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Inteligéncia hibrida no cuidado:
o que a Inteligéncia Artificial pode e nao pode substituir

Hybrid intelligence in care: what Artificial Intelligence can and cannot replace

HIGHLIGHTS

1. IA amplia o cuidado, mas ndo substitui o enfermeiro.

2. Inteligéncia hibrida integra dados, julgamento clinico e cuidado.
3. O toque e a ética permanecem irredutiveis a automagao.

4. A enfermagem deve participar da governanga da |A em salde.
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A pergunta que mais circula nos corredores de hospitais, congressos e programas
de pods-graduagdao em enfermagem, “a inteligéncia artificial (IA) vai substituir o
enfermeiro?”, estd mal formulada. Ndo porque seja ingénua, mas porque pressupde
uma disputa que a ciéncia ja superou. Sistemas de inteligéncia artificial detectam
deterioragao clinica, podem reduzir a mortalidade intra-hospitalar e antecipar o
diagndstico de sepse. Esses sdo ganhos reais e mensuraveis que salvam vidas. E, ainda
assim, nenhum algoritmo consolou um paciente as trés da manha, reconheceu, no
siléncio de um familiar, o peso de uma decisdo impossivel ou traduziu, com o toque
certo no momento certo, que alguém estava presente. A questao relevante nao é o que
a IA substitui, e sim como a IA e o enfermeiro se fortalecem mutuamente.

Neste contexto, surge o conceito de Inteligéncia Hibrida', a capacidade de
alcancar objetivos complexos, combinando inteligéncias humana e artificial, produzindo
resultados superiores aos que cada uma alcancaria isoladamente, por meio de
aprendizagem mutua continua. Para além disso, houve o refinamento? do conceito com
o framework CARE-IA (Colaborativa, Adaptativa, Responsavel e Explicavel), reafirmando
que a augmentacao, nao a substituicao, é o horizonte produtivo.

Na enfermagem, essa augmentacdo ja é evidéncia robusta: sistemas de apoio
a decisdo com |A reduziram as reinternagdes de 22,2% para 9,4%; ferramentas de
documentagdo automatizada devolvem ao enfermeiro até 2,5 horas por plantdo para o
cuidado direto; algoritmos de triagem superam escores tradicionais em consisténcia e
acuracia®. A 1A amplla a capacidade de perceber, prever e agir, o que tem peso clinico
e ético inegavel.

No entanto, o que a IA ndo alcanga nao é residual, é constitutivo do cuidar.
Enfermeiros especialistas operam por meio de apreensao intuitiva e de conhecimento
tacito construido a partir da experiéncia corporificada, que ndo se reduz a regras nem a
padroes estatisticos®. Para alguns autores?, o toque da enfermagem é um componente
irredutivel do cuidado®, ndo pelo gesto em si, mas pelo reconhecimento situado que
carrega. Outros® vao além: os algoritmos sao ‘zumbis morais’, ausentes da senciéncia
necessaria a responsabilizacdo ética genuina. A phronesis aristotélica, a sabedoria
pratica que emerge do encontro com a contingéncia da vida, é, por definicdo, o que
nenhum modelo computacional pode simular. Dados sem julgamento sdo ruidos;
julgamento sem dados é miopia. A inteligéncia hibrida é precisamente a recusa dessa
falsa escolha.

No Brasil, essa tensdo assume dimensdes estruturais que a pesquisa em enfermagem
ndo pode ignorar. Modelos treinados predominantemente em populagdes do Norte
Global apresentam desempenho inferior em peles escuras, o que constitui um problema
critico num pais em que 56% da populagdo se autodeclara preta ou parda. O fosso
digital entre o SUS e o setor privado ameaga tornar a IA mais um vetor de desigualdade
em saude. A dependéncia de dados produzidos aqui, mas controlados por plataformas
externas, configura um colonialismo digital que precisa ser nomeado e enfrentado.
A enfermagem, maior categoria profissional da saude e principal geradora de dados
clinicos’, corre o risco de nédo participar das conversa¢des que mais a afetam. Esse risco
é evitavel, mas exige escolha ativa.

A enfermagem brasileira precisa responder a pelo menos trés perguntas as
quais este campo ainda ndo respondeu: como integrar IA ao SUS sem reproduzir
desigualdades? Como formar profissionais que sejam agentes criticos e ndo apenas
usuarios de sistemas algoritmicos? Como garantir a participagao efetiva da profisséo na
governanca da |A em saude? Responder a elas ndo ¢ tarefa de tecnologistas. E tarefa
de quem, diariamente, traduz nimeros em vidas.
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