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A rapida evolucdo da inteligéncia artificial (IA) tem remodelado o campo
da saude ao automatizar tarefas rotineiras, otimizar fluxos de trabalho e
aprimorar a tomada de decisdo clinica. Modelos computacionais avancados
demonstram capacidade de analisar grandes conjuntos de dados clinicos
e gerar, em tempo real, recomendag¢des fundamentadas em evidéncias.
No entanto, apesar do desempenho promissor em ambientes de pesquisa
controlados, persiste uma lacuna significativa no que diz respeito a vali-
dacao prospectiva das aplicacdes de IA em contextos reais da pratica de
enfermagem. A literatura atual sugere que, embora a IA apresente con-
sideravel potencial para apoiar enfermeiras(os) na resolucdo de desafios
tanto hospitalares quanto na atencao primaria a saude, competéncias
humanas essenciais—como o raciocinio clinico e a tomada de decisdo
reflexiva—permanecem insubstituiveis -,

Rony, et al® demonstram que algoritmos de IA podem ser utilizados
para monitorar sinais vitais e detectar precocemente sinais de deterioragao
clinica, permitindo, assim, que profissionais de enfermagem dediquem
mais tempo ao cuidado direto ao paciente. Seus achados evidenciam que
a analise automatizada de dados pode contribuir para a eficiéncia clinica
e a seguranca do paciente, ao reduzir a carga cognitiva relacionada ao
monitoramento de rotina. No entanto, os autores enfatizam que as reco-
mendacdes geradas por IA devem ser submetidas a supervisao rigorosa
de profissionais qualificados e ao julgamento clinico criterioso antes de
serem incorporadas a pratica assistencial padrao.

Diversas aplicagcdes da IA na enfermagem ja foram identificadas, com
modelos de aprendizado de méaquina sendo empregados, atualmente,
na previsao de quedas, na avaliacdo do risco de lesdes por pressao e na
coordenacao do cuidado. Tais tecnologias apresentam potencial signifi-
cativo para otimizar fluxos de trabalho clinico e aprimorar os desfechos
em saude, tanto em contextos de cuidados agudos quanto na atencao
comunitaria. Entretanto, o nimero limitado de estudos prospectivos e a
escassez de validacdes em cendrios reais reforcam a necessidade urgente
de investigacdes adicionais que assegurem a confiabilidade clinica e a
seguranca dessas ferramentas emergentes #>9,

No campo do processamento de linguagem natural (PLN), Hossain et
al. (2023)®investigam a extracdo de informagdes clinicas a partir de pron-
tuarios eletronicos de saude (PES). Seus resultados demonstram que o PLN
pode converter, de forma eficiente, textos clinicos nao estruturados—como
anotacdes de enfermagem e histéricos de pacientes—em dados aciona-
veis. Ao automatizar a interpretacao de registros em linguagem livre, os
sistemas de IA contribuem para a reducéo de encargos administrativos
e permitem que enfermeiras(os) concentrem sua atenc¢do na tomada de
decisdo clinica. Ainda assim, o estudo salienta desafios persistentes, como
o desequilibrio dos dados e a necessidade de curadoria rigorosa, que de-
vem ser enfrentados para garantir a fidedignidade e a precisao das saidas
geradas por esses modelos 37,

E premente que exploremos as oportunidades e desafios associados
aintegracao da IA na educacdo e na pratica da enfermagem, com énfase
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no potencial dos sistemas de aprendizagem personalizada para
adaptar conteudos as necessidades individuais de aprendizagem,
promovendo, assim, melhor desempenho académico e clinico.
Embora a IA possa oferecer suporte a automatizacao de tarefas
como a documentacéo e a alocacdo de recursos, reitera-se que a
responsabilidade tltima pelo cuidado em saude deve permane-
cer com profissionais devidamente habilitados. Tal perspectiva
reforca a necessidade de formagao continuada e da formulacao
de diretrizes éticas robustas, a fim de garantir a seguranca do
paciente e preservar a integridade da tomada de decisdo clinica ™.

Porcellato, et al® apresentam uma revisdo sistematica das
aplicacdes da lA na enfermagem em cuidados criticos, destacando
o uso de técnicas de aprendizado profundo e aprendizado de
maquina para prever complicacdes, apoiar processos de triagem
e monitorar sinais vitais criticos em unidades de terapia intensiva
(UTI) e servicos de emergéncia. Embora tais modelos demonstrem
niveis promissores de acuracia, a heterogeneidade dos desenhos
metodoldgicos e das fontes de dados limita a generalizagcao dos
achados. Os autores defendem a realizacdo de estudos interven-
cionais robustos para avaliar, de forma acurada, o impacto real
da IA sobre desfechos sensiveis a enfermagem?®©9),

Topol? oferece uma perspectiva visiondria sobre a medicina
de alto desempenho, ao enfatizar a convergéncia entre a inte-
ligéncia humana e a artificial. O autor descreve como sistemas
modernos de IA sdo capazes de processar imagens médicas de
alta resolucao, dados continuos provenientes de biossensores e
informacdes gendmicas com velocidade e precisao excepcionais.
Contudo, ressalta que a interpretacdo dessas informagdes continua
a depender da expertise humana. Embora a |A possa aumentar
a acuracia diagndstica e a eficiéncia operacional, Topol destaca
preocupacoes persistentes relacionadas ao viés algoritmico, a
privacidade dos dados e a natureza opaca (“caixa preta”) dos
sistemas de aprendizado profundo. Ele defende um modelo
hibrido, em que o julgamento humano e os insights gerados
por |A sejam integrados, explorando, assim, as potencialidades
complementares de ambas as inteligéncias @9,

Passerini, et al® ressaltam a importancia de promover a colabo-
racdo eficaz entre seres humanos e modelos de linguagem de larga
escala (LLMs). Embora esses modelos apresentem desempenho
expressivo em diversas tarefas linguisticas, os autores apontam
limitagdes significativas, como alucinag¢des, inconsisténcias e
respostas bajuladoras. Paralelamente, modelos multimodais
emergentes (LMMs) comecam a ampliar essas capacidades ao
integrar analises visuais na tomada de decisao clinica—como, por
exemplo, a interpretacdo daimagem de uma cicatriz para subsi-
diar um plano terapéutico. O estudo defende o desenvolvimento
de estruturas de interacdo humano-IA, nas quais profissionais
clinicos desempenhem papel central na orientacdo e validacéo
das saidas geradas por IA, a fim de fortalecer a tomada de decisao
clinica sem promover dependéncia excessiva da automagao @79,

Ressaltamos que as ferramentas de IA tém o potencial de
aprimorar significativamente a tomada de deciséo clinica ao
processar dados complexos e gerar insights que reforcem o julga-
mento reflexivo. Ainda que possam fortalecer decisdes baseadas
em dados, tais tecnologias devem operar em um arcabouco
que preserve a autoridade, a autonomia e o pensamento critico
do(a) profissional de saude. Validacao rigorosa e monitoramento
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continuo sao essenciais para garantir a precisao, mitigar riscos
e prevenir erros ©,

No contexto da enfermagem brasileira, a IA—especialmente
os modelos de PLN, como o ChatGPT—pode contribuir para o
processo de enfermagem e a melhoria da eficiéncia administrativa.
Contudo, reiteramos que a responsabilidade clinica deve perma-
necer exclusivamente com profissionais legalmente habilitados.
Alertamos para os riscos da delegacdo de responsabilidades
clinicas a sistemas automatizados e defendemos a inclusao da
educacao em IA nos curriculos de graduacao e pés-graduacao
em enfermagem, a fim de desenvolver tanto a proficiéncia tec-
nolégica quanto a capacidade de julgamento clinico “.

Coletivamente, os estudos analisados evidenciam o potencial
transformador da IA na enfermagem, em distintos contextos
assistenciais. Em ambientes hospitalares, a IA pode automatizar
a andlise de dados, otimizar sistemas de triagem e apoiar deci-
sdes diagndsticas rapidas, promovendo eficiéncia operacional e
permitindo que enfermeiras(os) concentrem-se em interven¢des
clinicas de maior complexidade. Na atencao primaria, ferramentas
baseadas em |A podem analisar PES e prever tendéncias de saude,
subsidiando o cuidado preventivo e a gestao individualizada de
pacientes. Apesar dessas aplicagdes promissoras, uma lacuna critica
permanece: a maior parte das pesquisas ainda é retrospectiva ou
experimental, com validagao limitada em cenarios clinicos reais.
Ademais, os riscos inerentes a resultados imprecisos ou enviesados
reforcam a necessidade de supervisao ativa e julgamento critico
por parte das(os) profissionais da saude.

A integracdo da IA e dos LLMs na tomada de decisdo em en-
fermagem representa uma fronteira promissora e em rapida
expansdo. Modelos avancados sdo capazes de fornecer avaliagoes
preliminares de risco e resumos concisos de dados, possibilitando
que profissionais de saude dediquem maior atencao a decisdes
complexas e de alto impacto. Avancos recentes em modelos de
raciocinio—como as séries ChatGPT 03, DeepSeek R1 e Gemini
Flash Thinking—oferecem melhor compreensdo contextual e
capacidades sofisticadas de inferéncia, com potencial para trans-
formar a interpretacao e o uso de dados clinicos. No entanto, tais
inovacdes ainda requerem validacao prospectiva rigorosa antes de
sua adocdo segura na pratica clinica. A medida que essas tecnologias
continuam a evoluir, a colaboragdo humano-IA deve ser concebida
de forma intencional, visando aproveitar o poder computacional
da IA sem comprometer dimensdes humanas essenciais, como a
empatia, o julgamento ético e o cuidado individualizado. Assim,
enfatizamos aimportancia de incorporar a alfabetizagao digital em
IA nos programas de formacao profissional e instamos os sistemas
de satuide a desenvolverem diretrizes claras, baseadas em evidéncias,
que assegurem o uso responsavel e efetivo dessas ferramentas.

Reconhecemos que a integracao da IA a pratica clinica apresenta
desafios éticos, legais e curatoriais que devem ser enfrentados
com rigor. A mitigacdo de vieses algoritmicos, a protecao da
privacidade dos dados e o esclarecimento das implicacdes legais
sdo fundamentais para a implementacao segura e responsavel da
IA na enfermagem. Garantir a explicabilidade e a transparéncia
dos modelos de“caixa preta”é essencial para manter a confianca
nos sistemas de |A e em seus resultados. lgualmente importante
é a curadoria rigorosa dos dados utilizados para treinamento, a
fim de minimizar vieses e salvaguardar a confidencialidade dos
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pacientes. Somente por meio da criacdo de marcos regulatérios
consistentes e da validagdo continua serd possivel assegurar
que os sistemas de |IA gerem resultados confidveis, imparciais e
interpretaveis—em apoio, e ndo em detrimento, da qualidade
e da seguranca da assisténcia ao paciente.

Em conclusdo, a inteligéncia artificial oferece oportunidades
substanciais para ampliar a eficiéncia, reduzir encargos adminis-
trativos e melhorar os desfechos clinicos, tanto em ambientes
hospitalares quanto na atencao primaria. Entretanto, suaimple-
mentacédo segura e eficaz depende de pesquisas prospectivas
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robustas, curadoria criteriosa de dados e supervisao profissional
continua. Superar a dicotomia entre eficiéncia automatizada e
exceléncia clinica requer o enfrentamento de desafios éticos
cruciais—como a mitigacao de vieses, a protecdo da privacidade
de dados e aresponsabilidade legal—, além de uma abordagem
transparente quanto as limitagcdes dos modelos de “caixa preta”.
Adotar um modelo hibrido, em que a IA complemente, mas
nao substitua, o raciocinio clinico humano, é fundamental para
garantir que essas tecnologias fortalecam, e ndo comprometam,
a qualidade e a integridade do cuidado em enfermagem.
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