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RESUMO

A evolugao tecnologica ocorre de modo continuo e acelerado. A Inteligéncia Artificial
(IA) ¢ uma area da Tecnologia da Informagdo com o objetivo de facilitar e agilizar o
trabalho dos profissionais. A area da saude ¢ uma das que mais tem se beneficiado com
esse avango. A TA possibilita a criagdo softwares que se assemelham com o pensamento
humano e que, em tempo recorde, sdo capazes de analisar, guardar e cruzar informacdes.
Cada vez mais observa-se o aumento da necessidade de diagnosticos rapidos na
odontologia, com objetivo de reduzir falhas humanas e otimizar o tempo de trabalho. A
Inteligéncia Artificial auxilia nesse processo cotidiano, como por exemplo, o
desenvolvimento de programas de diagnostico odontologico e apoio a decisdo clinica. O
objetivo dessa ferramenta ndo ¢ substituir o cirurgido-dentista e sim, apoid-lo no
diagnostico. Esse estudo baseia-se na coleta e reunido de informagdes apresentadas em
forma de revisdo de literatura, e serve como base para futuros estudos e atualiza¢do dos
profissionais da area.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial; Redes Neurais; Diagnostico; Protecao de
Dados.

ABSTRACT

Technological evolution occurs continuously and accelerated. The Artificial Intelligence
(Al) is a field of Information Technology that aims to simplify and hurry the
professionals’ work. The health area is one of those that benefits the most from this
improvement. The Al allows the software’s creation that assembles the human thought
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and, in record time, can analyze, store and cross information. There is an increase in the
need of rapid diagnosis in odontology, with the goal to reduce human failures and
optimize the working time. The Artificial Intelligence helps on this daily process, such
as, the development of odontology diagnosis programs and clinical decision support. This
tool’s goal is not to substitute the dental surgeon, but to aid him on the diagnosis. This
study stands on the collection and gathering of information’s showed in form of literature
review and serves as basis for future studies and updating professionals of the field.

Keywords: Artificial Intelligence; Neural Network; Diagnoses; Data Protection.

INTRODUCAO

O termo Inteligéncia Artificial originou-se na Conferéncia de Dartmouth nos
Estados Unidos, em 1956, contando com o pesquisador John McCarthy. A principio, a
intencdo era que o termo envolvesse diversas areas, por exemplo: cibernética,
investigacdo de operacdes, ciéncias da computagdo e logica (RANGEL, et al., 2015). O
principal objetivo da Inteligéncia Artificial ¢ fazer com que os sistemas computacionais
possam processar as informagdes e tomar decisdes similares ao pensamento humano, a
fim de se obter a capacidade de aprender, perceber, deliberar e decidir de forma racional
e inteligente a respeito de um problema especifico (LU, et al., 2018; JACKSON, 2019).

Baliga (2020) relatou que o uso da IA e dos sistemas de aprendizado de maquina
estd aumentando em todas as fronteiras, por exemplo, na area da saide, economia,
matematica, neurociéncia, engenharia e ciéncia da computacao. Na odontologia, ao longo
dos anos, a IA mudou a forma como a mesma ¢ praticada, com diagnosticos baseados em
computadores e aplicagdes radioldgicas, ganhando um impulso enorme.

Com relacdo a radiologia, Santos (2019) destaca que a area esta passando por
importantes atualizagdes com as revolugdes tecnologicas que acontecem no mundo:
primeiro, com a digitalizagdo dos ambientes radioldgicos; depois, com a evolucio das
técnicas de visdo computacional e inteligéncia artificial no desenvolvimento de sistemas
de auxilio no diagnostico; e mais recentemente, com o amadurecimento dos modelos
computacionais de suporte a decisdes clinicas e predi¢ao progndstica.

Além, disso, os recentes avangos em tecnologia computacional, aprendizado de
maquina e Inteligéncia Artificial permitiram a avaliacdo automatizada de imagens
médicas para gerar diagnostico e prognostico (HAIDER, 2020). Esses avancos tém uma
profunda influéncia na maneira como sdo feitos os diagnosticos dos pacientes e o
planejamento do tratamento (ALLAREDDY, 2019).

Diante deste exposto, o propdsito desse trabalho ¢ reunir informagdes para
responder a seguinte pergunta: “De que forma a Inteligéncia Artificial pode ajudar no
diagnéstico e no planejamento dentro da odontologia?”.

O propésito do presente estudo foi realizar uma revisao de literatura e evidenciar
as contribui¢des da Inteligéncia Artificial nos diagnosticos odontoldgicos, bem como, as
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formas como pode tornar possiveis a otimizacdo do tempo de trabalho do cirurgido-
dentista e a reducdo das falhas humanas. O trabalho destaca ainda, as diferentes areas da
odontologia em que a IA pode ser aplicada.

METODOLOGIA

Para a realizagdo deste trabalho, foram selecionados 42 artigos cientificos em
bases de dados do Google Académico, PubMed e Scielo, além de 3 livros publicados,
todos entre o periodo de 2008 a 2022.

RESULTADOS

INTELIGENCIA ARTIFICIAL: UM BREVE HISTORICO

A partir do trabalho de pesquisa de Alan Turing - o termo “Inteligéncia Artificial”
emergiu oficialmente na Conferéncia de Dartmouth em 1956 (BOULETREAU, 2019;
LIMA, 2018). O principal objetivo do trabalho foi um computador ser interrogado por
uma pessoa, sem que esta estivesse vendo que estava “conversando” com um computador
ou ndo. O computador passaria no teste se a pessoa nao conseguisse identificar se estava
falando com um computador ou com outro ser humano (GESSINGER, 2019).

Contudo, um dos marcos mais emblematicos para a area foi o projeto “IBM
DeepBlue”, um software que derrotou o campedo mundial de xadrez, Gary Kasparov em
1997. Outro projeto importante com autoria da Google, foi o Google-Alphago, que
permitiu que uma maquina com inteligéncia artificial vencesse o campedo mundial de Go
2017, um jogo chinés (BOULETREAU, 2019). Apds a partida o jogador exclamou: “Nao
¢ uma jogada humana. Eu nunca vi um humano fazer este movimento” (SAMEK;
WIEGAND; MULLER, 2017).

De acordo com Neto (2020), nas ultimas décadas, inumeras aplicagdes na area
da saude tiveram grandes avangos cientificos por meio de técnicas e tecnologias cada vez
mais recentes e sofisticadas. Isso contribui em larga escala para a solu¢do de problemas
e gera melhores condigdes de trabalho para os profissionais da area, logo, maior qualidade
de vida para os pacientes.

No campo da medicina, aplicagdes muito promissoras de inteligéncia artificial
surgiram, por exemplo as Redes Neurais Convolucionais (CNN) treinadas com grandes
conjuntos de dados rotulados, que se mostraram superiores aos médicos quanto a
capacidade de reconhecimento de imagem. Isso porque as maquinas podem correlacionar
centenas de milhares de casos clinicos armazenados em seu sistema. Isso excede, de
longe, o nivel clinico de experiéncia humana, até mesmo dos melhores especialistas em
qualquer area (BOULETREAU, 2019).

CONCEITOS BASICOS
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A Inteligéncia Artificial pode ser classificada sob quatro abordagens, sdo elas: os

sistemas que pensam como seres humanos, os que agem como seres humanos,
0s que pensam racionalmente e por fim, os que se agem racionalmente (GOMEZ;
ANDRES, 2016). E deve ser capacitada para realizar trés tarefas: armazenar
conhecimento; utilizar conhecimento

armazenado para solucionar problemas e adquirir novos conhecimentos através
da experiéncia. Sendo assim, representacgdo, raciocinio e aprendizagem (SAGE, 1990).

Um dos setores mais aprofundados em IA ¢ o aprendizado de maquina. Este
método possibilita a identificagdo de padrdes por técnicas de classificacdo com base em
casos € experimentos anteriores, assim como acontece com a inteligéncia humana
(ERICKSON, 2017). A classificacdo consiste em determinar se um padrdo pertence
dentro de uma categoria pré- estabelecida e este processo pode ser desenvolvido por meio
de alguns algoritmos, tais como: redes neurais artificiais, arvore de decisdo, maquina de
vetores de suporte, que sdo definidas como:

e As Redes Neurais Artificiais (RNA), sdo inspiradas no cérebro humano pois
apresentam capacidade de aprender e de se adaptar. Assim, conseguem lidar com
dados imprecisos e situagdes que ndo estejam completamente definidas, ou seja,
¢ capaz de reconhecer semelhangas quando apresentada para um novo padrao de
entrada resultando num padrao de saida previsto (HAYKIN, 2001). De acordo
com Vargas (2016) atualmente destaca-se o uso de Rede Neural Convolucional
(CNN), que ¢ influenciada por um processo bioldgico de processamentos de dados
visuais. De modo parecido com os processos tradicionais de visdo computacional,
uma CNN ¢ capaz de aplicar filtros em dados visuais, mantendo a relagdo de
vizinhanga entre os pixels da imagem ao longo do processamento da rede. Este
modelo de rede vem sendo muito utilizado, principalmente nas aplicacdes de
classificagdo, deteccao e reconhecimento de imagens.

e A maquina de vetores de suporte (SVM) ¢ um método de aprendizado de maquina
que foi proposto por Vapnik e colaboradores em 1992. O maior propdsito deste
método ¢ resolver problemas de classificacdo bindria. Dessa forma, o SVM visa
separar duas classes utilizando um hiperplano que as separe sem erros e utilizando
a maior margem possivel entre elas (BOSER, 1992).

Além dos algoritmos anteriores, dentro do ramo do aprendizado de maquina e
redes neurais artificiais, Sejnowski (2019), enfatizam-se os algoritmos de aprendizado
profundo, que tem suas vertentes da matematica, da ciéncia da computacdo e da
neurociéncia. As redes

* As arvores de decisdo sdo usadas como métodos para desenvolvimento de
modelos preditivos de apoio a tomada de decisdo por serem de facil entendimento e
aplicagdo, caracterizadas por segmentar dados heterogéneos de acordo com suas
similaridades de maneira que se tornem mais homogéneos em relagdo a variavel alvo
(CERVANTES et al., 2015).

profundas aprendem e sdo treinadas com grande volume de dados, que, em
conjunto com técnicas de Big Data, formam os pilares de inovagdo da pesquisa em IA.
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Nesse sentido, de acordo com Simon (2019), devido a grandeza e a
complexidade dos dados abrangidos, o Big Data proporciona a evolucdo de novas
técnicas de processamento de dados, que, em conjunto aos algoritmos de aprendizado
profundo, possibilitam efetuar predi¢des e reconhecimento de padrdes de imagens e
sistemas em diversas aplicagdes, desde informagdes geradas por smartphones, até¢ dados
climaticos ou de demandas populacionais.

A tabela a seguir apresenta um recorte do trabalho de Santos et al. (2019) em
que estdo descritos os termos mais comuns utilizados na inteligéncia artificial que foram
utilizados no decorrer do texto e suas definigdes.

Tabela 1 - Termos fundamentais e seus conceitos, utilizados na Inteligéncia Artificial
de acordo com Santos et al. (2019, p. 388).

Termos Conceitos
Aprendizado de Maquina Parte da ciéncia da computagdo que descreve a
(Machine Learning) evolucdo dos sistemas de reconhecimento de

padrdes, possibilitando aos computadores aprender
a partir dos erros e fazer previsoes.

Aprendizado Profundo (Deep Campo do aprendizado de maquina que tenta

Learning) modelar uma extensa quantidade de dados
utilizando varias camadas de processamento.
Big Data Conjunto de dados e informagdes que podem ser

armazenados e analisados pelas ferramentas
modernas de analise computacional, extensa em
volume, velocidade e variedade. Inteligéncia
parecida com a humana exibida por maquinas ou
programas de computador.

Inteligéncia Artificial Rede Me¢étodo de aprendizado de maquina que tem como

Neural Artificial orientacdo o sistema nervoso central humano, com
modelos computacionais formados por camadas,
sendo cada camada composta por neuronios.

Rede Neural Convolucional Classificacdo de rede neural artificial desenvolvida
para demandar o minimo pré-processamento
possivel.

Fonte: (SANTOS, et al., 2019, p. 388).

PROTECAO DE DADOS DOS PACIENTES

Hafen (2019), citou que a medicina esta se transformando, pois parte-se de um
modelo de ciéncia investigadora que depende de um numero relativamente pequeno de
casos para um formato que envolve uma casuistica muito maior, a mesma voltada a
bancos de dados. Grande parte dos dados, que sdo relevantes para pesquisa em saiude e
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assisténcia médica, sdo pessoais. Isso inclui informag¢des armazenadas em registros
médicos e prontudrios confidenciais. O uso desse material para pesquisa e assisténcia
médica se torna desafiador, pois abrange questdes sigilosas, interoperabilidade e
acessibilidade de dados, além de ser necessario o consentimento do paciente para acessar
¢ usar suas informacoes.

Dados referentes a satde sdo abundantes e complexos, o ideal para a medicina
personalizada ¢ a obtencdo de conjuntos massivos de informagdes de cada paciente
(BOULETREAU, 2019) sendo que, garantir a confidencialidade do paciente ¢ de suma
importancia. Desenvolvimento de processos que possam identificar imagens relevantes
extraindo as mesmas do Sistema de Arquivamento e Comunicagdo (PACS), que sdo a
base da radiologia sem filme. Em seguida, essas imagens sdo rotuladas abordando o
armazenamento de dados de cada centro. Esse processo ¢ essencial para os radiologistas,
cientistas e profissionais de departamentos de tecnologia da informagao para estabelecer
caminhos de criagdo de bancos de dados. A manutengao do sigilo permite que os Institutos
de Etica em Pesquisa aceitem esses projetos, assim os pesquisadores podem encontrar
abordagens que facilitam a pesquisa em Inteligéncia Artificial (VAN DER POL, 2020).

A utilizacdo inadequada e o acesso descontrolado aos dados de carater pessoal
sdo atentatorios e banalizam o direito a privacidade do cidaddo. Nao raras vezes, esse
desconhece completamente o destino que serd dado aos seus registros (SIQUEIRA,
2018). Portanto, o cuidado com o tratamento dos dados dos clientes, inclusive em meios
digitais, foi objeto da Lei 13.709 de 14 agosto de 2018, conhecida como Lei Geral de
Protecao de Dados (LGPD). A validade desta se dara a partir do segundo semestre de
2020, com os dispositivos da Lei de Prote¢ao de Dados — LGPD. O seu propdsito ¢ regular
o uso que as empresas fazem das informagdes de clientes e ndo clientes, reforcando
principios como o direito a privacidade, a liberdade de expressdo e a anonimizacdo de
dados (ARAUIJO, 2020).

APLICACOES NA AREA DA SAUDE E NA ODONTOLOGIA

Baseando-se nos conceitos e tecnologias emergentes, a IA influencia o
cotidiano da area da saude. O seu desenvolvimento torna possivel a analise de Big Data,
oferecendo informagdes confidveis e melhorando o processo de tomada de decisdo
(CHEN; STANLEY; ATT, 2020).

Entre as tecnologias na odontologia, Leite (2019) destacou as imagens digitais
e os sistemas de arquivamento e comunica¢do de imagens (PACS). Esses recursos
transformaram integralmente os relatorios dos exames imaginoloégicos e permitiram que
um grande nimero de imagens fosse armazenado em forma de dados qualitativos e
quantitativos.

Santos et al. (2019), demonstraram que sistemas de diagnostico, auxiliados por
computador, foram elaborados com o objetivo de complementar a imagem diagnoéstica e
contribuir no processo de tomada de decisdo. Assim concluiram que a chegada dalA e o
aprendizado de maquina, nos move em direcdo a rapida expansdo do uso dessas
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ferramentas. A partir desse proposito cada paciente se torna Unico, além de levar a
radiologia ao conceito de abordagem multidisciplinar e medicina de precisdo.

Ha ainda a possibilidade de interpretagdes erroneas e ¢ necessario investir na
garantia de prote¢do da privacidade do paciente. Apesar disso, a IA conecta-se a
odontologia em uma perspectiva abrangente, devido a necessidade de procedimentos e
tratamentos precisos e troca instantanea de informagdes. Futuramente, visa-se um sistema
de atendimento amplo baseado em IA que deve determinar um atendimento de alta
qualidade ao paciente, além do desenvolvimento inovador, contribuindo para inclusdo de
ferramentas avancadas de apoio a decisdo aos profissionais. Uma coordenacgdo
interprofissional moderna de médicos, pesquisadores e engenheiros sera a chave para o
desenvolvimento da IA no campo da odontologia. (CHEN; STANLEY; ATT, 2020).

INTELIGENCIA ARTIFICIAL NO DIAGNOSTICO

O diagnostico adequado de qualquer doenca € a base para o sucesso do tratamento.
Redes Neurais Artificiais (RNA) funcionam bem para este fim, em véarios estudos o
diagnostico dado por um cirurgido-dentista e comparado com o obtido pela RNA, resultou
em alta especificidade e sensibilidade da RNA. Assim, revelando a importancia de IA no
diagnoéstico de doencas bucais complexas e reduzindo as chances de erros em
diagnosticos (TANDON, 2020).

O cancer bucal ¢ uma dessas doengas complexas, com alta gravidade. Através
da tecnologia avangada, com um algoritmo de aprendizagem, ¢ possivel a deteccdo e
classificagdo precoce (JEYARAJ, 2018). Como por exemplo, a identificacio do
Carcinoma Epidermoéide de Células Escamosas, que ¢ um tipo frequente de cancer do
epitélio oral, correspondendo a aproximadamente 90 a 95% de todas as neoplasias
malignas encontradas no mundo. A avaliacdo dessas lesdes realizadas no consultorio de
forma ndo invasiva, pode reduzir a morbidade da doenga, e a taxa de sobrevida dos
pacientes (CHOI, et al., 2006; AUBREVILLE, 2017).

Conforme Uthoff (2018), o cancer de boca ¢ um problema de saude crescente
em varios paises de baixa e média renda, particularmente no sul e sudeste da Asia. Para
atender a necessidade de rastreamento do cancer bucal, em populagdes de alto risco, foi
desenvolvido um sistema baseado em smartphone de baixo custo e no local de
atendimento. Esse sistema ndo precisa ser operado por um especialista, os dados de
localizag@o e imagens do paciente sdo carregados para um servidor em nuvem através de
“Wi-Fi” e pode ser acessado remotamente em qualquer lugar com conexao a internet por
meio de um aplicativo. O sistema e um especialista remoto foram capazes de classificar
170 pares de imagens, em 'suspeitos' e 'ndo suspeitos', com sensibilidade, especificidade,
valores preditivos positivos e valores preditivos negativos, variando de 81,25% a 94,94%.
Esse desempenho aumenta & medida que imagens adicionais sd3o coletadas e com
melhorias especificas. Esse aplicativo habilitara a deteccdo de céancer oral em
comunidades com recursos escassos, com diagndstico precoce. Além de evitar a
progressdo da doenca e reduzir as taxas de mortalidade por cancer de boca, isso tudo a
um baixo custo.
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Ainda utilizando do aprendizado profundo, a Endomicroscopia Confocal a
Laser (CLE) registra imagens micro anatdmicas subsuperficiais para analise de estrutura
celular in vivo. Estudos recentes com essa técnica mostraram grandes perspectivas de
confiabilidade e para isso, foi apresentada e avaliada uma nova abordagem automatica
para o Carcinoma Epidermodide Oral. Essa ferramenta tem o potencial de fornecer
informagdes em tempo real sobre a lesdo suspeita. Foram utilizadas 7.894 imagens de
CLE de pacientes diagnosticados com Carcinoma Epidermdide Oral, obtidas de quatro
locais na cavidade oral. Essa abordagem teve uma média de precisdo de 88,3%, 86,6% de
sensibilidade, e especificidade de 90% (AUBREVILLE, 2017).

Na pesquisa de Jeyaraj (2018), foi projetada uma Rede Neural Convolucional
Profunda Particionada para o sistema automatizado de deteccao de cancer oral, auxiliado
por computador. O seu desempenho foi verificado pela precisdo da classificagdao. Obteve-
se precisdo por esse algoritmo particionado de 94,5%, com especificidade de 98% e
sensibilidade de 94%. Para a fase de treinamento foram definidos 500 conjuntos de dados
de imagem e nesta andlise, o algoritmo de processamento previu se o tumor era maligno
ou benigno. Além de eficiente, o algoritmo de integracdo ¢ facilmente implementado em
um ambiente de trabalho simples, para fornecer um classificador automatico de imagens
sem conhecimento especializado (JEYARAJ, 2018).

Bur (2020) avaliou, desenvolveu e validou um algoritmo para prever
metastases nodais ocultas. Multiplos algoritmos de aprendizado de maquina foram
desenvolvidos para prever metastases nodais patologicas. Para esses algoritmos foram
utilizados cinco critérios clinicos e varidveis tecnologicas para predizer a presenga de
linfonodos ocultos. O aplicativo melhorou a previsao de metastase nodal patoldgica em
pacientes com Cancer de Células Escamosas da Cavidade Oral. Contudo, ainda sdo
necessarios algoritmos preditivos aprimorados para garantir que pacientes com doenca
nodal oculta sejam tratados adequadamente, reduzindo o custo e a morbidade da doenga.

Alabi et al. (2019) detectou recorréncias do Carcinoma de Células Escamosas
da Lingua em estagio inicial, através de redes neurais artificiais. Para isso, usou Redes
Neurais Artificiais (RNA) para prever recorréncias loco-regionais de cancer de lingua em
estagio inicial e encontrou um melhor desempenho comparado com a regressdo logistica.
Além disso, desenvolveu também uma ferramenta para classificar os pacientes como
individuos de “baixo risco” ou “alto risco” de recorréncia, o que facilita a avaliagdo de
seus prognosticos. Os fatores usados como insumos para a rede neural foram: idade, sexo,
estagio, grau histoloégico da Organizacdo Mundial da Satide (OMS), profundidade do
tumor, padrao de invasdo, invasao perineural e resposta linfocitica do hospedeiro. O RNA
utilizado reconheceu o surgimento de tumores ¢ a profundidade de invasdo como o
progndstico histopatoldgico mais importante para prever a recorréncia com eficiéncia. A
precisdo dessa rede neural foi de 92,7%. A ferramenta on-line forneceu precisdo de
88,2%, sensibilidade de 71,2% e especificidade de 98,9%. Em conclusdo, o uso de RNA
¢ um meio eficiente de prever recorréncia no inicio do Carcinoma de Células Escamosas
da Lingua, a combina¢do de marcadores apresentados na ferramenta pdde prever a
recorréncia com sucesso.
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Chan (2019) relatou que quase metade de todos os canceres orais ndo sao
diagnosticados até o estagio III ou IV. Para solucionar esse problema, o estudo apresentou
um modelo de programa de rastreamento e detec¢do de cancer bucal. No resultado
experimental, a sensibilidade e especificidade médias de detec¢do sdo de até 0,9687 e
0,7129. E a sensibilidade e especificidade médias de detecgdo sao de até 0,9314 ¢ 0,9475,
respectivamente, com base no Gabor Filter, um filtro linear usado para analise de textura,
que basicamente analisa se existe algum contetido especifico de frequéncia na imagem.
Os resultados confirmaram que o modelo fornece uma boa capacidade de marcar
automaticamente as regides de alto risco e, portanto, fornece uma ferramenta util para a
triagem do cancer de boca (ANEXO A).

INTELIGENCIA ARTIFICIAL NO PLANEJAMENTO

A revolugdo mais comentada e recente na odontologia ortodontica € impulsionada
pela IA no tratamento ortodontico personalizado. A Inteligéncia Artificial agora ¢ usada
em vdrias fases da ortodontia desde o diagnodstico, planejamento do tratamento e o
acompanhamento dos casos (TANDON, 2020).

De acordo com Jung (2016), uma parte importante do planejamento ¢ a decisao
sobre extracdes, pois sdo irreversiveis. Uma decisdo errada poderia resultar em muitos
problemas durante o tratamento ortoddontico, podendo incluir: falha de ancoragem,
inclinagdo anormal dos dentes anteriores, oclusdo inadequada, overjet inadequado,
sobremordida e dificuldades no fechamento dos espagos das extragdes. O objetivo do
autor foi fazer uma avaliagdo do modelo de tomada de decisdo de inteligéncia artificial
para o diagndstico de extragdes, usando aprendizado de maquina de redes neurais. Além
disso, foi determinado a validacdo e precisdao deste modelo. Os dados de entrada
consistiram em 12 cefalométricos variaveis, utilizando 156 pacientes. As taxas de sucesso
dos classificadores foram de 93% para o diagndstico de extragdo versus ndo extracao e
84% para o detalhamento diagnodstico dos padrdes de extracdo no total.

Li (2019) criou um método para determinar se um paciente precisa de extragao
dentaria ou ndo. Baseado em um classificador em Multilayer Perceptron (MLP) que
analisa os prontudrios dos pacientes. A rede neural pode gerar viabilidade de varios planos
de tratamento aplicaveis de extracdo ou ndo extragdo, oferecendo aos ortodontistas
flexibilidade na tomada de decisdes. O autor incluiu amostras de 302 pacientes,
apresentando uma precisdo de 94,0% para previsdo de extragdo/ndo-extracao,
sensibilidade de 94,6% e especificidade de 93,8%. As precisoes dos padrdes de extragcdo
e ancoragem sdo de 84,2% e 92,8%, respectivamente. As caracteristicas mais importantes
para a previsdo das redes neurais sdo apinhamento, arco superior, e curva de Spee. Esses
resultados indicam que o método proposto baseado em RNA pode fornecer uma boa
orientacdo para o planejamento do tratamento ortodontico de pacientes de ortodontistas
com menos experiéncia.

Outro novo modelo baseado em IA, foi desenvolvido por Choi et al. (2019),
para decidir entre abordagem cirurgica ou ndo cirirgica para extracdo e também para
avaliar o desempenho do proprio sistema. A amostra utilizada neste estudo consistiu em
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316 pacientes. Do total da amostra, 160 foram classificados para tratamento cirtirgico e
156 foram ndo-cirurgico. O modelo selecionou 96% dos casos como diagnéstico de
decisdo ndo cirurgica e 91% para o diagnostico cirurgico e decisdo de extracdo. De acordo
com os casos de falha no diagnostico, 29 casos de 316 casos ndo foram diagnosticados
corretamente: diagnoéstico incorreto de extracdo e ndo extracdo de Classe III foram 15 e
foi o mais comum, diagndstico incorreto de cirurgia e ndo cirurgia em pacientes Classe II
foram 10 casos, diagnoéstico incorreto de cirurgia e ndo cirurgia em pacientes Classe III
foram 3 casos. Diagnostico incorreto de extragdo e ndo extracao de classe II foi de apenas
1 caso. E possivel adicionar uma etapa ao modelo que divide e classifica também o tipo
de cirurgia, assim o sistema pode ser mais simplificado e pode ter maior precisdo e
adequagdo. A limitagdo deste estudo foi a exclusdo da assimetria esquelética, portanto
estudos adicionais para o diagndstico de casos de assimetria serdo planejados.

Em sua pesquisa, Kunz et al. (2019) criaram uma analise radioldgica
cefalométrica automatizada usando um algoritmo de IA, a Rede Neural Convolucional
(CNN). Para avaliar a viabilidade de tal sistema em rotina didria ortoddntica,
identificaram 18 pontos de referéncia, utilizando 1792 imagens privadas de Raio-x. Para
isso, as imagens de base foram transformadas para aumentar a quantidade de amostras e
o treinamento foi realizado mediante um algoritmo customizado de CNNs. Devido ao alto
nivel de qualidade e a grande quantidade de dados de treinamento, o algoritmo de IA
treinado analisa um Raio-x cefalométrico em uma fragdo de segundos, mesmo quando
usado em um computador comum. Os autores utilizaram um algoritmo customizado, ou
seja, ndo realizaram comparagdo com algoritmos ja implementados na literatura. Quase
ndo houve diferencas estatisticamente significativas entre o padrdo da avaliagdo humana
e as previsoes da [A.

DISCUSSAO

Como mencionado a Inteligéncia Artificial j& ¢ uma realidade e est4 por toda
parte. A procura por sistemas que facilitem o cotidiano e que minimizem o tempo de
trabalho fez com que, a era digital viesse para ficar de vez na odontologia, apresentando
uma grande utilidade no que diz respeito ao auxilio dos profissionais nas mais diversas
areas na tomada de decis@o, ocasionando uma transformacdo no periodo atual (LEE,
2018).

Poucos sdo os estudos encontrados no Brasil sobre Inteligéncia Artificial, no
que se refere a odontologia. Silva (2019) destaca, que o Brasil, de uma forma geral,
encontra uma infinidade de dificuldades em acompanhar os desdobramentos tecnolégicos
de ponta verificados nas principais poténcias. Machoy (2020) enfatiza que a IA na
odontologia clinica ¢ escassa até agora, mas serd muito promissora no futuro.

Em relacdo aos diagnoésticos, foram voltados para detec¢ao de cancer oral e foi
apresentado em grande parte dos artigos uma abordagem muito otimista, as ideias
apresentadas t€ém um grande potencial para tornar os diagnodsticos simples e confidveis
(MACHOY, 2020). No trabalho de Aubreville (2017), foi delineado o enorme potencial
de aplicacdo de tecnologias de aprendizagem profunda no campo da detec¢do de cancer,
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sendo propostas imagens de regides suspeitas de cancer, além disso, imagens de trés
outras regides foram feitas: do labio inferior, do 1abio superior e regido do palato duro,
resultando em 7.894 imagens de boa qualidade atribuidas para a classe clinicamente
normal e cancerigena, esse numero de amostra de dados foi um dos maiores encontrados
na literatura. Este trabalho representou um passo significativo para a detec¢do automatica
de cancer oral, porém a aplicag@o do sistema em outros tecidos ainda nao foi demonstrada.

O estudo de Jeyaraj (2018) conseguiu prever se os tumores eram malignos ou
benignos, mas apenas 500 conjuntos de dados foram utilizados, o que ¢ considerado uma
amostra pequena. Chan (2019), também prop6s um modelo para detec¢ao de cancer oral,
contudo, baseado em mapa de textura e uma amostra de dados considerdvel em
comparagao as outras pesquisas.

A plataforma de Uthoff (2018), ¢ uma progressao e melhoria dos sistemas de
autofluorescéncia baseados em Smartphone anteriores (LANE, 2012; POH et al., 2007;
PRAKASH, 2012) até onde se sabe, mais atual, oferecendo varias melhorias, como:
captura de imagem, salvamento, revisdo, transmissao e a operagao do sistema ¢ simples.
Elaborado para areas remotas, com infraestrutura limitada e de baixo custo. Entretanto,
apresenta uma amostra pequena de dados e os futuros estudos precisardo incluir casos
benignos nos processos de treinamento e classificacdo. Além disso, conforme os
aperfeicoamentos feitos no dispositivo o tamanho do conjunto de dados e a porcentagem
de qualidade das imagens aumentardo, levando a melhorias no treinamento da CNN.

Verifica-se na Figura — 1, que 50% dos autores utilizaram CNN’s para o
diagnodstico (AUBREVILLE, 2017; UTHOFF. 2018; JEYARAJ, 2018; CHAN, 2019),
demonstrando destaque para este tipo de algoritmo. Observa-se que, 25% dos autores
utilizararam SVM (CHAN, 2019), 13% DOI, Regrassao Logistica (RL), Decision Forest
(DF), Gradient Boosting (GB) (BUR et al., 2020) e para RNA’s a média ¢ de 13%
(ALABI et al., 2019).
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Figura 1 — Algoritmos mais utilizados no diagnoéstico

Figura 1 — Algoritmos mais utilizados no diagnéstico

= RNA's = DOI,RL, DF,GB =SVM = CNN's

Fonte: A Autora (2020).

Em relacdo a Inteligéncia Artificial no planejamento, a maioria das pesquisas
foram delineadas para a area da ortodontia. Kunz (2019) destaca que alguns algoritmos
utilizados em seu estudo supera a capacidade humana no reconhecimento, processamento
de linguagem natural, classificacdo e segmentacdo de imagens. A amostra de treinamento
foi muito maior que as pesquisas feitas anteriormente, isso demonstra que a precisao das
previsdes de aprendizado profundo depende muito do numero de dados de treinamento,
quanto maior os dados extraidos melhor a capacidade de reconhecimento. A comparagao
entre as previsdes da IA e do padrdo dos humanos mostrou que ndo houve diferengas
estatisticamente significativas entre um e outro, com exce¢ao da inclinacdo da mandibula
e da inclinagdo dos incisivos superiores, na inclinacdo da mandibula o parametro foi de
apenas 0,31° e da inclinacdo dos incisivos superiores foi maior que 2,18°, a relevancia
clinica destas discrepancias sdo questiondveis. Na figura 2 — observa-se a utilizagdo de
cerca de 25% para cada algoritmo (JUNG, 2016; LI, 2019; CHOI et al., 2019; KUNZ,
2019).
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Figura 2 — Algoritmos mais utilizados no planejamento

Figura 2 — Algoritmos mais utilizados no planejamento

m RNA's = Arvore de Decisdo = k-NN, ANN = CNN's

Fonte: A Autora (2020).

Uma das limitagdes da IA ¢ devido a selecdo de imagens para treinamento
apresentadas na Figura — 3. Foram excluidas dos estudos imagens que apresentavam
ruido, relacionado a algum problema de iluminagdo. Outro problema comum, é o
movimento das imagens, resultando em alongamento das mesmas. Foram excluidas
também, imagens apresentando gotas de saliva e sangue (AUBREVILLE, 2017;
UTHOFF, 2018; KUNZ et al., 2019).
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Figura 3 — Amostras utilizadas nos estudos

Fonte: A Autora (2020).

CONSIDERACOES FINAIS

Contudo, observa-se nos artigos que os beneficios da [A na odontologia sdao
inumeros, mas como contraponto ¢ enfatizado seu alto custo, complexidade e treinamento
adequado do sistema. Entre as limitacdes do seu uso atualmente destaca-se a
disponibilidade de dados insuficientes e imprecisos (TANDON, 2020).

Além disso, a integracdo dos métodos de Inteligéncia Artificial, focada no
aprendizado de maquina, com o conhecimento humano por parte dos especialistas traz
resultado satisfatorio nas areas de planejamento e diagnéstico. Visto que, muitas vidas
podem ser salvas com um diagndstico precoce e preciso, €, concomitantemente, aponta
para um futuro que os especialistas humanos e a IA trabalhardo juntos e ndo como
concorrentes (SEJINOWSKI, 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

A Inteligéncia Artificial esta se tornando realidade dentro da odontologia,
mostrando auxiliar na tomada de decisdo, armazenando dados e gerando assisténcia
rapida, possibilitando o diagnostico precoce. Dessa forma, contribuindo com inimeros
beneficios para a 4rea da saude, nos mais diversos ramos.

Apesar da revolucdo tecnoldgica estar presente em todas as areas do nosso
cotidiano, a Inteligéncia Artificial ainda se mostra como um desafio para a pesquisa
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odontolégica, pela limitagdo da falta de base de dados, falta de informagdes, padronizagao
dos softwares e experiéncia do profissional para dominio dessa ferramenta.

O crescimento dessa tecnologia deve ocorrer conforme aumentam o numero de
pesquisas, mostrando, portanto, um mercado em ampla expansao a medida que algoritmos
treinados com Inteligéncia Artificial sdo aplicados. Por essa razdo, o que ainda prevalece
¢ o diagnoéstico de um especialista, a Inteligéncia Artificial ndo vem para a substitui¢ao
do profissional, mas sim, como uma ferramenta auxiliar.
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