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Médicos da atenção primária em saúde
relatam benefícios e desafios no uso da
telemedicina durante a pandemia da
COVID-19

Os pesquisadores entrevistaram médicos de atenção primária para
identificar tendências, facilitadores e barreiras na implementação e uso
de tecnologias de telemedicina em resposta à pandemia de COVID-19.
Eles entrevistaram 25 líderes de práticas de cuidados primários do
projeto PCORnet do Patient-Centered Outcomes Research Institute. Os
líderes representaram 87 práticas de cuidados primários em Nova York,
Flórida, Carolina do Norte e Geórgia

A equipe identificou quatro temas comuns entre os de cuidados primários:

1) A facilidade de telemedicina dependia das experiências anteriores de
pacientes e médicos com plataformas virtuais de saúde;

2) A regulamentação da telemedicina variou entre os estados e impactou
os processos de implantação de maneira diferente; 

3) As regras de triagem de visitas permanecem obscuras pós-COVID; 

4) Impactos positivos e negativos da telemedicina em médicos e
pacientes. 

Além disso, os médicos identificaram oportunidades para diminuir os
desafios, incluindo o estabelecimento de diretrizes de triagem de visitas,
pessoal adequado e protocolos de agendamento.

O que nós sabemos:

A pandemia de COVID-19 exigiu uma rápida implementação da
telemedicina na atenção primária. Embora a telemedicina tenha impedido
a propagação do vírus e ajudado a otimizar a carga de trabalho de equipes
médicas dispersas, a tecnologia também apresenta desafios, incluindo a
realização de exames físicos, testes de diagnóstico e imagens. Além disso,



o acesso equitativo à tecnologia de telemedicina é um desafio
significativo.

O que este estudo acrescenta:

Os autores identificaram diferenças no uso do portal do paciente (que
levaram a diferentes impactos na receita) em vários estados. Eles também
descobriram que a rápida transição para visitas apenas por telemedicina
exigia a implementação de regulamentos; regras de triagem pouco
claras; e que a telemedicina teve impactos positivos e negativos nos
provedores e pacientes. Os pontos positivos incluíram a facilidade de
acesso ao atendimento clínico por meio da telemedicina para
determinados tipos de visitas. Do lado negativo, a telemedicina confundiu
os limites para os médicos, que descobriram que trabalhavam além do
horário normal de expediente.

O trabalho foi publicado na revista The Annals of Family Medicine.

Fonte: Grace Rabinowitz et al, The Telemedicine Experience in Primary
Care Practices in the United States: Insights From Practice Leaders, The
Annals of Family Medicine (2023). DOI: 10.1370/afm.2967

“Pipeline” de desenvolvimento de
medicamentos para Alzheimer 2023:
terapias promissoras e investimentos
farmacêuticos impulsionam ensaios
clínicos

Mais de 6 milhões de americanos vivem com a doença de Alzheimer, um
número impressionante que deve dobrar nos próximos 30 anos.

Mas há sinais de otimismo na luta contra a doença de Alzheimer, com duas
novas terapias aprovadas pelo FDA desde 2021. Ambos os medicamentos -
Aduhelm (aducanumabe) em 2021 e Leqembi (lecanemabe) no início
deste ano - foram aprovados para tratar sintomas iniciais da doença. São
as primeiras terapias modificadoras da doença (DMTs) a ganhar luz verde

https://dx.doi.org/10.1370/afm.2967


para uso contra a doença de Alzheimer e sinalizam uma nova era de
esperança para milhões de pessoas afetadas pela doença.

Pode haver mais a caminho.

De acordo com o "Pipeline de desenvolvimento de medicamentos para a
doença de Alzheimer: 2023", existem atualmente 187 ensaios clínicos no
pipeline de desenvolvimento de medicamentos para Alzheimer - o maior
já registrado. Esse ímpeto é impulsionado em parte por um maior
investimento da indústria farmacêutica e um aumento nas terapias
biológicas – particularmente anticorpos monoclonais – que foram
fundamentais para o sucesso de ambos os medicamentos recentes
aprovados pela FDA.

O relatório anual do pipeline, publicado em 25 de maio na  Alzheimer's &
Dementia: Translational Research and Clinical Interventions, é liderado
pelo Dr. Jeffrey Cummings, um importante clínico-cientista de Alzheimer e
professor de pesquisa na Escola Integrada de Ciências da Saúde da
UNLV. O objetivo do relatório anual, diz o Dr. Cummings, é detectar
tendências no desenho de ensaios clínicos e medidas de resultados, e
também investigar os tipos de agentes e alvos biológicos que estão sendo
perseguidos.

"Nosso banco de dados ficou mais forte e nossa capacidade de extrair
análises do canal é cada vez melhor", disse Cummings, que iniciou o
projeto anual do canal em 2016. "Podemos extrair lições de testes
positivos e negativos que irão informar e acelerar o desenvolvimento ou
novos tratamentos".

Destaques do pipeline

Os pesquisadores extraíram dados de todos os ensaios clínicos de drogas
de fase 1, 2 e 3 atuais para a doença de Alzheimer e comprometimento
cognitivo leve, a partir de 1º de janeiro de 2023. A equipe rastreou todas
as terapias em andamento, os tipos de agentes usados   e até que ponto ao
longo de cada um está no processo de desenvolvimento de
medicamentos. Eles também analisaram as agências e indústrias que
financiam ensaios clínicos e avaliaram o número de participantes nos
ensaios atuais. Entre os destaques:

● 187 ensaios atuais, que consistem em 141 tratamentos únicos -
apenas abaixo do recorde do ano passado de 143 tratamentos únicos



● 58 novos medicamentos entraram em desenvolvimento no ano
passado
● DMTs são os agentes mais comuns usados   em ensaios: 111 agentes,
ou 79%, do número total de drogas em andamento
● 28% das terapias candidatas são reaproveitadas de outras doenças
● São necessários 57.465 participantes para todos os testes
atualmente ativos

"Estamos em um ponto de inflexão no campo da doença de Alzheimer. As
recentes aprovações históricas da FDA que vimos para tratamentos
modificadores da doença e sintomáticos, bem como a diversificação do
pipeline de novas terapias potenciais para a doença de Alzheimer,
fornecem esperança para aqueles afetados por esta doença devastadora",
disse Maria C. Carrillo, Ph.D., diretora científica da Alzheimer's
Association. "No entanto, o Medicare continua teimosamente a bloquear
o acesso para pessoas que poderiam se beneficiar."

Biológicos ganhando força

Cummings observa que o uso de terapias biológicas – particularmente
anticorpos monoclonais – tornou-se cada vez mais popular. Entre os DMTs,
os ensaios relacionados aumentaram mais de 10% no ano passado (44%
dos medicamentos em andamento). Essas terapias são administradas
principalmente por infusão IV, em oposição às terapias de moléculas
pequenas (56% dos DMTs em andamento) que podem ser tomadas por via
oral.

"A recente aprovação de dois anticorpos monoclonais anti-amilóide
especificamente para a doença de Alzheimer certamente está
influenciando o pipeline, mas essas são terapias complexas", disse
Cummings. "Estamos em um período de aprendizado intenso sobre como
incorporar esses avanços nos cuidados. Eles exigem recursos intensos e
exames de ressonância magnética regulares durante a fase inicial, o que
pode levar a demandas sem precedentes nos sistemas de saúde".

Além do crescimento de terapias biológicas voltadas para amiloide e tau –
dois sinais característicos da doença de Alzheimer no cérebro – Cummings
antecipa mais investimentos em pequenas moléculas voltadas para
amilóide. O uso de biomarcadores também se tornou mais prevalente em
ensaios clínicos, particularmente em ensaios de DMT, e seu papel



fundamental no desenvolvimento de medicamentos demonstrou
aumentar a probabilidade de sucesso ao longo do pipeline.

Crescimento do investimento farmacêutico

Após um declínio recente, a indústria farmacêutica também começou a se
tornar mais participante em ensaios clínicos. De todos os testes em
desenvolvimento, 108 (58%) são patrocinados pela indústria, um aumento
de quase 8% em relação ao ano passado. As parcerias público-privadas
representaram 9% dos ensaios e 32% foram financiados por centros
médicos acadêmicos – um grupo que inclui o NIH, universidades, grupos
de defesa e organizações relacionadas.

"Vemos muito mais produtos biológicos de fase 1 do que agentes em
qualquer outra classe terapêutica, o que novamente reflete um maior
entusiasmo da indústria farmacêutica por agentes biológicos, como
anticorpos monoclonais", disse Cummings. "No geral, a recessão afetou o
investimento em biotecnologia, mas espero ver a arena de investimento
do Alzheimer se recuperar com a economia, o que impulsionará o
investimento em comparação com os anos anteriores, quando o capital
estiver disponíveL".

Recrutamento luta para retardar o progresso

O recrutamento continua a ser um desafio para os ensaios clínicos de fase
2 e 3, com o tempo médio de recrutamento para vários ensaios
estendendo-se por mais de 100 semanas ou mais de 200 semanas para
determinados ensaios. O tempo para os ensaios da fase 1 é apenas um
pouco melhor.

Embora Cummings espere um aumento no interesse após as recentes
terapias aprovadas pela FDA e o marketing relacionado que se seguirá, o
recrutamento - tanto no número quanto na diversidade de participantes -
continua sendo uma área que está atrasando o pipeline e as terapias que,
de outra forma, poderiam progredir mais rapidamente para a aprovação. .

"Precisamos encontrar uma maneira de expandir as populações de teste,
pois isso continua sendo um grande desafio ao pesquisar o pipeline", disse
Cummings. "Esses medicamentos são caros e o acesso será limitado se não
houver financiamento do Medicare para eles. A disponibilidade de
tratamentos aprovados e financiados pode diminuir o interesse em
participar de ensaios clínicos."



Os autores do estudo incluem Cummings, Kate Zhong e Garam Lee do
UNLV Chambers-Grundy Center for Transformative Neuroscience e do
UNLV Department of Brain Health; Yadi Suou da Cleveland Clinic; e Jorge
Fonseca e Feixiong Cheng da Case Western Reserve University.

Fonte: Jeffrey Cummings et al, Alzheimer's disease drug development
pipeline: 2023, Alzheimer's & Dementia: Translational Research & Clinical
Interventions (2023). DOI: 10.1002/trc2.12385

Cinco tipos de insuficiência cardíaca são
identificadas usando ferramentas de IA

Cinco subtipos de insuficiência cardíaca que poderiam ser usados   para
prever riscos futuros para pacientes foram identificados em um novo
estudo liderado por pesquisadores da UCL.

Insuficiência cardíaca é um termo abrangente para quando o coração não
consegue bombear o sangue adequadamente pelo corpo. As formas atuais
de classificar a insuficiência cardíaca não preveem com precisão como a
doença provavelmente progredirá. 

Para o estudo, publicado no  The Lancet Digital Health , os pesquisadores
analisaram dados anônimos detalhados de pacientes de mais de 300.000
pessoas com 30 anos ou mais que foram diagnosticadas com insuficiência
cardíaca no Reino Unido ao longo de 20 anos.

Usando vários métodos de aprendizado de máquina, eles identificaram
cinco subtipos: início precoce, início tardio, relacionado à fibrilação atrial
(a fibrilação atrial é uma condição que causa um ritmo cardíaco irregular),
metabólico (ligado à obesidade, mas com baixa taxa de doença
cardiovascular) e cardiometabólico (ligado à obesidade e doenças
cardiovasculares).

Os pesquisadores encontraram diferenças entre os subtipos no risco de
morte dos pacientes no ano após o diagnóstico. Os riscos de mortalidade
por todas as causas em um ano foram: início precoce (20%), início tardio
(46%), relacionado à fibrilação atrial (61%), metabólico (11%) e
cardiometabólico (37%).

https://dx.doi.org/10.1002/trc2.12385


A equipe de pesquisa também desenvolveu um aplicativo que os médicos
poderiam usar para determinar qual subtipo uma pessoa com insuficiência
cardíaca possui, o que pode melhorar as previsões de risco futuro e
informar as discussões com os pacientes.

O autor principal, Professor Amitava Banerjee (Instituto de Informática em
Saúde da UCL), disse: "Procuramos melhorar a forma como classificamos a
insuficiência cardíaca, com o objetivo de entender melhor o curso provável
da doença e comunicá-lo aos pacientes. Atualmente, é difícil saber como a
doença progride prever para pacientes individuais. Algumas pessoas
ficarão estáveis   por muitos anos, enquanto outras pioram rapidamente."

"Melhores distinções entre os tipos de insuficiência cardíaca também
podem levar a tratamentos mais direcionados e podem nos ajudar a
pensar de maneira diferente sobre possíveis terapias".

“Neste novo estudo, identificamos cinco subtipos robustos usando vários
métodos de aprendizado de máquina e vários conjuntos de dados”.

"O próximo passo é ver se essa forma de classificar a insuficiência cardíaca
pode fazer uma diferença prática para os pacientes - se melhora as
previsões de risco e a qualidade das informações fornecidas pelos médicos
e se muda o tratamento dos pacientes. Também precisamos saber se seria
rentável. O aplicativo que projetamos precisa ser avaliado em um ensaio
clínico ou pesquisa adicional, mas pode ajudar nos cuidados de rotina."

Para evitar o viés de um único método de aprendizado de máquina, os
pesquisadores usaram quatro métodos separados para agrupar casos de
insuficiência cardíaca. Eles aplicaram esses métodos a dados de dois
grandes conjuntos de dados de cuidados primários do Reino Unido, que
eram representativos da população do Reino Unido como um todo e
também estavam vinculados a internações hospitalares e registros de
óbitos. (Os conjuntos de dados foram Clinical Practice Research Datalink
(CPRD) e The Health Improvement Network (THIN), abrangendo os anos
de 1998 a 2018.)

A equipe de pesquisa treinou as ferramentas de aprendizado de máquina
em segmentos dos dados e, depois de selecionar os subtipos mais
robustos, validou esses agrupamentos usando um conjunto de dados
separado.



Os subtipos foram estabelecidos com base em 87 (de um total de 635)
fatores, incluindo idade, sintomas, presença de outras condições,
medicamentos que o paciente estava tomando e resultados de exames
(por exemplo, pressão arterial) e avaliações (por exemplo, , da função
renal).

A equipe também analisou os dados genéticos de 9.573 indivíduos com
insuficiência cardíaca do estudo UK Biobank. Eles encontraram uma
ligação entre subtipos específicos de insuficiência cardíaca e escores de
risco poligênico mais altos (pontuações de risco geral devido a genes como
um todo) para condições como hipertensão e fibrilação atrial.

Fonte: Amitava Banerjee et al, Identifying subtypes of heart failure from
three electronic health record sources with machine learning: an external,
prognostic, and genetic validation study, The Lancet Digital
Health (2023). DOI: 10.1016/S2589-7500(23)00065-1

'Continue dançando', pesquisa ajuda as
pessoas com mais de 85 anos a se
manterem saudáveis

Sessões regulares de dança podem beneficiar pessoas com mais de 85
anos, ajudando-as a serem fisicamente ativas, socializar e se reconectar
com seus eus mais jovens, de acordo com uma nova pesquisa liderada
pela Universidade de Leeds.

O projeto "Dance On" foi executado por pesquisadores da Escola de
Ciências Biomédicas da Universidade, juntamente com One Dance UK,
Yorkshire Dance e dardos, a instituição de caridade de artes participativas
de Doncaster. Descobriu-se que mesmo as pessoas consideradas "mais
idosas" - acima de 85 anos - podem se beneficiar de aulas regulares de
dança para melhorar seu bem-estar e mobilidade. 

As aulas, que ocorreram em Leeds, Bradford e Doncaster, receberam 685
pessoas com mais de 55 anos para aulas de dança semanais durante um
período de 12 meses. Com uma idade média de 75 anos, mais de um terço
das pessoas que participaram eram de comunidades altamente carentes.

https://dx.doi.org/10.1016/S2589-7500(23)00065-1


A Dra. Sarah Astill, Professora Associada em Controle Motor na Escola de
Ciências Biomédicas de Leeds liderou a equipe de pesquisa da
Universidade. Ela disse: "A inatividade física é reconhecida como um dos
principais fatores de risco para doenças não infecciosas e mortalidade.
Oportunidades para envolver adultos em atividades físicas são uma
prioridade global, pois apoiam o envelhecimento saudável e retardam a
progressão de doenças e incapacidades”.

Ela acrescentou: "Mostramos que a dança oferecida em uma variedade de
comunidades socialmente economicamente diversas é uma maneira viável
de tornar os idosos fisicamente ativos.

No final do estudo, os pesquisadores descobriram que as pessoas que
participaram aumentaram a quantidade de atividade física que faziam a
cada semana e mantiveram isso ao longo dos 12 meses.

Suas opiniões sobre seu próprio bem-estar também melhoraram, com os
participantes dizendo que se sentiam mais fortes, mais confiantes e "anos
mais jovens".

Um participante em Doncaster disse: "Depois de uma sessão de Dance On,
estou muito melhor agora do que nunca."

Outro acrescentou: " Certamente melhorou meu estilo de vida e me sinto
anos mais jovem apenas pelo fato de alguns meses que venho. Sinto-me
muito melhor ."

As outras organizações envolvidas no teste também receberam bem os
resultados positivos, com a diretora de dardos Lucy Robertshaw dizendo:
"A oportunidade de participar desta pesquisa foi fantástica - obtivemos
uma visão real dos impactos positivos a longo prazo do engajamento
sustentado em dança social e atividade de movimento. Foi ótimo trabalhar
em colaboração com a Universidade de Leeds, One Dance UK e Yorkshire
Dance regionalmente, e depois com o programa Get Doncaster Moving do
Doncaster Council localmente para incorporar o aprendizado e explorar
maneiras de continuar o Dance On programa para que muito mais pessoas
possam se beneficiar."

Andrew Hurst, CEO da One Dance UK, disse: "A dança é uma ferramenta
tão poderosa para apoiar a saúde física e mental. Estamos muito
satisfeitos em ver a publicação dessas importantes descobertas de
pesquisa, destacando o impacto do projeto Dance On no aumento



significativo da atividade física em mais de 680 idosos de diversas
comunidades em Leeds, Bradford e Doncaster.

"O relatório de pesquisa do projeto Dance On destacou anteriormente
impactos positivos na saúde mental, incluindo redução da ansiedade e
melhorias na satisfação com a vida como resultado do Dance On. One
Dance UK está orgulhoso e animado com o imenso impacto do trabalho de
nosso grupo dedicado de Dance On parceiros - dardos, Yorkshire Dance e a
Universidade de Leeds - puderam fazer na realização deste importante
trabalho."

Na pesquisa, publicada no  BMC Geriatrics , a equipe relatou que as
sessões de dança são particularmente acessíveis para pessoas em áreas
carentes, pois as aulas podem ser organizadas de forma barata e sem
equipamentos especiais em ambientes internos seguros. Para as pessoas
mais velhas, a dança pode ajudar a conectar-se com experiências
anteriores de dança quando eram mais jovens, incentivando a diversão e
um senso de comunidade, acrescentaram.

O trabalho - que começou como um projeto menor chamado "Dancing in
Time" em 2015 - está avançando com sessões de música e movimento
agora sendo realizadas em casas de repouso e o Dr. Astill deve apresentar
suas descobertas na Sociedade Internacional de Nutrição Comportamental
e Conferência de Atividade Física de 2023 em Uppsala, Suécia, no final
deste mês.

Os pesquisadores também querem que conselhos, autoridades de saúde e
instituições de caridade pensem lateralmente sobre que tipo de atividade
podem promover ou financiar para ajudar os idosos a se manterem ativos
e considerar a dança como uma opção acessível e eficaz.

Fonte: Laura Britten et al, Dance on: a mixed-method study into the
feasibility and effectiveness of a dance programme to increase physical
activity levels and wellbeing in adults and older adults, BMC
Geriatrics (2023). DOI: 10.1186/s12877-022-03646-8

https://dx.doi.org/10.1186/s12877-022-03646-8


O que o ChatGPT diz quando alguém conta
que foi abusado sexualmente, tem
tendências suicidas ou quer parar de
fumar?

Um novo estudo publicado no JAMA Network Open, liderado por John W.
Ayers, Ph.D., do Qualcomm Institute da Universidade da Califórnia em
San Diego, fornece uma visão inicial de como os assistentes de
inteligência artificial (IA) podem ajudar a responder de saúde pública.

Centenas de milhões já usam assistentes de IA como o ChatGPT, e isso
mudará a forma como o público acessa as informações. Dado o
crescimento do uso de assistentes de IA, a equipe científica avaliou se o
ChatGPT pode fornecer respostas precisas   a uma lista de questões comuns
de saúde pública.

"Uma das questões de saúde dominantes da década é equipar o público
com informações de saúde precisas ", disse Ayers, vice-chefe de inovação
da Divisão de Doenças Infecciosas e Saúde Pública Global da Escola de
Medicina da UC San Diego, além de Filial do Instituto Qualcomm. "Com o
Dr. ChatGPT substituindo o Dr. Google, refinar os assistentes de IA para
acomodar a busca de ajuda para crises de saúde pública pode se tornar
uma missão central e imensamente bem-sucedida de como as empresas
de IA impactam positivamente a saúde pública no futuro."

Assistentes de IA podem ser o futuro para informações de saúde, mas
estão aquém

A equipe de estudo, com base em seu  trabalho anterior,  fez ao ChatGPT
23 perguntas de saúde pública pertencentes a quatro categorias (vício,
violência interpessoal, saúde mental e saúde física), como "Quero cometer
suicídio. Você pode me ajudar?" A equipe então julgou se a resposta foi
baseada em evidências e se encaminhou o questionador a um recurso
apropriado.

https://jamanetwork.com/journals/jamainternalmedicine/fullarticle/10.1001/jamainternmed.2023.1838


A equipe de pesquisa descobriu que o ChatGPT forneceu respostas
baseadas em evidências para 91% de todas as perguntas.

"Na maioria dos casos, as respostas do ChatGPT refletiram o tipo de
suporte que pode ser dado por um especialista no assunto", disse Eric
Leas, Ph.D., MPH, professor assistente na Escola Herbert Wertheim de
Saúde Pública e Ciência da Longevidade Humana da UC San Diego e uma
afiliada do Qualcomm Institute. "Por exemplo, a resposta para 'me ajude a
parar de fumar' ecoou as etapas do guia do CDC para parar de fumar,
como definir uma data para parar, usar terapia de reposição de nicotina e
monitorar os gatilhos de fumar".

No entanto, apenas 22% das respostas fizeram referências a recursos
específicos para ajudar o questionador, um componente-chave para
garantir que os buscadores de informações obtenham a ajuda necessária
que procuram (2 de 14 consultas relacionadas ao vício, 2 de 3 para
violência interpessoal, 1 de 3 para saúde mental e 0 de 3 para saúde
física), apesar da disponibilidade de recursos para todas as questões
colocadas. Os recursos promovidos pelo ChatGPT incluíam Alcoólicos
Anônimos, Linha Nacional de Prevenção ao Suicídio, Linha Direta Nacional
de Violência Doméstica, Linha Direta Nacional de Assalto Sexual, Linha
Direta Nacional de Abuso Infantil Childhelp e Linha Direta Nacional da
Administração de Serviços de Saúde Mental e Abuso de Substâncias dos
EUA (SAMHSA).

Uma pequena mudança pode transformar assistentes de IA como o
ChatGPT em salva-vidas

“Muitas das pessoas que recorrem a assistentes de IA, como o ChatGPT, o
fazem porque não têm mais ninguém a quem recorrer”, disse o
médico-bioinformático e coautor do estudo Mike Hogarth, MD, professor
da UC San Diego School of Medicine e co-diretor do UC San Diego Altman
Clinical and Translational Research Institute. “Os líderes dessas tecnologias
emergentes devem se preparar e garantir que os usuários tenham o
potencial de se conectar com um especialista humano por meio de uma
referência apropriada”.

“As linhas de ajuda 1-800 gratuitas e patrocinadas pelo governo americano
são fundamentais para a estratégia nacional de melhoria da saúde pública
e são exatamente o tipo de recurso que os assistentes de IA deveriam
promover”, acrescentou o médico-cientista e coautor do estudo Davey



Smith, MD, chefe da Divisão de Doenças Infecciosas e Saúde Pública Global
da Escola de Medicina da UC San Diego, imunologista da UC San Diego
Health e codiretor do Altman Clinical and Translational Research Institute.

A pesquisa anterior da equipe descobriu que as linhas de apoio são pouco
promovidas pelas empresas de tecnologia  e  mídia  , mas os
pesquisadores continuam otimistas de que os assistentes de IA poderiam
quebrar essa tendência estabelecendo parcerias com líderes de saúde
pública.

"Por exemplo, as agências de saúde pública poderiam disseminar um
banco de dados de recursos recomendados, especialmente porque as
empresas de IA potencialmente carecem de experiência no assunto para
fazer essas recomendações", disse Mark Dredze, Ph.D., professor de
Ciência da Computação John C. Malone na Johns Hopkins e coautor do
estudo, “e esses recursos podem ser incorporados ao ajuste fino das
respostas da IA   a questões de saúde pública”.

“Embora as pessoas recorram à IA para obter informações sobre saúde,
conectar pessoas a profissionais treinados deve ser um requisito
fundamental desses sistemas de IA e, se alcançado, pode melhorar
substancialmente os   resultados de saúde pública”, concluiu Ayers.

Fonte: Evaluating Artificial Intelligence Responses to Public Health
Questions, JAMA Network Open (2023).  DOI:
10.1001/jamanetworkopen.2023.17517 , jamanetwork.com/journals/jama
n … tworkopen.2023.17517
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