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INTRODUÇÃO 

O avanço da inteligência artificial (IA) nas 

ciências da saúde vem transformando de forma 

profunda o diagnóstico e o manejo das doenças 

neurológicas.  

A neurologia, área que tradicionalmente de-

pende de métodos de imagem complexos e in-

terpretação altamente especializada, tem se be-

neficiado do desenvolvimento de algoritmos 

capazes de analisar grandes volumes de dados 

de modo automatizado e preciso.  

Entre as principais tecnologias aplicadas, 

destacam-se o aprendizado de máquina e as re-

des neurais profundas, que permitem reconhe-

cer padrões sutis em exames de neuroimagem, 

muitas vezes imperceptíveis à avaliação huma-

na convencional (SOUN et al., 2021). 

Essas ferramentas vêm sendo empregadas 

com resultados promissores em condições de 

alta relevância clínica, como o acidente vascu-

lar cerebral (AVC), as doenças neurodegenera-

tivas e as emergências neurológicas.  

Evidências recentes indicam que a IA é ca-

paz de detectar hemorragias intracranianas, in-

fartos e oclusões vasculares em tempo reduzi-

do, o que contribui para otimizar o fluxo de a-

tendimento e apoiar decisões médicas em situ-

ações críticas (ABUALROB & MESRAOUA, 

2024).  

Além disso, aplicações emergentes em epi-

lepsia, traumatismo cranioencefálico e distúr-

bios cognitivos vêm demonstrando potencial 

para aprimorar a precisão diagnóstica e reduzir 

erros interpretativos, favorecendo condutas 

mais individualizadas. 

Nos últimos anos, a discussão sobre a IA 

explicável (XAI) tem ganhado destaque, pro-

pondo maior transparência e interpretabilidade 

dos algoritmos utilizados em radiologia e neu-

roimagem.  

A falta de explicabilidade, apontada como 

uma das principais barreiras à incorporação da 

IA na prática clínica, reforça a importância de 

modelos que permitam compreender os crité-

rios de decisão e garantir segurança e confiabi-

lidade aos profissionais de saúde (HAFEEZ et 

al., 2025). 

O objetivo deste estudo foi revisar as evi-

dências disponíveis sobre a aplicação da inteli-

gência artificial no diagnóstico de doenças neu-

rológicas, com ênfase em seu impacto na prá-

tica clínica, nos desafios atuais de validação e 

nas perspectivas futuras de integração entre tec-

nologia e cuidado médico. 

MÉTODOS 

Esta revisão narrativa foi conduzida com o 

objetivo de sintetizar evidências sobre a aplica-

ção da Inteligência Artificial (IA) em neuroima-

gem, com foco em emergências neurológicas e 

distúrbios neurológicos.  

A busca foi realizada nas bases de dados 

PubMed e MDPI, utilizando os descritores: “in-

teligência artificial”, “neuroimagem”, “neuro-

logical disorders”, “diagnóstico”, “explainable 

AI”.  

Foram incluídos artigos publicados entre 

2021 e 2025, abrangendo revisões sistemáticas, 

estudos originais e artigos editoriais relevantes 

para o tema. 

Os critérios de inclusão compreenderam: 

estudos que aplicaram IA em neuroimagem pa-

ra diagnóstico de AVC agudo, tumores cerebra-

is ou outras emergências neurológicas; artigos 

que abordaram IA explicável (XAI) na radiolo-

gia para distúrbios neurológicos; e publicações 

com aplicação clínica direta dos algoritmos.  

Foram excluídos estudos com enfoque ex-

clusivamente técnico e aqueles sem relevância 

clínica. 

Após a triagem inicial e a aplicação dos cri-

térios de inclusão e exclusão, 8 artigos foram 
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selecionados para análise detalhada. Os dados 

extraídos dos artigos selecionados foram orga-

nizados de forma descritiva, considerando: os 

tipos de algoritmos de IA utilizados; as patolo-

gias e contextos clínicos avaliados; a eficácia 

diagnóstica e impacto no fluxo de atendimento; 

as limitações metodológicas e desafios de im-

plementação; as perspectivas futuras para inte-

gração da IA na prática clínica neurológica. 

Dessa forma, esta revisão narrativa fornece 

uma visão abrangente do estado atual da IA 

aplicada à neuroimagem, destacando suas apli-

cações, limitações e potencial de transformação 

da prática clínica em neurologia. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A literatura analisada demonstra de forma 

consistente que ferramentas de IA aplicadas à 

neuroimagem podem acelerar a detecção de al-

terações agudas (por exemplo: hemorragia in-

tracraniana, infarto e oclusões vasculares), re-

duzindo o tempo até o diagnóstico e potencial-

mente melhorando o encaminhamento para te-

rapias emergenciais (SOUN et al., 2021; ABU-

ALROB & MESRAOUA, 2024). 

Modelos de IA também mostram utilidade 

crescente na caracterização de tumores cere-

brais (classificação, diferenciação entre pseu-

doprogessão e progressão real) e na predição de 

sobrevida, o que pode informar escolhas tera-

pêuticas e planejamento multidisciplinar (PAN 

& HUANG, 2023; JIAN et al., 2022). 

Estudos focados em predição de complica-

ções específicas, como transformação hemorrá-

gica após AVC, indicam que algoritmos treina-

dos em dados de neuroimagem conseguem 

identificar fatores de risco image-based que 

complementam variáveis clínicas tradicionais 

(DAGHER et al., 2024). 

Há concordância entre os autores sobre o 

papel promissor de abordagens multimodais 

(combinação de sequências de RM, TC, PET e 

dados clínicos) para melhorar acurácia diagnós-

tica e prognóstica, embora isso aumente a com-

plexidade do desenvolvimento e da validação 

(JIAN et al., 2022; PAN & HUANG, 2023). 

A explicabilidade dos modelos (XAI) surge 

como requisito crítico para adoção clínica: téc-

nicas que tornam as decisões algorítmicas mais 

transparentes facilitam a confiança do médico, 

a auditoria e a identificação de vieses nos mo-

delos (HAFEEZ et al., 2025). 

Autores ressaltam, porém, limitações fre-

quentes nos estudos publicados, como hetero-

geneidade dos conjuntos de dados, falta de va-

lidação externa multicêntrica e risco de overfit-

ting, que comprometem a generalização dos 

modelos para outras populações e cenários clí-

nicos (SOUN et al., 2021; ABUALROB & 

MESRAOUA, 2024). 

Questões práticas de implementação tam-

bém são recorrentes: integração com PACS 

(Picture Archiving and Communication Sys-

tem) e RIS (Radiology Information System) — 

sistemas responsáveis, respectivamente, pelo 

arquivamento/comunicação das imagens médi-

cas e pelo gerenciamento das informações radi-

ológicas —, latência de processamento, custo, 

necessidade de infraestrutura de nuvem ou ser-

vidores locais e treinamento de equipes são bar-

reiras reais à adoção rotineira (ABUALROB & 

MESRAOUA, 2024; SOUN et al., 2021). 

Alguns estudos apontam a necessidade de 

manter o “elemento humano” — ou seja, mode-

los de human-in-the-loop nos quais o radiolo-

gista/neurologista valida e interpreta as saídas 

algorítmicas — para mitigar erros automáticos 

e preservar responsabilidade clínica (SABA, 

2023). 

A avaliação de desempenho costuma privi-

legiar métricas de discriminação (AUC, sensi-

bilidade/especificidade) e métricas de segmen-

tação (Dice), mas há variação metodológica na 
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forma como essas métricas são calculadas e re-

portadas, dificultando comparações diretas en-

tre estudos (DAGHER et al., 2024; PAN & HU-

ANG, 2023). 

Do ponto de vista regulatório e ético, os au-

tores frisam a necessidade de padrões de repor-

te, ensaios prospectivos e diretrizes que consi-

derem segurança, vieses e monitorização pós-

implementação para proteger pacientes e pro-

fissionais (HAFEEZ et al., 2025; ABUALROB 

& MESRAOUA, 2024). 

Em síntese, os artigos convergem para a 

conclusão de que a IA em neuroimagem tem 

potencial transformador — particularmente em 

cenários agudos e em apoio ao diagnóstico tu-

moral e prognóstico — mas que a transição para 

uso clínico difundido depende de validação ex-

terna robusta, explicabilidade, padronização 

metodológica e integração prática com fluxos 

de trabalho existentes (SOUN et al., 2021; PAN 

& HUANG, 2023; DAGHER et al., 2024; HA-

FEEZ et al., 2025; ABUALROB & MESRA-

OUA, 2024; JIAN et al., 2022; SABA, 2023). 

CONCLUSÃO 

O presente estudo observou que a inteligên-

cia artificial (IA) aplicada à neuroimagem re-

presenta um avanço significativo no diagnósti-

co e manejo de doenças neurológicas.  

Os artigos analisados demonstraram que al-

goritmos baseados em aprendizado de máquina 

e redes neurais convolucionais já são capazes 

de detectar, com alta acurácia, alterações com-

patíveis com acidente vascular cerebral, epilep-

sia e doenças neurodegenerativas, contribuindo 

para diagnósticos mais rápidos e decisões clíni-

cas mais assertivas.  

Além disso, a integração da IA com siste-

mas hospitalares, como PACS e RIS, vem oti-

mizando fluxos de trabalho e reduzindo o tem-

po entre aquisição e interpretação das imagens. 

Entretanto, desafios persistem, incluindo a 

necessidade de validação multicêntrica, padro-

nização entre diferentes plataformas e garantia 

de interpretabilidade dos modelos.  

A IA explicável (XAI) surge como um ca-

minho promissor para aumentar a confiança dos 

profissionais de saúde e facilitar sua incorpora-

ção ética e responsável à prática clínica. 

Conclui-se que a IA não substitui o raciocí-

nio médico, mas atua como uma ferramenta de 

apoio que amplia a capacidade diagnóstica e fa-

vorece abordagens mais precisas e personaliza-

das.  

Futuras pesquisas devem priorizar a criação 

de modelos multimodais, capazes de integrar 

dados clínicos, estruturais e funcionais, bem co-

mo avaliar o impacto real dessas tecnologias 

nos desfechos clínicos e na qualidade da assis-

tência neurológica.
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