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Mercado da saude digital
cresce, mas tem desafios

Setor avanga com IA médica
e plataformas preditivas,
enquanto poder piblico
tenta equilibrar inovacao,
seguranca e sustentabilidade

Gabriel Margonar
gabrielm@jcrs.com.br

A Inteligéncia Artificial deixou de
ser promessa para se tornar parte do
dia a dia da medicina brasileira - e 0
mercado de salde digital comeca
a se consolidar como um dos mais
dinamicos da economia. Startups,
cooperativas médicas e o proprio po-
der plblico correm para ocupar esse
novo territdrio, em que algoritmos
ajudam a prever doencas, reduzir
custos e aumentar a seguranca de
pacientes. Mas o avanco traz dile-
mas: falta integracao entre sistemas,
a regulagao ainda é incipiente e a
protecao dos dados sensiveis impde
novos limites a inovagao.

Um dos nomes mais antigos da
transformacao digital na area médi-
ca é a Anestech Innovation Rising,
fundada em Floriandpolis (SC), em
2012. O anestesista Didgenes Silva,
CEO da empresa, fez parte da primei-
ra geracao de healthtechs do Pais.

“A inovacao em salde exige suor.
0 anestesista € 0 médico que mais
coleta dados dentro de um hospital,
mas ainda usa papel e caneta. E pre-
ciso transformar essa informagao em
inteligéncia para melhorar desfechos
e sustentabilidade econdmica”, diz.

Com plataformas que registram e
analisam dados de cirurgias em tempo
real, a Anestech tornou-se referéncia
em adocao digital na anestesiologia. O
sistema consegue prever eventos criti-
€0s, como quedas de pressao arterial,
com até 20 minutos de antecedéncia.
“Uma pilha de dados conta uma his-
toria; uma pilha de historias mostra o
futuro”, resume Silva.

A empresa agora avanca em
modelos capazes de cruzar dados
clinicos e genéticos para personalizar
condutas - e reforca um ponto essen-
cial: “A IA permite equilibrar qualida-
de assistencial e sustentabilidade. O
desafio nao é a regulacao, é o finan-
ciamento. Ainda sao 0s proprios mé-
dicos que pagam pelo software em
muitos hospitais”.

No setor privado, a digitalizacao
virou estratégia de negdcio. A Uni-
med Porto Alegre, uma das maiores
operadoras de salde do Pais, investe
em machine learning (aprendizado
de méquina, na traducdo literal) para

cuidar de seus mais de 665 mil clien-
tes. O superintendente-geral Marcelo
Hartmann afirma que a tecnologia ja
esta integrada a diferentes etapas do
cuidado.

“O programa Viver Bem Juntos
usa algoritmos que analisam o perfil
e 0s habitos de vida do cliente para
criar trilhas de cuidado personaliza-
das. Também desenvolvemos 28 mo-
delos preditivos que avaliam custo e
risco assistencial, com assertividade
entre 75% e 95%”, diz.

Essas ferramentas, segundo ele,
ajudam a antecipar doencas cronicas
e direcionar acdes preventivas, redu-
zindo hospitalizacbes. A cooperativa
ainda aplica IA em canais de aten-
dimento, como chatbots e triagens
digitais, além de processos adminis-
trativos.

O maior entrave, segundo Hart-
mann, é a integracao de dados. “As
informagoes ainda estao muito frag-
mentadas entre operadoras e hospi-
tais. Para a |A gerar valor real, € pre-
ciso interoperabilidade e governanca.
E isso precisa acontecer com ética,
privacidade e visao de longo prazo”,
analisa.

O poder piblico também avan-
ca no tema. A Secretaria de Planeja-
mento, Governanca e Gestao do Rio
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Grande do Sul (SPGG-RS) tem condu-
Zido uma politica de transformacao
digital que usa IA para aproximar o
Estado dos cidadaos. A plataforma
Meu rs.gov.br personaliza servicos
com base no perfil do usuario, e a
assistente virtual GurlA orienta so-
bre vacinagdo, prevencao e acesso a
politicas de sailde. “Vivemos a era
pos-digital, em que decisdes e au-
tomacdes ocorrem em tempo real.
A base é a governanca de dados e 0
uso ético das informacdes”, afirma a
SPGG, em nota.

O Estado prepara também a
Plataforma Estadual de Dados, que
integra fontes antes dispersas, crian-
do um ambiente (nico para o desen-
volvimento de solucdes baseadas em
IA. “Nosso objetivo é garantir que
nenhuma recomendagao apoiada por
tecnologia afaste a responsabilidade
humana”, destaca a secretaria.

0 pano de fundo & um mercado
em expansao. Segundo a Distrito
Healthtech Report, o Brasil tem mais
de 1.200 startups de tecnologia em
salde (@s healthtechs), e cerca de um
terco delas ja utiliza IA em algum ni-
vel. A digitalizagao hospitalar cresce,
impulsionada por grandes grupos pri-
vados, cooperativas e programas pi-
blicos de regulagao inteligente. Mas o
ritmo ainda é desigual: a burocracia, a
escassez de investimentos e a falta de
interoperabilidade entre plataformas
travam o avanco em larga escala.

0 consenso entre gestores e em-
preendedores é que o proximo salto
depende menos da tecnologia e mais
de infraestrutura e cultura. “A salide
€ 0 setor mais atrasado em maturida-
de digital no Brasil. Exige validacoes,
certificacdes e alto custo de entrada,
mas 0 movimento € irreversivel”, con-
clui Silva, da Anestech.

‘Metade humano, metade digital’: especialista pro;eta como sera o meédico do amanha
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Pioneiro da telemedicina no Bra-
sil, o professor Chao Lung Wen, chefe
da Disciplina de Telessalde da Uni-
versidade de Sao Paulo (USP), enxer-
ga a Inteligéncia Artificial (1A) como o
motor da maior revolucao da histéria
médica. Em entrevista ao Jornal do
Comércio, ele fala sobre a medicina de
precisao, 0s hospitais inteligentes e o
profissional hibrido que surge dessa
nova era.

Jornal do Comércio — Quais as
principais transformacoes que a IA
deve trazer a medicina?

Chao Lung Wen — A grande re-
volugao sera a medicina de precisao
e personalizada. A IA permite cruzar
dados gendmicos, clinicos e labora-
toriais para criar retratos completos
dos pacientes, oferecendo tratamen-
tos sob medida. Também inaugura a
era da medicina preditiva, capaz de
antecipar riscos e prever doencas.
Outro avango € a IA com corpo fisico:
robds assistenciais e cir(irgicos, como

ja ocorre na China, onde ha hospitais
totalmente automatizados. Em breve,
teremos centros cirdrgicos inteligen-
tes e casas equipadas com sensores
de monitoramento continuo, conso-
lidando a chamada “saiide distribui-
da”. O cuidado deixara de ser exclusi-
vo de hospitais e passara a acontecer
em casa. Estamos, portanto, diante
de um novo ecossistema de cuidado
que redefine a relacao entre médico,
paciente e ambiente.

JC — A tecnologia pode tornar a
medicina mais humana?

Chao - Sim, desde que seja usa-
da com propdsito. Defendo o conceito
de inteligéncia ampliada - o uso da
IA para potencializar o raciocinio e o
conhecimento humano. O termo “In-
teligéncia Artificial” ja € ultrapassado:
ela nao pensa nem sente; apenas re-
plica comportamentos com base em
dados. Se for bem aplicada, a IA nos
tornara mais humanos. Um exemplo
simples € a transcricao automatizada
de prontuarios: 0 médico fala, o siste-
ma registra e resume. Isso devolve o
olhar e o dialogo com o paciente.

JC - A formagdao médica esta
acompanhando essa mudanga?

Chao - As novas Diretrizes Cur-
riculares Nacionais, homologadas
em agosto, ja incluem temas como
telemedicina, IA, big data e machine
learning. E uma virada de paradigma.
0 médico do futuro precisa aprender a
raciocinar em dialogo com a maquina.
Nas minhas aulas, uso debates entre
alunos e IA generativa para estimular
0 pensamento clinico. Mesmo que
0 estudante nao utilize a tecnologia
diretamente, aprende a formular hi-
poteses com mais agilidade. Nos hos-
pitais, 0 impacto ja é visivel. No InCor,
por exemplo, temos UTIs conectadas,
onde a IA monitora sinais vitais e acio-
na alertas automaticos. Ha algoritmos
que identificam sepse até um dia an-
tes dos sintomas. A IA deve ser ensi-
nada como ferramenta de raciocinio,
gestao e empatia.

JC — Qual o papel da telemedi-
cina e dos prontuarios eletronicos
inteligentes nesse processo todo?

Chao - Essencial. O sistema de
sade nao suportara o aumento de
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idosos e portadores de doencas croni-
cas sem o0 apoio de IA e telemedicina.
Até 2030, teremos uma populagao
mais dependente de acompanhamen-
to continuo e o modelo presencial se
tornara insustentavel. Com biossenso-
res e dispositivos vestiveis, & possivel

monitorar pacientes em tempo real e
agir antes das complicagdes. Isso re-
duz internacoes e custos. Se o Brasil
nao migrar para esse modelo, pode
gastar até 20% do PIB com doencas
até 2035 - o dobro de paises ricos.

JC-E o que vem pela frente?

Chao - O Brasil ja comeca a en-
trar na era dos hospitais inteligentes.
0 Banco dos Brics financiou um hos-
pital desse tipo na USP, e ha planos
para outro em Porto Alegre. Veremos
também a expansao dos dispositi-
vos vestiveis e da internet das coisas
(IoT) médicas. O desafio é produzir
esses equipamentos aqui e criar data
centers robustos para armazenar 0s
dados. O médico do amanha sera
um profissional hibrido - metade hu-
mano, metade digital. Mais do que
decorar informagoes, precisara inves-
tigar, interpretar e manter o essencial:
a capacidade de cuidar com empatia.
Acredito que a atual geracao vera ro-
bos realistas e realidade aumentada
integrados a rotina médica. Mas, no
fim, o propdsito continua o mesmo:
cuidar de pessoas.



