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RESUMO

Introducéo: A inteligéncia artificial (I1A) surge como ferramenta transformadora para melhorar a
deteccdo precoce do cancer oral, padronizando avaliacdes clinicas e histopatologicas em contextos de
recursos limitados e aprimorando a precisao diagndstica. Objetivo: Analisar estudos sobre a aplicacdo
da 1A no diagnostico do cancer oral. Metodologia: Foi conduzida uma revisao de literatura no PubMed,
no periodo de janeiro de 2020 a setembro de 2025, utilizando os descritores 'inteligéncia artificial’,
'diagndstico por imagem' e 'neoplasias bucais', bem como seus respectivos termos em inglés. Foram
incluidos estudos originais e revisdes relevantes publicados nesse intervalo de tempo. Os critérios de
exclusdo envolveram trabalhos que associavam a IA a patologias distintas do cancer de boca. Foram
considerados artigos publicados em portugués e em inglés. Resultados: Os estudos evidenciaram
predominancia do uso de redes neurais convolucionais profundas (CNNs) e transformadores de visdo
aplicados a imagens clinicas e histopatoldgicas. As CNNs profundas apresentaram melhor sensibilidade
e especificidade entre os métodos avaliados para triagem em pontos de cuidado. Além disso, modelos
multimodais baseados em transformadores alcancaram AUC de até 0,959 para predicao de risco de
transformacdo maligna em leucoplasia oral. De forma semelhante, a utilizagdo da arquitetura Xception
associada ao Grad-CAM resultou em AUC aproximado de 0,929 para classificacdo histopatologica
multiclasses. No campo das imagens clinicas, abordagens com vision transformers (IFormerBase) e
YOLOV7 alcancaram taxas de classificacdo superiores a 80% e deteccdo com mAP de 84,5%. J&

estratégias de transfer learning com VGG/ResNet aplicadas a fotografias de lingua obtiveram AUROC

préximo de 1,00 para deteccdo de




carcinoma espinocelular oral. Por fim, modelos baseados em Deep U-Net demonstraram sensibilidade
acima de 80% e especificidade superior a 79% na segmentacdo de nucleos em imagens UV sem
coloracdo. Entre as limitagbes mais recorrentes destacaram-se a heterogeneidade das bases de dados, o
uso restrito de amostras externas, o risco de overfitting em conjuntos reduzidos e a necessidade de
validacdo multicéntrica prospectiva. Conclusdo: Modelos de aprendizagem profunda demonstram
elevada acurécia na detecgdo de lesBes orais em multiplas modalidades. Contudo, a implementacédo
clinica requer conjuntos de dados multicéntricos expandidos, padronizacdo metodoldgica e estudos

prospectivos para validar impacto real nos estagios dos pacientes.
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