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A doença causada 
pelo coronavírus 
2019 (COVID-19) foi 
inicialmente descrita 
na cidade Wuhan, 
China, espalhando-se 

posteriormente para outras cidades 
e países constituindo-se como uma 
pandemia      . Esta pandemia tem trazido 
diversos desafios para a ciência, tanto 
pela gravidade extensão, como pela      
multiplicidade de acometimentos        
e pelas apresentações clínicas e 
complicações a curto,  a médio e  a 
longo prazos. 

A extensão mundial e a 
disseminação por todas as regiões 
do mundo  propiciaram      a criação 
de uma grande massa de dados, com 
maior ou menor grau de confiança 
e fidedignidade, a depender do país 
ou mesmo da região onde       foram 
coletados. Nesse sentido, a utilização 
dessas bases de dados, com grande 
grau de incerteza, tem sido um dos 
grandes desafios para responder às 
hipóteses geradas pela expectativa 
de identificação do ciclo da COVID-19 
e das suas implicações para a saúde 
individual e coletiva da população 
mundial. 

Na busca       por respostas, diversas 
técnicas e modelos de Inteligência 
Artificial têm sido empregadas 
em diversas áreas vinculadas à 
epidemia por SARS-COV-2 [1, 2. 3, 4], 
principalmente utilizando grande 
massa de dados [5]. Uma breve revisão 
no PubMed utilizando as palavras 
chaves Inteligência artificial e 

COVID-19 obtivemos 274 artigos. Nos 
próximos parágrafos descreveremos, 
de maneira sucinta, algumas destas 
áreas. 

Dada a grande e rápida produção 
científica relacionada       a um mesmo 
tema, e o       enorme interesse mundial 
no processo de atualização da 
informação,  tanto para a comunidade 
científica internacional e para o 
grupo de profissionais da área de 
saúde  como para a população leiga, o 
primeiro aspecto a ser descrito está no 
uso de IA para avaliação bibliográfica 
relacionada à pandemia [6].  

Diversas publicações endereçaram 
o uso da IA nas grandes massas de 
dados provenientes dos estudos 
relativos aos mecanismos,  ao meio 
ambiente,  aos fatores de risco, à  
velocidade, à extensão e  à predição 
da disseminação da epidemia 
nos diversos cantos do mundo 
[7,8,9,10,11,12,13].

O diagnóstico desta doença utiliza 
como padrão a RT-PCR (real-time 
reverse transcription polymerase 
chain reaction) do RNA viral,       testes 
sorológicos também são utilizados 
(pesquisa de IgG e IgM). O uso de 
outros métodos, inclusive aqueles 
baseados na aplicação de recursos de 
Inteligência Artificial (IA) e  data mining 
têm sido para predição da presença de 
SAR-CoV-2 baseados em substratos 
biológicos [14], biossensores [15], 
assinatura genômica [16], proteômica 
e metabolômica [17].

Ainda no campo do diagnóstico, 
de modo mais amplo, a pesquisa 
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no campo da IA na radiologia 
tem sido aplicada em diferentes 
métodos (radiografias, tomografia 
computadorizada, ressonância 
magnética e PET/CT) [14]. No 
campo das doenças torácicas, a IA 
avança por várias áreas, como a 
das doenças pulmonares difusas, 
dos nódulos pulmonares e do 
tromboembolismo pulmonar [18], 
sendo também usada assim como 
também na otimização do uso da 
radiação ionizante e dos meios de 
contraste [19].      Recentemente, com 
o surgimento da COVID-19, foi aberta 
mais uma frente para a pesquisa do 
uso da IA, principalmente quando se 
associam dados clínicos com os de 
imagem [20,21,22,23,24].

A integração da IA na rotina da 
radiologia exigirá um desempenho 
robusto do ponto de vista de aplicação 
clínica. Para que um algoritmo de IA 
opere com sucesso em um ambiente 
como esse, em colaboração com um 
radiologista, será necessário fazer 
previsões confiáveis. Estas são 
algumas das principais barreiras 
a serem vencidas pela IA nos 
próximos anos. O diagnóstico de 
doenças pulmonares, assim como a 
otimização da realização de exames 
e do fluxo de trabalho deverão ser 
muito impactadas em um futuro, 
que acredito, não muito distante [25].

A IA também tem sido utilizada 
no campo do estudo de possíveis 
terapias [26], descobertas [27] e 
testes de drogas [28].

A grande mortalidade e  a 
capacidade de disseminação do 
SAR-CoV-2  criaram      uma grande 
corrida entre os grande laboratórios 
para a produção de vacinas. Nesta 
área aplicações de IA também se 
fizeram presentes [29, 30, 31]. 

Por fim, mas não cobrindo toda      
a extensão das aplicações de IA 
relacionadas à      pandemia COVID-19, 
várias publicações estão presentes 
na literatura sobre as aplicações 
de IA em avaliação prognóstica 
[32] e as consequências clínicas da      
pandemia diretamente da infeção 
SAR-CoV-2 ou como consequência 
indireta das medidas de contenção 
da disseminação como o isolamento 
social, como por exemplo o risco 
de miopia por causa do tempo de 
atividade digital [33], e os problemas 
de saúde mental [34]. 

 A extensão das aplicações de 
IA relacionadas à pandemia 

COVID-19, várias publicações estão 
presentes na literatura sobre as 
aplicações de IA em avaliação 

prognóstica e as consequências 
clínicas da pandemia diretamente 

da infeção SAR-CoV-2 ou 
como consequência indireta 

das medidas de contenção da 
disseminação como o isolamento 

social
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