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RESUMO 

Introdução: As doenças cardiovasculares (DCV) permanecem como a principal causa de 
morbimortalidade global, com a hipertensão arterial (HA) como fator de risco para eventos 
como infarto agudo do miocárdio e acidente vascular cerebral. A complexidade desses 
agravos e a limitação dos modelos tradicionais dificultam a identificação precoce de 
indivíduos em maior risco. Nesse contexto, a inteligência artificial (IA) surge como 
abordagem promissora para análise de grandes volumes de dados e desenvolvimento de 
modelos preditivos. Objetivou-se mapear as principais ferramentas de IA na predição de 
eventos cardiovasculares em indivíduos com HA. Método: Trata-se de uma revisão de escopo 
conduzida conforme as recomendações do Joanna Briggs Institute e do PRISMA-ScR. A 
estratégia de busca foi realizada nas bases PubMed, Scopus, Embase e Biblioteca Virtual em 
Saúde (BVS), além da literatura cinzenta. Resultados e discussão: A análise incluiu 13 
estudos. Observou-se melhor desempenho de modelos de aprendizado de máquina, 
especialmente técnicas de ensemble, com maior acurácia ao integrar variáveis clínicas, 
comportamentais e genéticas, além de potencial para monitoramento contínuo. Conclusão: A 
IA pode aprimorar a identificação precoce de eventos cardiovasculares e apoiar a tomada de 
decisão clínica, entretanto, ainda existem desafios relacionados à padronização e validação 
dos modelos. 
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INTRODUÇÃO 

As doenças cardiovasculares (DCV) permanecem como a principal causa de 

morbimortalidade global, configurando-se como um dos maiores desafios para os sistemas de 

saúde, devido à sua elevada prevalência e impacto socioeconômico. Em 2022, foram 

responsáveis por aproximadamente 19,8 milhões de óbitos, correspondendo a cerca de 32% 

das mortes, majoritariamente por desfechos como infarto agudo do miocárdio e acidente 

vascular cerebral (WHO, 2025). 

 Entre os principais determinantes desses eventos, destaca-se a hipertensão arterial 

(HA), condição crônica amplamente prevalente e frequentemente assintomática, com papel 

central no desenvolvimento e agravamento das DCV. A complexidade desses agravos, 

marcada pela interação de fatores clínicos, comportamentais e sociodemográficos, ainda 

representa um desafio para os modelos tradicionais de predição, dificultando a identificação 

precoce de indivíduos com maior risco cardiovascular (Sociedade Brasileira de Cardiologia, 

2025). Nesse contexto, a inteligência artificial (IA) surge como uma abordagem promissora 

ao possibilitar a análise de grandes volumes de dados e a identificação de padrões complexos 

não detectáveis por métodos convencionais. Sua aplicação na predição de eventos 

cardiovasculares associados à HA pode aprimorar a estratificação de risco, qualificar a 

tomada de decisão clínica e favorecer intervenções mais precoces e individualizadas (LIMA 

et al., 2024). 

No âmbito da enfermagem, a incorporação de ferramentas baseadas em IA pode 

fortalecer o cuidado, contribuindo para uma avaliação mais acurada, monitoramento contínuo 

e estratégias preventivas mais eficazes. O enfermeiro, como profissional central no cuidado, 

desempenha papel fundamental na educação em saúde, na promoção da adesão ao tratamento 

e na identificação precoce de agravos, podendo utilizar essas tecnologias para qualificar a 

assistência (Maia Barbosa et al., 2025). Assim, este estudo tem como objetivo mapear as 

principais ferramentas de inteligência artificial utilizadas na predição desses eventos. 

 

MÉTODO 

Trata-se de uma revisão de escopo, conduzida conforme as diretrizes 

metodológicas do JBI Manual for Evidence Synthesis (Peters et al., 2022) e pelo checklist 

Preferred Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping 

Reviews (PRISMA-ScR).  
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O estudo foi desenvolvido em nove etapas: (1) definição dos objetivos e 

formulação da questão de pesquisa; (2) estabelecimento dos critérios de elegibilidade; (3) 

descrição da estratégia previamente delineada para busca, seleção, extração, análise e 

apresentação das evidências; (4) realização da busca; (5) triagem e seleção dos estudos; (6) 

coleta dos dados; (7) análise dos achados; (8) exposição dos resultados; e (9) síntese das 

evidências em relação ao objetivo da revisão e às implicações dos resultados. A pergunta de 

pesquisa foi construída a partir da estratégia PCC (População, Conceito e Contexto), em que 

“P”= adultos com hipertensão, “C”= inteligência artificial preditiva e “C”= eventos 

cardiovasculares. Deste modo, estabeleceu-se a seguinte questão de pesquisa: Quais são as 

principais ferramentas de inteligência artificial na predição de eventos cardiovasculares em 

pessoas com hipertensão arterial? 

Quanto aos critérios de elegibilidade, foram incluídos estudos com dados 

primários e secundários, disponíveis eletronicamente na íntegra, sem recorte temporal e 

restrição de idioma. Ademais, foram excluídos estudos duplicados, carta ao editor, resumos 

publicados em anais de eventos, editoriais e aqueles que não respondessem ao 

questionamento inicial. As buscas ocorreram no período de março de 2026, nas seguintes 

bases de dados: PubMed, SCOPUS, Embase e Biblioteca Virtual da Saúde (BVS). A literatura 

cinza, por sua vez, foi resgatada no Catálogo de Teses e Dissertações (CTD) da Coordenação 

de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior (CAPES).  

A estratégia de busca foi elaborada com base nos  Descritores em Ciência da 

Saúde (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH), combinados com os operadores 

booleanos “AND” e “OR”, conforme é visto no Quadro 1. 
 

Quadro 1- Estratégia de busca - Fortaleza, Ceará, Brasil, 2026 

 P C C 
Extração Hipertensão Inteligência Artificial Preditiva Eventos Cardiovasculares 

 Conversão Hypertension Machine Learning Cardiovascular Diseases 

Combinação 
Hypertension, Blood Pressure, High 

Blood Pressure 

Machine Learning, Predictive 
Models, Predictive Modeling, 
Predictive Learning Models 

Cardiovascular Diseases, 
Cardiac Events, Major 

Adverse Cardiac Events, 
Adverse Cardiac Events 

Construção 
(“Hypertension OR Blood Pressure 

OR High Blood Pressure”) 

(“Machine Learning OR 
Predictive Models OR Predictive 
Modeling OR Predictive Learning 

Models”) 

(“Cardiovascular Diseases 
OR Cardiac Events OR 
Major Adverse Cardiac 

Events OR Adverse 
Cardiac Events”) 

Uso 

(Hypertension OR “Blood Pressure” OR “High Blood Pressure”) AND (“Machine Learning” OR 
“Predictive Models” OR “Predictive Modeling” OR “Predictive Learning Models”) AND 

(“Cardiovascular Diseases” OR “Cardiac Events” OR “Major Adverse Cardiac Events” OR 
“Adverse Cardiac Events”) 
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 Fonte: elaborado pela autora. 

A seleção dos estudos foi conduzida por dois revisores independentes, em três 

etapas. Inicialmente, realizou-se a identificação dos registros recuperados em cada base de 

dados e no total. Em seguida, procedeu-se à remoção de duplicatas e à triagem por títulos e 

resumos, com auxílio do Rayyan. Por fim, os estudos potencialmente elegíveis foram 

avaliados por meio da leitura na íntegra, conforme os critérios estabelecidos, para definição da 

amostra final. Após essa etapa, realizou-se a extração dos dados, bem como sua apresentação 

e síntese descritiva e narrativa. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Foram identificadas 727 referências nas bases de dados consultadas, sendo 447 da 

Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), 20 da Scopus, 149 da Embase, 58 da PubMed e 53 do 

Portal de Periódicos CAPES. Após a remoção de 65 duplicatas, 616 estudos seguiram para 

triagem. Após a aplicação dos critérios de elegibilidade, 13 artigos compuseram a amostra 

final, conforme ilustrado na Figura 1. 

Figura 1 - Fluxograma PRISMA. Fortaleza, CE, Brasil, 2026. 

 

Fonte: elaborado pela autora. 
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Os estudos incluídos evidenciam que a inteligência artificial tem ampliado de 

forma consistente a capacidade de predição de eventos cardiovasculares em indivíduos com 

hipertensão, especialmente quando comparada a modelos estatísticos tradicionais. Em 

populações hipertensas, como demonstrado por Xi et al., algoritmos de aprendizado de 

máquina apresentaram desempenho superior à regressão logística, com destaque para modelos 

do tipo ensemble, que apresentaram maior AUROC (área sob a curva Receiver Operating 

Characteristic). Esse resultado reforça a capacidade desses métodos de captar relações 

complexas entre variáveis clínicas, aspecto relevante no manejo da hipertensão, uma condição 

multifatorial e de comportamento variável ao longo do tempo (Xi et al., 2022; Dritsas e 

Trigka, 2023). 

Na mesma perspectiva, modelos de sobrevivência baseados em inteligência 

artificial mostraram-se eficazes na estimativa de desfechos cardiovasculares como 

insuficiência cardíaca, infarto e acidente vascular cerebral. O melhor desempenho de 

abordagens como random survival forest e NMTLR (Neural Multi-Task Logistic Regression) 

sugere que, além de prever o risco, esses modelos permitem estimar o tempo até a ocorrência 

dos eventos, favorecendo intervenções mais oportunas (Feng et al., 2022). 

Ademais, em grandes coortes populacionais, estudos como os de You et al. e Yang 

et al. demonstram que modelos baseados em inteligência artificial alcançam elevado 

desempenho preditivo, sobretudo quando integram diferentes dimensões de dados, incluindo 

informações clínicas, comportamentais e genéticas. A melhora da acurácia, expressa por 

valores elevados de AUC (área sob a curva), indica que essa integração amplia a capacidade 

de identificar indivíduos de maior risco, subsidiando estratégias mais direcionadas de 

promoção da saúde e prevenção de agravos. Para a enfermagem, isso se traduz em maior 

precisão na educação em saúde, no incentivo à adesão terapêutica e no monitoramento de 

fatores modificáveis. 

Outro ponto de destaque foi o avanço na interpretabilidade dos modelos, com o 

uso de técnicas que permitem compreender melhor como as variáveis influenciam o risco 

estimado. A incorporação desses recursos contribui para maior consistência na interpretação 

dos resultados e favorece uma integração mais segura dessas ferramentas ao processo de 

tomada de decisão clínica (Shah et al., 2025; Bilal et al., 2025). Além disso, estudos voltados 

ao uso de sinais fisiológicos e tecnologias vestíveis ampliam as possibilidades de aplicação da 

inteligência artificial ao permitir o monitoramento contínuo de parâmetros, como a pressão 

arterial.  
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Os achados de Sadad et al. indicam elevada acurácia em bases de dados baseadas 

em PPG (fotopletismografia). De forma complementar, Chowdhury et al. destacam o 

potencial de sensores flexíveis para o acompanhamento longitudinal, enquanto Naik et al. 

ampliam essa discussão ao incluir o uso de dispositivos vestíveis e gêmeos digitais na 

personalização do cuidado. Estudos mais recentes também demonstram a aplicabilidade de 

modelos baseados em sinais fisiológicos para estimativa da pressão arterial em tempo real 

(Liu et al., 2025; Haque et al., 2025). Apesar disso, desafios como calibração frequente, 

padronização, reprodutibilidade e validação externa ainda limitam sua aplicação em larga 

escala. 

Por fim, embora os resultados indiquem um cenário promissor, muitos estudos 

ainda carecem de validação clínica. Evidências sugerem que marcadores laboratoriais 

contribuem de forma complementar para a avaliação do risco cardiovascular. Assim, a 

inteligência artificial deve ser compreendida como um recurso que potencializa, mas não 

substitui, a avaliação clínica, sendo sua integração essencial para melhorar o cuidado e os 

desfechos em saúde (Carvalho, 2019). 

 

CONCLUSÃO 

Conclui-se que a inteligência artificial apresenta potencial na predição de eventos 

cardiovasculares em indivíduos com hipertensão arterial, por integrar múltiplos fatores de 

risco e superar limitações dos modelos tradicionais. A enfermagem desempenha papel 

estratégico na incorporação dessas tecnologias, especialmente no acompanhamento, na 

educação em saúde e na adesão terapêutica. Nesse contexto, a IA deve ser compreendida 

como ferramenta de apoio ao cuidado, utilizada de forma complementar, jamais como 

substituição da atuação profissional. Entretanto, persistem desafios relacionados à validação 

clínica, padronização dos dados e aplicabilidade, o que exige uso crítico e responsável. 

Reforça-se a necessidade de avanços em pesquisas voltadas à sua implementação na prática 

assistencial, considerando aspectos éticos, operacionais e de tomada de decisão em 

enfermagem. 
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