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Abstract. This paper presents Traduz Saiide, a web-based system that uses Large Lan-
guage Models (LLMs) to support the translation of medical documents into accessible
language in Brazilian Portuguese. The system combines clinical-domain validation,
local sensitive-data handling and structured prompt-based generation to produce ex-
planations in four complementary modes. An exploratory evaluation was conducted
with anonymized clinical documents, one medical specialist and nine lay users using
an adapted Technology Acceptance Model (TAM) questionnaire. Results provide ini-
tial evidence of perceived usefulness, clarity and clinical adherence, while also high-
lighting methodological and ethical limitations to be addressed in future work.

Resumo. Este trabalho apresenta o Traduz Saiide, um sistema web que utiliza Mo-
delos de Linguagem de Grande Escala (LLMs) para apoiar a traducdo de documen-
tos médicos em linguagem acessivel, em portugués brasileiro. A solucdo combina
validagdo de dominio clinico, tratamento local de dados sensiveis e gera¢do baseada
em prompts estruturados, produzindo explicacbées em quatro modos complementa-
res. A avaliacdo exploratoria foi conduzida com documentos clinicos anonimizados,
um especialista médico e nove usudrios leigos, com base em questiondrio adaptado
do TAM. Os resultados indicam evidéncias iniciais de utilidade percebida, clareza
e aderéncia clinica, além de limitacoes metodologicas e éticas a serem tratadas em
estudos futuros.

1. Introducao

Documentos médicos, como laudos, prescri¢des e resultados de exames, sao frequentemente
redigidos em linguagem técnica voltada a profissionais de saide. Para pacientes e familia-
res, essa linguagem pode dificultar a compreensdo dos achados clinicos e das orientagdes te-
rapéuticas [Yang et al. 2025], comprometendo o entendimento e ampliando a ansiedade associ-
ada a incerteza sobre o proprio estado de saude [Mathes et al. 2021]. No Brasil, esse problema
€ agravado por desigualdades educacionais: dados do Censo 2022 indicam que parcela expres-
siva da populacdo possui baixa escolaridade, fator diretamente associado a menor letramento
em saude [Pereira et al. 2024]. Quando documentos clinicos nao sao compreendidos, pacientes
tendem a buscar explicacdes em fontes genéricas na internet [Maia and Biolchini 2019], favo-
recendo interpretacdes equivocadas relacionadas a cyberchondria [Starcevic and Berle 2013].

Avangos em LLMs tém criado possibilidades para apoiar comunica¢do em saude e
educagdo do paciente [Singhal et al. 2023, Jeblick et al. 2022, Amin et al. 2023]. Contudo, ainda
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sd@o menos exploradas solucdes em portugués brasileiro voltadas a documentos clinicos varia-
dos, com arquitetura leve, tratamento de dados sensiveis e multiplos modos de explicagdo. Neste
contexto, apresenta-se o Traduz Saitide [Traduz Saude 2025], sistema web que atua como me-
diador entre linguagem técnica e compreensao do paciente, sem substituir a avaliagdo médica
profissional.

As contribui¢des sdo: (1) um sistema funcional para traducdo de documentos médicos
em linguagem acessivel em portugués brasileiro; (ii) uma abordagem baseada em engenharia
de prompts estruturada em quatro técnicas complementares; (iii) uma arquitetura com validac@o
de dominio clinico, tratamento local de dados sensiveis e alertas contextualizados; e (iv) uma
avaliagdo exploratdria com especialista médico e usudrios leigos baseada no TAM.

2. Contextualizacao e Problema

Letramento em saude. O letramento em sadde é entendido como a capacidade de obter, proces-

sar e compreender informagdes necessarias a tomada de decisoes em satide [Nutbeam and Lloyd 2021].
Revisdes sistemdticas associam baixos niveis de letramento a piores desfechos clinicos, menor
adesdo terapéutica e maior dificuldade de interpretacao de documentos [Berkman et al. 2011].
Estudos sobre legibilidade de laudos indicam que documentos clinicos podem exigir escolari-

dade superior a do leitor tipico [Martin-Carreras et al. 2019], e a OMS reconhece o letramento

em saude como determinante social relevante [World Health Organization 2025]. Assim, siste-

mas computacionais que traduzem linguagem técnica para linguagem acessivel podem apoiar

a compreensao inicial do paciente, desde que apresentem limites claros, nao produzam di-
agnostico e incentivem o acompanhamento profissional.

Questao de Pesquisa. Este trabalho investiga: Como LLMs podem apoiar a traducdo
de documentos médicos em linguagem acessivel, favorecendo a compreensdo do paciente sem
substituir a avaliacdo médica profissional?

Exemplo Motivador. Considere o trecho: “Leve espessamento da fdscia plantar na sua
insercdo no calcdneo, sugerindo fascite plantar.” Para um paciente leigo, o enunciado é pouco
informativo. O Traduz Saiide reformula: “O exame mostrou uma leve inflamacdo na fdscia
plantar, estrutura que liga o calcanhar aos dedos. Essa condig¢do, chamada fasciite plantar,
€ uma causa comum de dor na sola do pé. Nao é uma emergéncia, mas é importante levar o
resultado ao médico.”

3. Trabalhos Relacionados

LLMs vém sendo investigados como ferramentas de apoio a comunicacao em sauide. Singhal et
al. [Singhal et al. 2023] demonstram que esses modelos codificam conhecimento clinico rele-
vante; Jeblick et al. [Jeblick et al. 2022] e Lyu et al. [Lyu et al. 2024] investigam simplificacao
de relatérios médicos; Amin et al. [Amin et al. 2023] e Yang et al. [ Yang et al. 2025] discutem
IA generativa para comunicacdo médico-paciente. Revisdes recentes indicam que aplicacdes
de LLMs em educacao do paciente ainda enfrentam desafios de legibilidade, acurécia, viés e
avaliagdo sistematica [Aydin et al. 2024, Busch et al. 2025, Bedi et al. 2024], e que técnicas de
prompt engineering podem melhorar clareza, embora seus efeitos variem conforme modelo e
tarefa [Mudrik et al. 2025].

Permanecem lacunas relevantes: (i) poucas solugdes sdo avaliadas em portugués bra-
sileiro; (i1) muitos estudos focam apenas em radiologia ou perguntas médicas gerais, ndo em
documentos clinicos variados; (iii) hd caréncia de estratégias leves que combinem validacdo de
dominio, anonimizacdo e saida estruturada; e (iv) a avaliacao de seguranca, clareza e percep¢ao
de uso ainda € limitada. O Traduz Saiide explora essas lacunas, posicionando o modelo como
mediador linguistico e ndo como ferramenta diagndstica.
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4. Abordagem Proposta

O Traduz Saiide é um sistema web para apoiar pacientes e cuidadores na compreensao inicial
de documentos médicos. A ferramenta nao realiza diagndstico, nao recomenda tratamento e
reforca que suas respostas tém finalidade informativa.

A Figura 1 apresenta o fluxo: o usudario informa o tipo de documento e submete o
conteudo; o sistema valida o dominio médico, identifica indicios de autoria profissional, trata
dados sensiveis localmente, processa com o LLLM e apresenta a explicagao.

[Documento} [ Validagdo ] [ LLM ] [Explicagﬁo}
sensiveis

Figura 1. Fluxo de processamento do Traduz Saude.

A geragao emprega quatro técnicas de engenharia de prompts [Girardi et al. 2025], cons-
truidas incrementalmente a partir de trés objetivos: preservar o significado clinico essencial,
reduzir complexidade linguistica e impedir recomendacdes diagndsticas nao presentes no do-
cumento. A cada iteragcdo, foram inspecionadas saidas geradas para os trés cendrios avaliados,
observando ambiguidades, excesso de simplificacdo e risco de extrapolacdo clinica: (a) role
prompting, definindo o papel do modelo como mediador de linguagem em saude; (b) constraint-
based prompting, com regras negativas explicitas como “nao invente informagdes” e “nao dé
diagnésticos”; (c) few-shot prompting, com exemplos que ancoram o estilo acessivel da saida; e
(d) structured output, com esquema JSON para separar os modos de resposta. A implementacao
utiliza Claude [Anthropic 2024], com femperature zero para validagdo e valor moderado para
traducao.

A saida organiza-se em quatro modos: (i) Resumo; (i1) Detalhado; (iii) Entenda Fdcil,
e (iv) Termos. O sistema também gera alertas clinicos contextualizados sobre quando buscar
atendimento. A Figura 2 ilustra a interface.

B Resumo Resumo Detalhado Detalhado | @ Entenda Fécil Entenda | 00 Termos Term

Q Entenda Facil Entenda [ Termos Term

B Resumo Resumo Detalhado Detalhado

Resumo do documento © Copia Explicacao simplificada © Copia

Este é um exame de ultrassom do pé para investigar dor na planta do pé. O exame mostrou
que vocé tem um espessamento (engrossamento) de uma estrutura chamada fascia plantar,
que é como uma 'corda’ que vai do calcanhar até os dedos. Esse espessamento esta
causando uma inflamac&o chamada fasciite plantar, que é a causa da sua dor. O resto do pé
esta normal - pele, musculos, tenddes e nervos estao todos bem.

@ Resumo Resumo Detalhado Detalhado Q Entenda Facil Entenda [ Termos Terr

Explicacao detalhada ) Copia

0 ultrassom examinou ambos os pés e encontrou os sequintes resultados: PE DIREITO E
ESQUERDO - A pele ¢ o tecido logo abaixo dela estdo normais; Os tenddes (que movimentam
os dedos) estao com espessura e elasticidade normais; Nao ha lesées sdlidas, cistos ou

Imagine que na sola do seu pé existe uma 'corda’ que vai do calcanhar até os dedos - essa
‘corda’ se chama fascia plantar. Quando vocé usa muito o pé ou pisa de forma errada, essa
‘corda’ pode ficar irritada e inchada, como quando vocé machuca o joelho e ele fica inchado.
E exatamente isso que esta acontecendo com vocé! Essa 'corda’ ficou mais grossa e
inflamada no lugar onde ela se conecta com o 0sso do calcanhar, e por isso déi quando vocé
pisa. E como se fosse uma 'corda de violao' que ficou muito esticada e esta doendo. A boa
noticia é que todo o resto do seu pé esta perfeito - os musculos, a pele, os nervos, tudo esta
funcionando direitinho!

B Resumo Resumo Detalhado Detalhade @ Entenda Facil Entenda | A Termos Term

Fascia plantar
Uma faixa de tecido resistente na sola do pé que conecta o calcanhar aos dedos, como uma ‘corda’ que
ajuda a sustentar o arco do pé

outras alteracdes; Nao ha sinais de neuroma de Morton (um tipo de problema no nervo).

ACHADO PRINCIPAL: A fascia plantar (uma faixa de tecido na sola do pé) esta mais espessa
que o normal onde se conecta a0 0sso do calcanhar. Isso indica fasciite plantar, que é uma Fasciite plantar
inflamacéo dessa estrutura. Esta condicao é comum e geralmente tratavel com fisioterapia, Inflamacao (inchago e irritacéo) da fascia plantar, causando dor na sola do pé, especialmente no

tos anti érios e as vezes palmilhas especiais. calcanhar

Figura 2. Traduz Saude: saida nos quatro modos com alertas clinicos.

5. Avaliacao Exploratéria

A avaliacdo foi qualitativa e exploratoria, combinando: (i) andlise por um médico especialista
em sadde da familia; e (ii) avaliagdo com nove usudrios leigos baseada em questiondrio adap-
tado do TAM [Venkatesh et al. 2003]. Foram utilizados trés documentos clinicos reais previa-
mente anonimizados: laudo de ultrassonografia, receitudrio médico e documento relacionado
ao pulmao.

5.1. Avaliacao por Especialista

O especialista analisou as saidas considerando fidelidade clinica, completude, clareza e seguranga
da informag@o, acompanhando o fluxo completo nos quatro modos de saida. No Cenério 1
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(fasciite plantar), o sistema preservou o conteido central e explicou o termo técnico sem su-
gerir diagnéstico adicional. No Cenario 2 (receitudrio com sumatriptana), explicou finalidade
e cuidados do medicamento sem incentivar automedicacdo. No Cenario 3 (documento pul-
monar), reformulou termos técnicos de forma menos alarmista, sem adicionar conclusdes nao
presentes no documento. As respostas foram avaliadas como uteis como apoio a compreensao
inicial, desde que acompanhadas de aviso explicito de que nao substituem consulta médica.

5.2. Avaliacao com Usuarios (TAM)

Nove participantes (cinco mulheres, quatro homens, 27-59 anos, graduacao minima, amostra de
conveniéncia) avaliaram o sistema sobre o cendrio do receitudrio médico, apds consentimento.
O questiondrio adaptado do TAM considerou utilidade percebida (UP), facilidade de uso (FU),
clareza (CC), confianca (CS) e intengao de uso (IU).

Os resultados (Tabela 1) indicam percepcdo favordvel: nenhum D ou DT em qualquer
item. UP e FU apontam concordancia quanto a utilidade e intuitividade. CC indica linguagem
acessivel. CS apresenta cautela esperada em dominio sensivel. IU mostra disposi¢ao para re-
comendar, com menor consenso para uso continuo. Tabela completa disponivel como material
suplementar [Silva et al. 2026].

Tabela 1. Sintese TAM (n=9). Nenhum D ou DT registrado.

Dim. Pergunta (abreviada) CT C/N

3/0
2/0
1/0
1/0
2/0

UP  Ajudou a entender o documento. 6
UP Facilitou termos desconhecidos. 7
UpP Reduziria buscas na internet. 8
FU E fécil de usar. 8
FU  Simples inserir o documento. 7
FU Navegacdo intuitiva. 7 200
CC Explicagdo € clara. 7 2/0
CC  Linguagem fécil de entender. 8 1/0
CC  Exemplos/analogias ajudam. 8 1/0
CS Transmite confianca. 6 2/1
CS Sentiria-se seguro usando. 7 171
CS Recomendacdes cuidadosas. 7 2/0
U Usaria novamente. 7 171
U Recomendaria a outros. 8 1/0
U Usaria a cada exame. 5 31

6. Discussao, Limitacoes e Aspectos Eticos

Os achados sugerem que LL.Ms podem atuar como mediadores entre linguagem clinica e com-
preensdo do paciente quando inseridos em fluxo com restri¢des explicitas, tratamento de dados
sensiveis e alertas de uso responsavel. A avaliacdo por especialista indicou que as saidas preser-
varam os achados centrais sem introduzir recomendacgdes diagndsticas indevidas. Na avaliacdo
com usudrios, a dimensdo de confianca apresentou maior dispersdo, resultado esperado em
dominio sensivel. A auséncia de respostas discordantes sugere percepcao inicial positiva, mas
nao comprova melhoria objetiva de letramento nem impacto clinico.

A contribui¢do computacional estd em demonstrar que uma arquitetura leve, baseada em
prompt engineering estruturado, pode produzir resultados uteis em dominio sensivel sem RAG,
ajuste fino ou bases médicas curadas. O prompt € tratado como mecanismo de especificacdo
do comportamento esperado do sistema: define papel, impde restri¢des, organiza a saida e re-
duz riscos de extrapolacdo clinica [White et al. 2023]. A organiza¢do em quatro modos evita
resposta Uinica e excessivamente genérica, decisdo bem recebida na avaliacio qualitativa.

Ha limitacOes importantes: avaliacdo com um tnico especialista, nove usudrios e docu-
mentos previamente selecionados; amostra com escolaridade elevada, ndo representativa do
publico mais vulnerdvel; auséncia de comparacdo quantitativa com RAG ou modelos alter-
nativos; e medi¢cdo de percepcio de uso, ndo de desfechos clinicos. Em trabalhos futuros, a
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comparacdo com RAG, modelos especializados e métricas objetivas de legibilidade, comple-
tude e fidelidade devera ser priorizada [Bedi et al. 2024].

Do ponto de vista ético, os documentos foram anonimizados antes do processamento e
o sistema declara que ndo substitui consulta, diagndstico ou conduta profissional. Reconhece-
se como limita¢do a auséncia de aprovagio prévia por Comité de Etica para a avaliacio com
participantes; estudos futuros com pacientes, cuidadores ou dados clinicos reais deverdao ser
submetidos previamente a Comité de Etica em Pesquisa.

7. Consideracoes Finais

Apresentou-se o Traduz Saiide, sistema web baseado em LLLM para apoiar a tradugao de do-
cumentos médicos em linguagem acessivel em portugués brasileiro, combinando validacdo de
dominio clinico, tratamento local de dados sensiveis, engenharia de prompts estruturada e qua-
tro modos complementares de explicacao. A avaliagdo exploratoria indicou evidéncias iniciais
de clareza, utilidade percebida e aderéncia clinica, com resultados a serem interpretados com
cautela pelas limitagdes metodoldgicas e éticas.

Como trabalhos futuros: (i) ampliar a avaliacio com maior nimero de especialistas e
usudrios, incluindo perfis com menor escolaridade; (ii) comparar sistematicamente prompt en-
gineering, RAG, ajuste fino e modelos alternativos; (iii) introduzir métricas quantitativas de
legibilidade, completude e seguranca; e (iv) conduzir estudos com pacientes em contexto real
de cuidado, apds submissido a Comité de Etica.

Disponibilidade dos Artefatos e Uso de IA

Os artefatos estdo disponiveis como material suplementar [Silva et al. 2026], incluindo protétipo,
repositério anonimizado, questiondrios, roteiros e video demonstrativo. Em conformidade com
o Codigo de Conduta da SBC, declaramos uso de ferramentas de IA como apoio a revisao
textual; o conteudo cientifico € de responsabilidade exclusiva dos autores.
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