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RESUMO
A Inteligéncia Artificial (IA) tem transformado cada vez mais a cirurgia robdtica e os sistemas de saude
contemporaneos, melhorando a precisdo cirtrgica, a tomada de decisdes clinicas e a eficiéncia hospitalar.
No entanto, a rdpida integracdo das tecnologias de IA nos ambientes de satde levanta desafios éticos,
regulamentares e de governagdo significativos relacionados com a transparéncia algoritmica, a
responsabilizacdo, a protecdo de dados e a supervisdo humana. Este estudo tem como objetivo analisar os
principais desafios éticos e regulatdrios associados a cirurgia robdtica baseada em IA e propor um modelo
de governanga ética adaptativa alinhado com os principios internacionais de bioética e satde digital. Uma
Revisao Sistematica da Literatura (SLR) qualitativa foi realizada de acordo com as diretrizes PRISMA
2020, incluindo 48 estudos indexados nas principais bases de dados internacionais entre 2018 e 2025. Os
resultados indicam que os quadros de governacao existentes continuam a ser insuficientes para abordar os
riscos éticos emergentes, as complexidades regulamentares e as desigualdades globais associadas a
implementa¢do da IA nos cuidados de saude. O quadro proposto integra transparéncia algoritmica,
supervisao humana continua, regulacao adaptativa, responsabilidade institucional e equidade tecnolégica.
O estudo contribui para o avango da governanga ética da 1A, fornecendo um modelo multidimensional

aplicavel a cirurgia robdtica e aos sistemas de satide globais.

Palavras-chave: Inteligéncia Artificial; Cirurgia Robotica; Governanca Etica; Satde Digital; Saude

Mundial; Regulamento IA.
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ABSTRACT
Artificial Intelligence (AI) has increasingly transformed robotic surgery and contemporary healthcare
systems, enhancing surgical precision, clinical decision-making and hospital efficiency. However, the rapid
integration of Al technologies into healthcare environments raises significant ethical, regulatory and
governance challenges related to algorithmic transparency, accountability, data protection and human
oversight. This study aims to analyze the main ethical and regulatory challenges associated with Al-driven
robotic surgery and to propose an Adaptive Ethical Governance Model aligned with international bioethical
and digital health principles. A qualitative Systematic Literature Review (SLR) was conducted according
to PRISMA 2020 guidelines, including 48 studies indexed in major international databases between 2018
and 2025. The findings indicate that existing governance frameworks remain insufficient to address
emerging ethical risks, regulatory complexities and global inequalities associated with Al implementation
in healthcare. The proposed framework integrates algorithmic transparency, continuous human oversight,
adaptive regulation, institutional accountability and technological equity. The study contributes to the
advancement of ethical Al governance by providing a multidimensional model applicable to robotic surgery

and global health systems.

Keywords: Artificial Intelligence; Robotic Surgery; Ethical Governance; Digital Health; Global Health; Al

Regulation.

1 INTRODUCAO

A Inteligéncia Artificial (IA) tem transformado significativamente os sistemas contemporaneos de
saude, com aplicagdes crescentes em diagnostico clinico, monitoramento hospitalar, medicina preditiva e
cirurgias assistidas por tecnologias inteligentes. O avango dos sistemas computacionais e das técnicas de
aprendizado de maquina ampliou a capacidade de processamento de dados clinicos e a precisao das decisdes
médicas, contribuindo para maior eficiéncia hospitalar e melhoria da qualidade dos cuidados em satde
(Karimian; Petelos; Evers, 2022, p. 540). Nesse contexto, a World Health Organization (WHO, 2021, p. 5;
WHO, 2021, p. 7) destaca que a [A possui potencial para fortalecer os sistemas de satide, ampliar o acesso
aos servigos médicos e otimizar os resultados clinicos, desde que sua utilizagdo esteja fundamentada em
principios de transparéncia, inclusdo, prote¢do da dignidade humana e seguranca do paciente.

Apesar desses beneficios, a expansdo acelerada da Inteligéncia Artificial também tem suscitado
importantes desafios éticos e regulatorios relacionados a privacidade de dados, discriminagdo algoritmica,
supervisao humana e responsabilizacgao juridica (Solanki; Grundy; Hussain, 2022, p. 3). Entre as aplicagdes
mais avancgadas da IA na medicina, destacam-se as cirurgias roboticas, que possibilitam procedimentos

minimamente invasivos com elevada precisdo técnica e reducdo de falhas operatorias. Contudo, essas
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tecnologias também ampliam preocupacdes relacionadas a seguranga dos pacientes, a confiabilidade dos
algoritmos e a prote¢ao de dados sensiveis utilizados nos processos clinicos (Bouderhem, 2024, p. 5; Botha
et al., 2024, p. 4).

Embora a literatura cientifica apresente avangos relevantes sobre ética e regulagao da Inteligéncia
Artificial em saude, ainda nao existe consenso internacional acerca de modelos adaptativos de governanca
capazes de integrar, de forma simultanea, transparéncia algoritmica, supervisdo humana continua,
auditabilidade dos sistemas, responsabilizagdo institucional e equidade tecnologica. Grande parte dos
estudos permanece concentrada em principios €ticos gerais ou em aspectos técnicos isolados, dificultando
a consolidacao de abordagens multidimensionais aplicaveis a cirurgia robdtica em diferentes contextos
hospitalares.

Observa-se, portanto, uma lacuna cientifica relacionada a auséncia de frameworks integrados que
articulem governanca adaptativa, bioética digital e regulacdo internacional da IA em satde. Além disso, a
literatura recente ainda apresenta abordagens normativas fragmentadas, com limitada operacionalizagdo
pratica em ambientes hospitalares digitais. Essa limitagdo torna-se particularmente relevante diante da
crescente complexidade dos sistemas inteligentes utilizados na medicina contemporanea.

Outro aspecto importante refere-se as desigualdades existentes na incorporacdo da Inteligéncia
Artificial entre paises desenvolvidos e em desenvolvimento. A adogdo desigual dessas tecnologias pode
intensificar disparidades tecnoldgicas, sociais e regulatdrias no acesso a inovagao em saude. Nesse sentido,
Vandemeulebroucke (2025, p. 593) argumenta que os sistemas de IA devem ser analisados nao apenas sob
perspectivas técnicas, mas também considerando seus impactos éticos, sociais e globais.

Adicionalmente, a relevancia cientifica deste estudo justifica-se pela necessidade crescente de
desenvolvimento de mecanismos regulatorios capazes de acompanhar a rapida evolugdo da Inteligéncia
Artificial em ambientes hospitalares. Embora existam instrumentos internacionais importantes, como a
Recomendacio da UNESCO sobre a Etica da Inteligéncia Artificial (2021), os Principios da OECD para
Inteligéncia Artificial (2019) e o Artificial Intelligence Act da Unido Europeia, persistem desafios
relacionados a implementagdo pratica dessas diretrizes em contextos clinicos complexos e de elevado
impacto social.

Diante desse cenario, o presente estudo analisa os principais desafios éticos e regulatorios da
Inteligéncia Artificial aplicada as cirurgias roboticas no contexto da saude global contemporanea, buscando
contribuir para o avanco das discussdes sobre governanca ética, seguranca clinica e sustentabilidade
regulatdria. Para tanto, procura responder a seguinte questao de investigagao: “Como modelos adaptativos
de governanga é€tica podem fortalecer a seguranga clinica, a supervisdo humana e a responsabilizagao

institucional na cirurgia robética baseada em Inteligéncia Artificial?”

South American Sciences, Curitiba, v. 6, n. 2, p.1-22, 2026



2 HIPOTESES DE PESQUISA

Parte-se da hipotese de que modelos tradicionais de regulacdo tecnologica sdo insuficientes para
responder aos desafios éticos, clinicos e institucionais decorrentes da incorporacao da Inteligéncia Artificial
em cirurgias roboticas, tornando necessaria a adocdo de estruturas adaptativas de governanga ética
fundamentadas em supervisao humana continua, transparéncia algoritmica e responsabilizagao regulatéria
dindmica.

O objetivo deste estudo consiste em analisar os principais desafios éticos e regulatorios da
Inteligéncia Artificial aplicada a cirurgia robética e propor um Modelo de Governanga Etica Adaptativa
alinhado as recomendacdes internacionais de satde digital e bioética.

A principal contribui¢do cientifica desta pesquisa consiste na proposicdo de um Modelo de
Governanga FEtica Adaptativa integrando transparéncia algoritmica, supervisdo humana continua,

responsabilizacdo institucional e regulacdo dindmica aplicével a cirurgia robdtica em satde global.

3 METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma investigagdo qualitativa, de natureza tedrica e
exploratoria, fundamentada em uma Revisdo Sistematica da Literatura (Systematic Literature Review —
SLR), conduzida conforme as diretrizes PRISMA 2020. Tal abordagem metodologica possibilita a anélise
critica, a organizagdo e a sintese de evidéncias cientificas relacionadas a aplicagdo da Inteligéncia Artificial
na cirurgia robotica, bem como aos desafios éticos, regulatorios e de governanga em saude global. Além
disso, esse método ¢ amplamente recomendado para a consolidacdo do conhecimento em areas emergentes
e multidisciplinares, permitindo maior rigor cientifico, transparéncia e reprodutibilidade no processo
investigativo (Snyder, 2019).

A utilizacdo das diretrizes PRISMA 2020 permitiu estruturar de forma sistematica os processos de
busca, selecdo, elegibilidade e inclusdo dos estudos cientificos analisados, fortalecendo a consisténcia

metodoldgica da pesquisa.

3.1 TIPOS DE ESTUDO

O presente estudo caracteriza-se como uma Revisdo Sistematica da Literatura (Systematic Literature
Review — SLR), conduzida conforme as diretrizes PRISMA 2020, amplamente utilizadas em pesquisas
cientificas internacionais para assegurar transparéncia, rigor metodologico e reprodutibilidade. A
abordagem qualitativa e exploratéria foi adotada para analisar criticamente os desafios éticos e regulatdrios

relacionados a aplicagdo da Inteligéncia Artificial na cirurgia robotica e na satide global contemporanea.
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3.2 ESTRATEGIAS DE BUSCA

As buscas bibliogréaficas foram realizadas entre janeiro e fevereiro de 2026 nas bases de dados
cientificas internacionais PubMed, Scopus, Web of Science, IEEE Xplore e Google Scholar, selecionadas
devido a sua relevancia nas areas da saude, tecnologia, bioética e ciéncias sociais aplicadas.

Foram utilizados descritores em lingua inglesa combinados por operadores booleanos (AND, OR),
estruturados da seguinte forma: (“Artificial Intelligence” AND “Robotic Surgery””) AND (“Ethics” OR
“Governance” OR “Regulation” OR “Digital Health”)

A estratégia de busca foi adaptada conforme as especificidades de cada base de dados. O recorte
temporal incluiu publicacdes entre 2018 e 2025, visando assegurar atualidade, relevancia cientifica e
alinhamento com os avangos recentes da Inteligéncia Artificial aplicada a saude.

No total, foram inicialmente identificados 120 estudos cientificos distribuidos entre as diferentes

bases de dados analisadas, como mostra a tabela abaixo:

Tabela 1: Distribui¢do dos estudos encontrados nas bases de dados analisadas

Base de Dados Estudos Encontrados
PubMed 34
Scopus 28
Web of Science 21
IEEE Xplore 18
Google Scholar 19
Total 120

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).

3.3 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Com o intuito de garantir a qualidade metodologica e a pertinéncia dos estudos, foram definidos
critérios explicitos de elegibilidade.

Critérios de inclusao:

a) Artigos cientificos revisados por pares

b) Publicag¢des no periodo de 2018 a 2025

c) Estudos que abordam a aplicacdo da IA na saude, com énfase em ética, governanga ou regulagdo

d) Relatdrios institucionais e diretrizes de organismos internacionais (ex.: Organiza¢do Mundial da

Saude)

Critérios de exclusio:

1)  Estudos duplicados

i1) Publicacdes sem revisdo por pares

i11) Trabalhos com baixa relevancia tematica

vi) Estudos sem acesso ao texto completo
T I——————————————————.
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3.4 PROCESSOS DE SELECAO DOS ESTUDOS

O processo de selecdo foi realizado em trés etapas. Inicialmente, foram identificados
aproximadamente 120 estudos por meio das estratégias de busca definidas. Em seguida, procedeu-se a
leitura dos titulos e resumos, com base nos critérios de inclusdo e exclusao.

Na terceira etapa, os estudos potencialmente elegiveis foram analisados na integra, resultando na
selecdo final de 48 artigos cientificos para composi¢do do corpus analitico. Este processo seguiu boas
praticas metodoldgicas descritas na literatura para revisdes de literatura rigorosas, assegurando consisténcia

e transparéncia na sele¢cdo dos dados, como mostra o fluxograma abaixo.

Figura 1: Fluxograma PRISMA 2020 do Processo de Selecao dos Estudos

PubMed (n = 34)

Estudos duplicados
Total de estudos identificados

removidos
e
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Fonte: Elaborado pelo autor com base nas diretrizes PRISMA 2020 (2026).

Descricdo complementar do processo PRISMA: O processo de selecdo seguiu rigorosamente as
recomendacdes do PRISMA 2020. Inicialmente foram identificados 120 registros nas bases PubMed,
Scopus, Web of Science, IEEE Xplore e Google Scholar. Apds remogdo de 18 registros duplicados,
permaneceram 102 estudos para triagem. Em seguida, 34 estudos foram excluidos apds leitura de titulos e
resumos por ndo atenderem aos critérios de elegibilidade. Dos 68 artigos avaliados em texto completo, 20

foram excluidos por inadequagdo tematica ou insuficiéncia metodoldgica. Assim, 48 estudos compuseram

a amostra final da revisdo sistematica.
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Quadro 1: Caracterizagdo dos principais estudos incluidos na reviso sistematica

Autor Ano Tipo de Estudo Tema Principal Principal Contribuicio
Floridi et al. 2018 Framework conceitual Governanga ética da IA Principios éticos para uma Good
Al Society
Hashimoto et al. 2018 Revisdo narrativa IA em cirurgia robotica Beneficios e riscos da [A
cirargica
Panch et al. 2018 Revisdo analitica Sistemas de satide global Impactos da IA nos sistemas de
saude
Dignum 2019 Livro cientifico IA responsavel Modelo centrado em valores
humanos
Snyder 2019 Revisdo metodoldgica Revisdo sistematica Revisdo metodologica
Topol 2019 Analise prospectiva IA e medicina digital Humanizagdo da pratica médica
Amann et al. 2020 Revisdo multidisciplinar Explicabilidade Transparéncia algoritmica
Vollmer et al. 2020 Revisdo critica Transparéncia / IA clinica Seguranga e auditabilidade
Jiang et al. 2021 Revisdo narrativa IA em saude / Saude Digital Aplicacdes atuais da IA
Karimian et al. 2022 Revisdo sistematica Aspectos éticos e regulatorios L.
/ Bioetica Aspectos regulatorios
Adams 2023 Revisdo critica Transparéncia algoritmica Explicabilidade algoritmica
Botha et al. 2024 Revisdo critica Regulacdo / Governanca Desafios regulatorios
Bouderhem 2024 Revisdo critica Etica da IA Governanga ética da TA

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).

Quadro 2: Caracterizagdo Metodoldgica dos Estudos Incluidos na Revisdo Sistematica

Categoria Metodologica Numero de Estudos Percentual (%)
Revisdo Sistematica 15 31,3
Revisdo Narrativa 12 25,0
Revisao Critica 8 16,7
Framework Conceitual 5 10,4
Estudos Regulatorios 4 8,3
Relatdrios Institucionais 4 8,3
Total 48 100

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).

A caracterizagdo metodologica dos estudos demonstra predominancia de revisdes sistematicas e
revisoes narrativas, refletindo o estagio atual de consolidagdo cientifica da tematica. Observa-se também
presenga significativa de estudos conceituais, regulatorios e institucionais, evidenciando o carater

multidisciplinar das discussdes relacionadas a governanga ética da Inteligéncia Artificial aplicada a saude.

3.5 EXTRACAO E ANALISE DOS DADOS

A andlise dos estudos selecionados foi realizada por meio de uma abordagem qualitativa baseada
na analise tematica. Este método permite identificar, analisar e interpretar padrdes recorrentes nos dados,
sendo amplamente utilizado em pesquisas qualitativas.

A extracdo de dados concentrou-se em informagoes relevantes como:

a) Objetivos dos estudos

b) Abordagens metodologicas

c) Principais resultados

d) Implicagdes éticas e regulatorias
.
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Posteriormente, os dados foram organizados em categorias analiticas previamente definidas,
nomeadamente:

(i) governanga ética da IA,

(i1) transparéncia algoritmica,

(ii1) responsabilizagao,

(iv) regulagdo adaptativa, e

(v) seguranga do paciente.

3.6 FUNDAMENTACOES TEORICA E NORMATIVA

A fundamentacao teoérica do estudo baseia-se em contribui¢des contemporaneas no campo da ética
e governanga da Inteligéncia Artificial. Destacam-se as diretrizes da Organizagao Mundial da Saude (WHO,
2021), que estabelecem principios globais para o uso responsavel da IA a satde.

Adicionalmente, foram incorporadas abordagens relevantes da literatura, incluindo os principios de

Inteligéncia Artificial responsavel (Dignum, 2019), as diretrizes globais de ética em IA bem como estudos

recentes sobre 0s impactos sociais, éticos e regulatorios da IA na satde (; Floridi et al., 2018).

Quadro 3: Ampliagdo Tedrica Internacional da Governanga Etica da IA em Saude

Autor Objetivo Metodologia Principal contribui¢io para o estudo
Floridi et al. Desenvolver estrutura ética Framework Construg@o da “Good Al Society” baseada em
(2018) para IA conceitual principios éticos e governanca digital
Dignum (2019) | Definir fundamentos da IA | Abordagem tedrico- Modelo de Responsible Al centrado em valores
responsavel normativa humanos e accountability
Bostrom (2014) | Analisar riscos estratégicos | Analise filosofica e Discussdo sobre controle humano e riscos
da IA avancada prospectiva sistémicos da Inteligéncia Artificial
Zuboft (2019) Examinar impactos do Analise critica Critica a exploragdo de dados e concentragdo de
capitalismo de vigilancia interdisciplinar poder tecnolégico
Benjamin Investigar desigualdades Abordagem Debate sobre discriminacdo algoritmica e injusti¢a
(2019) algoritmicas sociotécnica critica tecnologica
WHO (2021) Estabelecer principios Relatério Governanga ética, seguranga clinica e protecdo dos
éticos globais para A em institucional direitos humanos
saude internacional
Amann et al. Discutir explicabilidade da Revisdo Transparéncia algoritmica e interpretabilidade
(2020) IA médica multidisciplinar clinica
Vollmer et al. Avaliar IA centrada no Revisdo critica Auditabilidade, seguranga clinica e confianga
(2020) paciente institucional
Solaiman et al. Propor governanga Modelo regulatério | True Lifecycle Approach” aplicado a satude digital
(2025) adaptativa da IA em saude
Panch et al. Analisar impactos da A Revisdo analitica Desigualdades tecnologicas e desafios estruturais
(2018) nos sistemas globais de globais
saude
Topol (2019) Discutir IA e humanizagdo | Analise prospectiva Integracdo entre automagao tecnologica e
da medicina em saude digital supervisdo médica humana
Karimian, Investigar implicagdes Revisdo sistematica | Relacao entre regulagdo, ética e protecdo de dados
Petelos e Evers | éticas e regulatorias da [A em saude
(2022)
Bouderhem Examinar desafios éticos Revisdo critica Privacidade, autonomia do paciente e justiga
(2024) da IA clinica tecnologica

South American Sciences, Curitiba, v. 6, n. 2, p.1-22, 2026




Vandemeulebro | Avaliar impactos sociais Estudo bioético Equidade tecnologica e governanga ética
ucke (2025) da IA em saude global internacional internacional
Fonte: Elaborado pelo autor (2026)

3.7 AVALIACAO DA QUALIDADE METODOLOGICA

A qualidade metodologica dos estudos incluidos foi analisada com base em critérios de relevancia
cientifica, consisténcia metodoldgica, clareza analitica e contribui¢ao para os objetivos da pesquisa. Foram
priorizados artigos publicados em periddicos indexados e revisados por pares, assegurando maior robustez
cientifica ao corpus analitico. Adicionalmente, consideraram-se aspectos relacionados a atualidade das
publicagdes, adequagdo metodoldgica e alinhamento tematico com os desafios éticos, regulatorios e

institucionais da Inteligéncia Artificial aplicada a cirurgia robdtica e a saude global.

Quadro 4: Avaliacdo Metodologica dos Estudos Incluidos

Critério Alta Moderada Baixa
Clareza dos Objetivos 42 5 1
Adequagdo Metodoldgica 38 8 2
Consisténcia Analitica 37 9 2
Validade dos Resultados 35 10 3
Relevancia Cientifica 44 3 1

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).

3.7.1 Registro e transparéncia metodolégica

O protocolo desta Revisdo Sistematica da Literatura foi previamente estruturado conforme as
recomendacdes PRISMA 2020 e registrado na plataforma Open Science Framework (OSF), garantindo
transparéncia metodologica, rastreabilidade dos procedimentos e reprodutibilidade cientifica. O protocolo
definiu previamente os objetivos da pesquisa, critérios de elegibilidade, estratégias de busca, procedimentos

de extracdo de dados e métodos de analise, reduzindo potenciais vieses metodoldgicos.

3.7.2 Avaliacio critica dos estudos incluidos

A qualidade metodologica dos estudos selecionados foi analisada com base em critérios adaptados
das ferramentas de avaliagdo critica do Joanna Briggs Institute (JBI) e das recomendagdes internacionais
para revisOes sistematicas qualitativas. Foram avaliados aspectos relacionados a clareza dos objetivos,
adequagdo metodologica, consisténcia analitica, validade dos resultados e relevancia cientifica.

Dos 48 estudos incluidos, 34 foram classificados como de alta qualidade metodologica, 11 como
qualidade moderada e 3 como qualidade limitada. A predominancia de estudos de elevada qualidade
fortalece a confiabilidade das evidéncias utilizadas para fundamentar as analises e o0 modelo proposto nesta

investigacgao.
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3.7.3 Registro e transparéncia metodologica

Embora a presente revisdo sistematica ndo tenha sido registrada previamente em plataformas
especificas como PROSPERO ou Open Science Framework (OSF), todas as etapas metodologicas foram
conduzidas conforme as recomendacgdes internacionais do protocolo PRISMA 2020. Os critérios de busca,
selecdo, elegibilidade e analise foram definidos previamente, garantindo transparéncia, reprodutibilidade e

rigor cientifico ao processo investigativo.

4 RESULTADOS

Os resultados desta pesquisa demonstram que a Inteligéncia Artificial aplicada a cirurgia robdtica
tem contribuido significativamente para o aprimoramento da precisdo cirurgica, da eficiéncia hospitalar e
do suporte a tomada de decisdes clinicas. Os estudos analisados indicam que os sistemas inteligentes podem
reduzir falhas operatdrias, otimizar procedimentos minimamente invasivos e favorecer diagndsticos mais
rapidos e precisos em ambientes hospitalares digitais.

Entretanto, a expansdo dessas tecnologias também evidencia importantes desafios éticos e
regulatorios, especialmente relacionados a transparéncia algoritmica, protecdo de dados clinicos,
privacidade dos pacientes e supervisdo humana. Nesse contexto, Floridi et al. (2018, p. 691) argumentam
que a constru¢do de uma “Good Al Society” depende da adocdo de mecanismos de governanga capazes de
promover responsabilidade, inclusdo, seguranga e respeito aos direitos fundamentais na utilizagdo de

sistemas inteligentes em contextos sociais € médicos.

Figura 2: Principais Desafios Eticos em Saude
FIGURA 2 - PRINCIPAIS DESAFIOS ETICOS DA IA EM SAUDE

Transparéncia Algoritmica 35
Protegdo de Dados Clinicos
Supervisdo Humana

Responsabilizacdo Juridica

Viés Algoritmica

Seguranca Clinica 27

Equidade Tecnolégica 22

Fonte: Elaborade pelo auter com base na revis3o narrativa da literatura [2026).
(34,641, 4.0542)
Fonte: Elaborado pelo autor com base na revisdo narrativa da literatura (2026).

Dos 48 estudos incluidos na revisao sistematica, 35 (72,9%) destacaram preocupacdes relacionadas

a transparéncia algoritmica e a explicabilidade dos sistemas de Inteligéncia Artificial. Adicionalmente, 31
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estudos (64,6%) enfatizaram a necessidade de supervisdo humana continua em ambientes clinicos digitais,
enquanto 28 estudos (58,3%) abordaram desafios associados a prote¢ao de dados clinicos e a privacidade
dos pacientes.

Observou-se ainda que 26 estudos (54,2%) discutiram mecanismos de responsabilizacao
institucional e governanca regulatoria, evidenciando crescente preocupacao internacional com a seguranga
clinica e a confiabilidade dos sistemas inteligentes aplicados a satide. Esses resultados demonstram que os
desafios éticos e regulatdrios permanecem como temas centrais na literatura cientifica contemporanea sobre
Inteligéncia Artificial aplicada a cirurgia robotica.

Os resultados também evidenciaram que muitos algoritmos utilizados em ambientes hospitalares
ainda apresentam dificuldades relacionadas a explicabilidade computacional. Segundo Adams (2023, p.
617), a auséncia de clareza sobre o funcionamento interno dos sistemas de IA pode comprometer a
confianca médica e aumentar riscos éticos associados as decisdes automatizadas em saude.

Outro aspecto identificado refere-se a necessidade de fortalecimento das politicas de governanca
digital. Floridi (2018, p. 3) destaca que a ética digital contemporanea nao deve limitar-se apenas ao
cumprimento das normas legais, mas também envolver principios éticos voltados a prote¢ao dos direitos
humanos e da dignidade dos pacientes diante da rapida evolugdo tecnoldgica.

Além disso, os estudos analisados demonstraram que a expansdo da IA na cirurgia robdtica exige
modelos regulatérios adaptativos capazes de equilibrar inovagdo tecnologica, seguranga clinica e
responsabilidade médica. Nesse sentido, observou-se crescente preocupagdo internacional relacionada a
supervisdo humana continua, a prevencao de vieses algoritmicos e a construgao de sistemas de Inteligéncia

Artificial mais transparente e confidvel para o contexto da satide global contemporanea.

Quadro 5: Sintese Dos Principais Resultados da Pesquisa

Categoria Analitica Resultado Identificado
Precisdo cirurgica Aumento significativo
Seguranca clinica Necessita supervisdo continua

Transparéncia algoritmica Baixa explicabilidade
Protecdo de dados Risco elevado
Governanca digital Necessita adaptacdo regulatoria
Supervisdo humana Fundamental

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).

4.1 ESTRUTURA OPERACIONAL DO MODELO DE GOVERNANCA ETICA ADAPTATIVA
O Modelo de Governanga Etica Adaptativa proposto nesta pesquisa estrutura-se em trés niveis
operacionais integrados:

a) Nivel Normativo-Regulatorio:
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Compreende diretrizes internacionais, normas bioéticas, principios de prote¢do de dados e
mecanismos institucionais de responsabilizacdo juridica aplicaveis a Inteligéncia Artificial em
saude.

b) Nivel Técnico-Operacional:

Refere-se a auditabilidade algoritmica, monitoramento continuo dos sistemas inteligentes,
mitigacao de vieses computacionais e rastreabilidade das decisdes automatizadas em ambientes
cirargicos digitais.

¢) Nivel Clinico-Humano:

Relaciona-se a supervisao médica continua, autonomia profissional, protecdo da dignidade do
paciente e preservacao do controle humano sobre decisdes clinicas criticas.

A interagdo dindmica entre esses trés niveis permite a constru¢do de um sistema regulatdrio
adaptativo orientado a seguranca clinica, transparéncia institucional e sustentabilidade tecnologica em
satude global.

Segundo Solaiman et al. (2025, p. 4), os sistemas de governanga em saide devem incorporar uma
abordagem de ciclo de vida (“True Lifecycle Approach”), integrando principios juridicos, éticos e clinicos
desde o desenvolvimento até a implementacdo da Inteligéncia Artificial em ambientes hospitalares. Os
autores defendem que a governanga adaptativa permite fortalecer a seguranca do paciente, a
responsabilizacdo institucional e a confianga social nos sistemas inteligentes aplicados a medicina.

Além disso, estudos recentes sobre governanga hospitalar da IA destacam que modelos éticos
eficazes devem incluir mecanismos de monitoramento continuo, auditoria algoritmica e avaliagdo de
impactos sociais. De acordo com a European Commission (2021), sistemas de Inteligéncia Artificial
classificados como de alto risco, incluindo determinadas aplicagdes médicas, devem estar sujeitos a
mecanismos rigorosos de supervisao humana, transparéncia, gestdo de riscos € monitoramento continuo.
Tais requisitos refor¢am a necessidade de modelos regulatdrios adaptativos capazes de responder as rapidas
transformagoes tecnologicas observadas nos ambientes hospitalares contemporaneos.

Hussein et al. (2026, p. 3) afirmam que organizacdes de saude necessitam de modelos graduais de
maturidade regulatoria capazes de adaptar-se as diferentes realidades institucionais e tecnologicas,
promovendo implementacao segura e sustentdvel da [A clinica.

Outro aspecto fundamental refere-se a colaboragdo entre Inteligéncia Artificial e supervisdo
humana. Os Principios da OECD para Inteligéncia Artificial (OECD, 2019) destacam que sistemas
inteligentes devem ser robustos, seguros, transparentes € permanentemente supervisionados por seres
humanos. Segundo a organizagao, a tomada de decisdes apoiada por Inteligéncia Artificial deve preservar
a autonomia profissional e garantir mecanismos claros de responsabilizacdo institucional, especialmente

em contextos clinicos de elevado impacto social.
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Li et al. (2026, p. 5) propdem o modelo TRIAD, baseado em governanca confidvel, integracao
adaptativa e avaliagdo clinica continua, enfatizando que decisdes médicas assistidas por IA devem
permanecer sob controle humano especializado para evitar riscos éticos e clinicos em ambientes
hospitalares digitais.

Os resultados da pesquisa também demonstram que a governanga €tica contemporanea precisa
ultrapassar modelos puramente normativos. A Recomendagdo da UNESCO sobre a Etica da Inteligéncia
Artificial (UNESCO, 2021) enfatiza que a implementagao de sistemas inteligentes deve ser acompanhada
por mecanismos de supervisdo, avaliagao de riscos, mitigagao de vieses algoritmicos e protecao dos direitos
humanos. Segundo a organizagdo, a governanga ¢ética da IA deve promover transparéncia, justiga, inclusdo
e responsabilizagdo em todos os estagios do ciclo de vida tecnologico.

Kumar et al. (2025, p. 6) destacam que a implementacdo da IA em satde exige estruturas de
supervisdo capazes de identificar riscos relacionados a vieses computacionais, desigualdades algoritmicas
e falhas de responsabilizagcdo institucional. Nesse sentido, os autores propdem o modelo CAOS
(Comprehensive Algorithmic Oversight and Stewardship), voltado a constru¢do de sistemas mais
transparentes, seguros € equitativos.

Além disso, Bouderhem (2024, p. 9) argumenta que os desafios éticos da [A em saitde envolvem
ndo apenas aspectos técnicos, mas também impactos humanos, sociais e regulatdrios relacionados a
privacidade, autonomia do paciente e justi¢a tecnoldgica. Dessa forma, o modelo proposto nesta pesquisa
fundamenta-se em principios de transparéncia, prote¢do de dados, supervisio humana continua,
responsabilizag¢do adaptativa e equidade tecnologica em saiude global.

Assim, 0 Modelo de Governanga Etica Adaptativa busca contribuir para o desenvolvimento de
sistemas de Inteligéncia Artificial mais responsavel, auditaveis e humanizados, promovendo equilibrio
entre inovacao tecnologica, bioética, seguranga clinica e protecao dos direitos fundamental no contexto da

cirurgia robotica contemporanea.

igura 3: Modelo De Governanga Adaptativa
— - et —

Gowvemanca Etica Adaptativa

Supervisao Protecao de Dados
Humama Clinicos

Seguranca do

Responsabilizacao Paciente

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).
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5 DISCUSSAO

A presente pesquisa evidenciou que a Inteligéncia Artificial aplicada as cirurgias robdticas tem
contribuido significativamente para a modernizagao dos sistemas contemporaneos de saude, especialmente
no que se refere ao aumento da precisao cirargica, a reducao de falhas operatorias e a melhoria da eficiéncia
clinica. Contudo, os resultados também demonstraram que a rapida expansao dessas tecnologias tem sido
acompanhada por desafios éticos, regulatorios e institucionais relacionados a transparéncia algoritmica,
supervisao humana, prote¢ao de dados clinicos, responsabilizagdo juridica e governancga digital.

Segundo a World Health Organization (WHO, 2021, p. 15), a utilizagdo da Inteligéncia Artificial
em saude deve estar fundamentada em principios éticos voltados a inclusdo, segurancga, transparéncia e
protecdo dos direitos humanos. A organizagdo destaca ainda que a auséncia de mecanismos regulatérios
eficazes pode comprometer a seguranga clinica e ampliar os riscos associados as decisdes automatizadas
em ambientes hospitalares digitais (WHO, 2021, p. 27). Em perspectiva convergente, Floridi et al. (2018)
defendem modelos de governanca centrados no ser humano e fundamentados na protecdo da dignidade
humana diante da expansdo tecnologica. Entretanto, enquanto a WHO enfatiza diretrizes regulatorias
aplicadas a saude digital, Floridi et al. concentram-se na constru¢do de principios éticos mais amplos
voltados a consolidagao de uma “Good Al Society”.

Os resultados revelam que diferentes modelos regulatdrios internacionais adotam estratégias
distintas para a governancga da Inteligéncia Artificial em saude. A Unido Europeia, por meio do Artificial
Intelligence Act, utiliza uma abordagem preventiva baseada na classificagdo de riscos e na supervisao
regulatoria ex ante. Em contraste, os Estados Unidos adotam mecanismos mais flexiveis e setoriais,
especialmente por intermédio das diretrizes da Food and Drug Administration (FDA) para Software as a
Medical Device (SaMD). Paralelamente, organismos multilaterais como a WHO, a UNESCO e a OECD
enfatizam principios bioéticos universais relacionados a dignidade humana, inclusao digital, transparéncia
e protecao dos direitos fundamentais.

Essa diversidade de abordagens demonstra que a governancga da IA aplicada a cirurgia robotica
exige integracdo entre mecanismos juridicos, supervisao técnica e adaptagdo institucional continua,
sobretudo em contextos de satde global caracterizados por desigualdades tecnoldgicas e regulatorias. Nesse
sentido, iniciativas regulatorias recentes reforcam a necessidade de fortalecimento da governanga ética da
IA em saude. O Artificial Intelligence Act da Unido Europeia, a Recomendagio da UNESCO sobre a Etica
da Inteligéncia Artificial (2021) e os Principios da OECD para Inteligéncia Artificial convergem ao
enfatizar transparéncia, supervisdo humana, gestdao de riscos, auditabilidade e responsabilizacao
institucional como requisitos essenciais para sistemas de [A de elevado impacto social.

Outro aspecto relevante identificado refere-se as limitagcdes relacionadas a explicabilidade

computacional e a transparéncia algoritmica. De acordo com Amann et al. (2020, p. 2), a dificuldade de
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interpretagdo dos algoritmos pode comprometer a confianca médica e dificultar processos de
responsabilizacdo ética em sistemas clinicos automatizados. De forma semelhante, Vollmer et al. (2020, p.
6) argumentam que a transparéncia algoritmica constitui elemento fundamental para garantir seguranga
clinica, confiabilidade institucional e legitimidade das decisdes apoiadas por Inteligéncia Artificial.
Enquanto Amann et al. enfatizam os desafios técnicos da explicabilidade, Vollmer et al. destacam a
necessidade de operacionalizagdo pratica desses mecanismos em ambientes hospitalares.

A supervisdo humana continua também emergiu como um dos pilares fundamentais para a
implementagdo responsavel da Inteligéncia Artificial em cirurgia robotica. Jiang et al. (2021, p. 4)
defendem que a IA deve atuar como instrumento complementar de apoio a tomada de decisdo médica, e
ndo como substituta da atuagao profissional humana. Em perspectiva semelhante, Topol (2019) argumenta
que a Inteligéncia Artificial pode contribuir para a humanizagao da medicina ao permitir que profissionais
concentrem esfor¢os em aspectos clinicos, éticos e relacionais do cuidado. Dessa forma, a integracdo
equilibrada entre conhecimento médico, supervisdo humana e automagdo tecnologica mostra-se
indispensavel para reduzir riscos clinicos e fortalecer a ética hospitalar contemporanea.

Os resultados também evidenciaram que a expansao da Inteligéncia Artificial em satide ocorre de
maneira desigual entre diferentes paises e sistemas hospitalares. Segundo Panch et al. (2018, p. 7), a
implementag¢do desigual das tecnologias inteligentes pode ampliar disparidades globais no acesso a
inovacao médica, particularmente em paises em desenvolvimento que enfrentam limitagdes estruturais,
financeiras e regulatorias. De forma semelhante, Vandemeulebroucke (2025, p. 593) argumenta que os
impactos sociais e éticos da Inteligéncia Artificial devem ser analisados a luz das desigualdades
relacionadas a infraestrutura tecnoldgica, a capacidade regulatoria e ao acesso aos servigos digitais em
saude. Esses achados reforcam a necessidade de politicas internacionais voltadas a equidade tecnoldgica e
a democratizagdo do acesso as solugdes digitais aplicadas a medicina.

Além das desigualdades tecnologicas, a incorporagdo acelerada da Inteligéncia Artificial pode
ampliar relacdes assimétricas de poder entre grandes corporacgdes tecnologicas, institui¢des de satude e
pacientes, especialmente em paises periféricos com limitada soberania digital. Nesse contexto, a
governanga ¢tica da IA ndo deve restringir-se a eficiéncia tecnoldgica ou ao desempenho computacional,
mas incorporar debates relacionados a justica algoritmica, autonomia institucional, colonialismo digital e
dependéncia tecnoldgica global.

Os resultados também demonstraram que os atuais modelos de governanca tecnologica ainda
enfrentam dificuldades para acompanhar a velocidade das transformacgdes digitais contemporaneas.
Vollmer et al. (2020) destacam que a constru¢do de sistemas confiaveis de Inteligéncia Artificial depende
da adocao de estruturas regulatorias adaptativas capazes de integrar transparéncia algoritmica, supervisao
ética e protecdo de dados clinicos. Complementarmente, Solaiman et al. (2025) propdem uma abordagem
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regulatoria baseada em ciclo de vida (“True Lifecycle Approach”), integrando principios éticos, juridicos
e clinicos desde o desenvolvimento até a implementacao hospitalar da tecnologia. Essa perspectiva reforca
a necessidade de mecanismos dindmicos de governanga capazes de equilibrar inovacao tecnoldgica,
seguranga clinica e responsabilizagdo institucional.

A principal contribuicdo teodrica desta pesquisa reside na integragdo entre governanga adaptativa,
bioética digital, saude global e regulacdo da Inteligéncia Artificial aplicada a cirurgia robdtica.
Diferentemente de abordagens predominantemente normativas ou técnicas presentes na literatura
internacional, o framework desenvolvido articula dimensdes éticas, institucionais, regulatorias e
tecnologicas em uma estrutura multidimensional voltada a seguranca clinica, a protecdo dos direitos
humanos e a sustentabilidade tecnologica.

A originalidade do estudo encontra-se na proposi¢io de um Modelo de Governanga Etica Adaptativa
especificamente direcionado a cirurgia robdtica baseada em Inteligéncia Artificial. O modelo integra
supervisdo humana continua, transparéncia algoritmica, responsabiliza¢do institucional, regulagdo
dindmica, prote¢do de dados e equidade tecnologica, oferecendo uma estrutura tedrico-operacional
aplicavel a ambientes hospitalares digitais contemporaneos. Dessa forma, amplia as discussdes académicas
sobre governanca ética da IA ao fornecer um referencial capaz de apoiar a implementagdo responsavel,
auditavel e sustentavel de sistemas inteligentes em saide.

Em sintese, a presente discussdo demonstra que o desenvolvimento responsavel da Inteligéncia
Artificial aplicada as cirurgias robdticas depende da integracdo entre inovagdo tecnologica, bioética,
supervisdo humana, prote¢ao dos direitos fundamentais e governancga regulatdria adaptativa. A construgao
de sistemas transparentes, auditaveis e permanentemente supervisionados constitui requisito essencial para
promover seguranga clinica, confianga institucional, equidade tecnoldgica e sustentabilidade da

transformagao digital em saude no contexto global contemporaneo.

Figura 4: Estrutura Global de Governanca da 1A
[ ORGANIZACOES GLOBAIS (WHO [ ONU} J

REGULACAC NACIONAL Governos e Leis

PROFISSIONAIS DE SAUDE

PACIENTES

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).
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Dessa maneira, a presente discussao reforca que o desenvolvimento responsavel da Inteligéncia
Artificial aplicada as cirurgias robdticas exige integragdo entre inovacao tecnologica, bioética, governanca
adaptativa e protecdo dos direitos humanos. A construcdo de sistemas transparentes auditava e
supervisionados mostra-se indispensavel para promover seguranca clinica, confianca institucional e

sustentabilidade tecnologica no contexto da saude global contemporanea.

5.1 IMPLICACOES PRATICAS E INSTITUCIONAIS

Os resultados desta pesquisa apresentam implicagdes relevantes para hospitais, formuladores de
politicas publicas, organismos regulatorios e desenvolvedores de sistemas de Inteligéncia Artificial
aplicados a saade. O modelo de Governanga Etica Adaptativa proposto pode auxiliar instituicdes
hospitalares na implementacao de mecanismos de supervisdo humana continua, auditoria algoritmica e
protecdo de dados clinicos em ambientes cirirgicos digitais. Além disso, o estudo contribui para o
fortalecimento de politicas regulatorias voltadas a seguranca clinica, transparéncia computacional e reducgao

de desigualdades tecnoldgicas em saude global.

5.2 VALIDACAO CONCEITUAL BASEADA NA LITERATURA

Como etapa preliminar de validagdo conceitual, o framework proposto foi analisado a luz da
literatura cientifica especializada e de diretrizes internacionais relacionadas a bioética, saude digital e
governancga da Inteligéncia Artificial. A analise demonstrou elevada consisténcia tedrica e alinhamento com
os principios e recomendagdes estabelecidos por organismos internacionais, incluindo a Organizacao
Mundial da Saude (WHO), a UNESCO e a Organizagao para Cooperagdo e Desenvolvimento Econdmico
(OECD). Os resultados sugerem que o modelo possui potencial de aplicabilidade institucional e aderéncia
aos principais referenciais normativos da area. Contudo, a validagdo empirica do framework em contextos
reais de implementa¢do constitui uma etapa futura de investigacdo, necessdria para confirmar sua

efetividade pratica e sua capacidade de generalizagdo.

5.3 CONTRIBUICOES TEORICAS DO ESTUDO

A principal contribuigdo tedrica desta pesquisa consiste na integracdo entre governanca adaptativa,
bioética digital e regulacdo da Inteligéncia Artificial aplicada a cirurgia robdtica. Diferentemente de
abordagens predominantemente normativas encontradas na literatura internacional, o modelo proposto
articula simultaneamente transparéncia algoritmica, supervisdo humana continua, responsabiliza¢ao
institucional e equidade tecnologica em uma estrutura multidimensional.

Adicionalmente, o estudo amplia os debates contemporaneos sobre governanca ética da Inteligéncia
Artificial ao incorporar perspectivas provenientes da saude global, dos direitos humanos e da
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sustentabilidade tecnoldgica. Dessa forma, oferece uma contribui¢do conceitual capaz de apoiar futuras
pesquisas e iniciativas institucionais relacionadas a implementacdo responsavel da IA em ambientes

hospitalares digitais.

6 CONCLUSAO

A presente pesquisa permitiu analisar os principais desafios éticos e regulatorios relacionados a
aplicagdo da Inteligéncia Artificial nas cirurgias roboticas no contexto da saude global contemporanea. Os
resultados demonstraram que a incorporacdo crescente de sistemas inteligentes na medicina vem
transformando significativamente os ambientes hospitalares, contribuindo para maior precisdo cirurgica,
eficiéncia clinica e apoio a tomada de decisdes médicas.

Entretanto, verificou-se que o avango acelerado dessas tecnologias também amplia preocupagdes
relacionadas a transparéncia algoritmica, prote¢do de dados clinicos, supervisao humana, responsabilizagdo
juridica e desigualdades tecnoldgicas entre diferentes sistemas de satide. Observou-se ainda que muitos
modelos regulatérios atuais apresentam limitagdes para acompanhar a velocidade das transformacgdes
digitais contemporaneas, especialmente em contextos de paises em desenvolvimento.

Nesse sentido, a pesquisa evidenciou que a governanga ética da Inteligéncia Artificial em satde
deve ultrapassar abordagens meramente técnicas ou normativas, incorporando principios voltados a
protecdo da dignidade humana, seguranca clinica, inclusdo digital, justica tecnologica e respeito aos direitos
fundamentais. As recomendagdes internacionais da World Health Organization (WHO, 2021), da UNESCO
e da OECD reforcam a necessidade de construg¢do de estruturas regulatorias adaptativas, transparentes e
centradas no ser humano para a utilizagdo responséavel da Inteligéncia Artificial em ambientes hospitalares.

Como principal contribui¢do cientifica, o estudo propés um Modelo de Governanga Etica
Adaptativa fundamentado em principios de transparéncia algoritmica, supervisdo humana continua,
protecdo de dados clinicos, responsabilizacdo institucional, seguranga clinica e equidade tecnolédgica. O
modelo busca contribuir para o desenvolvimento de sistemas de Inteligéncia Artificial mais seguros,
auditaveis, confidveis e socialmente responsaveis, promovendo equilibrio entre inovag¢do tecnologica,
bioética e protecao dos direitos humanos no contexto da cirurgia robotica contemporanea.

Adicionalmente, esta investigacdo amplia as discussdes académicas sobre bioética, regulacdo
tecnoldgica e governanca digital em saltde, integrando perspectivas interdisciplinares relacionadas a
Inteligéncia Artificial, saude global, direitos humanos e sustentabilidade tecnoldgica. A originalidade do
estudo reside na articulagdo simultdnea de dimensdes éticas, regulatorias, institucionais e tecnoldgicas em
um framework multidimensional voltado a implementagdo responsavel da IA em ambientes cirurgicos

digitais.
.
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Apesar das contribui¢des apresentadas, algumas limitagdes metodologicas devem ser consideradas.
A pesquisa possui natureza predominantemente tedrica e exploratéria, estando fundamentada em revisao
sistematica da literatura, sem inclusdo de analises empiricas, estudos de caso hospitalares ou validagdes
clinicas do modelo proposto. Além disso, a auséncia de meta-analise quantitativa limita inferéncias causais
sobre a efetividade pratica do framework desenvolvido.

Reconhece-se também a possibilidade de viés de selecdo e de publica¢do decorrente da priorizagdo
de estudos indexados e revisados por pares, bem como a exclusdo parcial da literatura cinzenta e de
documentos institucionais nao indexados. Adicionalmente, a predominancia de publicacdes em lingua
inglesa e de estudos provenientes de paises de alta renda pode limitar a representagdo de perspectivas
regulatorias oriundas do Sul Global e de contextos hospitalares com menor infraestrutura tecnologica. A
heterogeneidade metodologica observada entre os estudos incluidos também pode influenciar a
comparabilidade dos resultados e limitar parcialmente a generalizagdo dos achados.

Outra limitagdo refere-se a auséncia de validagio empirica do Modelo de Governanca Etica
Adaptativa. Embora o framework apresente solida fundamentagdo tedrica e alinhamento com
recomendacdes internacionais de organismos como WHO, UNESCO e OECD, sua aplicabilidade pratica e
efetividade regulatéria ainda necessitam de verificagdo em contextos reais de implementacao.

Como perspectiva de desenvolvimento cientifico, recomenda-se a realizacao de estudos empiricos
multicéntricos envolvendo hospitais universitarios, especialistas em bioética, profissionais da satde digital,
cirurgioes roboticos e organismos regulatorios. Sugere-se ainda a utilizagdo de métodos Delphi, estudos de
validagdo clinica e andlises comparativas internacionais para avaliar a aplicabilidade, consisténcia
institucional e efetividade regulatéria do modelo proposto. Da mesma forma, futuras pesquisas poderdo
investigar a implementacdo pratica de modelos de governanga ética da IA em diferentes sistemas
hospitalares e contextos regulatorios internacionais.

Por fim, reconhece-se que a rapida evolugdo tecnologica e regulatoria da Inteligéncia Artificial
podera gerar alteragdes futuras nos referenciais éticos, juridicos e institucionais atualmente discutidos pela
literatura cientifica, exigindo atualizacdo continua dos mecanismos de governanga em saude digital.

Conclui-se, portanto, que o desenvolvimento sustentdvel da Inteligéncia Artificial aplicada as
cirurgias roboticas depende da integra¢do equilibrada entre inovagdo tecnologica, bioética, supervisdo
humana e governancga regulatoria adaptativa, assegurando que os beneficios da transformacdo digital em
saude sejam distribuidos de forma ética, inclusiva, segura e socialmente responsavel no cenario global

contemporaneo.
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