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RESUMO: O câncer representa um dos maiores desafios de saúde pública na atu-

alidade, sendo responsável por milhões de mortes anualmente em todo o mundo. Frente a esse 

cenário, a inteligência artificial (IA) tem emergido como uma poderosa aliada no campo da on-

cologia, com potencial de transformar desde a triagem e o diagnóstico precoce até a estratifi-

cação de risco e a prevenção primária. Assim, o presente estudo tem como objetivo analisar as 

evidências científicas disponíveis acerca do papel da IA na prevenção oncológica em adultos, 

considerando suas potencialidades, aplicações e limitações. Trata de uma revisão integrativa da 

literatura com abordagem qualitativa, cujo objetivo foi analisar como o uso da inteligência arti-

ficial pelo médico pode contribuir para a prevenção de cânceres em adultos. A busca bibliográ-

fica foi realizada nas bases de dados MEDLINE via PubMed, SciELO e Google Acadêmico, com 

descritores MeSH/DeCS combinados por operadores booleanos: "Artificial Intelligence" AND 

"cancer prevention" AND "Early Detection of Cancer" AND "Adults". Foram selecionados 20 ar-

tigos publicados entre 2021 e 2026, disponíveis em texto completo e em língua inglesa. Os resul-

tados apontam que a IA apresenta desempenho comparável ou superior ao de especialistas em 

diversas modalidades de diagnóstico por imagem — incluindo mamografia, endoscopia, ultras-

sonografia e análise de lesões orais —, além de demonstrar elevada acurácia em modelos pre-

ditivos multimodais para estratificação de risco genético e oncológico. Identificou-se ainda que, 

embora a aplicação da IA no diagnóstico seja amplamente estudada, sua utilização na preven-

ção primária do câncer ainda é incipiente e demanda expansão. Conclui-se que a IA representa 

uma ferramenta promissora de apoio ao médico na prevenção oncológica, sendo capaz de oti-

mizar o tempo diagnóstico, reduzir a sobrecarga dos profissionais de saúde e ampliar a detecção 

precoce de cânceres em adultos, desde que integrada de forma ética, validada e responsável 

nos fluxos de trabalho clínicos. 
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INTRODUÇÃO  

A crescente incidência de neoplasias malignas em adultos configura-se como um relevante 
problema de saúde pública global, sendo responsável por elevada morbimortalidade e im-
pacto significativo nos sistemas de saúde. Nesse contexto, estratégias voltadas à preven-
ção e à detecção precoce tornam-se fundamentais para a redução da incidência e mortali-
dade por câncer, especialmente diante das limitações ainda existentes nos métodos tradi-
cionais de rastreamento e diagnóstico¹˒³. 

Com o avanço das tecnologias digitais, a inteligência artificial (IA) tem emergido como uma 
ferramenta promissora na área da saúde, especialmente na oncologia, ao possibilitar a aná-
lise de grandes volumes de dados clínicos, radiológicos e genômicos com elevada precisão. 
Evidências indicam que sua aplicação abrange diferentes etapas do cuidado oncológico, 
incluindo rastreamento, diagnóstico precoce, estratificação de risco e personalização de 
estratégias preventivas⁴. Em diversos cenários, seu desempenho se aproxima ou se equi-
para ao de especialistas, sobretudo na interpretação de exames de imagem, contribuindo 
para maior acurácia diagnóstica e otimização dos serviços de saúde²˒⁶. 

Entretanto, apesar dos avanços observados no diagnóstico e manejo oncológico, a aplica-
ção da inteligência artificial na prevenção primária do câncer ainda permanece limitada e 
pouco explorada na literatura científica. Persistem lacunas quanto à utilização dessas tec-
nologias na identificação de intervenções preventivas eficazes para diferentes populações, 
bem como na sua implementação em estratégias de saúde pública em larga escala⁵˒¹⁹. 
Soma-se a isso a necessidade de validação rigorosa dos algoritmos, garantia da privacidade 
dos dados e adequada integração dessas ferramentas à prática clínica²⁰. 

Diante desse cenário, emerge a seguinte questão norteadora: como o uso da inteligência 
artificial pelo médico pode contribuir para a prevenção de cânceres em adultos? Assim, o 
presente estudo tem como objetivo analisar as evidências científicas disponíveis acerca do 
papel da IA na prevenção oncológica em adultos, considerando suas potencialidades, apli-
cações e limitações. 

Para tanto, foi realizada uma revisão integrativa da literatura, com abordagem qualitativa, 
fundamentada na estratégia PICo, contemplando adultos como população, o uso da inteli-
gência artificial por médicos como interesse e a prevenção de cânceres como contexto. A 
busca foi conduzida em bases de dados científicas, conforme descrito na metodologia a 
seguir. 

 

 

METODOLOGIA 

Este estudo caracteriza-se como uma revisão integrativa da literatura, com abordagem 

qualitativa, com o objetivo de analisar como o uso da inteligência artificial pelo médico 
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pode contribuir para a prevenção de cânceres em adultos. A revisão seguiu etapas meto-

dológicas clássicas, incluindo: (1) seleção do tema e da questão norteadora; (2) definição 

de critérios de inclusão e exclusão das produções cientificas; (3) seleção de artigos; (4) ca-

tegorizacao dos artigos selecionados; (5) analise e interpretação de dados; (6) Síntese do 

conhecimento por meio da apresentação dos resultados e discussão dos achados.  

Para o levantamento da questão norteadora, utilizou-se a estratégia PICo, uma metodolo-

gia que auxilia na construção de uma pergunta de pesquisa e busca evidencias para uma 

pesquisa não-clinica, onde P ( população )são adultos; e Co = Contexto. Assim, definiu-se P: 

adultos; I: uso da IA por médicos; Co: prevenção de cânceres. A partir dessa estrutura, es-

tabeleceu-se a seguinte questão norteadora: “Como o uso da inteligência artificial pelo me-

dico pode ajudar na prevenção de cânceres em adultos?” 

 

A busca bibliográfica foi realizada por nas bases de dados MEDLINE via PubMed, SCIELO, 

Google Acadêmico, utilizando os descritores controlados dos vocabulários MeSH e DeCS, 

combinados por meio de operadores boolerianos: “Artificial Intelligence”AND, “cancer 

prevention”AND, “Early Detection of Cancer”AND e “Adults”.  

 

Como critérios de inclusão, foram considerados artigos disponíveis em texto completo, pu-

blicado nos últimos cinco anos ( 2021-2026) em ingles, e que respondessem ao objetivo do 

estudo. Foram excluídos artigos de revisão e estudos que não contemplavam a temática 

ou não respondiam à questão norteadora. Após o processo de triagem, 24 artigos foram 

selecionados para a leitura da integra, dos quais 20 compuseram a amostra final desta re-

visão, sendo estes pesquisados em março, por apresentaram maior relevância para a dis-

cussão proposta. 

 

 RESULTADOS  

Os estudos apresentados na tabela trazem como tema geral a IA e como ela se relaciona 

no diagnostico oncogenico, os estudos trazem diferentes temáticas como tipos diferentes 

de cânceres e diferentes situacoes em que ela pode ser utilizada para auxiliar. 
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Autor/Ano/ID 

 

 

Resultados principais  

1. Chandrabose Selvaraj 

(2025)  

A inteligência artificial aplicada ao câncer emprega di-

versos métodos computacionais para lidar com a 

complexidade da pesquisa oncológica e do manejo 

dos pacientes. 

2. Zhihong Guo (2025)  Em diversos domínios, o desempenho da IA se apro-

xima — e, em alguns casos, iguala — ao de radiolo-

gistas especialistas. Contudo, esses sistemas devem 

atuar como ferramentas de apoio aos médicos, que 

continuam a deter a responsabilidade final pelas de-

cisões clínicas [126]. 

3. Man Wang (2025)  

 

A inteligência artificial (IA) tem se destacado como 

uma ferramenta promissora no diagnóstico e manejo 

do câncer, apresentando capacidade significativa 

para transformar a prática oncológica moderna. 
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4. Marianna-Fonteini 

Dafni (2025)  

O artigo discute como a Inteligência Artificial (IA) 

está transformando a oncologia moderna, principal-

mente nas áreas de prevenção, rastreamento, diag-

nóstico precoce, estratificação de risco e personaliza-

ção de tratamentos/prevenção. 

5. Scott T. Leatherdale 

(2026)  

Os autores argumentam que, embora a IA já esteja 

sendo amplamente estudada no diagnóstico e trata-

mento oncológico, sua utilização na prevenção pri-

mária do câncer ainda é muito limitada, especial-

mente quando se trata de prever quais intervenções 

preventivas funcionam melhor para diferentes popu-

lações. 

6. José Carlos Pena da 

Silva (2025)  

Os autores destacam ainda que a IA contribui para a 

otimização do tempo de análise, tornando o pro-

cesso diagnóstico mais eficiente e diminuindo a so-

brecarga de trabalho dos profissionais de radiologia. 

7. Padmanesan Nara-

simhan (2025)  

O artigo também ressalta que essas melhorias não 

são apenas estatísticas: os autores sugerem que uma 

melhora de 10% na sensibilidade da detecção de hiper-

tensão poderia evitar cerca de 60 milhões de casos 

não diagnosticados no mundo. 

8. Ping’an Ding (2025)  O estudo desenvolveu um modelo de inteligência ar-

tificial multimodal capaz de diagnosticar câncer gás-

trico com citologia peritoneal positiva de forma não 

invasiva, apresentando alto desempenho diagnós-

tico superior aos métodos tradicionais. 

9. Yun-Woo Chang 

(2025)  

O estudo prospectivo multicêntrico demonstrou que 

o uso de inteligência artificial associada à mamografia 

aumentou significativamente a taxa de detecção de 

câncer de mama, identificando mais casos do que a 

leitura convencional por radiologistas. 

10. Benedikt Schmidt 

(2024)  

O estudo avaliou o uso de inteligência artificial com 

reconhecimento de imagens no diagnóstico de le-

sões orais (câncer oral, orofaríngeo e leucoplasia). 

11. Atsushi Goto (2025)  O estudo demonstrou que a combinação entre inteli-

gência artificial e endoscopistas aumentou a acurácia 
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no diagnóstico da profundidade de invasão do câncer 

gástrico precoce em comparação ao uso isolado de 

cada método. 

12. Zijian Yang (2024)  O estudo desenvolveu um modelo de inteligência ar-

tificial multimodal explicável (MAIGGT) para predição 

de mutações germinativas BRCA1/2 em câncer de 

mama, integrando dados histopatológicos e informa-

ções clínicas. 

13. Ramin Nateghi 

(2022)  

O estudo desenvolveu um modelo de inteligência ar-

tificial aplicado à patologia digital para triagem de ca-

sos duvidosos de câncer de próstata que normal-

mente requerem imuno-histoquímica (IHC). O mo-

delo apresentou alta acurácia diagnóstica, com forte 

concordância com patologistas. 

14. Celine M. Vachon, 

PhD (2021)  

O estudo demonstrou que sistemas de inteligência 

artificial aplicados à mamografia são capazes de pre-

dizer o risco futuro de câncer de mama com antece-

dência de 2 a 5 anos. Cada aumento no escore de IA 

esteve associado a maior risco de câncer invasivo, in-

cluindo cânceres intervalares e avançados. 

15. Steve R. Zhou (2025)  O estudo desenvolveu o modelo de inteligência arti-

ficial ProMUS-NET para detecção de câncer de prós-

tata em micro-ultrassonografia, apresentando alto 

desempenho diagnóstico. A IA demonstrou maior 

sensibilidade que urologistas, detectando mais le-

sões, com destaque para melhor desempenho em le-

sões da zona periférica. 

16. Hyun-Bum Kim 

(2024)  

O estudo demonstrou que a inteligência artificial apli-

cada à análise de voz foi capaz de diferenciar doenças 

laríngeas, incluindo câncer, com alta acurácia na clas-

sificação binária ao distinguir pacientes doentes de 

indivíduos saudáveis. 

17. Jipe Shen (2024)  O estudo prospectivo demonstrou que o uso de ul-

trassonografia assistida por inteligência artificial au-

mentou significativamente a detecção precoce de 



 
7  

RESU – Revista Educação em Saúde: V14, suplemento 1, 2026 

câncer de mama em comparação aos métodos con-

vencionais, especialmente em mulheres com mamas 

densas. 

18. Chia-Cheng Chang 

(2024) 

O estudo aplicou algoritmos de machine learning (SVM, 

XGB e KNN) para prever risco de câncer de próstata em pa-

cientes com hiperplasia prostática benigna. Os modelos 

SVM e XGB superaram o KNN em desempenho, com IMC e 

PSA identificados como principais fatores preditivos. Os au-

tores concluem que o machine learning pode aprimorar a 

avaliação personalizada de risco, devendo atuar como fer-

ramenta complementar ao rastreamento tradicional. 

19. Scott T. Leatherdale 

(2021) 

O artigo defende que a IA possui potencial significativo 

para programas de controle do câncer em nível populacio-

nal, especialmente por meio de plataformas como o COM-

PASS. Os autores destacam que, apesar dos avanços no di-

agnóstico, a aplicação da IA na prevenção primária ainda é 

limitada e precisa ser expandida, com foco em identificar 

quais intervenções preventivas funcionam melhor para di-

ferentes populações. 

20. Irbaz Bin Riaz 

(2025) 

A revisão demonstra que a IA pode aprimorar múltiplos as-

pectos da oncologia ao longo de todo o continuum do cui-

dado, desde a estratificação de risco até os cuidados palia-

tivos. Os autores destacam que a plena realização desse 

potencial exige validação rigorosa dos algoritmos, garantia 

de privacidade dos dados, mitigação de viéses algorítmicos 

e integração adequada nos fluxos de trabalho clínicos. 

 

Os artigos selecionados abrangem aplicações distintas da IA na oncologia, contemplando 

desde o diagnóstico por imagem até modelos preditivos de risco genético e abordagens 

inovadoras em prevenção primária. Diante dessa diversidade temática, a organização dos 

estudos em categorias analíticas torna-se fundamental para facilitar a leitura comparativa 

dos achados e evidenciar os eixos centrais que estruturam o campo. Assim, os artigos fo-

ram agrupados em três tabelas temáticas, de acordo com a natureza de sua aplicação clí-

nica e tecnológica: (1) IA aplicada ao diagnóstico por imagem, contemplando estudos vol-

tados à análise de exames radiológicos e endoscópicos em diferentes tipos de câncer; (2) 

IA em modelos preditivos e multimodais, reunindo pesquisas que integram múltiplas fon-

tes de dados para estratificação de risco, predição de perfil genético e patologia digital; e 

(3) IA em contextos inovadores e prevenção primária, agrupando estudos que exploram 
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novas modalidades diagnósticas — como a análise de voz — e a aplicação da IA em progra-

mas de controle populacional do câncer. Dentro de cada tabela, os artigos foram subdivi-

didos por afinidade temática, permitindo identificarconvergências entre os estudos e lacu-

nas ainda existentes na literatura.  

 

(1) IA aplicada ao diagnóstico por imagem, contemplando estudos voltados à análise de 

exames radiológicos e endoscópicos em diferentes tipos de câncer 

Mamografia 

Chang et al.⁹ conduziram estudo prospectivo multicêntrico que demonstrou que o uso de 

IA associada à mamografia aumentou significativamente a taxa de detecção de câncer de 

mama em comparação à leitura convencional realizada por radiologistas, identificando um 

número maior de casos. Vachon et al.¹⁴ demonstraram que sistemas de IA aplicados à ma-

mografia são capazes de predizer o risco futuro de câncer de mama com antecedência de 

dois a cinco anos, sendo que cada incremento no escore de IA esteve associado a maior 

risco de câncer invasivo, incluindo cânceres intervalares e avançados. Shen et al.¹⁷ eviden-

ciaram que a ultrassonografia assistida por IA aumentou significativamente a detecção pre-

coce de câncer de mama em relação aos métodos convencionais, com resultados especial-

mente expressivos em mulheres com mamas densas — grupo de maior dificuldade diag-

nóstica para os métodos tradicionais. 

Endoscopia 

Goto et al.¹¹ demonstraram que a combinação entre IA e endoscopistas aumentou a acurá-

cia no diagnóstico da profundidade de invasão do câncer gástrico precoce em comparação 

ao uso isolado de cada abordagem, reforçando o potencial da atuação sinérgica entre hu-

mano e máquina. Ding et al.⁸ desenvolveram um modelo de IA multimodal capaz de diag-

nosticar câncer gástrico com citologia peritoneal positiva de forma não invasiva, apresen-

tando desempenho diagnóstico superior aos métodos tradicionais e representando 

avanço relevante para a detecção precoce de doença localmente avançada. 

Ultrassonografia 

Zhou et al.¹⁵ desenvolveram o modelo ProMUS-NET para detecção de câncer de próstata 

em micro-ultrassonografia, demonstrando alta sensibilidade diagnóstica superior à de uro-

logistas experientes, com destaque para melhor desempenho em lesões localizadas na 

zona periférica. Shen et al.¹⁷ também demonstraram, no contexto da ultrassonografia ma-

mária assistida por IA, melhora significativa na detecção precoce de câncer de mama, es-

pecialmente em mulheres com mamas densas, consolidando a ultrassonografia como mo-

dalidade de imagem potencializada pelo uso da IA. 
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Lesões orais 

Schmidt et al.¹⁰ avaliaram o uso de IA com reconhecimento de imagens no diagnóstico de 

lesões orais, incluindo câncer oral, câncer orofaríngeo e leucoplasia. Os resultados indica-

ram desempenho promissor na identificação e classificação dessas lesões, sugerindo a via-

bilidade da ferramenta em contextos clínicos com baixa cobertura de especialistas em ca-

beça e pescoço. 

Outros radiológicos 

Guo et al.² demonstraram que, em diversos domínios da radiologia, o desempenho da IA se 

aproxima — e, em alguns casos, iguala — ao de radiologistas especialistas, reforçando que 

tais sistemas devem atuar como ferramentas de apoio ao médico, que mantém a respon-

sabilidade final pelas decisões clínicas. Silva et al.⁶ destacaram que a IA contribui para a 

otimização do tempo de análise radiológica, tornando o processo diagnóstico mais efici-

ente e reduzindo a sobrecarga de trabalho dos profissionais de radiologia. 

 

(2) IA em modelos preditivos e multimodais, reunindo pesquisas que integram múltiplas 

fontes de dados para estratificação de risco, predição de perfil genético e patologia digi-

tal 

Predição de risco genético 

Yang et al.¹² desenvolveram o modelo MAIGGT, sistema de IA multimodal explicável para 

predição de mutações germinativas BRCA1/2 em câncer de mama, integrando dados histo-

patológicos e informações clínicas. O modelo demonstrou alta acurácia preditiva, ofere-

cendo alternativa não invasiva e de menor custo ao sequenciamento genômico convenci-

onal. Vachon et al.¹⁴, além de suas contribuições ao rastreamento mamográfico, demons-

traram que escores de IA derivados da imagem são preditivos de risco futuro de câncer de 

mama, representando um instrumento de estratificação genético-radiológica de elevado 

potencial clínico. 

Patologia digital 

Nateghi et al.¹³ desenvolveram modelo de IA aplicado à patologia digital voltado à triagem 

de casos duvidosos de câncer de próstata que normalmente requerem imuno-histoquí-

mica. O modelo apresentou alta acurácia diagnóstica, com forte concordância com patolo-

gistas experientes, demonstrando o potencial da IA em agilizar o fluxo diagnóstico anato-

mopatológico e reduzir a necessidade de exames complementares de maior custo. 

Modelos multimodais 
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Ding et al.⁸ desenvolveram modelo multimodal de IA que integra dados clínicos e de ima-

gem para diagnosticar câncer gástrico com citologia peritoneal positiva de forma não inva-

siva, com desempenho superior aos métodos convencionais. Yang et al.¹², ao construir o 

modelo MAIGGT, também exemplificam a abordagem multimodal ao combinar caracterís-

ticas histopatológicas e variáveis clínicas para predizer o status mutacional BRCA1/2, evi-

denciando que a integração de múltiplas fontes de dados potencializa a acurácia preditiva. 

Estratificação de risco 

Narasimhan et al.⁷ exploraram o impacto quantitativo das ferramentas de IA na detecção 

oncológica, sugerindo que uma melhora de 10% na sensibilidade de detecção poderia evitar 

aproximadamente 60 milhões de casos não diagnosticados em todo o mundo, evidenci-

ando o potencial transformador dessas ferramentas na saúde pública global. Chang et al.¹⁸ 

aplicaram algoritmos de machine learning — SVM, XGBoost e KNN — para prever risco de 

câncer de próstata em pacientes com hiperplasia prostática benigna, identificando IMC e 

PSA como principais fatores preditivos. Os modelos SVM e XGB superaram o KNN em de-

sempenho, e os autores concluem que o machine learning pode aprimorar a avaliação per-

sonalizada de risco, devendo atuar como ferramenta complementar ao rastreamento clí-

nico tradicional. 

 

(3) IA em contextos inovadores e prevenção primária, agrupando estudos que exploram 

novas modalidades diagnósticas — como a análise de voz — e a aplicação da IA em pro-

gramas de controle populacional do câncer 

Análise de voz 

Kim et al.¹⁶ demonstraram que a IA aplicada à análise de voz é capaz de diferenciar doenças 

laríngeas — incluindo o câncer de laringe — com alta acurácia na classificação binária, dis-

tinguindo pacientes doentes de indivíduos saudáveis. Essa abordagem, de baixo custo e 

tecnicamente acessível, apresenta potencial para triagem populacional em larga escala, es-

pecialmente em regiões com acesso limitado a especialistas em otorrinolaringologia. 

Prevenção primária e controle populacional 

Dafni et al.⁴ discutem como a IA está transformando a oncologia moderna, especialmente 

nas áreas de prevenção, rastreamento, diagnóstico precoce, estratificação de risco e per-

sonalização de estratégias terapêuticas e preventivas. Leatherdale et al.⁵ argumentam que, 

apesar dos avanços no diagnóstico, a utilização da IA na prevenção primária do câncer 

ainda é muito limitada, especialmente no que se refere à predição das intervenções pre-

ventivas mais eficazes para diferentes populações. Leatherdale et al.¹⁹ defendem que a IA 

possui potencial significativo para programas de controle do câncer em nível populacional, 
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destacando a plataforma COMPASS como exemplo promissor de aplicação em saúde pú-

blica, e enfatizam a necessidade de expansão dessas iniciativas com foco em identificar 

quais intervenções funcionam melhor para cada contexto epidemiológico. Riaz et al.²⁰ de-

monstram que a IA pode aprimorar múltiplos aspectos da oncologia ao longo de todo o 

continuum do cuidado, desde a estratificação de risco até os cuidados paliativos, sendo 

que sua plena realização exige validação rigorosa dos algoritmos, garantia da privacidade 

dos dados, mitigação de viéses e integração adequada nos fluxos de trabalho clínicos. 

Revisões amplas / IA oncológica 

Selvaraj¹ apresenta revisão abrangente sobre os métodos computacionais empregados 

pela IA no enfrentamento da complexidade da pesquisa oncológica e do manejo clínico dos 

pacientes com câncer, evidenciando a versatilidade dos algoritmos disponíveis. Wang et 

al.³ destacam que a IA tem se consolidado como ferramenta promissora no diagnóstico e 

manejo do câncer, com capacidade significativa de transformar a prática oncológica mo-

derna por meio de maior precisão diagnóstica e personalização do cuidado. Riaz et al.²⁰, em 

revisão abrangente, reforçam que a IA percorre todo o espectro do cuidado oncológico, 

desde a prevenção e o rastreamento até o tratamento e os cuidados paliativos, consoli-

dando-a como uma das ferramentas mais promissoras da medicina contemporânea. 

 

DISCUSSÃO  

 

A utilização da inteligência artificial (IA) na área da saúde tem crescido de forma expressiva 

nos últimos anos, impulsionada pelo avanço tecnológico e pela necessidade de ferramen-

tas mais eficazes na prevenção e no diagnóstico do câncer. Os 20 estudos analisados nesta 

revisão integrativa abrangem aplicações distintas da IA na oncologia, evidenciando seu po-

tencial em três eixos principais: o diagnóstico por imagem, os modelos preditivos e multi-

modais, e a prevenção primária do câncer em nível populacional. Os resultados convergem 

para uma constatação central: a IA representa uma ferramenta promissora de apoio ao 

médico, capaz de ampliar a detecção precoce, reduzir a sobrecarga dos profissionais de 

saúde e estratificar riscos com elevada acurácia, desde que integrada de forma ética e vali-

dada nos fluxos clínicos. 

 

IA aplicada ao diagnóstico por imagem 

O diagnóstico por imagem constitui o campo em que a IA demonstra aplicações mais con-

solidadas e amplamente estudadas. Os estudos voltados à mamografia e à ultrassonografia 

na detecção do câncer de mama⁹'¹⁴'¹⁷ evidenciaram que sistemas de IA não apenas aumen-

tam a taxa de detecção de tumores, mas também são capazes de predizer o risco futuro 
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de câncer com antecedente de dois a cinco anos, especialmente em mulheres com mamas 

densas — perfil de maior dificuldade diagnóstica para radiologistas convencionais. Esses 

achados corroboram a literatura recente, que aponta a IA como aliada estratégica na am-

pliação do rastreamento oncológico. 

 

No campo da endoscopia⁸'¹¹, demonstrou-se que a combinação entre IA e endoscopistas 

elevou a acurácia no diagnóstico da profundidade de invasão do câncer gástrico precoce e 

permitiu o desenvolvimento de modelos capazes de identificar citologia peritoneal positiva 

de forma não invasiva. Esses resultados reforçam a noção de que a IA atua melhor em con-

junto com o especialista humano, funcionando como uma camada adicional de segurança 

diagnóstica, e não como substituta do profissional. Achados semelhantes foram observa-

dos em outros estudos²'⁶, que destacaram a otimização do tempo de análise radiológica e 

a redução da sobrecarga dos profissionais como benefícios tangíveis da IA no cotidiano 

clínico. A viabilidade do reconhecimento de imagens para lesões orais também foi demons-

trada¹⁰ — um cenário especialmente relevante em países com baixa cobertura de especia-

listas em cabeça e pescoço. 

 

IA em modelos preditivos, multimodais e estratificação de risco 

 

Um segundo eixo de aplicação da IA envolve modelos preditivos que integram múltiplas 

fontes de dados para estimar riscos oncológicos de forma personalizada. Um modelo com-

binando dados histopatológicos e informações clínicas para predizer mutações germinati-

vas BRCA1/2 em câncer de mama foi desenvolvido¹², oferecendo uma alternativa não inva-

siva e de baixo custo ao sequenciamento genômico convencional. Algoritmos de machine 

learning — SVM, XGBoost e KNN — foram aplicados para prever risco de câncer de prós-

tata em pacientes com hiperplasia prostática benigna¹⁸, identificando IMC e PSA como fa-

tores preditivos centrais, com desempenho superior ao rastreamento clínico tradicional. 

 

A aplicabilidade da IA em patologia digital foi demonstrada com alta concordância com pa-

tologistas na triagem de casos duvidosos de câncer de próstata¹³. O impacto quantitativo 

dessas ferramentas também foi explorado⁷: uma melhora de 10% na sensibilidade de detec-

ção poderia evitar dezenas de milhões de casos não diagnosticados globalmente. Tomados 

em conjunto, esses estudos demonstram que os modelos preditivos multimodais são par-

ticularmente valiosos na estratificação de populações de risco, permitindo direcionar re-

cursos diagnósticos de forma mais eficiente e equitativa. 
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IA em contextos inovadores e prevenção primária 

 

Além das aplicações clássicas em imagem e patologia, os estudos analisados revelam fron-

teiras inovadoras no uso da IA oncológica. Demonstrou-se que algoritmos de análise de voz 

são capazes de diferenciar doenças laríngeas, incluindo câncer, com alta acurácia¹⁶ — uma 

abordagem de baixo custo e potencialmente escalável para triagem populacional. Um mo-

delo para detecção de câncer de próstata por micro-ultrassonografia foi desenvolvido¹⁵, 

com sensibilidade superior à de urologistas experientes, especialmente em lesões da zona 

periférica. 

 

No âmbito da prevenção primária, alerta-se que, apesar do avanço tecnológico, a aplicação 

da IA nesse campo ainda é incipiente e substancialmente inferior à sua aplicação diagnós-

tica⁴'⁵'¹⁹. Há lacunas significativas na literatura quanto ao uso da IA para identificar interven-

ções preventivas eficazes em diferentes populações, bem como na sua integração a estra-

tégias de saúde pública em larga escala. A plataforma COMPASS é destacada como um 

exemplo promissor de uso da IA no controle populacional do câncer¹⁹, porém ressalta-se 

que a expansão dessas iniciativas requer investimento institucional e políticas públicas ro-

bustas. 

 

Vantagens da IA como ferramenta de apoio ao médico 

 

Os estudos analisados evidenciam um conjunto consistente de vantagens associadas ao 

uso da IA na prática oncológica. A primeira e mais recorrente diz respeito à capacidade da 

IA de igualar ou superar o desempenho de especialistas em modalidades específicas de 

diagnóstico por imagem, como mamografia, endoscopia, ultrassonografia e análise de le-

sões orais¹'³. Isso não implica substituição do médico, mas sim a disponibilização de uma 

ferramenta de suporte que amplia sua capacidade diagnóstica, reduz erros e libera tempo 

para aspectos do cuidado que exigem julgamento clínico e relação humanizada com o pa-

ciente. 

 

A segunda vantagem é a escalabilidade: sistemas de IA podem operar continuamente, pro-

cessar grandes volumes de exames e alcançar populações em regiões remotas ou com es-

cassez de especialistas, promovendo maior equidade no acesso ao diagnóstico oncoló-
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gico⁷. Adicionalmente, modelos preditivos multimodais permitem integrar dados genômi-

cos, clínicos e radiológicos para oferecer uma avaliação de risco personalizada, algo inviá-

vel na prática clínica convencional sem apoio computacional⁸'¹². Por fim, a IA contribui para 

a otimização dos fluxos de trabalho — reduzindo o tempo de laudo, priorizando casos ur-

gentes e padronizando critérios diagnósticos —, o que impacta positivamente a eficiência 

dos serviços de saúde⁶.  

 

Limitações e desafios para a implementação da IA 

 

A despeito dos resultados promissores, os estudos analisados também apontam desafios 

relevantes à plena implementação da IA na prática clínica. Destaca-se que a realização do 

potencial da IA exige validação rigorosa dos algoritmos em populações diversas, garantia 

da privacidade dos dados dos pacientes e mitigação de viéses algorítmicos que podem per-

petuar desigualdades em saúde²⁰. Algoritmos treinados em populações predominante-

mente brancas ou de alta renda, por exemplo, podem apresentar desempenho inferior em 

grupos sub-representados, comprometendo a equidade na saúde. 

 

A maioria dos estudos incluídos apresenta caráter qualitativo ou descritivo, com amostras 

restritas a contextos institucionais específicos, o que limita a generalização dos achados. 

Há também uma lacuna notória na literatura quanto à aplicação da IA na prevenção primá-

ria do câncer — como modificação de comportamentos de risco, rastreamento proativo 

em nível comunitário e intervenções populacionais baseadas em dados —, em contraste 

com o amplo volume de pesquisas sobre diagnóstico assistido por IA⁵'¹⁹. Isso sugere que o 

campo ainda está em maturação e que futuros estudos deverão priorizar ensaios clínicos 

randomizados, estudos multicêntricos e avaliações de custo-efetividade para consolidar a 

evidência científica. 

 

Em suma, os estudos analisados evidenciam que a IA representa uma ferramenta de apoio 

ao médico com potencial transformador na prevenção e no diagnóstico oncológico. Sua 

integração responsável aos fluxos clínicos — com respeito aos princípios éticos, à privaci-

dade dos dados e à supervisão médica — é condição indispensável para que seus benefí-

cios sejam plenamente realizados. Ressalta-se ainda a necessidade de os profissionais de 

saúde incorporarem letramento em IA à sua formação, de modo a utilizarem essas ferra-

mentas de forma crítica, informada e centrada no paciente. Sugere-se, como direção para 

estudos futuros, o desenvolvimento de pesquisas que avaliem intervenções baseadas em 
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IA voltadas especificamente à prevenção primária do câncer em populações adultas diver-

sas. 

DISCUSSÃO  

 

A utilização da inteligência artificial (IA) na área da saúde tem crescido de forma expressiva 

nos últimos anos, impulsionada pelo avanço tecnológico e pela necessidade de ferramen-

tas mais eficazes na prevenção e no diagnóstico do câncer. Os 20 estudos analisados nesta 

revisão integrativa abrangem aplicações distintas da IA na oncologia, evidenciando seu po-

tencial em três eixos principais: o diagnóstico por imagem, os modelos preditivos e multi-

modais, e a prevenção primária do câncer em nível populacional. Os resultados convergem 

para uma constatação central: a IA representa uma ferramenta promissora de apoio ao 

médico, capaz de ampliar a detecção precoce, reduzir a sobrecarga dos profissionais de 

saúde e estratificar riscos com elevada acurácia, desde que integrada de forma ética e vali-

dada nos fluxos clínicos. 

 

IA aplicada ao diagnóstico por imagem 

O diagnóstico por imagem constitui o campo em que a IA demonstra aplicações mais con-

solidadas e amplamente estudadas. Os estudos voltados à mamografia e à ultrassonografia 

na detecção do câncer de mama⁹'¹⁴'¹⁷ evidenciaram que sistemas de IA não apenas aumen-

tam a taxa de detecção de tumores, mas também são capazes de predizer o risco futuro 

de câncer com antecedente de dois a cinco anos, especialmente em mulheres com mamas 

densas — perfil de maior dificuldade diagnóstica para radiologistas convencionais. Esses 

achados corroboram a literatura recente, que aponta a IA como aliada estratégica na am-

pliação do rastreamento oncológico. 

 

No campo da endoscopia⁸'¹¹, demonstrou-se que a combinação entre IA e endoscopistas 

elevou a acurácia no diagnóstico da profundidade de invasão do câncer gástrico precoce e 

permitiu o desenvolvimento de modelos capazes de identificar citologia peritoneal positiva 

de forma não invasiva. Esses resultados reforçam a noção de que a IA atua melhor em con-

junto com o especialista humano, funcionando como uma camada adicional de segurança 

diagnóstica, e não como substituta do profissional. Achados semelhantes foram observa-

dos em outros estudos²'⁶, que destacaram a otimização do tempo de análise radiológica e 

a redução da sobrecarga dos profissionais como benefícios tangíveis da IA no cotidiano 

clínico. A viabilidade do reconhecimento de imagens para lesões orais também foi demons-

trada¹⁰ — um cenário especialmente relevante em países com baixa cobertura de especia-

listas em cabeça e pescoço. 
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IA em modelos preditivos, multimodais e estratificação de risco 

 

Um segundo eixo de aplicação da IA envolve modelos preditivos que integram múltiplas 

fontes de dados para estimar riscos oncológicos de forma personalizada. Um modelo com-

binando dados histopatológicos e informações clínicas para predizer mutações germinati-

vas BRCA1/2 em câncer de mama foi desenvolvido¹², oferecendo uma alternativa não inva-

siva e de baixo custo ao sequenciamento genômico convencional. Algoritmos de machine 

learning — SVM, XGBoost e KNN — foram aplicados para prever risco de câncer de prós-

tata em pacientes com hiperplasia prostática benigna¹⁸, identificando IMC e PSA como fa-

tores preditivos centrais, com desempenho superior ao rastreamento clínico tradicional. 

 

A aplicabilidade da IA em patologia digital foi demonstrada com alta concordância com pa-

tologistas na triagem de casos duvidosos de câncer de próstata¹³. O impacto quantitativo 

dessas ferramentas também foi explorado⁷: uma melhora de 10% na sensibilidade de detec-

ção poderia evitar dezenas de milhões de casos não diagnosticados globalmente. Tomados 

em conjunto, esses estudos demonstram que os modelos preditivos multimodais são par-

ticularmente valiosos na estratificação de populações de risco, permitindo direcionar re-

cursos diagnósticos de forma mais eficiente e equitativa. 

 

IA em contextos inovadores e prevenção primária 

 

Além das aplicações clássicas em imagem e patologia, os estudos analisados revelam fron-

teiras inovadoras no uso da IA oncológica. Demonstrou-se que algoritmos de análise de voz 

são capazes de diferenciar doenças laríngeas, incluindo câncer, com alta acurácia¹⁶ — uma 

abordagem de baixo custo e potencialmente escalável para triagem populacional. Um mo-

delo para detecção de câncer de próstata por micro-ultrassonografia foi desenvolvido¹⁵, 

com sensibilidade superior à de urologistas experientes, especialmente em lesões da zona 

periférica. 

 

No âmbito da prevenção primária, alerta-se que, apesar do avanço tecnológico, a aplicação 

da IA nesse campo ainda é incipiente e substancialmente inferior à sua aplicação diagnós-

tica⁴'⁵'¹⁹. Há lacunas significativas na literatura quanto ao uso da IA para identificar interven-

ções preventivas eficazes em diferentes populações, bem como na sua integração a estra-

tégias de saúde pública em larga escala. A plataforma COMPASS é destacada como um 
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exemplo promissor de uso da IA no controle populacional do câncer¹⁹, porém ressalta-se 

que a expansão dessas iniciativas requer investimento institucional e políticas públicas ro-

bustas. 

 

Vantagens da IA como ferramenta de apoio ao médico 

 

Os estudos analisados evidenciam um conjunto consistente de vantagens associadas ao 

uso da IA na prática oncológica. A primeira e mais recorrente diz respeito à capacidade da 

IA de igualar ou superar o desempenho de especialistas em modalidades específicas de 

diagnóstico por imagem, como mamografia, endoscopia, ultrassonografia e análise de le-

sões orais¹'³. Isso não implica substituição do médico, mas sim a disponibilização de uma 

ferramenta de suporte que amplia sua capacidade diagnóstica, reduz erros e libera tempo 

para aspectos do cuidado que exigem julgamento clínico e relação humanizada com o pa-

ciente. 

 

A segunda vantagem é a escalabilidade: sistemas de IA podem operar continuamente, pro-

cessar grandes volumes de exames e alcançar populações em regiões remotas ou com es-

cassez de especialistas, promovendo maior equidade no acesso ao diagnóstico oncoló-

gico⁷. Adicionalmente, modelos preditivos multimodais permitem integrar dados genômi-

cos, clínicos e radiológicos para oferecer uma avaliação de risco personalizada, algo inviá-

vel na prática clínica convencional sem apoio computacional⁸'¹². Por fim, a IA contribui para 

a otimização dos fluxos de trabalho — reduzindo o tempo de laudo, priorizando casos ur-

gentes e padronizando critérios diagnósticos —, o que impacta positivamente a eficiência 

dos serviços de saúde⁶.  

 

Limitações e desafios para a implementação da IA 

 

A despeito dos resultados promissores, os estudos analisados também apontam desafios 

relevantes à plena implementação da IA na prática clínica. Destaca-se que a realização do 

potencial da IA exige validação rigorosa dos algoritmos em populações diversas, garantia 

da privacidade dos dados dos pacientes e mitigação de viéses algorítmicos que podem per-

petuar desigualdades em saúde²⁰. Algoritmos treinados em populações predominante-

mente brancas ou de alta renda, por exemplo, podem apresentar desempenho inferior em 

grupos sub-representados, comprometendo a equidade na saúde. 
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A maioria dos estudos incluídos apresenta caráter qualitativo ou descritivo, com amostras 

restritas a contextos institucionais específicos, o que limita a generalização dos achados. 

Há também uma lacuna notória na literatura quanto à aplicação da IA na prevenção primá-

ria do câncer — como modificação de comportamentos de risco, rastreamento proativo 

em nível comunitário e intervenções populacionais baseadas em dados —, em contraste 

com o amplo volume de pesquisas sobre diagnóstico assistido por IA⁵'¹⁹. Isso sugere que o 

campo ainda está em maturação e que futuros estudos deverão priorizar ensaios clínicos 

randomizados, estudos multicêntricos e avaliações de custo-efetividade para consolidar a 

evidência científica. 

 

Em suma, os estudos analisados evidenciam que a IA representa uma ferramenta de apoio 

ao médico com potencial transformador na prevenção e no diagnóstico oncológico. Sua 

integração responsável aos fluxos clínicos — com respeito aos princípios éticos, à privaci-

dade dos dados e à supervisão médica — é condição indispensável para que seus benefí-

cios sejam plenamente realizados. Ressalta-se ainda a necessidade de os profissionais de 

saúde incorporarem letramento em IA à sua formação, de modo a utilizarem essas ferra-

mentas de forma crítica, informada e centrada no paciente. Sugere-se, como direção para 

estudos futuros, o desenvolvimento de pesquisas que avaliem intervenções baseadas em 

IA voltadas especificamente à prevenção primária do câncer em populações adultas diver-

sas. 

 

CONCLUSÃO 

Os estudos analisados evidenciam que a inteligência artificial apresenta desempenho com-

parável ou superior ao de especialistas em diversas modalidades de diagnóstico por ima-

gem — incluindo mamografia, endoscopia, ultrassonografia e análise de lesões orais — e 

demonstra elevada acurácia em modelos preditivos multimodais para estratificação de 

risco genético e oncológico. Ressalta-se que, embora a aplicação da IA no diagnóstico seja 

amplamente estudada, sua utilização na prevenção primária do câncer ainda é incipiente e 

demanda expansão. Conclui-se que a IA representa ferramenta promissora de apoio ao 

médico na prevenção oncológica em adultos, sendo capaz de otimizar o tempo diagnós-

tico, reduzir a sobrecarga dos profissionais de saúde e ampliar a detecção precoce de cân-

ceres, desde que integrada de forma ética, validada e responsável nos fluxos de trabalho 

clínicos. Evidencia-se ainda a necessidade de os profissionais de saúde incorporarem letra-

mento em IA à sua formação e de futuros estudos avaliarem intervenções baseadas em IA 

voltadas especificamente à prevenção primária do câncer em populações adultas diversas. 
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