asia-Pacifico deve registrar o maior CAGR de 18,5%. durante o periodo
de previsao”. Os robos foram impulsionados principalmente pela complexidade dos
procedimentos para tratar condi¢des médicas complexas. O sistema cirirgico robotico (imagem
4) mais utilizado é conhecido como Sistema Cirurgico da Vinci (da Vinci Surgical System),
fabricado pela Intuitive Surgical, Inc. com sede na California, EUA. A [Intuitive Surgical
continua a aproveitar os beneficios da penetracdo no mercado, sendo a primeira grande empresa
a produzir sistemas cirargicos robdticos para uma grande variedade de procedimentos. Ao
aplicar uma abordagem MIS, esse sistema foi implantado em procedimentos como
prostatectomias, reparo de valvulas cardiacas e procedimentos cirurgicos renais e ginecologicos
nas ultimas duas décadas.. Desde a sua criacao em 1995, os Sistemas da Vinci realizaram mais
de 6 milhdes de cirurgias, sendo a escolha padrdo para cirurgias roboticas (BHASKAR, 2023;
INTUITIVE, 2023).
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IMAGEM 4 - Da Vinci, Robd Cirtirgico.

A B C

Fonte: INTUITIVE (2023).

Legenda: A) CARRINHO DO PACIENTE: Exclusivo para o sistema, escolha Xi ou X. Visdo frontal do console
do cirurgido do sistema Da Vinci; B) CONSOLE DO CIRURGIAO Componente universal para Xi e X.Tela de
exibicdo do Vision Cart do sistema cirargico Da Vinci desligada; C) CARRINHO DE VISAO: Componente
universal para Xi e X

A medicina moderna enfrenta o desafio de adquirir, analisar e aplicar a grande
quantidade de conhecimentos necessarios para resolver problemas clinicos complexos. O
desenvolvimento da IA médica tem sido relacionado ao desenvolvimento de programas de IA
destinados para ajudar o clinico na formulagdo de um diagnéstico, a tomada de decisdes
terapéuticas e a previsao de resultados. Eles sao projetados para apoiar os cuidados de saude
dos trabalhadores em suas tarefas supervisionadas, auxiliando nas tarefas que dependem da
manipulacdo de dados e conhecimento. A TA promete mudar a pratica da medicina de formas
até entdo desconhecidas, mas muitas de suas aplicagdes praticas ainda s3o incipientes e
precisam ser melhor exploradas e desenvolvidas. Os profissionais médicos também precisam
entender e se acostumar com esses avancgos para uma melhor prestagdo de cuidados de satde
as massas(MALIK,2019). A TA na medicina pode ser dicotomizada em dois subtipos: virtual e
fisica. A parte virtual varia de aplicativos como sistemas de registro de satude eletronico a
orientagdo baseada em rede neural em decisdes de tratamento. A parte fisica trata de robds que
auxiliam na realizag¢do de cirurgias, proteses inteligentes para deficientes fisicos e atendimento

a idosos (HAMET & TREMBLAY, 2017).
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Usados pela primeira vez na medicina em 1985, os robds agora causam impacto em
laparoscopia, neurocirurgia, cirurgia ortopédica, resposta a emergéncias e vdarias outras
disciplinas médicas. Este artigo fornece uma revisao da historia dos robos médicos e examina
as capacidades dos atuais sistemas de robds médicos, concentrando-se principalmente em
sistemas disponiveis comercialmente, a0 mesmo tempo em que cobre alguns projetos de
pesquisa proeminentes. Ao examinar os sistemas roboticos ao longo do tempo e das disciplinas,
sao discerniveis tendéncias que implicam capacidades futuras de robds médicos, por exemplo,
aumento do uso de imagens intraoperatorias, design aprimorado do braco do robd e feedback

tatil para orientar o cirurgido (BEASLEY, 2012).

Os robds médicos foram revisados em varios artigos desde a década de 1990. Muitas
dessas revisoes sdo especificas do dominio, por exemplo, com foco em robds cirargicos, robds

urologicos, robds de coluna e assim por diante.

O trabalho de FEI (2001) apresentou um método sistematico para analisar, controlar e
avaliar os problemas de seguranca da robotica médica. Criou-se um modelo de seguranca que
consiste em trés eixos para analisar os fatores de seguranca. Software e hardware sdo os dois
eixos materiais. O terceiro eixo ¢ a politica que controla todas as fases de projeto, produgao,
teste e aplicacdo do sistema robotico. A seguranga sempre foi a questdo chave na construgao do
robd. As estratégias controle de seguro de seguranca foram adotadas para melhoria da seguranga
em projetos mecanicos, elétricos e de software. O teste inicial no URObot mostrou que o
controle de seguro de seguranca tinha a capacidade potencial de melhorar a seguranga do

sistema. Outros experimentos de seguranca estdo sendo conduzidos em nosso laboratorio.
REDES NEURAIS ARTIFICIAIS

A rede neural artificial (RNA), ou simplesmente rede neural, ¢ um método de
aprendizado de maquina desenvolvido a partir da ideia de simular o cérebro humano. A
explosdo de dados na pesquisa moderna de descoberta de medicamentos requer métodos de
analise sofisticados para descobrir as relacdes causais ocultas entre respostas unicas ou
multiplas ¢ um grande conjunto de propriedades. A RNA ¢ uma das muitas ferramentas
versateis para atender a demanda na modelagem de descoberta de drogas. Em comparagdo com
uma abordagem de regressdo tradicional, a RNA ¢ capaz de modelar relacionamentos nao

lineares complexos. (KROGH, 2008; ZOU at al 2009;).
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IMAGEM 5 - Funcionamento Das Redes Artificiais.
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Fonte: TAFNER (1988 Legenda: A) O Neurdnio Artificial; B) A Rede; C) Auto-Organizagao.
O entendimento da imagem 5 ¢ descrito na TABELA 1, que resume o estudo de

TAFNER (1988), propondo as relagdes entre a legena A, B e C.

TABELA 1 - Funcionamento Das Redes Artificiais.

O Neuroénio Artificial ¢ uma estrutura légico-matematica que procura simular a forma, o comportamento

e as fungdes de um neurdnio bioldgico. Assim sendo, os dendritos foram substituidos por entradas, cujas

A | ligagdes com o corpo celular artificial sdo realizadas através de elementos chamados de peso (simulando

as sinapses). Os estimulos captados pelas entradas sdo processados pela funcdo de soma, e o limiar de
disparo do neur6nio bioldgico foi substituido pela fungio de transferéncia.

Combinando diversos neur6nios artificiais podemos formar o que ¢ chamado de rede neural artificial. As
entradas, simulando uma area de captagdo de estimulos, podem ser conectadas em muitos neurdnios,
resultando, assim, em uma série de saidas, onde cada neurdnio representa uma saida. Essas conexdes, em
comparacdo com o sistema biologico, representam o contato dos dendritos com outros neurdnios,
formando assim as sinapses. A fungdo da conexdo em si ¢ tornar o sinal de saida de um neur6énio em um
sinal de entrada de outro, ou ainda, orientar o sinal de saida para o mundo externo (mundo real). As
diferentes possibilidades de conexdes entre as camadas de neurdnios podem gerar n nlimeros de
B | estruturas diferentes. Exemplo de uma Rede Neural Artificial de 2 camadas com 4 entradas e 2 saidas As
variantes de uma rede neural sdo muitas, ¢ combinando-as, podemos mudar a arquitetura conforme a
necessidade da aplicagdo, ou ainda, conforme o gosto do projetista. Basicamente, os itens que compdem
uma rede neural e, portanto, sujeito a modificagdes, sdo os seguintes: Conexdes entre camadas; Camadas
intermediarias;Quantidade de neurdnios; Fung¢do de transferéncia; Algoritmo de aprendizado.

O esquema constitui uma rede neural de treinamento ndo supervisionado, e de apenas duas camadas. Diz-
se que esse tipo de rede possui um paradigma topologico, uma vez que a rede pode apresentar qualquer
formato geométrico bidimensional em sua camada de saida, como hexagonal, retangular, triangular e
outras. Depois de escolhida a rede neural e definida a sua arquitetura, segue uma fase chamada de
treinamento, ou seja, uma fase cuja tarefa é "treinar" a rede neural com uma colecdo de estimulos (sinais
complexos, voz, imagens, etc.) que se deseja que a rede reconhega quando em operagdo. Na fase
C | treinamento, os neurdnios da camada de saida competem para serem os vencedores a cada nova iteragdo
do conjunto de treinamento. A rede neural "aprendeu” quando ela passa a reconhecer todas as entradas
apresentadas durante a fase de treinamento. Assim é que se traduz o aprendizado da rede neural, pois,
havendo pelo menos um neurdnio que represente uma determinada informagao (um estimulo apresentado
na entrada), sempre que este estimulo for apresentado a esta rede neural, aquele neurdnio que foi treinado
para representd-lo, automaticamente ira ser disparado, informando assim, qual o estimulo que foi
apresentado para a rede neural.

Fonte: TAFNER (1988).

A rede neural artificial foi a ferramenta analitica mais comumente usada, enquanto
outras técnicas de A, como sistemas especialistas fuzzy, computacdo evolutiva e sistemas
inteligentes hibridos, foram usadas em diferentes configuragdes clinicas. As técnicas de [A tém

potencial para serem aplicadas em quase todas as areas da medicina. Ha necessidade de mais
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ensaios clinicos que sejam adequadamente projetados antes que essas técnicas emergentes

encontrem aplicacdo no cendrio clinico real (RAMESH, 2004).

As redes neurais, também conhecidas como redes neurais artificiais (RNAs) ou Redes
Neurais Simuladas (RNSs), sio um subconjunto do aprendizado de maquina e estdo no centro
dos algoritmos de aprendizado profundo. Seu nome e estrutura sdo inspirados no cérebro
humano, imitando a maneira como os neurdnios biologicos sinalizam uns aos outros

(YEGNANARAYANA, 2009).

As redes neurais artificiais (RNSs) sdo compostas por camadas de nds, contendo uma
camada de entrada, uma ou mais camadas ocultas e uma camada de saida. Cada no, ou neurdnio
artificial, se conecta a outro e tem um peso e limite associados. Se a saida de qualquer nd
individual estiver acima do valor limite especificado, esse no ¢ ativado, enviando dados para a
proxima camada da rede. Caso contrario, nenhum dado ¢é repassado para a proxima camada da
rede. As redes neurais dependem de dados de treinamento para aprender e melhorar sua precisao
ao longo do tempo. No entanto, uma vez que esses algoritmos de aprendizado sdo ajustados
para precisdo, eles sdo ferramentas poderosas em ciéncia da computagdo e IA, permitindo

classificar e agrupar dados em alta velocidade (IBM, 2023).
INTELIGENCIA DA REDE

Tarefas de reconhecimento de fala ou reconhecimento de imagem podem levar minutos
versus horas quando comparadas a identificagdo manual por especialistas humanos. Uma das
redes neurais mais conhecidas € o algoritmo de busca do Google, com a fun¢do de descobrir,
entender e organizar todo o contetido da internet, a fim de entregar as melhores respostas para

as pesquisas dos usuarios (YEGNANARAYANA, 2009; IBM, 2023).

As redes neurais podem ser classificadas em diferentes tipos, que sdo usados para
diferentes propdsitos. Embora esta ndo seja uma lista abrangente de tipos, a lista abaixo seria
representativa dos tipos mais comuns de redes neurais que vocé encontrard para seus casos de

uso comuns.

O perceptron ¢ a rede neural mais antiga, criada por Frank Rosenblatt em 1958. As redes
neurais feedforward, ou Perceptrons Multicamadas (PMs), sdo o que focamos principalmente
neste artigo. Eles sdo compostos de uma camada de entrada, uma camada ou camadas ocultas
e uma camada de saida. Embora essas redes neurais também sejam comumente chamadas de
PMs, ¢ importante observar que, na verdade, elas sdo compostas por neurénios sigmoides, nao

perceptrons, pois a maioria dos problemas do mundo real ndo € linear. Os dados geralmente sdo
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inseridos nesses modelos para treina-los, e eles sdo a base para visdo computacional,

processamento de linguagem natural e outras redes neurais.

As redes neurais convulsionais (RNCs) sdo semelhantes as redes feedforward, mas
geralmente sdo utilizadas para reconhecimento de imagens, reconhecimento de padrdes e/ou
visdo computacional. Essas redes aproveitam os principios da algebra linear, particularmente a

multiplicagdo de matrizes, para identificar padroes dentro de uma imagem.

IMAGEM 6 - Esquema de Redes Neurais.
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Fonte: IBM (2023).
Redes neurais recorrentes (RNNs) sdo identificadas por seus loops de feedback. Esses
algoritmos de aprendizado sdao aproveitados principalmente ao usar dados de séries temporais
para fazer previsoes sobre resultados futuros, como previsdes do mercado de agdes ou previsoes

de vendas.
Diagrama de um perceptron, Redes neurais versus aprendizado profundo:

Deep Learning e redes neurais tendem a ser usados de forma intercambiavel na
conversa, o que pode ser confuso. Como resultado, vale a pena notar que o “profundo” no
aprendizado profundo se refere apenas a profundidade das camadas em uma rede neural. Uma
rede neural que consiste em mais de trés camadas — que incluiriam as entradas ¢ a saida — pode
ser considerada um algoritmo de aprendizado profundo. Uma rede neural que possui apenas

duas ou trés camadas ¢ apenas uma rede neural bésica.

Conforme demonstra a imagem 6, a seguir, a rede neural artificial ¢ inspirada na
arquitetura de neurdnios bioldgicos, como o cérebro humano. O cérebro humano é composto
por um nimero muito grande de neurdnios interconectados. Cada neurdnio € uma célula que
executa uma tarefa simples, como uma resposta a um sinal de entrada. No entanto, quando uma
rede de neurdnios ¢ conectada, eles podem realizar tarefas complexas, como reconhecimento

de fala e imagem, com incrivel velocidade e precisdo.
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IMAGEM 7 - Cérebro humano inspirou as redes neurais.
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Fonte: Autores da Pesquisa, Ilustrado por Bruna Fernanda Ramires.

Normalmente, leva algumas centenas de milissegundos para um ser humano concluir
uma tarefa como reconhecer um rosto, enquanto o neurdnio individual do cérebro tem uma
velocidade de computacdo de alguns milissegundos. Isso mostra que o cérebro leva apenas cem
passos de computagdo para realizar tal tarefa, em comparagdo com milhdes de passos
necessarios para um computador realizar uma tarefa semelhante. Esse tempo de processamento
curto implica que a informagdo transmitida entre os neurdnios deve ser muito pequena. Ao
contrario do computador tradicional, toda a informac¢ao nao ¢ passada de neurénio para
neurdnio, mas codificada na complexa interconexdo da rede de neurdnios. E por isso que a rede

neural também é chamada de conexionismo.

O trabalho de SHAHID (2019) revisou que as organizagdes de saude estdo aproveitando
as técnicas de aprendizado de maquina, como redes neurais artificiais (RNAs), para melhorar a
prestacao de cuidados a um custo reduzido. As aplicacdes de RNAs para diagndstico sdo bem
conhecidas; no entanto, as RNA sdo cada vez mais usadas para informar as decisdes de
gerenciamento de cuidados de saude e concluiu que as principais caracteristicas e
impulsionadores para a aceitagdo do mercado de ANN para a tomada de decisdes

organizacionais de assisténcia médica para orientar a adocao adicional dessa técnica.

GOOGLE TRENDS, INFODEMIOLOGIA E INTELIGENCIAS DE REDE NA
PANDEMIA DO COVID 19

Tendo em vista que a ferramenta Google Trends utiliza IA, estuda os algoritmos e faz a
inducdo das informagdes para correlagdes inteligentes e assertivas; registra e documenta, em
uma linha do tempo, os termos de pesquisa e permite o cruzamento e a tabulagdo dos dados por
palavras-chaves, datas, regides geograficas e exibe graficos comparativos dos termos em
ascensdo das pesquisas dos usuarios do Google. O estudo dos autores deste artigo (ANDRADE

e MORAIS, 2022) buscou compreender o cendrio da epidemiologia da informagdo e a crise
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politica, econdmica e de satde durante a pandemia. Os métodos foram obtidos no site da Google
Trends o total de 5 termos de busca, sendo 4 destes "Pandemia de Covid-19", "Economia
Corona", "Hospital Covid", "Presidente Covid" foram analisados juntos e o termo "Auxilio
Emergencial" separadamente por despontar 100% da margem de acesso quando comparado aos
termos mencionados. A consulta mapeou o periodo 01/01/2020 até 13/02/2022. Pode-se
perceber um extremo Pode-se entender o fendmeno da infodemiologia utilizando o Google
Trends para mapear os termos de busca e relacionar fatos histéricos na tentativa da compreensao

dos ocorridos na pandemia da Covid-19.

IMAGEM 8 - Painel dos termos de busca na pandemia de 01/01/2020 até 13/02/2022.
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Fonte: (ANDRADE & MORAES, 2022).

A medida que o papel da pesquisa evolui para atingir vérios pontos de contato do
usuario, a otimizagao para o usuario nunca foi tdo importante. Isso se reflete no foco continuo
do Google na experiéncia do usuario. Seja em suas principais atualizagdes algoritmicas, novos
recursos, produtos ou alteragdes no formato SERP. Embora algumas dessas alteragdes do
Google tenham envolvido atualizagdes direcionadas a conteudo, links e spam de baixa
qualidade, outras atualiza¢des visam entender o comportamento e a intengdo do consumidor.
Por exemplo, as atualizagdes mais recentes se concentraram na velocidade da pagina, Core Web
Vitals e andlises de produtos. Considerando a enorme concorréncia por iméveis SERP das
marcas, até mesmo pequenas quedas na posi¢ao terdo um impacto critico no trafego, na receita
e nas conversdes. Existiu diferentes atualizacdes do Google e avangos tecnologicos que
refletem significativamente o foco do mecanismo de pesquisa no usuario humano e suas

experiéncias online — do Panda em 2011 até a experiéncia de pagina e produto em 2021 e 2022.
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A pandemia global significou que o comportamento do usuario ¢ os padroes de pesquisa
mudaram para sempre, pois o Google continua a se concentrar nos sinais EAT. Muitas das
atualizac¢des do Google sinalizam que SEO técnico, ciéncia de dados e exceléncia em marketing

de conteudo estdao se unindo. (LEONG, 2019; POWLES et al 2017).
BIG DATA NA SAUDE

O trabalho de ANDREU-PEREZ (2015) fornece uma visao geral dos desenvolvimentos
recentes em big data no contexto da informatica biomédica e da saude. Descreve as principais
caracteristicas do Big Data e como a informatica médica e de satde, a bioinformatica
translacional, a informatica de sensores e a informatica de imagem se beneficiardo de uma
abordagem integrada de reunir diferentes aspectos da informagdo personalizada de uma ampla
gama de fontes de dados, tanto estruturadas quanto ndo estruturadas, abrangendo genomica,
protedmica, metabolomica, bem como imagem, diagnostico clinico e deteccdo fisiologica
continua de longo prazo de um individuo. Espera-se que os avangos recentes em Big Data
ampliem nosso conhecimento para testar novas hipoteses sobre o gerenciamento de doencas,
desde o diagnostico até a prevengdo e o tratamento personalizado. A ascensao do Big Data, no
entanto, também levanta desafios em termos de privacidade, seguranca, propriedade de dados,

administracdo de dados e governanga.

A quantidade de dados produzidos dentro da Informatica em Saude tornou-se bastante
vasta, ¢ a analise desse Big Data concede possibilidades potencialmente ilimitadas de
conhecimento a ser adquirido. Além disso, essas informac¢des podem melhorar a qualidade dos
cuidados de satide oferecidos aos pacientes. No entanto, hd uma série de questdes que surgem
ao lidar com essas vastas quantidades de dados, especialmente como analisar esses dados de
maneira confiavel. O objetivo basico da Informatica em Satude ¢ obter dados médicos do mundo
real de todos os niveis da existéncia humana para ajudar a avangar nossa compreensao da
medicina e da pratica médica. O trabalho de HERLAND et al (2014) apresenta pesquisas
recentes usando ferramentas e abordagens de Big Data para a analise de dados de Informatica
em Saude coletados em varios niveis, incluindo os niveis molecular, tecidual, paciente e
populacional. Além de coletar dados em varios niveis, varios niveis de questdes sdo abordados:
biologia em escala humana, escala clinica e escala epidémica. Também analisaremos e
examinaremos possiveis trabalhos futuros para cada uma dessas areas, bem como a combinagao
de dados de cada nivel pode fornecer a abordagem mais promissora para obter o0 maximo de

conhecimento em Informatica em Saude.
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Com a entrada em vigor do Regulamento Geral de Prote¢do de Dados da UE em 2018,
o palco esta montado para o debate internacional sobre o compartilhamento de Big Data na
saude. Considerando o fato de que os dados de saude (e especialmente os dados genéticos) sao
considerados “sensiveis”, ha uma maneira de estruturar o debate sobre as barreiras e a relagao
risco-beneficio que se afaste dos tradicionais prés e contras de potenciais riscos de privacidade
e discriminacdo? A discriminacdo potencial foi abordada na legislagdo e o equilibrio dos
direitos de privacidade com os beneficios potenciais do compartilhamento de dados na ciéncia
intensiva estd levando a uma abordagem mais proporcional. Postula-se que um importante
catalisador que deslocara ainda mais esse debate de seus contornos tradicionais seria ativar o
“direito & ciéncia” consagrado no direito internacional. E digno de nota que a Alianga Global
para Gendmica e Saude desenvolveu uma Estrutura para o Compartilhamento Responsavel de
Genomica e Dados Relacionados a Satide com base nesse direito humano. Da mesma forma,
diretrizes recentes do Conselho de Organizagdes Internacionais de Ciéncias Médicas e da
Organizacdo para Cooperagdo e Desenvolvimento Econdmico, bem como do Colégio
Americano de Genética Médica e GenOmica, contém disposi¢des que promovem o
compartilhamento de dados, indicando que a ciéncia intensiva em dados pode se tornar

gradualmente fundado em um ethos mais comunitario (KNOPPERS, 2017).

A quantidade de dados coletados e armazenados digitalmente é vasta e esta se
expandindo rapidamente. Como resultado, a ciéncia do gerenciamento e analise de dados
também estd avancando para permitir que as organizagdes convertam esse vasto recurso em
informagdes e conhecimentos que as ajudem a atingir seus objetivos. Os cientistas da
computagdo inventaram o termo Big Data para descrever essa tecnologia em evolugdo. O Big
Data tem sido usado com sucesso em astronomia (por exemplo, o Sloan Digital Sky Survey de
informagdes telescopicas), vendas no varejo (por exemplo, nimero expansivo de transagdes do
Walmart), mecanismos de pesquisa (por exemplo, personalizagdo do Google de pesquisas
individuais com base em dados anteriores da web), e politica (por exemplo, o foco de uma
campanha de anuncios politicos em pessoas com maior probabilidade de apoiar seu candidato

com base em pesquisas na web (MURDOCH, 2013).

A revisio PATERNO (2016) resumiu os desafios enfrentados pela anélise de Big Data
e as oportunidades que o Big Data abre na area da satide. O resultados mostram que os principais
desafios foram questdes de estrutura de dados, seguranca, padronizacdo de dados,
armazenamento e transferéncias e habilidades gerenciais, como governanca de dados. As

principais oportunidades reveladas foram melhoria da qualidade, gestdo populacional e saude,
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detec¢do precoce de doengas, qualidade, estrutura e acessibilidade dos dados, melhoria na
tomada de decisoes e reducdo de custos. A analise de big data tem potencial para impacto

positivo e implicacdes globais; no entanto, deve superar alguns obstaculos legitimos.
BIOIMPRESSORA E ENGENHARIA MEDICA

Engenharia de tecidos, ramo da Engenharia Biomédica, € a ciéncia aplicada que utiliza
conhecimentos de biologia, quimica e fisica para desenvolver tecidos artificiais. Pode ser
aplicada a produgdo de pele artificial, cartilagens e tecidos 6sseos. Os tecidos podem ser
produzidos fazendo crescer células sobre um substracto biodegradavel. O termo engenharia de
tecidos surgiu em 1987, apesar de fazerem uso da técnica de clonagem, o ramo se diferencia

por focar somente na reproducdo de partes dos seres vivos (BASU, 2010)

Lesdes ou danos a tecidos e 6rgaos sao um grande problema de saude, resultando em
cerca de metade das despesas anuais com saide no mundo. Os avangos nas areas de
processamento de células-tronco (CTs) e de biomateriais deram um grande salto para os
pesquisadores manipularem a dindmica entre esses dois € obterem um substituto de pele capaz
de cicatrizar completamente as areas feridas. Embora a cicatrizagao de feridas necessite de uma
interagdo coordenada entre células, proteinas extracelulares e fatores de crescimento, os atores
mais importantes nesse processo sdo as CT enddgenas, que ativam a cascata de reparo
recrutando células de diferentes locais. As proteinas da matriz extracelular (ECM) sdo ativadas
por essas SCs, que por sua vez auxiliam nas migracdes celulares e, finalmente, na secrecdo de
fatores de crescimento que podem selar e cicatrizar as feridas. A interagdo entre proteinas ECM
e SCs ajuda a pele a sustentar os rigores da atividade cotidiana e, na tentativa de atingir esse
nivel de funcionalidade em construg¢des tridimensionais (3D) artificiais, os biomateriais de
engenharia de tecidos sdao fabricados usando técnicas mais avangadas, como bioimpressao e
impressao assistida por laser dos 6rgaos. Esta revisdo fornece um resumo conciso dos avangos
mais recentes que foram feitos na area de biofabrica¢ao de polimeros usando bioimpressdao 3D
usada para encapsular células-tronco para regeneragdo da pele. O foco desta revisdo ¢ descrever,
em detalhes, o papel da arquitetura 3D e o arranjo das células dentro desse sistema que podem
cicatrizar feridas e auxiliar na regeneracdo da pele. e em uma tentativa de atingir esse nivel de
funcionalidade em construcdes tridimensionais (3D) artificiais, os biomateriais de engenharia
de tecidos sdo fabricados usando técnicas mais avancadas, como bioimpressdo ¢ impressao
assistida a laser dos 6rgaos. Esta revisao fornece um resumo conciso dos avangos mais recentes
que foram feitos na area de biofabricagdo de polimeros usando bioimpressdo 3D usada para

encapsular células-tronco para regeneragdo da pele. Existem estudos (HAKIMI, 2018; SINGH
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et al 2016; KOCH, 2010) sobre o papel da arquitetura 3D e o arranjo das células dentro desse
sistema que podem cicatrizar feridas e auxiliar na regeneracao da pele. ¢ em uma tentativa de
atingir esse nivel de funcionalidade em constru¢des tridimensionais (3D) artificiais, os
biomateriais de engenharia de tecidos sdo fabricados usando técnicas mais avangadas, como

bioimpressdo e impressao assistida a laser dos 6rgaos.(HAKIMI, 2018).

A bioimpressdao oferece uma plataforma de fabricagdo altamente automatizada e
avangada que facilita a deposicdo de biotintas (células vivas, biomateriais e fatores de
crescimento) de maneira escaldvel e reprodutivel, um processo que falta nas abordagens
convencionais de engenharia de tecidos. Melhorias significativas no campo da bioimpressao
ocorreram nas ultimas duas décadas. Esta revisao fornece uma analise aprofundada das recentes
melhorias nas técnicas de bioimpressdo, progresso no desenvolvimento de biotinta,
implementagdo de novas estratégias de bioimpressao e maturacao de tecidos. Atencao especial
¢ dada ao papel da ciéncia dos polimeros e como ela complementa a bioimpressao 3D para
superar alguns dos principais obstaculos no campo da impressdo de 6rgaos. Uma visdo geral
concisa da anatomia e fisiologia de diferentes tecidos/orgdos ¢ fornecida, seguida de
importantes consideragdes de projeto para facilitar melhor a fabricagdo de tecidos/orgdos
biomiméticos para engenharia de tecidos e medicina regenerativa (TERM). Por ultimo, ¢
apresentada uma visao realista do estado atual da bioimpressao de 6rgaos, incluindo realizagdes
recentes em construgdes de engenharia de tecidos de bioimpressao, as limitagdes e desafios,
bem como oportunidades para pesquisas futuras. Com os avangos nas ciéncias dos polimeros,
serd uma realidade iminente a bioimpressdo sob demanda de tecidos/6rgaos especificos do

paciente. (NG et al, 2019; ZIELINSKI, 2023).
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IMAGEM 9 - Impressora 3D.
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Fonte: autores, ilustrado por Bruna Fernanda Ramires.

CONCLUSAO

Concluiu-se que ha muitos avangos entre a hibridizacdo das é4reas médicas e
tecnologicas e que esses temas devem ser mais discutidos em outros trabalhos, desde outros
pontos de vistas, a saber, o bioético, humanistico, socioldgico, mercadologico que favoregam a
saude coletiva. A TA para uso pessoal permanecera conosco, pois a genética continuara a
fornecer servigos pessoais. Portanto, ¢ importante considerar como a [A também servira para o

desenvolvimento de nossos sistemas de saude.
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