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RESUMO: Objetivo: Analisar a percepcdo, confiabilidade e ética do uso da Inteligéncia
Artificial (IA) na selegdo de receptores para transplantes entre académicos de Medicina do
Centro Universitirio FAG. Metodologia: Pesquisa quantitativa, descritiva e transversal,
realizada com 382 académicos através de questionirio eletrénico estruturado, abrangendo todos
os ciclos da graduagdo. Resultados: Observou-se uma lacuna educacional significativa: 53,7%
nio possuem conhecimento prévio em IA e 66,200 desconhecem suas aplicagdes especificas em
transplantes. Embora 60,79% dos participantes demonstrem alta confiabilidade na tecnologia
para a selecdo de receptores, 65,200 exigem supervisio humana méxima em decisdes criticas.
Riscos éticos e legais foram reconhecidos por 91,600 dos respondentes, com destaque para
possiveis vieses algoritmicos e desafios ao principio da justica. Em contrapartida, a velocidade
diagnéstica (64,99%) e a objetividade (63,9%) foram apontadas como os principais beneficios
esperados. Conclusio: Os académicos reconhecem o potencial da IA como ferramenta de
suporte a decisdo clinica, mas condicionam sua implementagio a vigilincia humana rigorosa.
Conclui-se pela necessidade premente de incluir a literacia digital e bioética tecnolégica no
curriculo médico para assegurar uma integragio tecnoldgica segura.
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ABSTRACT: Objective: To analyze the perception, reliability, and ethics of using artificial
intelligence (AI) in selecting transplant recipients among medical students at the FAG
University Center. Methodology: Quantitative, descriptive, and cross-sectional research
conducted with 382 students using a structured electronic questionnaire, covering all cycles of
undergraduate studies. Results: A significant educational gap was observed: 53.7% have no prior
training in Al and 66.206 are unaware of its specific applications in transplants. Although 60.7%
of participants demonstrated high reliability in the technology for recipient selection, 65.29%
require maximum human supervision in critical decisions. Ethical and legal risks were
recognized by 91.6% of respondents, highlighting possible algorithmic biases and challenges to
the principle of justice. Conversely, diagnostic speed (64.99%) and objectivity (63.9%) were
identified as the main expected benefits. Conclusion: Academics recognize the potential of Al
as a tool to support clinical decision-making, but condition its implementation on rigorous
human oversight. It is concluded that there is a pressing need to include digital literacy and
technological bioethics in the medical curriculum to ensure safe technological integration.

Keywords: Artificial Intelligence. Transplant. Reliability. Ethics.

RESUMEN: Objetivo: Analizar la percepcién, confiabilidad y ética del uso de inteligencia
artificial (IA) en la seleccién de receptores de trasplantes entre estudiantes de medicina del
Centro Universitario FAG. Metodologia: Investigacién cuantitativa, descriptiva y transversal
realizada con 382 estudiantes mediante un cuestionario electrénico estructurado, que abarcé
todos los ciclos de estudios de pregrado. Resultados: Se observé una brecha educativa
significativa: el 53,79 no tiene formacién previa en IA y el 66,206 desconoce sus aplicaciones
especificas en trasplantes. Si bien el 60,7% de los participantes demostré alta confiabilidad en
la tecnologia para la seleccién de receptores, el 65,206 requiere mixima supervisién humana en
decisiones criticas. El 91,600 de los encuestados reconocié riesgos éticos y legales, destacando
posibles sesgos algoritmicos y desafios al principio de justicia. Por otro lado, la velocidad de
diagnéstico (64,9%) y la objetividad (63,990) se identificaron como los principales beneficios
esperados. Conclusién: Los académicos reconocen el potencial de la IA como herramienta para
apoyar la toma de decisiones clinicas, pero condicionan su implementacién a una supervisién
humana rigurosa. Se concluye que existe una necesidad imperiosa de incluir la alfabetizacién
digital y la bioética tecnolégica en el curriculo médico para garantizar una integracién
tecnolégica segura.

Palabras clave: Inteligencia artificial. Trasplantes. Fiabilidad. Etica.

INTRODUCAO

A incorporacdo da Inteligéncia Artificial (IA) na 4rea da satide tem promovido
transformacdes significativas na forma como decisdes clinicas sio conduzidas, especialmente
em cenirios complexos que exigem anélise de multiplas varidveis e tomada de decisio ripida
(Torres, Wermelinger e Ferreira, 2025). Nesse contexto, a medicina de transplantes destaca-se
como um campo particularmente desafiador, onde a desproporcido entre a oferta de érgios e a
crescente demanda exige critérios rigorosos, justos e eficientes para a sele¢do de receptores

(Mastrovangelis et al., 2024).
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O transplante de érgdos representa uma das maiores conquistas da medicina moderna,
sendo, em muitos casos, a Gnica alternativa terapéutica para pacientes com doengas em estégio
avangado (Cervantes-Alvarez et al., 2022). Entretanto, a desproporgio entre a oferta e a demanda
por érgidos torna o processo de alocagio um dos principais desafios éticos e clinicos dessa 4rea
(Souza e Bulgareli, 2023). Tradicionalmente, a selegio de receptores envolve julgamento clinico
baseado em multiplos fatores, incluindo dados demograficos, laboratoriais e prognésticos, o que
pode introduzir certo grau de subjetividade e variabilidade nas decisdes (Verstraeten e
Jochmans, 2022).

Diante desse cendrio, a [A surge como uma ferramenta promissora, capaz de processar
grandes volumes de dados e identificar padrées complexos, contribuindo para uma tomada de
decisdo mais objetiva e personalizada (Barroso e Mello, 2024). Suas aplicagdes na medicina de
transplantes incluem a otimizacdo da compatibilidade entre doador e receptor, a previsio de
sobrevida pés-transplante e a identificagio precoce de riscos, podendo impactar positivamente
os desfechos clinicos e a eficiéncia na alocagio de érgios, além do uso da IA na prépria cirurgia
de transplante, o que aprimora a precisio dos procedimentos e amplia as possibilidades
terapéuticas disponiveis aos pacientes (Porto et al., 2024).

Apesar do seu potencial, a implementagio da IA na pratica clinica ainda enfrenta
importantes limitacdes. Entre os principais desafios destacam-se a possibilidade de vieses nos
dados utilizados para o treinamento dos algoritmos, a falta de transparéncia nos modelos,
frequentemente descritos como “caixa-preta”, e questdes relacionadas a responsabilidade ética
e legal nas decisdes automatizadas (Bhat et al., 2023). Esses fatores podem comprometer a
confianga dos profissionais de satde na tecnologia e levantar preocupagdes quanto i equidade e
a justica no acesso ao transplante.

Nesse contexto, torna-se fundamental compreender como os futuros profissionais da
satide percebem a utilizagio da IA em decisdes criticas (Raynaud et al., 2021), como a selegio de
receptores de transplantes. A percep¢io dos académicos de Medicina é particularmente
relevante, uma vez que esses individuos estardo diretamente envolvidos na incorporacdo dessas
tecnologias na prética clinica nos préximos anos, sendo necessirio que estejam preparados nio
apenas do ponto de vista técnico, mas também ético.

Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo analisar a percepgio de académicos

de Medicina sobre a confiabilidade e os aspectos éticos do uso da IA na selecdo de receptores
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para transplantes de érgios e tecidos, contribuindo para a reflexdo sobre a formagio médica

frente as inovacdes tecnoldgicas e aos desafios bioéticos contemporineos.

METODOS

Trata-se de um estudo observacional, transversal, de abordagem quantitativa, com
carater descritivo, conduzido por meio de levantamento do tipo survey. A pesquisa foi realizada
com académicos de Medicina de uma institui¢do privada localizada no Oeste do Paran4, Centro
Universitdrio Funda¢io Assis Gurgacz, abrangendo académicos regularmente matriculados do
12 ao 122 periodo.

A populagio elegivel foi composta por aproximadamente 1.395 académicos regularmente
matriculados na institui¢cio de ensino no curso de Medicina no ano de 2025, distribuidos entre
os ciclos basico (12 ao 42 periodo: 130, 132, 113 e 148 alunos, respectivamente), clinico (52 ao 82
periodo: 129, 123, 125 e 112 alunos) e internato (92 ao 122 periodo: 147, 131, 81 e 105 alunos). Foram
incluidos os com idade igual ou superior a 18 anos que aceitaram participar da pesquisa mediante
consentimento eletrdnico. Foram excluidas respostas de participantes que nio concordaram
com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

O tamanho minimo da amostra foi calculado considerando populacio finita, com nivel
de confianca de 95%, margem de erro de 500 e proporcido esperada de 509% (p = 0,5), utilizando
férmula padrio para estudos transversais. O célculo resultou em uma amostra minima de 302
participantes. A amostra final obtida foi de 382, superando o tamanho minimo estimado, sendo
composta por 150 alunos do ciclo bésico, 136 do ciclo clinico e 96 do internato.

A coleta de dados foi realizada entre novembro e dezembro de 2025, por meio de
questiondrio eletrénico estruturado, elaborado na plataforma Google Forms. O instrumento foi
composto por questdes fechadas e uma questio semiaberta, organizadas em sec¢Ges que
contemplaram: perfil sociodemogrifico e académico, conhecimento prévio sobre IA, aplicagdes
da IA em transplantes, percepcdes sobre riscos e aspectos éticos, beneficios e limitagdes
percebidas, além de atitudes e aceitacdo do uso da tecnologia.

As varidveis analisadas incluiram dados categéricos nominais (como género e
participagdo prévia em atividades sobre IA), varidveis ordinais obtidas por meio de escalas do
tipo Likert (variando de 1 a 5) e varidveis de multipla resposta. Os dados foram organizados em
planilha eletrénica (Microsoft Excel®) e analisados por meio de estatistica descritiva, sendo

apresentados em frequéncias absolutas e relativas.
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Para anilise inferencial, foi avaliada a associacio entre varidveis categdricas,
especialmente entre o nivel de conhecimento prévio sobre IA e a percepcio de confiabilidade da
IA na selecdo de doadores e receptores para transplantes. Para essa anélise, foi utilizado o teste
do qui-quadrado de Pearson (X2), adotando-se nivel de significincia de 5% (p < 0,05). Quando
necessario, as varidveis ordinais foram categorizadas para viabilizar a aplicacio do teste.

O estudo seguiu os preceitos éticos estabelecidos pela Resolucdo n2 466/2012 do Conselho
Nacional de Satde. O projeto foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos da instituicio (CEP-FAG). A participacio foi voluntaria, mediante aceite do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), disponibilizado na primeira p4gina do
formulério eletrdnico. Foi garantido o anonimato dos participantes, bem como a

confidencialidade e o sigilo das informagdes coletadas.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A amostra final deste estudo foi constituida por 382 académicos do curso de Medicina do
Centro Universitirio FAG, superando a meta amostral inicialmente prevista no projeto de
pesquisa (n=302). A caracterizagio sociodemogréfica (Tabela 1) revelou uma predominincia do
sexo feminino, representando 61,8% (n=236) dos participantes, o que reflete a tendéncia de
feminizacdo do ensino médico observada em dmbito nacional. A faixa etdria predominante
situou-se entre 22 e 24 anos (47,69%), condizente com o perfil de jovens adultos em formagio
universitdria. Notoriamente, a pesquisa obteve uma distribui¢do equilibrada entre os ciclos de
graduacio: 39,3% no Ciclo Bésico (12 ao 42 periodo), 35,69 no Ciclo Clinico (52 ao 82 periodo) e
25,1% no Internato (92 ao 122 periodo).

A distribuicdo equilibrada entre os ciclos de graduagio permitiu observar que a percepgio
sobre a IA é um tema transversal, reforcando a necessidade de literacia digital desde as etapas
iniciais da formacdo. Essa necessidade é acentuada pelo fato de que a IA na medicina ainda é
considerada em sua infincia, e a implementa¢io prética didria continua sendo um desafio

continuo, conforme apontado por Peloso et al. (2022).

Tabela 1 - Perfil Sociodemografico dos Académicos de Medicina (n=382)

Variivel Frequéncia (n) Percentual (o0)

Género

graFeminino 236 61,80%
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Masculino 137 35,90%

Prefiro ndo responder 9 2,30%

Faixa Etaria

Menos de 22 anos 84 22,00%
22 a 24 anos 182 47,60%
25 a 27 anos 82 21,50%
28 anos ou mais 34 8,90%

Ciclo de Graduacio

Ciclo Bésico (12 - 42 p.) 150 39,30%
Ciclo Clinico (52 - 82 p.) 136 35,60%
Internato (92 - 122 p.) 96 25,10%
Total 382 100%

Fonte: Dados da pesquisa via formuldrio (da Motta et al., 2026).

Quanto ao nivel de conhecimento sobre IA, observou-se que a maioria dos académicos
(53,7%) nunca participou de disciplinas ou cursos especificos sobre o tema. Na autoavaliagio, a
maior parte classificou seu conhecimento como "Intermedidrio” (42,19%) ou "Baixo" (27,5%),
conforme ilustrado no Gréfico 1. O dado mais critico, entretanto, reside no fato de que 66,29
dos respondentes afirmaram nio ter tido contato com aplicagdes de IA especificamente na
medicina de transplantes.

Essa lacuna entre o conhecimento genérico e a aplicagdo pritica corrobora os achados de
Santos, Machado e Ferreira (2023), os quais identificam a opacidade algoritmica, a “caixa-preta”,
como uma barreira critica para a aceitagio clinica. A falta de transparéncia sobre como a IA
analisard os dados de pacientes (Nolan, 2023) pode explicar o receio académico, refor¢cando a
necessidade urgente de incluir a "literacia em IA" no curriculo médico, ndo apenas como
ferramenta técnica, mas como disciplina ética e clinica. Complementando essa visdo, Peloso et
al. (2022) destacam que a transformacgio de grandes volumes de dados em recomendagdes
clinicas reais exige algoritmos validados que ainda carecem de robustez externa, justificando

ainda mais a cautela e a percepc¢io de despreparo técnico por parte dos académicos.
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Griéfico 1 - Autoavaliacio do conhecimento sobre IA (n=382)

180 45,00%
160 40,00%
140 35,00%
120 30,00%
100 25,00%
80 20,00%
60 15,00%
40 10,00%
20 5,00%
0 0,00%
Intermediario Baixo Alto Muito baixo Muito alto

Respostas (n) === Percentual (%)

Fonte: Dados da pesquisa via formulario (da Motta et al., 2026).

Ao analisar a confiabilidade atribuida & IA na selegio de receptores (escala de 1 a 5),
observou-se uma inclinagio positiva dos académicos: 37,4% (n=143) atribuiram nota 4 e 23,3%
(n=89) nota s, totalizando 60,7% de respondentes com elevada confianca na ferramenta. Em
contrapartida, apenas 10,29 demonstraram baixa confiabilidade (notas 1 e 2). Contudo, essa
confianga nio é absoluta nem autdnoma. Quando questionados sobre o nivel de supervisio
humana necessirio em decisdes criticas, a resposta foi contundente: 65,200 (n=249) exigem
supervisdo maxima (nota 5) e 13,19% nota 4. Apenas 6,3% acreditam que a IA poderia operar com
baixa ou nenhuma supervisio (notas 1 e 2). Essa postura é corroborada por Melandro et al. (2022),
ao destacarem que critérios de viabilidade técnica devem ser sempre integrados a uma visdo
holistica do paciente. Além disso, o rigor na supervisio reflete a importincia de protocolos como
as Diretrizes Brasileiras de Manejo de Potenciais Doadores (Westphal et al., 2021), que
demonstram que o sucesso do processo depende de uma vigilincia clinica continua que a
madquina, isoladamente, ainda nio é capaz de substituir.

Estes resultados sugerem que, embora os académicos reconhecam a superioridade
analitica da IA no processamento de varidveis complexas e bases de dados heterogéneas (Paixao
et al., 2022), como no caso avaliagdo de viabilidade de enxertos, eles percebem a tecnologia
estritamente como um Sistema de Suporte & Decisdo Clinica (CDSS, do inglés Clinical Decision

Support System). Essa exigéncia de supervisio rigorosa (78,3% entre as notas 4 e 5) reflete a

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio. Sao Paulo, v. 12, n. 4, abr. 2026.
ISSN: 2675-3375



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. . . n . § - e DPENaACCESS
. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

preocupacio com a responsabilidade ética e legal, essa postura é corroborada por Melandro et al.
(2022) e reforgada por Lhotsk4 (2024), advertindo que, apesar dos resultados promissores da
aprendizagem profunda, certas falhas metodolégicas podem levar a classificacGes erradas,
exigindo vigilincia humana constante. Além disso, o rigor na supervisio reflete a importancia
de protocolos como as Diretrizes Brasileiras de Manejo de Potenciais Doadores (Westphal et

al., 2021).
Griafico 2- Comparativo: Grau de Confiabilidade na IA vs. Necessidade de Supervisio Humana (n=382)

70,00% 65,20%
60,00%

50,00%

40,00% 37,40%

29,10%
30,00%
23,30%

20,00% 0
0 15,40% 13,10%

8,60%

1,60% 1,80% 4,50%
0,00% — -

1 2 3 4 5

10,00%

Confiabilidade  ® Supervisdo Humana

Fonte: Dados da pesquisa via formuldrio (da Motta et al., 2026).

A percepgio de que a A nio ¢ isenta de riscos é quase uninime entre os académicos,
com 91,606 (n=350) dos respondentes confirmando essa preocupagio. Entre os riscos
considerados mais provaveis, destacam-se os "Problemas de responsabilidade legal” (64,79%), a
"Falta de transparéncia nos algoritmos" (49,5%) e o "Viés nos dados" (47,1%). No que tange ao
principio bioético da Justica — que rege a igualdade de oportunidades na fila de transplantes —
, a maioria absoluta (77%) concorda (notas 4 e 5) que a IA impde desafios significativos a
equidade, conforme consta na Tabela 2.

Pruinelli et al. (2025) argumentam que os principios de urgéncia, utilidade e beneficio
devem guiar a alocagio de érgios, mas advertem que a traducdo dessa complexidade em solugdes
computacionais é um desafio constante. Como apontam Bhat et al. (2023) e reforgado por Carini
e Seyhan (2024), o potencial de viés algoritmico deve ser incorporado e mitigado nos modelos

para que a busca pela eficiéncia nio comprometa a equidade no acesso ao transplante. Assim,
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os resultados indicam que a implementacdo da IA é vista como uma evolugio necessiria, desde
que preservada a responsabilidade ética e legal do médico.

Por outro lado, apesar dos receios, os académicos vislumbram beneficios priticos que
justificam a implementagdo da tecnologia, como a "Velocidade no diagnéstico/preparagio”
(64,9%) e a "Maior objetividade nas decisdes" (63,99%). A expectativa de uma maior objetividade
reflete a necessidade premente de ferramentas que auxiliem na "avaliagio confidvel da
viabilidade do enxerto" (Da Silva et al., 2022), minimizando a subjetividade humana que, muitas
vezes, leva ao descarte de 6rgios potencialmente vidveis. Assim, a percepcio académica sugere
um equilibrio em reconhecer o potencial da IA para otimizar a escassa oferta de érgios e
logistica, desde que as barreiras de transparéncia e os marcos regulatérios de responsabilidade
sejam estabelecidos para proteger tanto o médico quanto o paciente, concordando com Nigel et

al. (2023).

Tabela 2 - Riscos e beneficios percebidos pelos académicos (n=382)

Categoria Principal percepgdo Percentual (o)
Problemas de responsabilidade legal 64,70%
Principais riscos Falta de transparéncia (algoritmo) 49,50%
Dados enviesados 47,10%
Velocidade no diagnéstico/preparacio 64,90%
Principais beneficios Maior objetividade nas decisdes 63,90%
Reducio de erros humanos 53,40%
Desafios éticos Concordancia sobre riscos a Justica/Equidade (notas 4 e 5) 77%

Fonte: Dados da pesquisa via formulario (da Motta et al., 2026).
CONCLUSAO

A presente pesquisa permitiu tracar um panorama detalhado sobre a percepcio dos
académicos de Medicina do Centro Universitirio FAG acerca do uso da IA na medicina de
transplantes. Os resultados demonstram que, embora a amostra possua uma visio otimista e
confie na capacidade analitica da tecnologia para otimizar a sele¢do de receptores e a avaliacdo
de enxertos, essa aceitagio é acompanhada de uma cautela ética rigorosa e da exigéncia de
manutengio da soberania humana no processo decisério.

Identificou-se uma lacuna significativa na formacio académica especifica, visto que a
maioria dos académicos ainda nio teve contato formal com o uso da IA em contextos de alta

complexidade como o transplante. Essa caréncia de literacia digital reflete-se em uma
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autoavaliagio de conhecimento predominantemente limitada, o que reforca a estigmatizagido da
tecnologia como uma opacidade algoritmica e dificulta a compreensio de seus processos.

No ambito ético, a pesquisa revela que o futuro médico estd atento aos principios da
Bioética, especialmente ao principio da Justica. O receio quanto aos vieses de dados e a
responsabilidade legal evidencia que a implementacdo da IA n3o deve ser vista como uma
solugdo puramente técnica, mas como um desafio regulatério que exige transparéncia e
equidade. A percepcdo da IA como um CDSS, e nio como uma ferramenta autdnoma, reforga
que a intui¢io clinica e a responsabilidade ética do médico permanecem insubstituiveis.

Em suma, conclui-se que os académicos de Medicina reconhecem o potencial da IA para
reduzir a subjetividade no descarte de érgdos e aumentar a eficiéncia do sistema de transplantes.
No entanto, para que essa transi¢do ocorra de forma segura, é imperativo que as institui¢cdes de
ensino integrem discussdes sobre tecnologias emergentes e ética digital em seus curriculos.
Futuros estudos sio recomendados para monitorar como essa percepgio evolui a medida que
novas ferramentas de IA sdo incorporadas i prética clinica hospitalar e como a legislagio

brasileira se adaptaré a essa nova realidade médica.
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