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[A desvenda
disturbios
or video

» RAFAELA BOMFIM

a medicina, sobretudo na anéli-
se de imagens, a inteligéncia ar-
tificial (IA) ganha protagonismo.
Avancos recentes mostram que,
além de apoiar decisoes terapéuticas, a
ferramenta ajuda a detectar com preci-
sdo condicdes complexas, como disttr-
bios vestibulares — relacionados ao equi-
librio e orientacdo espacial. O diagndstico
de nistagmo — movimento involuntério
dos olhos — pode ser feito, por exemplo,
com o envio de videos por smartphones.
Para chegar a esse nivel de precisao,
pesquisadores da Florida Atlantic Univer-
sity (FAU) aperfeigoaram os modelos tradi-
cionais de IA baseados em dados estaticos
e limitados a aplicabilidade em tempo real.
Determinadas alteracoes identificadas
estao associadas a doencas do sistema ves-
tibular e neurolégico, embora técnicas como
avideonistagmografia (VNG) sejam conside-
radas padrao-ouro, o custo é bastante eleva-
do, acima de US$ 100 mil, e hd necessidade
de equipamentos incrementados que tor-
nam o exame inacessivel em alguns locais.

Alternativa

0 modelo desenvolvido pelos pesqui-
sadores da FAU oferece uma alternativa de
baixo custo, portatil e integrada a teleme-
dicina, utilizando a cimera de um smart-
phone e processamento em nuvem.

“Nosso modelo de IA oferece uma ferra-
menta promissora que pode complementar
parcialmente - ou, em alguns casos, substi-
tuir - métodos convencionais de diagndsti-
co, especialmente em ambientes de telessau-
de onde o acesso a cuidados especializados
¢ limitado’, diz o professor Ali Danesh, prin-
cipal autor do estudo e pesquisador da FAU.
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Cientistas desenvolvemn
uma ferramenta
simples, com apoio

de smartphone, capaz
de identificar por

meio dos movimentos
involuntdrios dos olhos
Se 0 paciente tem
distdrbios neurolGgicos.
Mas especialistas
advertem: nada
substitui 0 exame
ambulatorial e médico

Para saber mais

Inovagoes
vestiveis

A criagdo da ferramenta envolveu o
desenvolvimento de um headset vesti-
vel para detec¢do continua de nistag-
mo. O sistema consiste em um dispositi-
vo montado na cabega que inclui reali-
dade virtual (RV) ou realidade montada
(RA), lentes e um mecanismo para pren-
dé-los a cabega. Apesar de estar em fase
de testes em laboratério, com resultados

Aferramenta analisa 468 pontos faciais
pararastrear, em tempo real, os movimen-
tos oculares e identificar caracteristicas es-
pecificas do nistagmo, como a velocidade
da fase lenta. Os dados sdo transformados
em gréficos e relatérios acessiveis a médi-
cos e fonoaudiélogos, facilitando o acom-
panhamento a distancia.

No estudo piloto com 20 participantes,
osresultados da IA coincidiram com os ob-
tidos por dispositivos tradicionais.

Segundo Emanuelle Roberta da Silva
Aquino, neurologista do Hospital Sirio-
-Libanés, a aplicacdo de modelos de 1A
pode avancar. “Acredito que, do ponto de
vista de topografia dalesdo — ou seja, pa-
ra indicar o local do sistema nervoso cen-
tral afetado — a andlise do nistagmo po-
de, sim, ajudar. Ele reflete o local da lesao,
mas nao necessariamente a causa. Um nis-
tagmo cerebelar, por exemplo, pode ser
provocado por AVC, esclerose multipla
ou outras sindromes, mas a informacéo

promissores, os pesquisadores reconhe-
cem desafios a serem superados, como o
ruido dos sensores.

“O potencial de transformacgdo é enor-
me;, avalia Harshal Sanghvi, coautor do
estudo. “Nossa plataforma pode ser apli-
cada em clinicas, prontos-socorros e até
em casa, oferecendo diagndsticos nao in-
vasivos em tempo real.”

A pesquisa é fruto de uma colabo-
racdo multidisciplinar entre a Florida
Atlantic University (FAU) e instituicoes
como o Marcus Neuroscience Institute,
o Baptist Health, o Hospital Regional de

pura do nistagmo ndo discrimina a etio-
logia’, explica.

“A clinica é soberana. Existem nistag-
mos fisioldgicos ou que nao tém relagdo
direta com a queixa do paciente. O neuro-
logista experiente, aquele especializado
em disturbios vestibulares, utiliza diver-
sas manobras para sensibilizar o exame e
buscar sinais como o nistagmo. Nao é ape-
nas observar o olho, mas provocar respos-
tas por meio de estimulos como vibragao
craniana ou chacoalhar da cabeca’, escla-
rece a médica.

Limitacoes

Mesmo reconhecendo as limitacoes
atuais da IA, Aquino vé potencial no uso
datecnologia como apoio diagndstico nas
consultas ambulatoriais: “O Brasil tem di-
mensdes continentais, e hd regides em que
ndo hé neurologistas disponiveis, muito
menos especialistas em equilibrio. Nesses

Boca Raton, o Loma Linda Medical Cen-
ter e o Broward Health North. O objetivo
agora é ampliar os testes, ajustar o algo-
ritmo para diferentes populacées e bus-
car a aprovagdo da FDA.

“A medida que a telemedicina se con-
solida, ferramentas de IA como esta po-
dem facilitar o diagndstico precoce, ace-
lerar encaminhamentos e aliviar a so-
brecarga dos especialistas. Em ultima
instancia, sdo solugdes que aproximam
o cuidado de qualidade das populagoes
mais vulnerdveis) ressalta o professor Al
Danesh, pesquisador da FAU. (RB)

locais, o uso da IA para captar e analisar o
nistagmo pode ser crucial para um diag-
ndstico precoce, sem que o paciente preci-
se se deslocar por longas distancias.”

A especialista reforca a importancia da
iniciativa para além do ambiente hospita-
lar. “Acho que essa tecnologia tem impac-
tondo s6 na emergéncia, mas também em
consultas ambulatoriais. Pode reduzir cus-
tos para o sistema publico e privado, evitar
deslocamentos desnecessérios e melhorar
a qualidade de vida dos pacientes, princi-
palmente se for capaz de encurtar o tem-
po até o diagnostico’, defende.

Osistema da FAU foi treinado com mais de
15 mil quadros de video, utilizando uma divi-
sao de 70% para treinamento, 20% para teste e
10% para validacao. O modelo tem mecanis-
mos para filtrar ruidos e movimentos oculares
irrelevantes, como o piscar dos olhos.

*Estagiaria sob supervisao
de Renata Giraldi

Quatro perguntas para

TATIANA GUTHIERRE,
OTORRINOLARINGOLOGISTA
DO HOSPITAL SIRIO-LIBANES

Arquivo pessoal

De que forma a inteligéncia
artificial pode contribuir no
diagnéstico de distirbios
vestibulares, como VPPB,
neuronite vestibular e
labirintite, considerando o uso
de video e smartphones?

A inteligéncia artificial pode ser
uma ferramenta Util no diagndstico
de disttrbios vestibulares periféricos,
especialmente por meio da andlise de
videos que captam nistagmo. Mas é
importante destacar que a detec¢do
do nistagmo por si s6 nédo basta pa-
ra estabelecer o diagnéstico. O que
determina a precisdo diagndstica é
a combinagao de dados clinicos, his-
térico do paciente, exames laborato-
riais, avaliacdo neuroldgica e, sim, a
observacao do nistagmo, mas em con-
texto apropriado.

Apenas o uso dessa ferramenta
para o diagnéstico de
nistagmo é suficiente?

Mesmo sem IA, a gravacao de vi-
deos pode ajudar bastante, desde que
feita corretamente e interpretada por
um otorrinolaringologista com forma-
¢do em otoneurologia. A questao cen-
tral estd na realizacdo adequada das
manobras diagnésticas — como Di-
x-Hallpike ou rotacao cefalica — que
requerem nao s6 conhecimento téc-
nico, mas também experiéncia prati-
ca. Isso exige o uso de equipamentos
como 6culos de video-nistagmogra-
fia e um operador treinado. Portan-
to, a IA pode auxiliar como suporte,
principalmente em contextos de te-
lemedicina e interconsulta, permi-
tindo que um médico generalista em
uma regido sem especialista grave os
testes e envie para um perito analisar.
Ainda assim, serd necessario garan-
tir que o video tenha sido feito com a
técnica correta, o que exige uma cur-
va de aprendizado e um treinamento
rigoroso para o profissional da ponta.
O paciente sozinho, tentando fazer o
teste com um celular em casa, dificil-
mente conseguird gerar um material
confiavel, além de correr o risco de
passar mal durante o processo.

A utilizacao do sistema em
substituicdo ou complementacao
de exames tradicionais, como

a VNG, é uma alternativa

para o SUS, por exemplo?

A video-nistagmografia (VNG) é
frequentemente chamada de padrao-
-ouro, mas, na verdade, € o padrao pa-
ra deteccdo do nistagmo. O diagndsti-
co vestibular como um todo vai mui-
to além disso — envolve uma analise
global do paciente. A inteligéncia ar-
tificial, nesse contexto, tem potencial
para complementar a avaliacao, mas
nao para substituir exames clinicos e
laboratoriais. Em um cendrio ideal, a
IA poderia auxiliar profissionais nao
especialistas no registro de dados ob-
jetivos e compartilhd-los com espe-
cialistas por meio da telemedicina. Es-
sa estratégia pode ser util em regioes
mais remotas, onde nao hd acesso a
um otorrinolaringologista.

Quais sao as limitacoes do
sistema apresentado no estudo
e a aplicabilidade no Brasil?

Hé uma série de limitagoes pra-
ticas, especialmente no SUS: a ca-
réncia de estrutura basica (consul-
térios sem mesa e iluminacao apro-
priadas) torna diffcil imaginar a apli-
cacdo de tecnologias mais avanca-
das como a IA de forma rotineira. O
uso de IA para acompanhamento de
pacientes com tontura e distdrbios
vestibulares cronicos pode oferecer
beneficios, principalmente em ter-
mos de documentagdo objetiva da
evolucdo clinica e resposta a tera-
pia, como a reabilitacdo vestibular.
Em teoria, dispositivos como éculos
com sensores ou cameras poderiam
ser usados para registrar episodios e
enviar os dados ao médico para ana-
lise. Mas ha limitagdes técnicas, cli-
nicas e éticas importantes. Muitos
desses dispositivos ainda ndo estao
disponiveis no Brasil.(RB)




