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RESUMO

Objetivo: Analisar a Inteligéncia Artificial na identificacdo precoce da sepse na emergéncia,
atualizacOes e protocolos. Revisdo Bibliogréafica: A Sepse € classificada sendo uma emergéncia
médica que descreve a resposta imunoldgica sistémica do corpo a um processo inflamatério local,
podendo levar a disfuncdo orgénica e a morte. Mesmo havendo uma grande demanda de
atualizacdo da condutamédica, a sindrome continua com alta prevaléncia no Brasil e no mundo. De
acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a sepse é uma dasdoengas que mais mata
globalmente: sdo 11 milhGes de vitimas porano. Ademais, no Brasil, apresenta uma das maiores
taxas de mortalidade por sepse no mundo, sendo aproximadamente 240 mil pessoas anualmente
(Barros et al; 2016). Consideraces finais: O poder de processamento de dadosdainteligéncia artificial
na medicina € amplo. Um dos principais usos desse tipo de ferramenta é armazenar e processar dados
com precisdo. 1sso permite que todos os arquivos sejam digitalizados, tornando-os mais faceis de
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organizar, proteger e acessar. Ndo € apenas armazenamento, € uma maneira mais organizada
de encontrar informacGes. Dependendo da necessidade de cada médico, algumas tecnologias podem
acessar os dados mais relevantes para analises especificas, como resultados de exames ou adequacao
de tratamentos (Santos&Vechio, 2020).

Inteligéncia Artificial. Sepse. Emergéncia.

Objective: To analyze Artificial Intelligence in the early identification of sepsis in the emergency
room, updates, and protocols. Literature Review: Sepsis is classified as a medical emergency that
describes the body's systemic immune response to a local inflammatory process, which can lead to
organ dysfunction and death. Even though there is a great demand for updating medical practice, the
syndrome continues to have a high prevalence in Brazil and worldwide. Accordingto the World Health
Organization (WHO), sepsis is one of the dead liest diseases globally, with 11 million victims per year.
Furthermore, Brazil has one of the highest mortality rates from sepsis in the world, with approximately
240,000 people dying each year (Barros et al; 2016). Final considerations: The data processing power
of artificial intelligence in medicine is vast. One of the main uses of this type of tool is to store and
process data accurately. This allows all files to be digitized, making them easier to organize, protect,
and access. It is not just storage, it is a more organized way to find information. Depending on the
needs of each physician, some technologies can access the most relevant data for specific analyses,
such as test results or treatment suitability (Santos & Vechio, 2020).

Artificial Intelligence. Sepsis. Emergency.

Objetivo: Analizar la Inteligencia Artificial en la identificacion precoz de la sepsis en urgencias,
actualizaciones y protocolos. Revision bibliografica: La sepsis se clasifica como una emergencia
médica que describe la respuesta inmunologica sistémica del cuerpo a un proceso inflamatorio
local, que puede conducir a la disfuncion organica y la muerte. A pesar de la gran demandade
actualizacion de la conducta médica, el sindrome sigue teniendo una alta prevalencia en Brasil y en el
mundo. Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la sepsis es una de las enfermedades que
mas muertes causa a nivel mundial: 11 millones de victimas al afio. Ademas, en Brasil, presenta una
de las tasas mas altas de mortalidad por sepsis en el mundo, con aproximadamente 240 000 personas
al afio (Barros et al; 2016). Consideraciones finales: El poder de procesamiento de datos de la
inteligencia artificial en medicina es amplio. Uno de los principales usos de este tipo de herramienta
es almacenar y procesar datos con precision. Esto permite que todos los archivos se digitalicen, lo que
facilita su organizacion, proteccion y acceso. No se trata solo de almacenamiento, sino de una forma
mas organizada de encontrar informacion. Dependiendo de las necesidades de cada médico, algunas
tecnologias pueden acceder a los datos méas relevantes para analisis especificos, como resultados de
examenes o0 adecuacion de tratamientos (Santos&Vechio, 2020).

Inteligencia Artificial. Sepsis. Emergencia.
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1 INTRODUCAO

A Sepse ¢ classificada sendo uma emergéncia médica que descreve a resposta imunologica
sistétmica do corpo a um processo inflamatorio local, podendo levar a disfun¢do organica e a
morte. Mesmo havendo uma grande demanda de atualizacdo da conduta médica, a sindrome
continua com alta prevaléncia no Brasil e no mundo. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), a sepse ¢ uma das doencas que mais mata globalmente: s3o 11 milhdes de vitimas
por ano. Ademais, no Brasil, apresenta uma das maiores taxas de mortalidade por sepse no
mundo, sendo aproximadamente 240 mil pessoas anualmente (Barros et al; 2016).

Ademais, doengas cronicas como a diabetes mellitus, alcoolismo; imunossuprimidos e
com imunodeficiéncias humana, além de transplantados e portadores de infecgdes nosocomiais
e comunitarias sdo fatores de impacto associadas a maior incidéncia e mortalidade de pacientes
com sepse (Martin et al; 2003).A sepse pode vir como complicacdio de diferentes processos
infecciosos com varias portas de entrada como a pele, pulmdo, urindria e abdominal, os quais
sdo identificados através de uma anamnese e exame fisico completo. Porém, hd episodios em
que a clinica da sepse aparece antes da doenga de base no paciente, para isso, ¢ de suma
importancia o diagnostico precoce para que assim tenha uma conduta positiva (Wacker et al; 2013)

Varios estudos mostram que a sepse ¢ uma alteragdo do equilibrio imunolégico entre
inflamagdo e anti-inflamatério. Ademais, a regulagdo das vias pro e anti-inflamatérias diante da
sepse leva a uma liberagdo nao local, mas sist€mica de citocinas, mediadorese moléculas
relacionadas a patogenos, colaborando na ativagdo da coagulacdo e cascatas docomplemento
(Chousterman et al; 2017).

Qualquer porta de entrada no nosso corpo onde hd o contato do agente invasor, o sistema
imunolégico ¢ ativado para iniciar o combate dos microrganismos. Inicialmente ha a liberagdao de
mediadores quimicos que provocam uma resposta inflamatoria, esta que surge nos locais infectados;
vale lembrar que a inflamacdo ndo ¢ provocada pelo agente invasor, como a bactéria, mas sim pelo

nosso organismo (Mayr et al; 2010).

2 REVISAO BIBLIOGRAFICA
A sepse ¢ uma sindrome clinica caracterizada por uma resposta desregulada do hospedeiro a
infeccao. Existe em um continuum de gravidade que vai desde infec¢do e bacteremia até sepse e choque

séptico, o que pode levar a sindrome de disfun¢do de multiplos o6rgdos e morte. Embora abrangente
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e dependente da populagdo estudada, a mortalidade foi estimada em >10% e >40% quando o
choque estd presente.

As definigdes de sepse e choque séptico evoluiram rapidamente desde o inicio da década de
1990. A sindrome da resposta inflamatéria sist€émica (SIRS) ndo estd mais incluida na defini¢do, pois
nem sempre ¢ causada por infeccdo.Uma forca-tarefa SCCM/ESICM de 2016 definiu a sepse
como disfuncdo organica com risco de vida causada por uma resposta desregulada do hospedeiro a
infeccao (Sepsis-3), como evidenciado pelo seguinte:-A disfunc¢do organica ¢ definida pela forca-tarefa
SCCM/ESICM de 2016 como um aumento de dois ou mais pontos na pontuagdo SOFA. E importante
ressaltar que o escore SOFA ¢ um escore de disfungdo organica. Nao ¢ diagnostico de sepse nem
identifica aqueles cuja disfun¢do organica ¢ realmente devido a infeccdo, mas ajuda a identificar
pacientes que potencialmente t€m um alto risco de morrer de infecgao.

Além disso, ndo determina estratégias de tratamento individuais nem prevé
mortalidade com base na demografia (por exemplo, idade) ou condigdo subjacente (por exemplo,
receptor de transplante de células-tronco versus paciente pds-operatorio).Nao ha diretrizes claras
para ajudar o clinico a identificar a presenga de infec¢do ou para vincular causalmente um organismo
identificado a sepse.

O clinico depende da suspeita clinica derivada dos sinais e sintomas da infeccdo, além de
apoiar dados radiologicos e microbioldgicos e da resposta a terapia.O termo sepse grave, que
originalmente se referia a sepse associada a hipoperfusao tecidual (por exemplo, lactato elevado,
oliguria) ou disfungdo organica (por exemplo, creatinina elevada, coagulopatia), e o termo sindrome
de resposta inflamatoria sistémica (SIRS) ndo sdo mais usados desde as defini¢cdes de sepse e choque
séptico de 2016 incluem pacientes com evidéncia de hipoperfusao tecidual e disfungdo organica.

Curiosamente, na sepse ocorre um estado de imunossupressdo que ¢ provocada por
mecanismos epigenéticos e metabolicos especificamente na reprogramacao das células imunes. Logo
em seguida, alteracdes induzidas por histonas levam a conversdo de eucromatina em heterocromatina
silenciosa (Annane et al; 2018). Tais alteragdes estdo estreitamente ligadas a vias metabodlicas, como
a glicdlise ou a fosforilagdo oxidativa, que podem induzir a um actimulo de produtos
metabolicos como acetil-coenzima A e nicotinamida adenina dinucleotideo durante o curso da sepse.
As duas citadas anteriormente atuam como cofatores para as enzimas epigenéticas histona
acetiltransferase e histona desacetilases sirtuina-1, que influenciam negativamente a transcrigdo

génica (Kumar 2016).
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Sob a conduta, Beal e Cerra analisaram em seu estudo que a transi¢do da sepse para a disfungao
de multiplos orgaos pode ser evitada com ressuscitagdo rapida e apropriada do choque. A ideia de
que a sindrome da resposta inflamatoria grave (SIRS), a sepse e a sepse grave sdo partes de um
processo continuo e que a SIRS pode ser limitada se tratada precocemente formou a base da
terapia precoce dirigida por objetivos. Rivers e outros, descreveram as “horas de ouro” criticas da
sepse, quando hd uma transicdo abrupta para uma doenga grave no inicio da terapia direcionada
por objetivos da sepse precoce (Kluge et al; 2018).

Os principios fundamentais diante da sepse foram a identificagdo de pacientes de alto
risco, culturas apropriadas, controle do foco e administracdo precoce de antibidticos apropriados,
seguidos pela otimizacdo hemodindmica precoce da oferta de oxigénio e reducdo do consumo de
oxigénio (Hernandez et al; 2019). Os objetivos da ressuscitacao inicial para hipoperfusao induzida por
sepse incluiam pressdo venosa central (PVC) de 8—12 mmHg, pressdo arterial média (PAM) de 65
mmHg, débito urinario de 0,5 mL kg —1 h —1 e veia cava superior saturacdo de oxigénio ou saturacao
venosa mista de 70% ou 65%, respectivamente (Beal & Cerra 1994; Haas et al, 2016).

Asatde, passa por constantes avangos e transformagdes tecnoldgicas, especialmente, na area
de diagnosticos e cirurgias. A saude, ¢ considerada a principal prioridade do ser humano, tendo em
vista, a necessidade de um corpo saudavel para um bom desenvolvimento. Nesse sentido, a saude ¢
um recurso essencial para a humanidade, por isso, sempre estd sujeita a transformagdes e adaptagdes
para garantir uma melhor qualidade de vida (Silva, 2019).

Assim, dentre as tecnologias e avangos modernos, destaca-se a Inteligéncia Artificial -IA. Com
este avanco tecnologico da IA, a otimizagdo dos servicos oferecidos ocorre com mais credibilidade,
tendo em vista que, os procedimentos que envolvem a Inteligéncia Artificial, possuem maior
eficiéncia, maior agilidade e maior personalizacdo (Teixeira, 2019).Aliado a isso, a IA trabalha com
l6gica relacionada a inferéncia. De acordo com o dicionario de Michaelis, "artificial" ¢ aquilo que ¢
"produzido pela arte ou pela industria humana e ndo por causas naturais". Inteligéncia ¢ a
capacidade de compreender, pensar, argumentar € interpretar. Ou, "um conjunto de fungdes mentais
que facilitam a compreensdo das coisas e dos fatos" (Kaufman, 2019).

O poder de processamento de dados da inteligéncia artificial na medicina ¢ amplo. Um dos
principais usos desse tipo de ferramenta ¢ armazenar e processar dados com precisdo. Isso permite que
todos os arquivos sejam digitalizados, tornando-os mais faceis de organizar, proteger ¢ acessar.
Nao ¢ apenas armazenamento, ¢ uma maneira mais organizada de encontrar informagdes.

Dependendo da necessidade de cada médico, algumas tecnologias podem acessar os dados mais
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relevantes para andlises especificas, como resultados de exames ou adequacdo de tratamentos
(Santos& Vechio, 2020).

3 CONSIDERACOES FINAIS

Destaca-se que a sepse continua sendo um fardo significativo para os sistemas de saude
em todo o mundo. Porém, osavangos feitos na compreensdo de sua fisiopatologia nos ultimos 20
anos superam tudo o que foi feito antes. Nao existe uma solugdo rapida e 100% eficaz para o
tratamento da sepse. No entanto, medidas como o uso imediato de antibidticos e ressuscitacao
hemodindmica, uso adequado de ventilador e transfusdo criteriosa de hemoderivados tém
desempenhado um papel significativo na redu¢do da morbidade e mortalidade. Além disso, ¢ de
fundamental importancia que os centros médicos responsaveis por oferecer o apoio hospitalar aos

pacientes acometidos pela sepse estejam preparados.
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