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RESUMO

Introducdo: Carcinoma adenoide cistico (CAC) ¢ tipo raro de cancer que apresenta
crescimento lento e propensdo a metastase. Nesse sentido, a inteligéncia artificial (IA),
particularmente o aprendizado de maquina (ML) e aprendizado profundo (DL), destaca-se
como ferramenta de auxilio a formulagdo de um plano terapéutico adequado as particularidades
de cada paciente. Objetivo: Conhecer as diferentes aplicagdes da Inteligéncia Artificial (IA) na
deteccdo e no tratamento de CAC. Metodologia: Pesquisa qualitativa, desenvolvida por meio
de revisdo integrativa da literatura, mediante busca nas bases EBSCO, DynaMed ¢ PubMed
com descritores controlados do DeCS/MeSH e descritores boleanos. O estudo incluiu artigos
originais publicados nos ultimos 5 anos, em portugués e inglés, de livre acesso, que abordassem
os temas da [A e do CAC, assim como a relagdo entre eles. Resultados e Discussao: A IA pode
ser introduzida de forma integrada em todas as etapas do tratamento de um paciente, desde o
diagnostico, planejamento e replanejamento, at¢é o acompanhamento a longo prazo e
prognodstico. Conclusio: Evidencia-se a importancia de aprimorar os sistemas de informagao
com o intuito de atuar na pratica clinica, integrando conhecimento de diferentes bases de dados
a experiéncia clinica dos profissionais de satde na formulacdo de um plano terapéutico

individualizado.
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1 INTRODUCAO

Carcinoma adenoide cistico (CAC) ¢ tipo raro de cancer que pode afetar as glandulas
salivares maiores, principalmente as glandulas submandibulares e parotidas, e as glandulas
salivares menores, principalmente na cavidade oral. Ademais, esse tipo de tumor apresenta
crescimento lento e propensdo para invasdo perineural, recorréncia local e metastases a
distancia (Hou et al., 2025). Muitos casos estdo associados mutag¢des genéticas, como rearranjos
cromossdmicos que induzem a superexpressao de PLAGI, fator de transcri¢gdo que promove a

expressao de genes que aumentam o crescimento celular, incluindo componentes das vias de


mailto:maria.amelia.araujo06@gmail.com

sinalizacdo dos receptores de fator de crescimento; além de mutacdes no gene HMGA2, que

codifica uma proteina ligante a DNA (Kumar, 2010).

O CAC pode afetar todas as idades, sendo mais comum em mulheres entre na faixa
etaria de 50 a 60 anos. Histologicamente, o diagndstico desse tipo de neoplasia apresenta
controvérsias devido a dificuldade na diferenciagdo histopatologica entre adenocarcinoma
polimérfico no aspecto cribiforme e adenocarcinoma de células basais quando sélido (Ondrio,

2025).

Aproximadamente 40% dos pacientes com CAC desenvolvem doenca metastatica. Os
fatores de risco para metastase incluem recidiva local, presenga de tumor sé6lido, tamanho do
tumor maior que 3 cm e envolvimento dos linfonodos regionais, dado que, a associacao entre
esses fatores pode diminuir a sobrevida do paciente, dificultando o diagndstico precoce da
doenca. O CAC estd entre um dos tipos mais comuns de cincer das glandulas salivares,
representando 10-15% dos tumores das glandulas salivares. Além disso, essa neoplasia
apresenta uma taxa de sobrevida global de 5 anos de 68-90%. Entretanto, resultados a longo
prazo revelaram uma queda na sobrevida global de 10 e 15 anos de 52% e 28%,
respectivamente, em virtude de invasdo perineural, falha no controle local e metastases distantes

(Onorio, 2025).

A radioterapia (RT) ¢ a primeira linha terapéutica no tratamento do CAC, seguida de
resseccdo cirurgica do tumor e quimioterapia. No enquanto, a eficicia e a tolerancia a RT
também variam entre pacientes com tumores aparentemente semelhantes, que apresentam o
mesmo subtipo de cancer, estdgio anatdomico e fatores de risco aparentes. (Bang et al., 2023).
O CAC apresenta diferentes manifestagdes conforme fatores clinicos, radioldgicos e bioldgicos
especificos do paciente, apresentando-se de forma distinta em cada caso (Hou ef al., 2025). Em
relagdo a quimioterapia, nao ha recomendagdes padrao, uma vez que o crescimento do ACC ¢
lento, reduzindo assim o efeito citotoxico do tratamento, mas ainda ¢ utilizada devido a falta de
alternativas eficazes para a doenga, bem como pela caracteristica heterogénea do CAC quando
comparado a outros tipos de neoplasias. Com efeito, pacientes tratados cirurgicamente e com
radioterapia, apresentaram uma taxa de sobrevivéncia maior do controle local quando

comparados a pacientes tratados apenas com remocgao cirurgica (Onorio, 2025).

A crescente aplicacdo da inteligéncia artificial (IA) em diversos campos do
conhecimento, incluindo a area da saude, ¢ possivel devido aos avangos tecnoldgicos e a

reducdo dos custos de processamento computacional, armazenamento e aquisi¢dao de dados em



tempo real. Nesse viés, a IA pode ser definida como uma tecnologia com a capacidade de
responder a informagdes provenientes de novos dados, alterando seu funcionamento para
maximizar o desempenho ao imitar as capacidades de resolugdo de problemas e tomada de

decisdo da mente humana (Reis; Neves; Carvalho, 2023).

Aprendizado de maquina (ML), ou machine learning, ¢ um subcampo da engenharia e
das ciéncias da computacdo no ramo da [A que desenvolve algoritmos por meio da matematica,
estatistica, logica e programag¢do de computadores. Esse sistema tem como objetivo identificar
padrdes, melhorar previsdes ou comportamentos com base em dados e experiéncias anteriores,
sem a necessidade de uma programacgao explicita para realizar algo especifico (Reis; Neves;

Carvalho, 2023).

O Aprendizado profundo, ou deep learning, um subconjunto do aprendizado de
maquina, orientado por redes neurais e inspirado na estrutura do cérebro humano, atua por meio
de algoritmos que podem analisar imagens de tomografia computadorizada com alta precisdo,
detectando caracteristicas de forma detalhada. Assim, essas ferramentas auxiliam na distin¢ao
entre neoplasias benignas e malignas, otimizando a tomada de decisdes clinicas e reduzindo
erros diagnosticos. A integracdo entre dados radioldgicos e gendmicos por meio da [A oferece
insights sobre a evolugdo e o comportamento tumoral, possibilitando a personalizacdo das

intervengoes terapéuticas (Feitosa Filho et al., 2026).

Dessa forma, inteligéncia artificial (IA), particularmente o aprendizado de maquina
(ML) e aprendizado profundo (DL), destaca-se como importante ferramenta de auxilio a
formulagdo de um plano terapéutico adequado as particularidades de cada paciente, orientando

decisdes terapéuticas para melhores desempenhos na pratica clinica (Bang ef al., 2023).

Assim, torna-se essencial compreender de forma abrangente as diferentes aplicagdes da
inteligéncia artificial na detecgdo precoce, no diagnostico e no tratamento do CAC, destacando
seu potencial para aprimorar a acuracia clinica, otimizar a tomada de decisdo e contribuir para

melhores desfechos terapé€uticos.
2 METODOLOGIA

Pesquisa de forma qualitativa, desenvolvida por meio de revisdo integrativa da literatura,
através da base de dados do EBSCO, DynaMed e PubMed com descritores controlados do
DeCS/MeSH e descritores boleanos, para melhorar a sensibilidade e especificidade da busca.

Os termos utilizados foram: ‘“Adenoid cystic carcinoma” e “Artificial Intelligence”,
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“Inteligéncia articial” e “Carcinoma adenoide cistico”, associados a expressdo “AND” e “OR”
para busca avangada nas bases de dados em questdo. O estudo incluiu artigos originais
publicados nos ultimos 5 anos (2022-2026), em portugués e inglés, de livre acesso, que
abordassem a relagdo entre a IA com o CAC, bem como artigos que tratassem da fisiopatologia

do CAC e da aplicagdo da IA na medicina.

Apo6s a coleta de dados, procedeu-se a leitura criteriosa dos titulos e resumos para
aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, seguida da leitura integral dos artigos
selecionados. Em seguida, foi realizada a extracao das informagdes relevantes por meio de um
instrumento previamente elaborado, contemplando aspectos como objetivo do estudo,
metodologia, principais resultados e conclusdes. Os dados foram entdo organizados de forma
sistematica, permitindo a comparagao entre os estudos. Posteriormente, realizou-se uma analise
qualitativa e interpretativa das evidéncias, com categorizacao tematica dos achados, a fim de
identificar padrdes, lacunas na literatura e contribuigcdes da inteligéncia artificial na deteccao e

no tratamento do carcinoma adenoide cistico.
3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O uso de IA apresenta resultados promissores na previsao de resultados terapéuticos
associados ao CAC. Os diferentes algoritmos analisados apresentaram bom desempenho,
ajudando a identificar caracteristicas que fornecem compreensdo sobre as manifestagdes do
CAC, como caracteristicas demograficas, fatores moleculares e terapéuticos. A integracao
desses dados aos algoritmos de decisdo clinica atuais tem o potencial de melhorar a detecgao,

a estratificag¢@o de risco e a selecdo de opcdes terapéuticas ideais (Bang ef al., 2023).

De modo especifico, esses sistemas podem processar grandes volumes de dados
automaticamente de forma simultanea, incluindo dados clinicos e experimentais, a fim de
detectar padroes, regras e dependéncias causais, prever ou classificar dados futuros, extrair
informacoes e identificar subgrupos nos dados para obter novos insights e ajudar a compreender
a complexidade do CAC. A exemplo disso, tem-se o uso da IA na classificacdo de fatores de
risco, no diagnoéstico, identificacdo de biomarcadores genéticos que podem influenciar
mutagdes genéticas responsaveis pelo CAC, bem como previsdo da resposta ao tratamento,

automanejo, monitoramento e prognoéstico (Reis; Neves; Carvalho, 2023).

Por exemplo, diferentes estudos desenvolveram um modelo de deep learning multicanal
baseado em imagens de TC sem contraste, relatando valores de acuracia de 0,966 e 0,898 para

validagdo interna e externa, respectivamente, na diferenciagdo de tumores. De forma



semelhante, a machine learning com andlise quantitativa de textura aplicada para distinguir
manifestagdes heterogéneas de neoplasia alcancaram uma precisdo de 93,9%. Em um estudo
multicéntrico, um algoritmo de deep learning totalmente automatizado foi desenvolvido para a
deteccao de pequenos carcinomas em TC com contraste, alcangando taxas de precisao de 88,3%

e 87,5% em conjuntos de dados internos e externos, respectivamente (Feitosa Filho et al., 2026).

A integracdo da imagem usada ao longo da RT para capturar dinamicamente a resposta
do tumor poderia guiar a decisdo terapéutica ou intervengdes precoces de forma mais eficiente.
A disponibilidade crescente da IA nos sistemas de informacao de satide em vérias instituigoes
levara a um aumento da qualidade e das informagdes anatomicas e funcionais das imagens
diarias de RT, aumentando o potencial de desbloquear biomarcadores dindmicos baseados em
imagem e a precisdo das previsdes de resultados clinicos dindmicos ao longo do tratamento e

nos acompanhamentos pds-tratamento (Bang et al., 2023).

Além disso, a IA demostrou alto rendimento em outras partes do processo de
diagnostico de CAC, como deteccdo e segmentagdo de estruturas anatomicas e classificacao de
grau de tumor e lesdo, proporcionando a analise de grandes volumes de dados. A TA pode ser
introduzida de forma integrada em todas as etapas do tratamento de um paciente, desde o
diagnoéstico, planejamento e replanejamento, até o acompanhamento a longo prazo e
prognostico, permitindo ou se beneficiando da contribuicao de diferentes especialistas ao longo

do processo, quando associada ao uso da telemedicina (Bang et al., 2023).

Entretando, percebe-se a multiplicidade de desafios associados ao uso da IA na pratica
clinica, especialmente na dificuldade de padronizagdo metodoldgica e na heterogeneidade do
CAC. Por conseguinte, percebe-se a necessidade de introdugdo dos oncologistas na area da IA
para integrar conhecimento e facilitar a tomada de decisdo, garantindo a implementacgao clinica

dessas ferramentas de forma integrada e eficiente (Bang et al., 2023).

Nesse contexto, apesar da variedade de aplicagdes dessas tecnologias no cuidado ao
saude, o desenvolvimento e a implementacdo de modelos de IA confiaveis na area de saude
ainda enfrentam desafios, como: a qualidade e disponibilidade dos dados; a interpretabilidade
e transparéncia dos modelos; a generalizacdo das informacgdes; a coleta, armazenamento,
compartilhamento, privacidade e seguranga dos dados do paciente; e aspectos €ticos e legais do

uso dessas ferramentas na tomada de decisdo clinica (Reis; Neves; Carvalho, 2023).

A padronizacao dos processos de extragdo radidmica entre os estudos ¢ fundamental

para reduzir a variabilidade entre os estudos e aumentar a validade externa, com o intuito de



minimizar erros diagnosticos e na escolha do plano terapéutico especifico para cada paciente.
Além disso, o desempenho do modelo pode variar significativamente, dependendo tanto do
método de machine learning quanto do processo utilizado para selecionar as caracteristicas
radidmicas a serem analisadas, podendo oscilar de forma negativa entre diferentes abordagens
conforme disponibilidade de recursos tecnologicos, materiais ¢ humanos (Feitosa Filho et al.,

2026).

As futuras aplicagdes da IA na deteccao de CAC devem se concentrar em trés diregoes
principais: integracdo de marcadores radiogendmicos, a fim de fornecer um planejamento
terapéutico personalizado; desenvolvimento de bancos de dados colaborativos multi-
institucionais, com o intuito de superar a escassez de dados e reduzir o viés algoritmico; e uso
de assisténcia de IA em tempo real durante a avaliag¢@o radioldgica, com o objetivo de apoiar a
tomada de decisdes clinicas. Essas estratégias, em conjunto, sinalizam uma mudanca de
paradigma em dire¢do a diagndsticos minimamente invasivos e de alta precisdo oncoldgica

(Feitosa Filho et al., 2026).

Ainda, ¢ importante ressaltar que — a nivel mundial — a desigualdade socioeconomica
de acesso a servicos de saude de qualidade qualifica-se como um dos desafios regulatorios e de
implementa¢do da IA na medicina, especialmente em paises em desenvolvimento, onde a
infraestrutura de satde pode ser limitada. Esses desafios incluem a auséncia de marcos
regulatdrios abrangentes e padronizados para a IA na medicina, a disponibilidade limitada de
profissionais treinados para a implanta¢do e manutencdo da IA, além de recursos financeiros

limitados para apoiar a aquisi¢do e integracdo da tecnologia (Feitosa Filho et al., 2026).

Entre as limitacdes deste estudo, percebe-se a escassez de pesquisas que abordem de
forma especifica o uso da inteligéncia artificial na deteccdo do carcinoma adenoide cistico
(CACQC). Trata-se de um tema ainda emergente, especialmente considerando que as aplicagdes
da TA ganharam maior destaque apenas nos ultimos anos, o que restringe a disponibilidade de
evidéncias robustas e consolidadas. Ademais, a raridade do CAC contribui para a limitacdo do
nimero de estudos e amostras analisadas, dificultando a generalizacdo dos achados. Nesse
contexto, o conhecimento acerca dessas aplicagdes ainda se mostra incipiente, com resultados
heterogéneos e, por vezes, inconclusivos, o que reforga a necessidade de investigagdes futuras
mais abrangentes e metodologicamente consistentes para validar e ampliar o uso dessas

tecnologias na pratica clinica.



Portanto, destaca-se que métodos de IA podem ser um importante instrumento auxiliar
quando aplicados a pratica clinica na abordagem terapéutica do CAC, apresentando boa
sensibilidade e alta especificidade. Essa ferramenta pode produzir uma mudanca de paradigma
na area da saude, processando e analisando grandes volumes de dados, o que pode impactar
significativamente o futuro da pesquisa, da pratica clinica e da vida de pessoas acometidas por
CAC. Consequentemente, decisdes clinicas nao devem ser tomadas exclusivamente aplicando
um algoritmo, dado que se percebe a necessidade de integrar a IA de forma prudente e razoavel
ao fluxo de trabalho dos profissionais da saude. Por fim, sdo necessarios estudos adicionais
envolvendo populagdes maiores e multicéntricas para que a IA possa ser cada vez mais
aprimorada e utilizada por diversos paises ao redor do mundo na area da medicina aplicada a

oncologia e a imagem de cabeca e de pescoco (Reis; Neves; Carvalho, 2023).
4 CONCLUSAO

A padronizagdo dos protocolos de aquisi¢do de imagens, dos processos radiomicos e da
integragdo com dados clinicos ¢ crucial para uma aplicacdo mais ampla da IA. Por isso, tem-se
a importancia de reforgar a necessidade de protocolos padronizados de aquisi¢do de imagens
para pesquisa futuras, principalmente no que se refere a reprodutibilidade e generaliza¢ao dos
modelos de forma pratica e acessivel. Pesquisas futuras devem se concentrar na validagdo
desses modelos em populagdes diversas e em diferentes campos da medicina, como também na
avalia¢do da relagdo custo-beneficio, a fim de abrir caminho para ferramentas diagndsticas mais
precisas e seguras, oferecendo um cuidado centrado no individuo de forma integral e equitativa,

de acordo com a sua realidade e particularidades.

Portanto, evidencia-se a necessidade de aprimoramento continuo dos sistemas de
informagao voltados ao carcinoma adenoide cistico (CAC), de modo a torna-los mais eficientes
e aplicaveis a pratica clinica. A articulacdo entre essas bases de dados e a experiéncia clinica
dos profissionais de saude ¢ fundamental para qualificar a tomada de decisdo, especialmente
diante do comportamento bioldgico heterogéneo e da evolu¢do frequentemente indolente,
porém agressiva, desse tipo de neoplasia. Dessa forma, o uso integrado dessas tecnologias
possibilita a elaboragdo de planos terapéuticos mais precisos e individualizados, considerando
diferentes variaveis como condig¢des clinicas do paciente, contribuindo, assim, para melhores

desfechos clinicos e maior qualidade de vida.
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