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RESUMO

Introducdo: A COVID-19 é uma sindrome respiratoria aguda grave causada pelo novo
coronavirus (SARS-CoV-2) descoberto em 2019 na cidade de Wuhan, na China, desde entéo,
esse vem sendo responsavel pela contaminacdo e morte de milhdes por todo o globo.
Objetivo: o objetivo desta revisédo é abordar a importancia da juncao da inteligéncia natural
com a artificial associada ao BIG DATA para a padronizacdo de exames de imagem de
pacientes com COVID-19. Método: Trabalho de revisdo de literatura tendo como fonte de
pesquisa artigos publicados nacionalmente e internacionalmente nos bancos de dados como
Scielo, PubMed, Lilacs, Radiology, Google Académico e sites governamentais confiaveis, no
periodo compreendido entre os anos de 2004 e 2021. Desenvolvimento: Apresentacdo dos
aspectos etioldgicos e clinicos da COVID-19, discussao dos principais achados na tomografia
computadorizada, utilizacdo da Inteligéncia Artificial associada ao BIG DATA no contexto da
pandemia, além da criagdo do programa RadVid-19 no Brasil. Concluséo: A incorporacao da
Inteligéncia Artificial associada ao BIG DATA a pratica médica mostrou-se eficiente no suporte
de diagnéstico, reducéo na taxa de erros, cruzamento de informacgdes clinicas e auxilio na
tomada de decisao.

Descritores: big data, COVID-19, inteligéncia artificial, protecdo de dados, RadVid-19,
tomografia computadorizada

ABSTRACT

Introduction: Covid -19 is a severe acute respiratory syndrome caused by the new
coronavirus discovered in 2019 in Wuhan City, China, since then, this has been responsible
for the contamination and death of millions across the globe. Objective: The aim of this review
is to address the importance of the combination of natural and artificial intelligence associated
with BIG DATA for the standardization of imaging tests of patients with COVID-19. Method:
Literature review work based on research articles published nationally and internationally in
databases, such as Scielo, PubMed, Lilacs, Radiology, Google Scholar and trusted
government sites, in the period between 2004 and 2021. Development: Presentation of the
etiological and clinical aspects of COVID-19, discussion of the main findings in computed
tomography, use of Artificial Intelligence associated with BIG DATA in the context of the
pandemic, in addition to the creation of the RadVid-19 program in Brazil. Conclusion: The
incorporation of Artificial Intelligence associated with BIG DATA into medical practice proved
to be efficient in diagnostic support, reduction in error rate, cross-cutting of clinical information
and assistance in decision-making.

Descriptors: big data, COVID-19, artificial intelligence, data protection, RadVid-19, computed
tomography
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INTRODUCAO

Em dezembro de 2019, na cidade de Wuhan, na China, surgiram os primeiros casos de uma
infeccdo pulmonar de etiologia desconhecida. Mais tarde, em marco de 2020, apods a
disseminacdo da doenca para outros paises, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
decretou a pandemia pelo SARS-CoV-21,

O SARS-CoV-2, agente etiologico da COVID-19, é um virus envelopado de RNA+ capaz de
se manifestar de uma simples gripe a uma sindrome respiratoria aguda grave, podendo levar
o individuo a ébito. As manifestagbes mais comuns séo: febre, anosmia, ageusia, mialgia,
tosse seca e sinais de pneumonia?®. Por se tratar de uma sindrome que acomete
principalmente os pulmdes, aparelhos como a Tomografia Computadorizada e o Raio-X
tornaram-se extremamente importantes no auxilio diagndstico e mapeamento de lesbes
pulmonares; além disso, novas tecnologias como a Inteligéncia Atrtificial (IA) e o BIG DATA
mostraram-se eficientes no combate a pandemia ao automatizar tarefas manuais e analisar

dados com profundidade e precisédo®.

Segundo a OMS, até outubro de 2021, o mundo apresentava mais de 246 milhées de casos
e 4 milhBes de 6bitos por COVID-19, ja o Brasil possuia mais de 21 milhdes de casos
confirmados e 600 mil 6bitos, tornando-se o terceiro pais com o0 maior nimero de infecgbes e

0 segundo pais com mais 6bitos®.

Com o avanco dos meios tecnoldgicos, torna-se a cada dia mais viavel a integracdo de
maquinas e programas que auxiliam a medicina. Sendo assim, o objetivo desta revisao é
abordar a importancia da utilizacéo de inteligéncia artificial para padronizacdo de exames de

imagem de pacientes com COVID-19.

A disseminacdo exacerbada da COVID-19 exigiu o recrutamento de diversas frentes de
batalha que visam o combate e erradicacao do virus, sendo necessario muitas vezes a uniao
de tecnologias em prol desse objetivo, portanto, o artigo traz a tona a importancia do trabalho

em conjunto da inteligéncia natural com a artificial em torno de um bem comum.

METODO

Para elaboracdo do trabalho foi realizada uma revisdo de literatura tendo como fonte de
pesquisa artigos publicados nacionalmente e internacionalmente nos bancos de dados como
Scielo, PubMed, Radiology, Lilacs, Google Académico e sites governamentais confiaveis, no

periodo compreendido entre os anos de 2004 e 2021.
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COVID-19 - Agente etiol6gico

O coronavirus é um virus envelopado de RNA positivo (sentido 5’3’) capaz de infectar tanto
humanos, quanto animais. Existem 4 classes de coronavirus, séo elas: alfa, beta, gama e

deltacoronavirus?®.

O SARS-CoV-2 é um betacoronavirus de origem zoonética e que pertence a familia
Coronaviridae, é considerado um RNA mensageiro, pois induz a producao de novas proteinas
virais nos endossomos (vesiculas celulares) com o auxilio dos ribossomos ligados ao reticulo

endoplasmaético rugoso e do complexo de Golgi®.

Sua estrutura é composta por 4 proteinas (Figura 1), sendo bem semelhantes aos demais
coronavirus: a proteina de envelope (E), a proteina spike (S), a proteina do nucleocapsideo
(N) e a glicoproteina de membrana (M). A proteina S tem como fungéo promover a adeséo do
virus na célula hospedeira, ligando-se principalmente, a enzima conversora de angiotensina
2 (ACE2), presente nas células pulmonares. ApGs a ligacao entre a proteina S e o receptor
ACEZ2, o virus invade a célula através da fusdo de sua membrana lipidica com a membrana
plasmatica celular e introduz seu material genético, esse € multiplicado no interior do

endossomo, produzindo proteinas virais®®.

Figura 1: Estrutura do SARS-CoV-2.

Representacdo do SARS-CoV-2, evidenciando suas proteinas estruturais e material genético®.

A RNA polimerase pré-existente no virus auxiliara na produgéo de novas moléculas de RNA+,
ou seja, a molécula de RNA+ mée (RNA do virus invasor) produzird RNA- e esse serd modelo
para a producdo de novas molécula de RNA+, sendo descendentes da molécula mée, como

exemplificado na figura 2°.
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Figura 2: Replicagao viral

Exemplificacdo da producgéo de novas moléculas de RNA+8

A disseminacgéo descontrolada do SARS-CoV-2 gerou mutacdes relevantes do ponto de vista
clinico e epidemioldgico, as variantes de atencao (VOC-Variant of Concern) possuem maior
grau de infectividade e gravidade, séo elas: B.1.1.7, B.1.351, P.1/P.2 e B1.617, identificadas

no Reino Unido, Africa do Sul, Brasil (Manaus e Rio de Janeiro) e india, respectivamente’.

Aspectos Clinicos

A COVID-19 é caracterizada pela sindrome respiratéria aguda grave, sendo o periodo médio
de incubacdo do virus entre 4 e 14 dias'. Apesar de ser caracterizada majoritariamente como
uma doencga de risco para idosos e pessoas com comorbidades médicas, a SARS-CoV-2 pode

acometer individuos de diversas idades e estilos de vida?®.

A manifestacdo da doenca é classificada entre assintomatica, leve, moderada e grave. Os
sintomas leves sao semelhantes as sindromes gripais e ndo apresentam sinais de pneumonia;
em casos moderados o paciente apresenta febre, dispneia, hipxia, anosmia (perda do olfato),
ageusia (perda do paladar), tosse seca, fadiga, mialgia e sinais de pneumonia; ja 0s casos
graves manifestam distlrbio respiratério grave, taquipneia, saturacdo de 02, linfopenia,
choque séptico, perturbacao neuroldgica, faléncia multipla de 6érgao, podendo levar o paciente

a Obito®.

O diagnéstico da COVID-19 é realizado através do exame de reacdo em cadeia da polimerase
por transcriptase reversa (RT-PCR) por amostra de secre¢do de nasofaringe e orofaringe,
exames de sorologia para anticorpos IgM/IgG e exames de imagens sdo considerados

medidas de diagnéstico complementares?.
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Achados significativos em tomografia computadorizada

De acordo com o Colégio Brasileiro de Radiologia e Diagnostico por Imagem, a Tomografia
Computadorizada é indicada em casos em que 0 paciente apresenta quadro clinico e
laboratorial suspeito, pacientes sintomaticos hospitalizados, para pesquisa de complicacao,
diagndstico alternativo, quadro de tromboembolismo pulmonar (TEP) e pacientes RT-PCR

positivo para SARS-CoV-2 em estagio avancado®.

Os principais achados em Tomografia Computadorizada de pacientes com COVID-19 sao:
opacidade em vidro fosco, consolidacéo (Figura 3), consolidacédo alveolar com broncogramas,
pavimentacdo em mosaico (Figura 4), espessamento de septo interlobular e intralobular,
alteracdes bilaterais, lesdes em 4 ou 5 lobos pulmonares, distribuicdo periférica e predilecéo
posterior. Achados como ndédulos, cavidades, derrame pleural e linfonodomegalia s&o

considerados raros e sugerem a possibilidade de coinfec¢éo*®.

As alterac6es tomograficas variam de acordo com o estagio da doenca, sendo o pico entre 6
e 11 dias apos o inicio dos sintomas; a recuperagdo € lenta, podendo apresentar lesées

residuais temporarias ou permanentes®.

Figura 3: Tomografia Computadorizada de Torax
TC de térax em corte axial (A) e em corte sagital (B) de paciente RT-PCR positivo para SARS-Cov-2. As imagens apresentam

consolidacéo (seta preta) e opacidade em vidro fosco (seta vermelha) multifocais, bilaterais e periféricas®.

A Radiological Society of North America e o sistema COVID-19 Reporting and Data System
(CO-RADS) estabeleceram categorias para a producdo de um relatério estruturado das
tomografias computadorizadas de térax, classificando os achados pulmonares em quatro

padroes*®:

e TC tipica: presenca de opacidade em vidro fosco, pavimentagdo em mosaico,
consolidacao periférica multifocais e bilaterais.

e TC indeterminada: opacidade em vidro fosco difusas, sem distribuicdo caracteristica e
unilateral.

e TC atipica: presenca de consolidacao lobar, cavidade e micronddulos centrolobulares.



ACIS « S&o Paulo * vol. 10 n. 2 « p. 87-98 « setembro 2022 p. 92

e TC negativa: auséncia de opacidade em vidro fosco ou consolidacao.

Figura 4: Tomografia Computadorizada de Térax
TC de térax em corte axial de paciente RT-PCR positivo para SARS-CoV-2. A imagem apresenta pavimentagdo em mosaico

bilateral (seta preta), com opacidades em vidro fosco associadas a espessamentos septais interlobulares®.

Utilizagéo da Inteligéncia Artificial
Objetivos da utilizag@o da Inteligéncia Artificial

A inteligéncia artificial (IA) € um ramo da ciéncia da computacdo que tem como objetivo
estudar, desenvolver e empregar sistemas que simulem a capacidade humana na percepgéo
de um problema, identificando seus componentes com a finalidade de propor e/ou tomar
decisGes como solucdes para um desafio®®. A adesédo e aumento de recursos para a utilizacdo
da inteligéncia artificial na pratica médica impulsionou a mudanc¢a da medicina convencional

para a medicina dos 4Ps (preventiva, preditiva, personalizada e proativa)*.

O objetivo da utilizacédo da IA durante a pandemia é amparar os profissionais da saude na
deteccéo e diferenciacdo da COVID-19 das demais sindromes respiratorias, e associada aos
exames de imagem, auxiliar na quantificacéo e classificacdo de les6es pulmonares, realcar
pontos na imagem nao visiveis a olho nu, integrar dados clinicos e laboratoriais, priorizar
laudos, notificar casos suspeitos e confirmados, e sobretudo, otimizar tempo e minimizar os

erros de diagnosticol?13,

Vale ressaltar que a IA ndo se resume somente a auxilio diagnostico da doencga, sua atuacao
é infinita, mostrando-se eficiente também no estudo da disseminacao e evolucédo do SARS-
CoV-2 pelos paises, averiguar possiveis mutacdes virais, na estruturacdo de protocolos,
auxilio na elaboracéo de vacinas e orientacdo terapéutica, além de atuar como assistente

virtual para profissionais da saude®:.
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Construcéo da Inteligéncia Artificial

A IA é composta por diferentes algoritmos, estratégias de tomada de decisédo e um relatorio
de dados. Sua construgdo € um projeto multidisciplinar, onde séo necessarios profissionais

com vis@es diferentes sobre satde™®.

O processo de construcdo da inteligéncia tem inicio com a escolha dos profissionais que
atuardo na coleta de dados e desenvolvimento do projeto, sédo eles: médicos, radiologistas,
pesquisadores, engenheiros de dados e cientistas de dados. Os radiologistas possuem um
papel de suma importancia na estruturacdo de um relatério contendo os principais achados
tomograficos e suas caracteristicas em pacientes positivos para COVID-19. A seguir tem inicio
a fase de modelagem da inteligéncia, de carater qualitativo, descritivo e de levantamento de
dados, esse momento é dividido em 3 etapas: (1) segmentacdo pulmonar, afim de
compreender suas limitagBes; (2) pré processamento de imagem e classificacdo da
pneumonia, que tem como funcao realgar os achados para tomada de decisdo da inteligéncia;
(3) deteccdo e caracterizacdo dos achados. Apds andlise e validacdo dos dados por
radiologistas e pesquisadores, engenheiros de dados e especialistas na area da computagéo

iniciardo a construcéo e validacdo dos modelos de IA™.

Metodologias como analise de dados tabulares, processamento de linguagem e viséo
computacional podem auxiliar na construcéo da IA*3. A tabulacdo de dados, que consiste na
divulgacéo de dados abertos e de grande volume, associada ao data mining (técnica para
descoberta de padrdes nas bases de dados, por meio de algoritmos computacionais) e
machine learning (técnica de predicdo, associagdo ou agrupamento dos dados) podem
auxiliar o profissional da salde em momentos criticos, que exijam decisbes rapidas e que
possui auséncia de alguns recursos, por exemplo imagens de baixa resolugdo*. O
processamento de linguagem natural (PLN) consiste na capacidade das maquinas de
compreenderem a linguagem humana e, a partir disso, possam extrair de textos a informacéo
contida neles®®. J& a visdo computacional tem sido utilizada no campo da imagem médica
digital, essa possui como base uma funcao f (x, y) em escala de niveis de cinza dividida em
coordenadas espaciais que pode ser representada por uma matriz, cujos indices de linhas e
de colunas identificam um ponto de imagem (pixel), em outras palavras, a visdo computacional
contribui para que maquinas extraiam dados e informacdes a partir de imagens*®. O deep
learning (técnica de aprendizado profundo) tem sido a principal tecnologia utilizada nos
ultimos anos, que consiste na avaliacdo de dados em imagem, video e/ou audio usando redes

neurais?.

Com o descontrole da pandemia, novos programas foram criados e testados, como o CT-

FastNet, que usa o ResNet-50 (Deep Residual Learning for Image Recognition/Aprendizagem
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Residual Profunda para Reconhecimento de Imagem) e a funcdo de ativacao Soft -Root-Sign
(SRS — Modelo de deep learning mais efetivo), esse obteve acuracia de 98,9% na deteccdo
da COVID-19 em exames de tomografia computadorizada. O processo de criacdo desse

programa se dividiu em 6 etapas'’:

1. Efetuar a segmentacdo de imagens em blocos de TC de térax de pacientes positivos
para COVID-19
2. Validar os testes por meio do uso de 3 diferentes bases de dados de imagens de TC
de térax.
3. Propor e testar modelos de deep learning: foi selecionada a fungéo que possui melhor
desempenho de generalizacao e velocidade de aprendizado mais rapida
4. Propor um método de deteccdo do COVID-19 a partir de TC usando ResNet-50 para
aumento da acuracia na detecgédo do COVID-19.
5. Aplicar afuncdo de Ativagéo Soft-Root-Sign (SRS) em conjunto com a ResNet-50 para
a diminuicdo do tempo de treinamento das imagens, obtendo a solugdo denominada
de CT-FastNet.
6. Avaliar o desempenho final
Alguns paises ja investiram e implementaram softwares com algoritmos de inteligéncia, como
€ o0 caso da China, que possui um software capaz de realizar a leitura de uma imagem
tomografica em apenas 15 segundos; ja o Equador, utilizando um algoritmo da empresa
Huawe, foi o primeiro pais da América Latina a implementar um sistema auxiliar com IA para
diagnostico de COVID-19, esse sistema armazena e compara imagens radiolégicas de
pacientes de todo o mundo; no Brasil, foi criada a plataforma RadVid-19, que também utiliza
o algoritmo da Hae, e coleta exames radiolégicos e tomograficos de casos suspeitos e
confirmados de COVID-19%.

Ainda que haja beneficios, a IA ndo € uma ciéncia exata e ainda pode apresentar certo grau
de impreciséo, sua capacidade de autoaprendizado pode gerar resultados indesejados e
imprevistos pelos seus desenvolvedores, sdo os chamados “black box problem” (problema da
caixa preta), onde os algoritmos executam uma ac&o, mas nao sabem explicar ao homem
como a decisdo foi tomada, sendo assim, torna-se imprescindivel o papel do médico e do

radiologista para o diagnéstico final da doenca®®.

Inteligéncia Artificial associada ao Big Data

BIG DATA é entendido como uma ciéncia de dados associada a sistemas computacionais que
conseguem analisar e extrair informacgdes que apresentam padrdes'®. Ha diversos tipos de

BIG DATA com focos diferentes, no contexto da pandemia os seguintes modelos séo
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considerados importantes: (1) molecular, dados obtidos por meio de técnicas laboratoriais; (2)
imagem, dados obtidos através da extracdo de informacBes de imagens clinicamente

relevantes; (3) digital e computacional, dados obtidos através meios digitais?®.

Segundo Nicholson Price, BIG DATA € um fendmeno de carater quantitativo, populacional e
individual, caracterizado pelos “trés V’s”: volume (grande quantidade de dados), variedade
(heterogeneidade dos dados) e velocidade (acesso rapido aos dados)!®; autores como
Ishwarappa e Anuradha ainda incluem veracidade (necessario que os dados sejam
verdadeiros) e valor (informacdes relevantes) as caracteristicas do BIG DATA!®. O uso
adequado dos 5 adjetivos garante um alto grau de confianga, e associados aos algoritmos da
inteligéncia artificial ganham fundamento para o desenvolvimento de estratégias e tomada de
decisdes, de referéncia cruzada através de base de dados, diagnodstico e orientagdo de

tratamento para algumas doencas, além do monitoramento da doenca em tempo real?°21,

Start-ups de diversas localidades veem investindo nessa tecnologia, como é o caso da Blue
Dot, em Toronto, que usa um sistema de vigilancia da COVID-19; ou da Infervision, que
emprega plataformas de imagens médicas de deep learning para agilizar o diagnéstico da
doenca através do reconhecimento de caracteristicas pulmonares; e da Alipay, do grupo
Alibaba, que desenvolveu aplicativos baseados em IA, com base em parametros como auto-
relato do estado de salde, histérico de viagens e contatos, auxiliando na identificacdo de
casos de COVID-19%°,

A perspectiva para o futuro é que a IA e o BIG DATA estejam atrelados ao desenvolvimento
de uma sociedade sustentavel, saudavel e resiliente, onde as tomadas de decisdo sao

baseadas em evidéncias claras e precisas®®.

Relacéo entre Big Data e protecdo de dados

O BIG DATA aproxima cada vez mais a tecnologia do ser humano, porém essa poderosa
ferramenta deve resguardar de fora democratica o titular dos dados apresentados; a relacéo
entre a protecao de dados e o BIG DATA é fundada em trés paradoxos: (1) transparéncia,
caracterizar de onde, quando e como os dados foram coletados; (2) identidade, especificar o
método da coleta de dados e a finalidade do mesmo; (3) poder, acao dos programas de

seguranca e de correcéo de falhas da tecnologia adotados??.

Em 1983 a American College of Radiology (ACR) e a National Electrical Manufacturers
Association (NEMA) se juntaram para desenvolver um sistema de comunicacéo digital. Foi
em 1993, que surgiu a terceira versao, utilizada até os dias atuais, do sistema de padréo de

transferéncia de imagem médica - DICOM (digital imaging and communications in medicine),
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que tem como objetivo armazenar, transferir e comunicar diagnosticos, imagens médicas e
informacBes relevantes de diferentes localidades. As informacdes e imagens
radiol6gicas/tomograficas sdo armazenadas contendo delimitadores de informacfes (tags),
que permitem a leitura de arquivos mantendo a integridade do paciente, um exemplo disso é

que o nome desses individuos néo é divulgado?.

Dados pessoais relacionados a saude sao considerados dados pessoais sensiveis, esses
devem ser digitalizados mantendo o sigilo e transparéncia e respeitando a autonomia do
paciente; a Interpol (Organizacao Internacional de Policia Criminal) reforca a necessidade que
hospitais e organizacdes de salde tém em melhorar a protecéo de dados de seus pacientes,

uma vez que seu contelido se tornou o principal alvo de hackers durante a pandemia’®.

Apesar dos beneficios, a utilizacdo da IA e do BIG DATA devem passar pelo conselho de ética
e juridico a fim de proteger tanto o paciente quanto seus dados pessoais. Lecuona e
Villalobos-Quesadas afirmam que “Cientistas de dados, engenheiros, o Estado e o setor da
saude, entre outros envolvidos, devem avaliar o risco-beneficio do uso dessas tecnologias,
nao as restringindo, mas criando os mecanismos legais, técnicos e tecnoldgicos que garantam
gue nenhum direito seja violado, e um primeiro passo nessa direcdo é garantir que a

informacao clinica ndo seja terceirizada sem qualquer tipo de restrigdo”!® 21,

Programa RADVID-19

O Hospital de Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo (USP), em
parceria com o Ministério da Ciéncia, Tecnologia, Inovagédo e Comunica¢des (MCTIC) criaram
a plataforma RadVid-19, visando a formacao de um nucleo de pesquisadores, radiologistas
brasileiros, profissionais das ciéncias da computagdo e exatas para desenvolver um programa
de auxilio diagnéstico, através do uso da Inteligéncia Artificial, na epidemia da COVID-19 no
Brasil. Os hospitais devem realizar um cadastro no site RADVID-19 e enviar sua base de
dados com exames radiologicos e tomograficos; o programa, através da IA, realizara a leitura
dessas imagens e indicara se o paciente est4 ou ndo com achados caracteristicos da COVID-

19, apresentando também o grau de comprometimento pulmonar®2,

O programa tem como objetivo melhorar o atendimento e diagnostico do paciente, com
identificacdo rapida e eficaz da COVID-19, além do emprego mais eficiente de recursos

médicos, otimizando o uso de exames diagndsticos e ocupacéo de leitos e hospitais?.
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CONCLUSAO

A incorporacgéo da Inteligéncia Artificial associada ao BIG DATA a pratica médica no contexto
da pandemia da COVID-19 mostrou-se eficiente no suporte de diagnéstico, reducéo na taxa
de erros, cruzamento de informacdes clinicas e auxilio na tomada de decisdo. Devido a
possiveis interpretacdes diferentes interobservadores das imagens médicas, principalmente
nos achados por TC. E de suma importancia termos padrdes previamente definidos como
ferramenta computacional na caracterizacdo das doencas, auxiliando assim os médicos e
radiologistas a emitirem laudos cada vez mais precisos com o0 auxilio desta poderosa
ferramenta. Vale ressaltar que a utilizacdo desses programas nunca substituira a atuagéo e a
importancia dos médicos radiologistas e profissionais na aquisi¢cao de imagens médicas, mas
atuara como suporte a eles. A aplicacdo dessas tecnologias inicia um novo momento na

sociedade e na medicina, com uma visao moderna de salde, prestacao de servi¢o e cuidado.
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