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Resumo

Objetivo: analisar as aplicacfes da inteligéncia artificial no manejo do diabetes mellitus. Materiais e
Meétodos: revisdo integrativa da literatura realizada a partir da analise de artigos publicados entre 2020 e 2025.
Apos aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados 14 artigos originais. A analise
considerou os principios metodolégicos do modelo PICO e as diretrizes PRISMA (Preferred Reporting Items
for Systematic reviews and Meta-Analyses). Resultados: os estudos evidenciaram que modelos de aprendizado
de méquina apresentaram elevado potencial para predigdo de complicagdes, estratificacdo de risco, otimizagdo
do monitoramento glicémico e apoio a tomada de decisdo clinica. Sistemas computacionais de triagem,
algoritmos preditivos, dispositivos vestiveis e chatbots demonstraram utilidade na personalizagdo do cuidado
e na promog&o do letramento em saude. Concluséo: a inteligéncia artificial pode ser uma estratégia promissora
para 0 manejo do diabetes mellitus ao ampliar a precisdo diagnostica, favorecer intervencBes precoces e
aprimorar o acompanhamento clinico, embora desafios relacionados a padronizacdo dos dados, validagdo
cientifica, aceitabilidade profissional e integracdo tecnoldgica ainda s&o observados.

Palavras-chave: Inteligéncia artificial. Diabetes mellitus. Controle glicémico. Literacia para a Salde.

Abstract

Objective: to analyze studies addressing the application of artificial intelligence in the management of diabetes
mellitus, identifying the main tools employed. Materials and Methods: integrative literature review
conducted in indexed databases, including articles published between 2020 and 2025. After applying inclusion
and exclusion criteria, 14 original studies were selected. The analysis followed the methodological principles
of the PICO model and the PRISMA guidelines (Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-
Analyses). Results: the studies showed that machine learning models present high potential for predicting
complications, stratifying clinical risk, optimizing glycemic monitoring and supporting clinical decision
making. Computational triage systems, predictive algorithms, wearable devices and chatbots demonstrated
usefulness in care personalization and in promoting health literacy. Conclusion: artificial intelligence
represents a promising strategy for the management of diabetes mellitus by improving diagnostic accuracy,
enabling earlier interventions and enhancing clinical follow up, although challenges related to data
standardization, scientific validation, professional acceptance and technological integration still require
overcoming to consolidate its safe and effective use in healthcare practice.
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Introducéo

O diabetes mellitus (DM) é uma condicdo metabdlica cronica caracterizada por niveis
persistentemente elevados de glicose no sangue. Decorre de uma producéo insuficiente de insulina
pelo pancreas ou em funcgdo da incapacidade do organismo de utiliza-la de maneira eficiente®. E
dividido em quatro categorias principais: tipo 1 (DM1), tipo 2 (DM2), gestacional (DMG) e outros
tipos de diabetes. O mais comum é 0 DM2, responsavel por cerca de 90% dos casos que ocorre quando
0 corpo nao utiliza de forma eficiente a insulina produzida, chamado de resisténcia a insulina, ou néo
gera uma quantidade suficiente para manter os niveis de glicose no sangue controlados?.

Entre os homens, as faixas de 55 a 64 anos e 65 a 74 anos apresentaram as maiores
prevaléncias. Entre as mulheres, o padrdo é semelhante, com prevaléncias mais elevadas nas mesmas
faixas etarias. Estimativas indicam que, até 2045, mais de 700 milhdes de pessoas poderdo ser
afetadas pelo DM, o que evidencia a necessidade de implementacdo de estratégias eficazes para sua
prevencdo e manejo’. Apesar dos avangos na area da saude, sua detecgdo precoce ainda representa
um desafio, pois, em muitos casos, o diagnostico ocorre tardiamente, quando as complicaces ja estao
estabelecidas. Essa situacdo evidencia o impacto da falta de informacdo sobre o0 DM, um fator que
contribui para a busca tardia por cuidados médicos e o0 consequente agravamento do quadro clinico
dos pacientes®.

Nesse cenario, a inteligéncia artificial (I1A) surge como uma ferramenta em potencial para
analise de grandes volumes de dados clinicos, identificar padrbes e correlagcdes que podem predizer
o desenvolvimento da doenca. A aplicacdo de técnicas avangadas de IA, como aprendizado de
maquina, tem demonstrado grande potencial na predicdo e diagnostico do diabetes®. Permite que
sistemas aprendam com dados e realizem previsdes sem a necessidade de programacao especifica.
Para seu funcionamento eficaz e ético, sdo fundamentais trés principios: integridade, precisdo e
conformidade®. Além das aplicac@es clinicas, a A se destaca como uma ferramenta de letramento em
salide (LS), uma vez que pode auxiliar pacientes na gestio do diabetes em seu cotidiano®.

Objetivou-se analisar a aplicacdo da inteligéncia artificial no manejo do diabetes mellitus a

partir de um estudo revisional.

Materiais e Métodos

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, que consistiu na busca e avaliagéo criteriosa
de estudos publicados. Esse estudo permite reunir e analisar minuciosamente resultados de pesquisas
originais para oferecer uma sintese analitica sobre determinado tema. Optou-se pelo espago temporal

dos dltimos cinco anos devido a crescente utilizagdo da IA nos contextos da saude neste periodo,
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principalmente apds o lancamento da ferramenta “ChatGPT” em 2022 pela “OpenAl”.

A problemética foi formulada com base no modelo PICO (Patient/Population, Intervention,
Control e Outcome), estratégia metodoldgica amplamente utilizada na formulacdo de perguntas
norteadoras’ (Quadro 1). Desta forma, formulou-se a seguinte pergunta norteadora: Como as

metodologias de aplicacéo da inteligéncia artificial contribuem para o manejo do diabetes mellitus?

Quadro 1. Descricdo da ferramenta PICO (Patient/Population, Intervention, Control e Outcome).

Descricéo Definicéo nessa Reviséo Integrativa

P | Population Pacientes diagnosticados com Diabetes Mellitus

I | Intervention Utilizacdo da Inteligéncia Artificial para monitoramento, diagndstico e tratamento

C | Control Métodos tradicionais de diagnostico, controle e tratamento

Maior precisdo e eficacia no diagndstico precoce, melhoria no controle glicémico,

O | Outcome reducéo de complicagdes e otimizagédo da administragéo de insulina

Fonte: Adaptado de Pereira’.

A busca foi realizada nas bases de dados Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), National Library of Medicine (PubMed) e Scientific Electronic Library Online (SciELO),
utilizando os seguintes descritores indexados nos Descritores em Ciéncias da Saude: a) “diabetes
mellitus” AND “inteligéncia artificial”; b) “diabetes mellitus” AND “aprendizado de maquina”; c)
“diabetes mellitus” AND “artificial intelligence”; d) “diabetes mellitus” AND “machine learning”.
O Quadro 2 mostra os distintos filtros aplicados para garantir a selecdo de artigos originais nas trés

bases de dados.

Quadro 2. Filtros de busca dos artigos aplicados nas buscas.

Latino Americana e do Scientific
Caribe em Ciéncias da PubMed Electronic
Saude Library Online
Estudos diagnésticos, | Ensaios clinicos adaptativos, estudo L
L o . e Artigos;

- observacionais, de | clinico, ensaio clinico, estudo . ]
Descri¢ao . . . Experimental;
. prevaléncia, de fatores de | observacional, estudo comparativo, L
dos filtros . L : Medicine;
risco, de rastreamento e de | ensaio clinico randomizado, estudo de

; : . L Research.
etiologia validacéo e estudo de avaliagéo.

Foram incluidos estudos originais que abordassem aplicacdes da IA e do aprendizado de

méaquina no manejo do DM, e artigos com metodologias alinhadas a proposta do presente estudo e
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conduzidos com rigor cientifico, contendo dados quantitativos ou qualitativos relevantes para a
temética. Também foram incluidas publicacGes entre 2020 e 2025 disponiveis nos idiomas portugués,
inglés ou espanhol. Foram excluidos artigos de revisdo, meta-analises ou diretrizes clinicas, estudos

sem metodologia definida e duplicados.

Figura 1. Estratégia de busca aplicada.

(e}
(T
O
é Estudos identificados nas bases
= de dados (n=142)
S
. | Artigos excluidos por impertinéncia tematica ou por
v ndo abordarem diretamente o tema proposto (n=87)
£ Estudos selecionados para a
& analise do titulo e resumo
= (n=55)
Artigos excluidos apds leitura dos resumos, por ndo
» | abordarem aplicacdes de IA em diabetes mellitus ou
por ndo apresentarem metodologia compativel com os
v critérios deste estudo (n=31)
g
=2 Aurtigos selecionados para leitura
o] 7 —_
E na integra (n=24)
[
»| Artigos excluidos por duplicidade ou inconsisténcia
v metodoldgica (n=10)
3 Lo .
a Artigos incluidos na revisao
E (n=14)

As divergéncias entre os pesquisadores foram solucionadas por meio da técnica do consenso,
seguindo os principios do modelo PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and
Meta-Analyses)®, que estabelece diretrizes para a conducdo transparente e rigorosa de revisdes
sistematicas e integrativas.

Foi utilizado um formulario de coleta de dados para andlise critica dos estudos, composto
pelas informacdes: titulo; autores; ano; local de execu¢do do estudo; amostra; objetivo; delineamento
e principais resultados. A metodologia adotada permitiu consolidar informacdes relevantes sobre as
aplicagdes e desafios da IA no manejo do DM, fornecendo uma base sélida para a analise dos

resultados.
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Resultados

Foram incluidos 14 estudos publicados entre 2021 e 2024. Observou-se predominancia de
delineamentos retrospectivos!®4171920 e pphservacionais®'®?°, além de um ensaio clinicol! e outros
tipos de estudos®>!2161822  Ag investigacdes contemplaram estudos realizados em diferentes
continentes, com diversidade metodolégica quanto ao tamanho amostral, aos algoritmos empregados
e aos desfechos analisados (Quadro 3).

As aplicacBes da inteligéncia artificial no manejo do DM concentraram-se em quatro eixos
principais: a) predi¢do glicémica e monitoramento metabdlico; b) predi¢do de risco e complicacoes;
c) triagem de retinopatia diabética; e d) comparacdo de métodos diagndsticos e algoritmos.

Em intervencdes digitais aplicadas ao monitoramento metab6lico®1%?°, observou-se redugéo
da hemoglobina glicada e maior proporcdo de pacientes atingindo metas glicémicas. Nos estudos
voltados a predicdo de risco e complicagdes!t 1315171921 o5 modelos de aprendizado de maquina
apresentaram desempenho elevado, com alta capacidade discriminativa e boa acurcia na
identificacdo de desfechos clinicos.

Na triagem de retinopatia diabética'*'6822 os sistemas baseados em IA demonstraram
sensibilidade entre 90,48% e 98,52% e especificidade superior a 85%, evidenciando boa acurécia
diagnostica. Nos estudos de comparagdo de métodos diagnosticos e algoritmos®*2, verificou-se forte
correlacdo entre métodos baseados em IA e exames laboratoriais tradicionais, ainda que com
variacdes pontuais nos valores estimados, além da superioridade de determinados algoritmos quanto
a acurécia e precisdo preditiva.

Os resultados indicam que a IA possui potencial para melhorar o controle do DM pelo
aprimoramento da prevencdo, diagnostico e tratamento. Sua aplicacdo pode contribuir para a

personalizacdo do cuidado, a antecipacdo de riscos clinicos e a otimizagdo de condutas terapéuticas.

Quadro 3. Caracteristicas dos estudos selecionados. (n=14).

Autor, l?als €ano ga Objetivo Metodologia Principais resultados
ano investigacéo
Predizer niveis glicémicos Estudo ob§er\_/a§|onal Erro Quadratico Médio (Root
. _ .| com 851 individuos.
por meio da Inteligéncia Utilizou modelo Lon Mean Square Error [RMSE])
Doornet | Paises Baixos, | Artificial, utilizando dados Short-Term Memorg variando entre 0,37 e 0,59
al., 2021° 2016-2018 de monitoramento o noTY- | mmol/L. Previsdes
. . Validagéo realizada . .
continuo da glicose e consideradas seguras em mais
L e com base de dados de
atividade fisica. : Lo de 98% dos casos.
diabetes mellitus tipo 1.
Correlacionar a dosagem Forte correlagdo entre o0s
Oliveira; de glicose obtida por | Estudo transversal com | métodos (r > 0,75). O sistema
Barcelos; . glicosimetro, andlise | 20 voluntérios, | baseado em inteligéncia
o Brasil, 2021 : . . . P .
Siqueira, laboratorial e sistema | realizado por meio de | artificial superestimou o0s
202212 baseado em inteligéncia | coletas simultaneas. valores  glicémicos em
artificial. aproximadamente 40%.
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Avaliar a ressonancia
magnética funcional
Duetal., | China, 2018- asspggda a |nteI|'genC|a Ensaio clinico com 64 | Efetividade de 96,9%, melhor
1 artificial, por meio do . P
2022 2020 : pacientes. cobertura e satisfacéo.
algoritmo Fuzzy C-Means
no cuidado domiciliar da
nefropatia diabética.
Estudo prospectivo
. n . com 24 adultos,
&nal\l/si?j; padé?esr::ioestgg utilizando dispositivos | Reducdo de 0,3% nos niveis
Kimetal., | Coreiado Sul, inteli énciap artificial Fitbit, técnica SHAP | de  hemoglobina glicada
2022% 2019 g (SHapley Additive | (HbA1c) associada a
associada a rastreadores . .
. exPlanations) e | regularidade do sono.
corporais. métodos de
agrupamento de dados.
Estudo de coorte com Avrea sob a curva (Area Under
1.443 gestantes, .
. . . o the Curve [AUC]) de até
Predizer Diabetes Mellitus | utilizando modelos de
. . . 0,819 no modelo Support
gestacional por meio da | aprendizado de Vector Machine. A inclusio
Leeetal., | Coreiado Sul, | Inteligéncia Artificial e de | maquina, incluindo o . N
20228 2015-2020 | variaveis associadas a | regressdo logistica de variaveis relacionadas a
- ' | Doenga Hepatica Gordurosa
Doencga Hepatica | Random Forest, ~ s
x - N&o Alcoolica melhorou a
Gordurosa Néo Alcodlica. | Support Vector . .
. capacidade preditiva dos
Machine e Deep Neural
modelos.
Network.
Avaliar o sistema de
Acharyya india. 2019— inteligéncia artificial | Estudo  retrospectivo | Sensibilidade de 95,12% e
etal., 2620 Adven-i na triagem de | com analise de 2.261 | especificidade superior a
2023% retinopatia  diabética e | imagens. 85%.
outras doengas da retina.
Area sob a curva (Area Under
Predi . the Curve [AUC]) de 0,86. Os
redizer 0 risco P .
Kwiendacz - cardiovascular em . principais pred_ltores
et al Polbnia, acientes com  diabetes Estudo observacional | identificados foram idade,
2023'1’5 2021-2022 %ellitus or meio da | €M 238 pacientes. uso de  B-blogueadores,
metitus - por  m inibidores da enzima
inteligéncia artificial. . .
conversora de angiotensina
(IECA) e presenca de Ulceras.
Validar o sistema de
Lupidi et Italia. 2022 inteligéncia artificial | Estudo transversal com | Sensibilidade e
al., 202316 ' Selena+ na triagem de | 251 pacientes. especificidade de 96,8%.
retinopatia diabética.
O algoritmo Random Forest
Predizer insuficiéncia | Estudo  retrospectivo | apresentou &rea sob a curva
Estados cardiaca em pacientes com | com 3.527 individuos, | (Area Under the Curve
Wang et unidos. 2007— diabetes mellitus e pré- | utilizando cinco | [AUC]) de 0,978. As
al., 2023%7 20’18 diabetes por meio de | algoritmos de | principais variaveis
modelos de inteligéncia | aprendizado de | preditoras  foram idade,
artificial. maquina. presenca de dor e uso de
medicamentos antidiabéticos.
Detectar diabetes mellitus | Estudo  retrospectivo © modglo CatBoost
L N apresentou area sob a curva
e pré-diabetes em | com 59.259 individuos, .
. S o (Area Under the Receiver
Zhang et China, 2019- | individuos utilizando sete . o
19 S . . Operating Characteristic
al., 2024 2023 normoglicémicos por meio | algoritmos de
o - [auROC]) de 0,806 na
de modelos de inteligéncia | aprendizado de

artificial.

maquina.

validacdo interna e 0,794 na
validacdo externa.
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Reducdo da hemoglobina
glicada (HbAlc) de 8,1%
0, 0
Shamanna | : .. Avaliar intervencdo com | Estudo observacional para 6,3%, _com 89% dos
India, 2022- A . - . pacientes atingindo a meta
etal., 202 gémeo digital em Diabetes | retrospectivo com | cami b
20242 023 Mellitus tipo 2 1.853 pacientes ghicemica. Observou-se
' ' ' também perda média de 4,8
kg e reducdo no uso de
medicamentos.
Algoritmos  baseados em
L . arvores apresentaram melhor
Revisdo sistematica da -
. . desempenho preditivo para
literatura  conduzida | .. . .
diabetes tipo 2. Técnicas de
conforme as
Comparar modelos de ~ balanceamento de dados e
. . recomendacdes x .
aprendizado de maquina e - selecdo de caracteristicas
: PRISMA, com anélise N
Fregoso- aprendizado profundo para : aumentaram a eficiéncia dos
.0 . - . . comparativa de
Aparicio et | México, 2021 | predicdo do diabetes tipo 2 modelos, enquanto redes
. SO o modelos de :
al., 2021 e identificar  técnicas . neurais profundas
. aprendizado de
associadas ao  melhor L . apresentaram  desempenho
. maquina e aprendizado | .". .
desempenho preditivo. - + | inferior ao esperado. Modelos
profundo aplicados a inad . q
redicio do diabetes treinados em conjuntos de
P dados organizados
tipo 2.
alcancaram resultados
préximos da perfeicdo.
Avaliar o impacto da
|nte||~gen0|a Artificial - na Ensaio com 2.364 | Estudo em andamento com
A adeséo ao . S o x
Cleland et Tanzania, acompanhamento pacientes, utilizando o | avaliagdo da adesdo ao
al., 20242 2023-2024 panna .| sistema de Inteligéncia | acompanhamento e da custo-
oftalmologico apos e L . "
- . .~ | Artificial Selena+. efetividade da interveng&o.
triagem de retinopatia
diabética.
Comparar o desempenho
Dogan et de cameras ndo- | Estudo clinico com 865 | Sensibilidade entre 90,48% e
al 502418 Turquia, 2023 | midriticas associadas ao | pacientes, baseado na | 98,52% e especificidade entre
N sistema de inteligéncia | analise de imagens. 95,93% e 98,95%.
artificial EyeCheckup.
Discussao

A utilizacdo de modelos preditivos baseados em aprendizado de maquina constitui uma das
principais frentes de inovacdo nas aplicacdes da IA no diagnostico e tratamento do DM. Estudos
demonstraram o potencial desses modelos para prever niveis glicémicos com alta precisio®°. Ha
evidéncias de que algoritmos baseados em redes neurais recorrentes foram capazes de prever a
glicemia com alto grau de acuracia, a partir de dados de monitoramento continuo de glicose, e
configuram ferramenta promissora para sistemas automatizados de administracdo de insulina'®.

O uso de dispositivos vestiveis, aliados a algoritmos de aprendizado de maquina, permitiu a
identificacdo de padrdes de estilo de vida mais saudaveis em pessoas com DM2, com impacto direto
na reducdo da hemoglobina glicada'®. Esses achados reforcam o potencial da IA para personalizagio
do cuidado e otimizagdo do controle glicémico, especialmente pela integracdo de dados continuos e

comportamentais a tomada de deciséo clinica.
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Em estudo voltado ao acompanhamento de pacientes com nefropatia diabética, foram
empregados algoritmos de visdo computacional para anélise de imagens por ressonancia magnética
funcional, e a combinagcdo da IA com o modelo de cuidado Plan-Do-Check-Act (PDCA), em
portugués, Planejar-Fazer-Verificar-Agir, resultou em melhora da qualidade de vida e maior
efetividade clinical'. No contexto diagndstico, verificou-se forte correlagio entre trés métodos de
dosagem de glicose (glicosimetro, laboratorio e equipamento point-of-care com IA), embora 0s
valores obtidos pelo sistema com IA tenham sido, em média, 40% mais elevados, o que pode impactar
a interpretacdo clinica dos exames®?. Esse resultado evidencia que, apesar da elevada correlago entre
0s métodos, ainda existem limitacGes relacionadas a padronizacdo e calibragdo dos sistemas baseados
em IA, aspecto essencial para sua incorporagdo segura a prética clinica.

Investigacdo desenvolveu modelos preditivos para diabetes gestacional com base em variaveis
clinicas associadas a Doencga Hepatica Gordurosa N&o Alcoolica, com uso de diferentes algoritmos
de IA, entre eles a Maquina de Vetores de Suporte. A inclusdo dessas varidveis elevou a acurécia
preditiva, especialmente nos modelos baseados em méaquina de vetores de suporte e redes neurais
artificiais®®. Foi avaliado um sistema de 1A (Adven-i) para triagem de retinopatia diabética e outras
doencas da retina, com sensibilidade superior a 91% e especificidade superior a 85%, o0 que demonstra
potencial para aplicacdes em larga escala*. No mesmo contexto, técnicas de regresséo e agrupamento
foram utilizadas para prever o risco cardiovascular em pessoas que vivem com diabetes, com Area
sob a Curva (AUC) de 0,86 e identificacdo de preditores-chave, como idade, uso de -bloqueadores
e presenca de Ulcera no pé®®. Esses resultados demonstram a capacidade dos modelos de IA em
reconhecer padr6es complexos e variaveis clinicas associadas a ocorréncia de complicacoes.

O algoritmo de 1A Selena+ para triagem de retinopatia diabética com cAmeras ndo midriaticas
foi validado e apresentou sensibilidade e especificidade de 96,8%, além de elevada concordancia com
especialistas (kappa=0,935)*¢. Modelos preditivos também foram aplicados para detectar risco de
insuficiéncia cardiaca em pacientes com pré-diabetes e DM, e o algoritmo Random Forest apresentou
AUC de 0,978, superior as abordagens tradicionais'’. Em estudo que comparou o desempenho de trés
cameras oftalmolégicas ndo midriaticas associadas ao sistema EyeCheckup, observaram-se valores
de sensibilidade entre 90,48% e 98,52% e especificidade superior a 95%, ressaltando a importancia
da padronizacdo das imagens para garantir a acuracia diagndstica da 1A, Esses achados sugerem
que a qualidade das imagens e a escolha adequada dos algoritmos podem influenciar o desempenho
diagndstico dos sistemas inteligentes.

Em andlise comparativa de diferentes algoritmos de aprendizado de méaquina aplicados ao
banco de dados de mulheres indigenas Pima, verificou-se que o modelo de Floresta Aleatéria

apresentou maior precisdo para a predicdo de DM, sugerindo viabilidade diagnostica em populacdes
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especificas®. Em estudo baseado em ampla base de dados chinesa, foram treinados algoritmos capazes
de identificar casos de pré-diabetes e DM em individuos com glicemia normal, e 0 modelo CatBoost
apresentou desempenho superior, com area sob a curva (auROC) de até 0,806, reforcando o papel da
IA na deteccdo precoce da doenca’®. Em investigacio voltada a personalizagdo do cuidado em DM2,
evidenciou-se que a IA pode identificar padroes comportamentais e promover melhor adesdo ao
tratamento?®. De modo complementar, foram desenvolvidos e validados externamente algoritmos
preditivos ndo laboratoriais para triagem de DM, com boa sensibilidade e especificidade?’. Em
conjunto, esses estudos indicam que a IA pode ampliar a capacidade diagnostica e favorecer
abordagens preventivas mais individualizadas.

A aplicacdo da IA em triagens oftalmoldgicas para retinopatia diabética pode aumentar a
adesdo dos pacientes ao atendimento especializado?. A integragdo desses sistemas aos prontuarios
eletrbnicos e as praticas clinicas requer diretrizes robustas de regulamentacdo, capacitacéo
profissional e infraestrutura tecnoldgica. Apesar dos desafios relacionados a variabilidade dos dados
clinicos e a alfabetizacdo digital dos pacientes, os estudos incluidos nesta revisdo>®?22 apontam
impacto positivo da IA na melhoria do cuidado em DM, desde o rastreamento precoce até a
personalizacdo terapéutica.

Como limitacGes desta revisdo integrativa, destaca-se a restricdo temporal dos estudos
incluidos, a heterogeneidade metodoldgica quanto ao tamanho amostral, aos algoritmos empregados
e as métricas de desempenho utilizadas, o que pode dificultar a comparabilidade direta entre os

resultados.

Conclusao

A |A pode contribuir para o tratamento do DM por meio da aprendizagem de maquinas para
predicdo de complicacgdes, chatbots para educacdo em saude e monitoramento continuo da glicemia.
Os estudos analisados demonstraram a crescente aplicacdo da IA no controle dessa condi¢do, como

deteccdo precoce, personalizacdo do tratamento e suporte a decisdo clinica.
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