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Resumo: Desde sua origem, no ano de 1956, a Inteligéncia Artificial (IA) traz em sua génese, além de
outros usos, a representagdo e organizagdo da informagao. Portanto, dialoga com a Ciéncia da Infor-
macgdo, que nasceu interdisciplinar com inumeros dominios do conhecimento. Observando essa reali-
dade, apresentamos os resultados da pesquisa pautada no seguinte problema: que contribui¢ées a IA
pode oferecer para a representagéo indexical de prontudrios analdgicos do paciente? Objetivo: investi-
gar a aplicabilidade da IA para a representagdo indexical de prontudrios analégicos do paciente. Meto-
dologia: estudo exploratério, descritivo apoiado na pesquisa documental, utilizando-se a anamnese de
2 prontudrios. A IA selecionada para andlise e uso, foi o ChatGPT-4, versdo gratuita, adotando-se 4
prompts. Resultados: falhas na leitura, transcri¢do e metadados de indexag¢do dos prontudrios analisa-
dos, pautando-se na estrutura fisica do documento. Concluséo: a IA, embora possa ser positiva em
outros casos, na indexagdo de prontudrios analdgicos do paciente suas contribui¢ées ainda séo poucas.
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Abstract: Since its inception in 1956, Artificial Intelligence (Al) has had, among other uses, the
representation and organization of information. It is therefore in dialogue with Information Science, which
was born interdisciplinary with numerous fields of knowledge. Observing this reality, we present the results
of the research based on the following problem: what contributions can Al make to the indexical
representation of analogical patient records? Objective: to investigate the applicability of Al for the
indexical representation of analog patient records. Methodology: exploratory, descriptive study based on
documentary research, using the anamnesis of 2 medical records. The Al selected for analysis and use was
ChatGPT-4, free version, using 4 prompts. Results: failures in the reading, transcription and metadata
indexing of the medical records analyzed, based on the physical structure of the document. Conclusion:
although Al can be positive in other cases, its contribution to indexing analog patient records is still limited.
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INTRODUCAO
Na atualidade deste século XXI, mais do que nunca a Inteligéncia Artificial (IA) se
mostra pervasiva e estd ocupando espago ndo somente nos campos cientificos tra-
dicionais, mas também em diversos momentos da vida social. Associada a drea da
saude desde 1971, identificamos que algumas unidades desse ambito ja faziam uso
da IA com maior intensidade.

Refletindo sobre IA no contexto da saude, Brandio (2024) defende que:

a Inteligéncia Artificial, por meio da utilizagio de dados de satide provenientes de
multiplas fontes — como prontudrios eletronicos, aquisi¢do e armazenamento de
imagens, andlises de perfis gendmicos e de outros dados fisiologicos —, tem forte
potencial para auxiliar o enfrentamento de desafios do setor de satide, como o
aumento continuo dos custos, a falta de profissionais, e as mudangas epidemioldgicas
e demogrdficas em curso, a exemplo do envelhecimento populacional (p. 31).

Como é possivel observar na citagdo, o uso da IA é considerado pelo autor como
positivo na area da saude, inclusive, destacando o prontudrio eletrénico, objeto de
nosso estudo. No entanto, naturalmente, tal reflexao ndo evidencia aspectos relacio-
nados a representacao e organizagao da informacdo nesse contexto.

Concernente ao uso da A na representagdo indexical e codificagdo de prontuarios
do paciente, seu uso esta sendo efetivado lentamente e, respeitante aos prontuarios
analogicos, ainda ¢ incipiente.

Observando tal realidade, questiona-se: que contribuicdes a IA pode oferecer
para a representagdo indexical de prontudrios analdgicos do paciente? Com base nesse
questionamento definimos como objetivo: investigar a aplicabilidade da IA para a
representac¢do indexical de prontudrios analégicos do paciente, visando a recuperagao
da informagdo com melhor qualidade.

Entre as ferramentas desenvolvidas para esse fim, destaca-se o ChatGPT, da
OpenAl, um dos modelos mais avangados de IA generativa, capaz de compreender
e gerar textos de forma natural e contextualizada. Uma das aplicagdes do ChatGPT
inclui o processamento de documentos manuscritos (analégicos), abrangendo tarefas
como transcri¢do e indexagdo automatica. No entanto, a qualidade dos resultados esta
diretamente relacionada a legibilidade do documento e a formulagdo da solicitagao,
conhecida como engenharia de prompt.

1. INTELIGENCIA ARTIFICIAL E SEUS USOS NA SAUDE E NA
ORGANIZACAO DO CONHECIMENTO

A Inteligéncia Artificial (IA) é uma area da ciéncia da computagdo que visa o desen-
volvimento de solugdes automatizadas com base na simulagao do raciocinio humano,
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envolvendo tomada de decisoes, aprendizagem de maquina e compreensao da lingua-
gem natural (Russell e Norvig 2013). A IA pode ser aplicada em diferentes dominios
do conhecimento, incluindo a area da satude com sistemas de apoio a diagnosticos
e a gestdo de dados clinicos. Embora a tematica da IA nao tenha se propagado de
forma continua, a partir de 2010, este cendrio tem sofrido avangos com o desenvol-
vimento dos Large Language Models (LLM), capazes de interpretar comandos em
linguagem natural e gerar respostas contextualizadas (Brown et al. 2020). Esta solu¢ao
ganha destaque quando aplicada a dados nao estruturados, a exemplo de prontud-
rios manuscritos do paciente, que necessitam ser digitalizados para que seja possivel
converter as imagens em textos verbais, por meio das técnicas de Reconhecimento
Optico de Caracteres (OCR).

Na area da Organizagao da Informagao e do Conhecimento, a IA tem sido pro-
gressivamente adotada como apoio, dentre outras coisas, a representagdo tematica da
informacgéo, na qual identifica e seleciona, nos documentos manuscritos, digitais ou
digitalizados, metadados e possibilita a geragdo de indices automaticos. No entanto,
quando aplicada a documentagdo manuscrita — como os prontudrios analdgicos de
pacientes —, emergem desafios relacionados a qualidade da escrita, a auséncia de
padronizacao e a complexidade semantica dos termos utilizados. Esses aspectos afetam
tanto a acuracia da transcri¢ao quanto a pertinéncia da indexa¢ao gerada pela IA.

Modelos como o ChatGPT operam com base em padroes linguisticos extrai-
dos de grandes corpora textuais e nao tém acesso direto ao contetdo original de
imagens. Assim, mesmo ap0s a aplicagdo de OCR, erros na leitura de palavras «mal
compreendidas», siglas médicas ou construgdes ambiguas podem levar a geragdo de
informagdes imprecisas ou inexistentes. Tais limitacdes tém implicagdes diretas no
processo de indexa¢do, uma vez que a representacio do contetido passa a refletir
«interpretagdes» da IA que nem sempre correspondem ao contetido real do pron-
tudrio, levando ao siléncio na recupera¢ao da informagéo.

Por outro lado, estudos recentes sugerem que a IA pode contribuir como
ferramenta auxiliar, desde que inserida em fluxos de trabalho que incluam revi-
sao e curadoria humana. Estratégias como o uso de prompts bem estruturados
(engenharia de prompt), validagdo de controle de qualidade, com profissionais da
drea médica, bem como da informacdo e treinamento de modelos em dominios
especificos tém sido propostas como formas de mitigar os riscos e ampliar a con-
fiabilidade da IA em ambientes sensiveis, como a saude (Rajkomar et al. 2018).

Neste cendrio, é necessario investigar os limites da IA quando aplicada a repre-
sentagdo indexical de prontuarios analdgicos do paciente. A combinagio entre tecno-
logias de IA generativa e praticas biblioteconomicas de representagdo e organizagao
da informagdo configura um campo de pesquisa fundamental diante da crescente
demanda por acesso a dados clinicos armazenados em formatos analdgicos.
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2. REPRESENTACAO INDEXICAL
A representa¢ao indexical é uma agdo cognitiva ou maquinica que tem como fina-
lidade extrair ou atribuir metadados concernentes as temdticas tratadas em textos
verbais ou nio verbais de todos os campos de conhecimentos referente ao conhe-
cimento cientifico, tecnoldgico, empirico ou de outra natureza, visando construir e
estruturar indexes ou indices para favorecer o acesso e uso das fontes de informagoes.

Os indexes tém suas origens no século III a. C., porém, passam a ser mais evi-
denciados no inicio da era crista, onde identificavam, na Biblia, as listas dos capitulos
e versiculos, visando facilitar o acesso aos conhecimentos religiosos registrados neste
documento. Porém, conforme os conhecemos, tém suas géneses a partir do final do
século XII na Franca.

Rouse e Rouse (1983), no texto intitulado La naissance des index, defendem
que foi:

Lévéque grec Eusébe de Césarée (vers 260-340) congut a cet effet un systéme
de tables situant en paralléle dans chaque Evangile les principaux événements de
la vie de Jésus. Composées de quatre colonnes paralléles, généralement richement
décorées, ces tables accompagnérent les manuscrits évangéliques jusquau XIII siécle,
époque a laquelle elles furent remplacées par des outils bibliques plus élaborés (p. 95).

A representagdo indexical também esta inserida na pragmatica laboral de
profissionais das Areas de Ciéncias da Informagio, Biblioteconomia, bem como
da Arquivologia e da Museologia. Nessas areas, seu proposito também é construir
indices, visando contribuir para a recuperagdo da informagdo, em uma sociedade
entrdpica, de modo a reduzir a «Anomalous states of knowledge» (Belkin 1980,
p. 136) do individuo.

Em realidade a representagio indexical busca evidenciar as tematicas tratadas nos
documentos. Nessa perspectiva, entendemos que ela vem ao encontro das reflexdes
da filosofia da linguagem de Russell (1910), em que sdo apresentados dois problemas
principais em relagdo a esse aspecto: «I. O que se entende por evidéncia empirica
para a verdade de uma proposi¢do»? e «II. O que pode ser inferido do fato de que
as vezes ha tais evidéncias?». Concernente ao empirico, Russell (1910, p. 153) afirma
que «todo conhecimento empirico é baseado em lembrancgas de palavras usadas em
ocasides anteriores», quer dizer, em vivéncias. Com relacdo a evidéncia, o filésofo
a entende «ndao como modalidade subjetiva ou como propriedade do julgamento,
mas, como modo de ser enquanto que ele vem ao conhecimento por aquilo que é».

Conforme Récanati (2005, p. 25) o termo indexical «Trata-se de adquirir infor-
magoes sobre o referente. As informagdes obtidas por meio desse relacionamento
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sao armazenadas sob o conceito indexical cuja fungdo é armazenar as informagdes
assim obtidas».

Por sua vez, Ruffino (2014, p. 10) argumenta que «um indexical puro adquire
seu valor semantico em um contexto em virtude simplesmente dos elementos cons-
titutivos do contexto». Assim, por exemplo, o valor seméntico da palavra dor de
cabega irad variar conforme seu contexto de uso. No Brasil, pode ser um problema
que a pessoa estd enfrentando e, a0 mesmo tempo, sintoma de uma enfermidade.

3. METODOLOGIA
Estudo exploratdrio, descritivo apoiado na pesquisa documental. A empiria foi em
2 prontudrios analdgicos do paciente que foram digitalizados e salvos em PDF/A,
adotando-se o OCR. Os critérios de sele¢do desses documentos deram-se em razao
de uma pesquisa que estamos desenvolvendo na Unidade Basica de Saude (UBS),
onde funciona a Coordenadoria de Desenvolvimento Familiar (CDFAM), coorde-
nada pela Universidade Federal do Ceara (UFC), por meio de projetos de extensdo
cujas atividades sdo desenvolvidas por uma equipe multidisciplinar. Desse modo,
os prontuarios selecionados fazem parte do conjunto de 100 que ja haviam sido
digitalizados para pesquisa em desenvolvimento. Os PP digitalizados sao todos em
lingua portuguesa, redigidos em linguagem de especialidade, porém, também sao
adotados os léxicos das comunidades atendidas na UBS. Concernente a qualidade
da digitalizagdo dos documentos, deu-se em 300 dpi. Ademais, nos pautamos na
resolugdo do CFM 1.639 de 2002, em seu artigo III que normatiza tais procedimen-
tos, conforme a seguir:

Digitalizagdo de prontuarios — Os arquivos digitais oriundos da digitalizagdo
do prontuario médico deverio ser controlados por mddulo do sistema especializado
que possua as seguintes caracteristicas.

a. Mecanismo proprio de captura de imagem em preto e branco e colorida
independente do equipamento scanner;

Base de dados propria para o armazenamento dos arquivos digitalizados;

c. Método de indexagao que permita criar um arquivamento organizado, pos-
sibilitando a pesquisa futura de maneira simples e eficiente;

d. Mecanismo de pesquisa utilizando informag¢des sobre os documentos,
incluindo os campos de indexagdo e o texto contido nos documentos digi-
talizados, para encontrar imagens armazenadas na base de dados;

e. Mecanismos de controle de acesso que garantam o acesso a documentos
digitalizados somente por pessoas autorizadas.
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Igualmente, seguimos orientagdes da ISO 15489 e o decreto n.° 10.278 de 2020,
considerado pelo Conselho Nacional de Arquivos (CONARQq). No que diz respeito as
condigoes do ambiente de teste, foram realizados em um espago da sala de coordena-
¢ao da UBS, porém, isolado. Para tanto, levamos nossos equipamentos e o conjunto
de prontudrios analdgicos selecionados anteriormente no arquivo.

Em seguida, aplicou-se a IA, por meio do ChatGPT-4, gratuito. Para fazer a
indexacgdo da estrutura referente a anamnese, sintomas, sinais, enfermidades e con-
dutas a serem cumpridas, adotamos os seguintes prompts de Comando: transcreva,
exatamente, 0 que esta escrito na imagem; faga a indexacao, especifica, do contetudo
desta imagem; interprete, visualmente, partes do texto para transcrever as informagdes
mais importantes; crie um indice a partir do contetdo tratado na imagem.

4. RESULTADOS E DISCUSSOES

Nessa sec¢ao apresentamos os resultados a partir dos prompts inicialmente definidos.
Foram analisadas de forma detalhada o histérico de vida e saide — anamnese —
de dois prontudrios dos pacientes no ChatGPT-4, buscando identificar como o uso
desta IA poderia ser ttil no processo de indexa¢ao dos prontudrios analdgicos de
pacientes de ginecologia, ambos utilizando escrita cursiva. A seguir mostraremos o0s
exemplos dos prontuarios digitalizados, uma captura de tela da transcri¢ao realizada
pela IA e suas respostas.

DATA HISTORICO DE VIDA E SAUDE DO (A) CLIENTE
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Fig. 1. Prontuério 008
Fonte: Dados da pesquisa
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07/04/05

Cliente compareceu ao CPN para realizar prevengio de cincer cérvico-uterino. G.P.:
adnéxia via atero aos 13 anos, da entrada com abdome pequeno, dismenorreia e
sangramentos apés relagdo sexual, corrimento esbranquicado, com odor fétido, sem
prurido. J& diagnosticado HPV.

Antecedente familiar: m3e falecida, hist6ria familiar pobre. Filha adotiva.

Realizou prevengdo em agosto de 2004. Anticoncepgdo precéria - nigra adotada
icondmica. Antecedente gineco-obstétrico: menarca aos 11 anos, inicio da vida sexual
aos 13 anos de idade. G1 PO AQ - parto normal, uma adogao esponténea. O Gltimo
parceiro usa/ndo especifica o que tomou, utilizou anticoncepcional oral por 2 anos e
parceiro instavel. Relata prurido, miiltiplas candidiases e aumento da secregdo local.

Refere diminuigdo da libido e da orgasmo devido 3 preocupacdo que sente em Fia. 2
ig.

Transcricao
do prontuario

C.V.: moderado, ndo transparente. 008, feito pelo
ChatGPT

Fonte: Dados
da pesquisa

relagdao ao diagnéstico de HPV.

Atualmente faz uso de preservativo masculino.

Colo: lida positivo. Mama: influxo dos nos quadrantes superiores de ambos.

A imagem diz respeito a uma captura de tela a partir da digitaliza¢ao feita do
prontudrio de paciente 008, podemos observar que a escrita é feita de forma manual
por letras cursivas. Tal documento descreve o motivo pelo qual a paciente procurou
a clinica médica e seu histdrico de saude.

A seguir mostraremos os resultados obtidos a partir dos 4 prompts:

1.° prompt: Transcreva, exatamente, o que estd escrito na imagem. O pri-
meiro prontudrio, de nimero 008, foi escolhido por considerarmos que a escrita
possibilitava uma boa leitura e maior compreensao, apesar disso, a IA apresentou
dificuldades na leitura e transcrigdo do texto. Ao primeiro comando, percebemos
que as siglas utilizadas no prontudrio nao foram identificadas pelo Chat, e que
mesmo apds correcdo feita, ele continuou repetindo o erro. A sigla C.V. (corri-
mento vaginal) foi interpretada por ele de trés formas, a primeira como condi¢ao
psicoldgica e social, a segunda como condigdo cardiovascular e a terceira como
estado civil. Além dos erros de escrita e troca de palavras durante a transcricéo,
ele também nao identificou palavras e frases completas, como a descri¢ao sobre os
dois abortos da paciente. Também foram acrescentadas na transcricio informacdes
que ndo possuem no prontudrio, como «mae falecida» e «historia familiar pobre».
Muitas informagdes foram interpretadas e transcritas de forma errada, o descrito
no documento como «um aborto espontineo» foi transcrito como «uma adocio
espontanear.
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2.2 prompt: faca a indexacgao, especifica, do conteudo desta imagem — pron-
tuario 008. Igualmente ao resultado anterior, a IA fez a indexagao baseada na sua
transcrigdo, que ndo ¢ fiel ao texto original do prontudrio e utiliza os metadados:
«Titulo: Histdrico de Vida e Saude do Cliente. Descrigdo: Registros manuscritos de
atendimento em um centro de planejamento familiar (CPN), contendo informagdes
médicas sobre o histérico ginecoldgico, exames preventivos, métodos contracepti-
vos, sintomas e encaminhamentos para avaliacoes médicas. Palavras-chave: Saude
da mulher, Ginecologia, Planejamento familiar, Exame preventivo, Contracep¢ao,
Infecgdes ginecoldgicas, HPV, Dispareunia, DIU, Inflamagao pélvica».

Como ¢é possivel perceber na Figura 2, a representacao indexical feita pela IA
apresenta muitas falhas nas respostas, inicialmente confunde representagao tematica
com descritiva (catalogagdo) a exemplo do titulo como um termo. Entendemos que
a indexagdo deste prontuario contempla os seguintes sintagmas: Prevengao de cancer
cérvico-uterino, ardéncia ao urinar, dor intensa no abdome esquerdo, dispareunia
apods relac;(”)es sexuais, sangramento apds relacdes sexuais, corrimento amarelado, cor-
rimento com odor fétido, corrimento sem prurido, HPV, Inicio de rela¢des sexuais
aos 13 anos, abortos provocados, diminui¢do da libido, diminuigdo de orgasmos,
iodo positivo, dor nos quadrantes superiores das mamas.

Como podemos observar, nossa analise vem ao encontro de Rajkomar et al.
(2018) ao afirmarem que nesse caso se faz necessario a presenc¢a dos profissionais
da informagédo para atestar o controle de qualidade da representagdo indexal feita
pela IA, de modo a verificar e corrigir os erros proporcionados pela IA.

3.o prompt: Interprete, visualmente, partes do texto para transcrever as infor-
magdes mais importantes. As respostas da IA foram: «Informagdes Principais da
Consulta (07-04-2005): 1. Motivo da Consulta: Prevencao de cancer cérvico-uterino.
2. Histérico Ginecologico e Obstétrico: Adnéxia via tutero aos 13 anos, Menarca aos
11 anos, Inicio da vida sexual aos 13 anos, G1 PO A0 (uma adogao espontanea), Uso
de anticoncepcional oral por 2 anos. 3. Sintomas e Queixas: Dismenorreia (cdlica
menstrual intensa), Sangramento apds relagdes sexuais, Corrimento esbranquicado
com odor fétido (sem prurido), Relato de candidiase recorrente, Diminui¢ao da
libido devido ao diagnéstico de HPV. 4. Histérico de Infec¢des e Doengas: Diagnos-
ticada com HPV, Prevencao realizada anteriormente em agosto de 2004. 5. Habitos
Sexuais e Uso de Métodos Contraceptivos: Relacionamento com parceiro instavel,
Uso atual de preservativo masculino. 6. Exame Fisico e Observagoes Médicas: Colo
do utero: «Lida positivo», Mamas: Influxo nos quadrantes superiores de ambos,
Secrecao vaginal: Moderada, nao transparente. Na utilizagdo do terceiro prompt, a IA
divide em categorias os assuntos do texto, porém, acrescenta informagdes que nao
estdo no documento, como, «Relato de candidiase recorrente», confunde «Adnexa»
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com «Adnéxia», também ndo foram identificados os numeros apos as siglas G P
A, no qual consta no documento G4P2A2, seguido de «<uma adogdo espontanea»,
que relatamos anteriormente se tratar de um aborto espontaneo. Criou termos
como «dismenorreia» que ndo ¢é relatado no prontuario. Confundiu por exemplo
«corrimento amarelado» com «corrimento esbranquicado». E interessante observar
que as respostas nesse prompt sio muito mais proximas da representagdo indexical
do que o prompt 2.

4.° prompt: Crie um indice a partir do contetudo tratado na imagem. Foram:
Indice - Histérico de Vida e Saude do Cliente. 1. Dados da Consulta: (07-04-2005):
Motivo da consulta: Prevengdo de cincer cérvico-uterino. Histdrico ginecoldgico:
Adnéxia via utero aos 13 anos, Menarca aos 11 anos, Inicio da vida sexual aos 13
anos, Uso de anticoncepcional oral por 2 anos. Histérico obstétrico: G1 PO A0 (uma
adogao espontanea). Queixas e sintomas: Dismenorreia, Sangramento poés-relagdo
sexual, Corrimento esbranquigado com odor fétido (sem prurido). Antecedentes
familiares: Mae falecida, Histdria familiar pobre, Filha adotiva. Histérico de ISTs:
Diagnoéstico de HPV. Hébitos sexuais: Relacionamento com parceiro instavel, Uso
atual de preservativo masculino. Outras condi¢des: Prurido e candidiase recor-
rente, Diminui¢ao da libido relacionada ao diagnostico de HPV. Exame fisico:
C.V.: moderado, nao transparente, Colo do tutero: lida positivo, Mama: influxo
nos quadrantes superiores de ambos. No ultimo comando, ao pedir para ele criar
um indice do conteudo, ele cria uma espécie de sumario similar ao conteido dado
por ele no prompt 3.

Como podemos observar, ao fazer a indexagdo, ndo é relatado sobre a preven-
¢do de cancer cérvico-uterino, que é a razdo da consulta, mas nos demais prompts é
colocado como assunto principal, mostrando que foi reconhecido pela IA apds algu-
mas interagdes. Podemos notar a semelhan¢a com os prompts anteriores, mostrando
que, ap6s novos pedidos, a IA continuou repetindo os mesmos erros baseado na sua
transcrigdo do documento, além das informagdes inventadas e até termos errados
como «Adnéxia», termo que nao existe e que a resposta prosseguiu o repetindo. Algo
a se destacar em respeito a confusao de informagdes a partir da leitura feita pela
maquina é o relato de «relacionamento com parceiro instavel» que foi uma «dedu-
cdo» feita pela IA com informac¢des que nédo estdo relatadas no prontuario, uma vez
que a paciente afirma ter um parceiro sexual unico.

O segundo prontudrio utilizado para que a IA fizesse a representagdo indexal,
de niimero 027, foi escolhido em razdo de considerarmos que a escrita cursiva se
apresentava com maior dificuldade de compreensao para nés humanos.
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Fig. 3. Prontuério 027
Fonte: Dados da pesquisa

Fig. 4
Transcricao
do prontuario
027, feita pelo
ChatGPT
Fonte: Dados
da pesquisa
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03/7/13

Paciente 25a comparece para consulta pregressa de pré-natal. Foi realizar exame de rotina (primeira
vez) pelo nosso servico CEDESAM (acompanhante cauteloso).

EHU. Clinico se queixando de DUM: 29/06/13. Relata gestagao anterior terminada partilha 2 dias antes
em manchues (ab. ret.) dia 27/06/13. Ap6s didlogo com paciente, contesto diagnéstico do médico (de
outra UPA) e informo-lhe a realidade dos monitorios que terminous/cheatos dia 25/06/13 (! dito antes
pela UPA) e houve pequena quantidade de menstruagao.

Paciente ndo aplicava restos obtidos no passado, sem infecgdo, contato. Na ocasido do toque, houve

dificuldade cérvico do paciente quanto ao uso do espéculo (disforme). Interrogado sobre as célicas.

Estd alerta ao minimo mas intervalo de dias, em siléncio, quando foi informado que ndo houve contra-

fato que é dos fatos. Frente do novo toque, paciente ndo acusou dor & mével (afasta ?). Dizia-se

movimentos caumenic clinicar para controle.

Em dito que estamos aumentando de controle, mantém pacientes vem dificuldades de movimentos,

mas apés todo o especifico (j& adianta aspecto) em que foi precedido.
Orientadora informou levada famas administrativas que nos conceitos montado foram esclarecidos.

Em caso de atividade além dos picos altos do tGtero, em casos de sequelas, foi dito que o controle

permanecera insuficiente.

PF: 52,1| E: 1,51 | IH/C: 22,83 | PA: 100x50 mmHg
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A imagem concerne a uma captura de tela a partir da digitalizacdo do prontuario
de paciente 027, que igualmente ao anterior enuncia a anamnese, bem como a reco-
mendagao dos exames a serem feitos e o retorno da paciente. Sua transcri¢do foi feita
de forma semelhante ao primeiro exemplo apresentado, como mostraremos a seguir:

1. prompt: Transcreva, exatamente, o que estd escrito na imagem. Percebemos
erros maijores de gramatica e contextualizagao de frases, a maior parte da transcrigao
feita ndo fez sentido. O texto transcrito se mostrou incapaz de ser utilizado, com
dados acrescentados pela IA que ndo estavam contidos no documento original e
frases que ndo possuiam sentido como: «Relata gestagdo anterior terminada par-
tilhd 2 dias antes em manchues (ab. ret)» ou «Paciente ndo aplicava restos obtidos
no passado, sem infec¢do, contato.»; «CEDESAM (acompanhante cauteloso).»;
«EHU.»; «DUM 29-06-13» em lugar de «26-06-13»; «dia 27-06-13» em lugar de
«22-06-13»; «Apds dialogo com paciente, contesto diagnoéstico do médico (de
outra UPA) e informo-lhe a realidade dos monitores que terminous/cheatos dia
25-06-13 (! dito antes pela UPA)»; «Na ocasiao do toque, houve dificuldade cérvico
do paciente quanto ao uso do espéculo (disforme).»; «paciente nao acusou dor &
movel (afasta?). Dizia-se movimentos caumenic clinicar para controle.». Nenhuma
dessas sentengas sao relatadas no prontudrio e ndo possuem conexao e sentido com
o conteudo relatado no documento.

Conforme ¢ possivel observar claramente nos enunciados das respostas do
ChatGPT-4, ha uma grande inconsisténcia com relagdo a questao que lhe foi feita.
Tal realidade evidencia que no caso dos prontudrios do paciente, faz-se necessario
a presenca do ser humano a fim de que as incongruéncias possam ser reduzidas.

2.2 prompt: faga a indexagao, especifica, do conteudo desta imagem — (imagem
027). Do mesmo modo como ocorreu na analise para a representacdo indexical da
imagem anterior (imagem 008), a IA faz uma indexag¢do baseada na sua descrigdo e
contendo os seguintes metadados: «Aqui estd a indexagao das informagdes contidas
na imagem: Data: 03-07-13. Paciente: 25 anos. Motivo da consulta: Omissao prévia
de pré-natal e realizagao de exame de rotina. Local de atendimento: CEDESAM.
Histdrico gestacional: DUM: 29-06-13, Gestagao anterior interrompida parcialmente
(aborto retido) ha 2 anos, Manchas observadas em 27-06-13. Sintomas e sinais: Dor
moderada e colicas em 25-06-13, Pequena quantidade de menstruagao, Sangramento
sem coagulos, Sem infec¢des ou febre, Relato de movimentos fetais, Sem episodios de
sincope ou desmaios. Exames e observa¢des médicas: Ultrassonografia para avalia-
¢ao do conceito, Avaliacdo de viabilidade fetal, Monitoramento da evolucdo do caso.
Medigdes: PF: 52,1; E: 1,51; IH: C: 22,83; PA: 100x50 mmHg.» Podemos observar que
a maioria dos dados relatados pela IA ndo se encontra no prontudrio, e que assim
como no primeiro exemplo mostrado, a IA confunde catalogagdo e indexagdo, ou
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seja, suas respostas expdem praticamente a estrutura fisica dos prontudrios conforme
j4 existe no modelo utilizado pelo ChatGPT-4. E interessante ressaltar que apesar de
utilizarmos o mesmo prompt do primeiro prontudrio analisado, as respostas forne-
cidas diferem para o mesmo tipo de documento, pois nesse interim, a IA ofereceu
«Titulo» «Descrig¢ao» e «Palavras-chave» como forma de indexag¢ao. A impressdo que
temos ¢ de que do mesmo jeito que acontece com o ser humano, a dindmica da IA
também se movimenta em tentativas de erros acertos. Efetivamente, a representagio
indexical especifica do conteido da anamnese do prontuario em lide seria: Métodos
contraceptivos, relagdes sexuais, preven¢do de colo uterino, uso de preservativos
masculinos e DUM (Data da Ultima Menstruagio).

3.0 prompt: Interprete, visualmente, partes do texto para transcrever as infor-
magdes mais importantes. Também seguiu a mesma légica utilizada no exemplo
anterior (imagem 008). Contendo como resposta: Dados do Paciente e Contexto:
Data: 03-07-13. Idade: 25 anos. Motivo da consulta: Primeira consulta de pré-natal,
exame de rotina. Historico Obstétrico: DUM (Data da Ultima Menstruaco): 29-06-13.
Gestagao anterior: Aborto retido hd 2 anos. Sangramento recente: 27-06-13. Queixas
e Sintomas: Dor e colicas: Desde 25-06-13. Sangramento: Pequena quantidade, sem
coagulos. Sem infec¢do ou febre. Relato de movimentos fetais. Dificuldade no exame
ginecoldgico (espéculo). Avaliagdo Médica: Exame fisico: Sem sinais de infecgao,
Dificuldade na avaliagdo do colo do utero, Necessidade de acompanhamento para
controle gestacional. Recomendagdes: Realizar ultrassonografia para avaliagao fetal,
Monitoramento da viabilidade da gestagdo, Acompanhamento continuo devido a
possiveis complica¢des. Medi¢cdes Importantes: PF (Peso Fetal): 52,1. E (Estatura?):
1,51. IH/C: 22,83. Pressdao Arterial: 100x50 mmHg.

Do mesmo modo como ocorreu anteriormente nos exemplos mostrados, as
respostas emitidas pela IA sdo completamente equivocadas ou imprecisas, e tal fato
espelha mais uma vez que, tratando-se de um documento muito particular, como
um prontuario de paciente, o uso da IA como processo de busca e recuperagio da
informagdo deixa a desejar e, portanto, demanda novamente do profissional capaci-
tado de modo que as respostas sejam coerentes.

4.2 prompt: Crie um indice a partir do conteudo tratado na imagem. Sua res-
posta foi: Indice do Documento: 1 Identificacio do Paciente: 1.1. Data da Consulta;
1.2. Idade; 1.3. Motivo da Consulta. 2 Histérico Obstétrico: 2.1. Data da Ultima
Menstruacdo (DUM); 2.2. Gestacdo Anterior; 2.3. Ocorréncias Recentes. 3 Queixas
e Sintomas: 3.1. Dor e Colicas; 3.2. Sangramento; 3.3. Presenca de Infec¢ao ou Febre;
3.4. Movimentos Fetais. 4 Avaliacdo Médica: 4.1. Exame Fisico; 4.2. Dificuldade no
Exame Ginecoldgico; 4.3. Diagnostico Inicial. 5 Conduta Médica e Recomendagdes:
5.1. Exames Complementares; 5.2. Monitoramento e Controle Gestacional; 5.3.
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Acompanhamento de Risco. 6 Medi¢oes Clinicas: 6.1. Peso Fetal; 6.2. Estatura; 6.3.
Indices Clinicos; 6.4. Pressio Arterial.

Inicialmente, a A novamente cria uma estrutura fisica, porém, desta vez, traz
outros elementos diferentes da analise anterior (prompt 3), criando categorias e
subcategorias em uma estruturagao hierarquica de indices, que nao se configura no
documento. Mais uma vez, se constata que a pervasividade da IA se constitui em uma
espécie de «rizoma» que se estrutura em «Um agenciamento» com «crescimento das
dimensdes numa multiplicidade que muda necessariamente de natureza a medida
que ela aumenta suas conexdes. Ndo existem pontos ou posi¢des num rizoma como
se encontra numa estrutura, numa arvore, numa raiz. Existem somente linhas» —
Deleuze e Guattari 1995, p. 16 — que vao brotando do constante movimento tentando
fornecer respostas que sao capturadas no rizoma da Internet.

CONCLUSAO

Ao analisar os prontudrios dentro do ChatGPT-4, concluimos que apesar das con-
tribui¢ées promovidas pela Inteligéncia Artificial para a sociedade, seu trabalho
ndo substitui o papel dos bibliotecarios e as atividades bibliotecondmicas, como a
representagdo indexical. No que diz respeito a sua relagdo com a drea da Ciéncia da
Informagao, as pesquisas e uso de IA se mostram como uma realidade em constante
crescimento. A utilizacao delas dentro da area da saude, mais especificamente, com
os prontudrios de paciente, precisa passar constantemente por um controle de qua-
lidade humano.

Com base nos resultados expostos, a leitura e transcri¢do se mostrou falha com
textos de facil compreensio ou nao, a indexagao feita se mostrou rasa e inconstante,
a interpretacao visual se mostrou erronea e a criagao de indice se mostrou equivocada.
A leitura de documentos manuscritos feita por maquinas pode contribuir facilitando
a recuperagao da informa¢do em prontudrios que possuam muitas paginas, porém,
apenas se eles possuirem uma boa legibilidade, caso contrario, sera como o segundo
exemplo de prontudrio mostrado e nao tera relevancia.

Destacamos que o uso de IA para a recuperagdo da representagdo indexical da
informacdo é uma linha em aberto para ser explorada e melhorada, as maquinas
possuem a capacidade de fazer uma leitura rapida dos documentos, sendo assim,
pode ser utilizada para otimizar o tempo dos profissionais indexadores no processo
de analise de contetdo.
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