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Abstract. Cardiovascular diseases (CVDs) are among the leading causes of de-
ath worldwide, with acute myocardial infarction (AMI) among the most fatal
events. Machine Learning (ML) techniques have the potential to support early
prediction and diagnosis. This study presents a Systematic Literature Review
based on [Kitchenham and Charters 2007 ] on ML applications for AMI predic-
tion. Searches in the IEEE and PubMed databases identified 28 primary studies.
XGBoost showed the best performance (AUC 0.87-0.99; accuracy up to 98%).
The results highlight the potential of ML to support AMI diagnosis, although ad-
vances in transparency and fairness are still necessary for responsible clinical
adoption.

Resumo. As doencas cardiovasculares (DCVs) estdo entre as principais cau-
sas de morte no mundo, com o infarto agudo do miocdrdio (IAM) entre os
eventos mais fatais. Técnicas de Machine Learning (ML) tém potencial para
apoiar a predigcdo e o diagnostico precoce. Este estudo apresenta uma Revisdo
Sistemdtica da Literatura baseada em [Kitchenham and Charters 2007] sobre
aplicagcoes de ML na predicdo de IAM. As buscas nas bases IEEE e PubMed
identificaram 28 estudos primdrios. O XGBoost apresentou o melhor desempe-
nho (AUC 0,87-0,99; acurdcia até 98%). Os resultados destacam o potencial
do ML no apoio ao diagnostico de IAM, embora avangos em transparéncia e
equidade ainda sejam necessdrios para uma adog¢do clinica responsdvel.

1. Introducao

De acordo com  estimativas da  Organizagdo  Mundial da  Saude
[World Health Organization 2023], as doencgas cardiovasculares (DCVs) represen-
tam um dos maiores desafios contemporaneos a saide publica global, sendo responséveis
por elevados indices de mortalidade. Estima-se que cerca de 19,8 milhdes de pessoas
tenham morrido por DCVs em 2022, representando aproximadamente 32% de todas
as mortes globais. Dentre esses Obitos, 85% ocorreram devido a ataques cardiacos
e acidentes vasculares cerebrais (AVCs). [Forhad et al. 2025] apontam que dentre
tais doencas, destaca-se o Infarto Agudo do Miocédrdio (IAM), que constitui uma das
principais causas de mortalidade em todo o mundo. Paralelamente, de acordo com
[Takci 2018], a aplicacdo de técnicas de Machine Learning (ML) t€ém ganhado destaque
na saude. Algoritmos como XGBoost (conhecido pela alta acurdcia em dados clinicos
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heterogéneos) e Random Forest (mais interpretdvel e robusto ao overfitting) lideram as
aplicagdes cardiovasculares, enquanto modelos de Deep Learning se destacam em dados
nao estruturados, porém com maior custo computacional € menor transparéncia decisoria.
Desse modo, a ML se caracteriza como uma ferramenta eficaz, auxiliando profissionais
de saide na tomada de decisdes mais assertivas e contribuindo para intervencgdes precoces
e personalizadas que podem reduzir a mortalidade associada ao I[AM.

Para a realizacdo desta pesquisa, utilizamos o método de Revisdo Sistematica de
Literatura (RSL), conforme guia descrito em [Kitchenham and Charters 2007]. Trata-
se de um método estruturado e sistematico utilizado para identificar, selecionar, avaliar
criticamente e interpretar todas as evidéncias cientificas disponiveis e relevantes acerca
de uma determinada questdao de pesquisa, drea tematica ou fenOmeno de interesse. A
pesquisa foi guiada pelas seguintes questoes: a) Quais algoritmos de Machine Learning
sao mais utilizados na predi¢do de IAM e com que desempenho? b) Quais abordagens de
interpretabilidade sao aplicadas para compreender o processo decisorio dos modelos? c)
Quais consideragdes éticas (viés, transparéncia, responsabilidade médica) sdo relatadas
nos estudos analisados? Com base nessas questdes norteadoras, procedeu-se a andlise
de artigos selecionados a partir de palavras-chave previamente definidas, possibilitando
uma investigacdo aprofundada das abordagens propostas em cada estudo, bem como a
articulacdo com temas correlatos.

Diante desse contexto, o presente estudo tem como objetivo analisar como
técnicas de Machine Learning t€ém sido aplicadas na predi¢do e no diagndstico do In-
farto Agudo do Miocardio, por meio de uma RSL conduzida nas bases IEEE Digital
Library e PubMed, e estd estruturado da seguinte forma: a Sec@o 2 descreve o percurso
metodoldégico adotado na revisao; a Secdo 3 apresenta e discute os resultados obtidos; e a
Secdo 4 expoe as consideracgoes finais.

2. Metodologia

A metodologia adotada nesta revisdo tem como base a proposta de
[Kitchenham and Charters 2007], citada na se¢do anterior, estruturada em trés eta-
pas principais: planejamento, condugdo e andlise dos resultados. Inicialmente, foram
definidos os objetivos, as questdes de pesquisa, as bases de dados consultadas e os
critérios de inclusdo e exclusdao. Em seguida, realizou-se a busca, selecdo e extracao das
informagdes dos estudos relevantes. Por fim, os dados foram organizados, analisados e
interpretados, permitindo identificar tendéncias, lacunas e contribui¢des da literatura. A
secdo seguinte apresenta as estratégias de busca.

2.1. Estratégias de Busca

O levantamento da literatura foi realizado por meio de consultas estruturadas em repo-
sitérios académicos como IEEE Digital Library e PubMed, acessadas através do site
de Periddicos da CAPES, que nos permitiram identificar estudos apresentados em con-
feréncias ou publicados em periddicos vinculados aos principais repositérios da area de
Ciéncia da Computacdo e da Medicina. As palavras-chave que delimitaram o escopo
da RSL foram: Infarto Agudo do Miocirdio, Machine Learning e Etica em Inteligéncia
Artificial. Assim, para contemplar os trabalhos inseridos nas interse¢des desses campos
de pesquisa, foram elaboradas a seguinte String de busca em inglés ("machine learning

2



46° Congresso da Sociedade Brasileira de Computacéo (CSBC 2026), Gramado/RS
13° Encontro Nacional de Computacéo dos Institutos Federais (ENCompl F 2026): Trabalhos de graduacéo e pos-graduacgéo

OR ”deep learning”OR ™artificial intelligence”) AND (”acute myocardial infarction”OR
“heart attack™) AND (“ethics”OR ”bias”OR ”fairness”OR ”transparency”’OR ”interpreta-
bility™).

2.2. Critérios da Selecao

Para a inclusdo na RSL, o trabalho deveria inserir estudos primarios empiricos publica-
dos nos ultimos cinco anos (2020-2025) que apresentem desenvolvimento, validagdo ou
comparacao de modelos de Machine Learning aplicados a predi¢ao ou diagndstico de
Infarto Agudo do Miocardio. Os artigos devem reportar métricas quantitativas de desem-
penho (sensibilidade, especificidade, AUC, precisio, recall ou F1-score) e abordar aspec-
tos de interpretabilidade, transparéncia algoritmica ou discussdes éticas relacionadas ao
uso de inteligéncia artificial na pratica clinica. Apenas estudos publicados em inglés e
revisados por pares foram considerados.

Como critérios de exclusao, utilizamos os seguintes: Tipo de publicacdo: artigos
secunddrios (systematic reviews, surveys, meta-analyses), pOsteres, short papers, edito-
riais ou relatdrios técnicos sem revisdo por pares; Irrelevancia temdtica: estudos que
nao tratem de Machine Learning aplicado a predi¢do de Infarto Agudo do Miocardio;
Auséncia de resultados relevantes: publicagdes que ndo apresentem métricas quantitati-
vas de desempenho preditivo ou que nao incluam discussao sobre ética, transparéncia ou
interpretabilidade de modelos; Indisponibilidade: trabalhos sem acesso integral ao texto
completo nas bases de dados selecionadas, impossibilitando analise completa de métodos
e resultados; Duplicidade: versdes repetidas do mesmo estudo (mantendo-se a mais com-
pleta, geralmente a publicada em periddico). Caso se enquadrasse em pelo menos um dos
critérios de exclusao, o trabalho foi classificado como excluido.

2.3. Execucao da Pesquisa

A execucdo da pesquisa ocorreu a partir dos trabalhos identificados por meio da String de
busca e das palavras-chave, limitados ao periodo entre 2020 e 2025 e aos tipos de docu-
mentos, “Conference Paper”, “Article”. Apds a execugdo das buscas nas bases de dados,
exportamos os metadados das pesquisas em formato bib para a ferramenta de gestao de
revisdo sistemdtica da literatura Parsifal. O processo de selecdao dos trabalhos ocorreu
em duas etapas. Na primeira, foram analisados o titulo, o resumo e as palavras-chave,
para encontrar pesquisas que atendessem aos critérios de inclusdo. Na segunda etapa, foi
realizada uma leitura completa dos trabalhos selecionados, aplicando os critérios de ex-
clusdo, além de verificar novamente os critérios de inclusdo, o que permitiu a selecao final
das pesquisas que respeitaram os critérios estabelecidos. Para assegurar a qualidade dos
estudos incluidos, foram avaliados os seguintes critérios: clareza na descricdo do data-
set utilizado, reporte de ao menos duas métricas quantitativas de desempenho, realizagao
de validacdo cruzada ou externa, e discussao de limitacdes do modelo. Estudos que nao
atenderam a pelo menos trés desses critérios foram excluidos na segunda etapa de selecao.

3. Analise dos Resultados

A String de Busca disponivel no item (2.1) permitiu encontrar 100 (cem) pesquisas (Fi-
gura 1), 46 (quarenta e seis) artigos na base IEEE Digital Library e 54 (cinquenta e qua-
tro) na base PubMed. Apds a primeira etapa de sele¢do, baseada na leitura do titulo,
das palavras-chave e dos resumos, aplicamos o critério de inclusdo, que permitiu filtrar
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a busca para selecionar os que mais se aproximavam da nossa proposta de investigacao.
Nesta fase, foram descartadas da base IEEE 32 (trinta) e 20 (vinte) da base PubMed, ¢
permaneceram 48 (quarenta e oito) pesquisas pré-selecionadas. Em seguida, aplicamos
os critérios de exclusdo, que permitiram filtrar mais ainda a pesquisa. Nesta etapa, fo-
ram encontradas 13 (treze) pesquisas secundérias, cinco (5) pesquisas nao disponiveis de
forma gratuita e 2 (dois) artigos curtos (Short paper). Todas as pesquisas estavam escritas
em lingua inglesa. Apds a aplicacdo dos critérios de inclusdo e de exclusdo, 28 (vinte e
oito) estudos foram incluidos para a leitura completa, sendo todos artigos completos.

3.1. Tendéncias de Pesquisa em Machine Learning para predicao De IAM

Para facilitar a compreensao dos objetivos gerais dos estudos analisados, as publicagcdes
foram agrupadas em quatro categorias principais, definidas com base nas questdes de
pesquisa desta revisdo, como € descrito na Figura 1. A categoria Modelagem Preditiva
retine os estudos que tratam do desenvolvimento e avaliacdo de modelos de Machine
Learning aplicados a predi¢do, diagndstico e progndstico do IAM. A categoria Interpre-

Modelagem Preditiva 48.3%

37.9%

Interpretabilidade e Transparéncia

Integragéao Clinica 10.3%

Categoria de Objetivo

Justica e Mitigagao de Vieses 3.4%
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Porcentagem (%)
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Figura 1. Categorizacao dos Objetivos de Pesquisa em Modelos de Machine Le-
arning para Predicao de IAM

tabilidade e Transparéncia abrange trabalhos que destacam estratégias de explicabilidade
e andlise do processo decisorio dos modelos. Ja as categorias Justica e Mitigacdo de Vi-
eses e Integracao Clinica se conectam, respectivamente, a abordagem de consideracdes
éticas envolvidas, como viés e equidade, e a aplicacdo pratica dos modelos em contextos
hospitalares. A Figura 1 apresenta a propor¢cdo de estudos em cada uma dessas quatro
categorias, expressa em valores percentuais.

Observa-se que a maior parte dos estudos (aproximadamente 48%),
[Yang et al. 2025], [Tang et al. 2025], [Forhad et al. 2025], [Wang et al. 2022],
[Zhang et al. 2023], [Shen et al. 2025], [Yang et al. 2025], [Li et al. 2025],
[Yu et al. 2025], [Baidya and Gupta 2024], [Chen et al. 2024] e [Salman et al. 2021],
concentra-se na categoria Modelagem Preditiva, indicando que o foco predominante
das pesquisas sobre Machine Learning na predi¢cao do Infarto Agudo do Miocardio
(IAM) ainda esté voltado ao desenvolvimento e aprimoramento de modelos e algoritmos
preditivos. Essa predominéncia revela o interesse continuo da comunidade cientifica em
alcancar maior precisdo e melhor desempenho nos sistemas de diagndstico e progndstico
automatizado.
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A categoria Interpretabilidade e Transparéncia representa cerca de 38%
dos artigos, [Kim et al. 2024], [Kucukakcali et al. 2025], [Zhu et al. 2025],
[Mesinovic et al. 2025], [Ehghaghi et al. 2023], [Wang et al. 2024], [Guo et al. 2025a],
[Bodini et al. 2020], [Singh et al. 2025], [Guo et al. 2025b], e [Lin et al. 2025], mos-
trando uma tendéncia significativa de tornar os modelos mais compreensiveis e
auditdveis. Essa propor¢dao demonstra o reconhecimento crescente da importincia
de garantir confianca clinica e aceitacdo por parte dos profissionais de saude, medi-
ante o uso de técnicas de interpretabilidade como SHAP, LIME e saliency maps. Ja
as categorias Integracdo Clinica (aproximadamente 10%), [Mekonnen et al. 2025],
[Raja et al. 2024] e [Sammani et al. 2021] e Justica e Mitigacdo de Vieses (cerca de
4%), [Cui and Han 2023], aparecem em menor propor¢do. Isso sugere que, embora o
potencial de aplicac@o prética e a busca por equidade nos resultados sejam discutidos,
ainda sdo temas emergentes e menos explorados nas publicacdes atuais. Esses resultados
indicam uma lacuna importante para pesquisas futuras, voltadas a incorporagdo efetiva
das ferramentas preditivas no ambiente hospitalar e a garantia de justica algoritmica nos
modelos aplicados a satide.

3.2. Respostas as questoes de pesquisa

3.2.1. Quais algoritmos de Machine Learning sao mais utilizados na predicao de
IAM e com que desempenho?

Com base nos estudos analisados, 0 XGBoost foi o algoritmo mais recorrente na predi¢ao
de IAM, com AUC entre 0,87 ¢ 0,99 e acuracia de até 98% em diferentes contextos
(predi¢do in-hospital, 6 e 12 meses). O Random Forest, incluindo sua variacao BREF, foi
o segundo mais utilizado, com AUC entre 0,89 e 0,96 e acuricia de 94-96%, destacando-
se pela interpretabilidade e por originar uma ferramenta web de risco. Algoritmos como
SVM, LightGBM e modelos hibridos apresentaram AUC de até 0,94, enquanto modelos
de Deep Learning (CNN, RNN, GNN) atingiram AUC entre 0,93 e 0,99 em andlises de
ECG e imagem, porém com menor frequéncia nos estudos. A Tabela 1 sintetiza o de-
sempenho dos principais algoritmos, comparando AUC, acurdcia e contexto de aplicacdo
clinica.

Tabela 1. Desempenho comparativo dos principais algoritmos de ML na predicao

de IAM

Algoritmo N° estudos AUC Acuracia Contexto

XGBoost >14 0,87-0,99 até 98%  Predicdo in-hospital,
prognéstico 6 e 12
meses

Random Forest / BRF ~8 0,89-0,96 94-96% Risco clinico geral,
ferramenta web de
risco

SVM / Gradient Boosting / LightGBM ~4 até 0,94 — Classificacio  com
dados tabulares

Deep Learning (CNN, RNN, GNN) ~4 0,93-0,99 — Anidlise de ECG e

imagem médica

Fonte: elaborado pelos autores com base nos estudos analisados.
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3.2.2. Quais abordagens de interpretabilidade sao aplicadas para compreender o
processo decisorio dos modelos?

Com base nos estudos analisados, o SHAP (SHapley Additive exPlanations) destaca-se
como a principal abordagem de interpretabilidade, presente na maioria dos trabalhos, per-
mitindo visualizar o impacto global das varidveis e as contribui¢des individuais em cada
predicao de forma auditavel e compreensivel para médicos. O LIME foi utilizado em estu-
dos para interpretacoes locais, como a influéncia de trechos do ECG em classificagdes es-
pecificas, enquanto métodos complementares (nomogramas clinicos, mapas de saliéncia
e mecanismos de atencdo) reforcam a transparéncia deciséria. Em alguns casos, fra-
meworks como GMCA e ferramentas web interativas foram empregados para visualizar
o risco individualizado, fortalecendo a confiabilidade clinica dos modelos.

3.2.3. Quais consideracoes éticas (viés, transparéncia, responsabilidade médica) sao
relatadas nos estudos analisados?

Os estudos sobre predi¢cao de Infarto Agudo do Miocardio destacam trés principais eixos
éticos: viés, transparéncia e responsabilidade médica. Ha preocupacdo com amostras pe-
quenas ou desbalanceadas, reforcando a necessidade de validacdo externa para garantir
equidade e generalizacdo. A transparéncia € vista como essencial para adog¢do clinica se-
gura, com valorizacdo de modelos explicaveis como SHAP, LIME e nomogramas, que
permitem auditoria das decisdes. Além disso, enfatiza-se que a IA deve atuar como
suporte ao julgamento médico, e ndo substitui-lo, exigindo monitoramento continuo,
anonimizacao de dados e auditorias de fairness para assegurar uso ético e confidvel.

4. Consideracoes Finais

Esta revisdo sistemdtica evidencia o crescimento significativo das pesquisas sobre a
aplicacdo de Machine Learning (ML) na predi¢do do Infarto Agudo do Miocérdio.
Constatou-se que algoritmos como XGBoost e Random Forest destacaram-se pelo desem-
penho superior (AUC acima de 0,87 e acurécia superior a 94%), especialmente por sua
robustez diante de dados clinicos heterogéneos, observando-se também a consolidacao
de modelos ensemble e hibridos como tendéncia para otimizar a precisdao diagndstica.
Quanto a interpretabilidade, hd crescente adocao de técnicas como SHAP, LIME e nomo-
gramas clinicos, demonstrando preocupagdo em tornar os modelos mais transparentes e
confidveis para uso médico. No campo ético, embora a mitigacdo de vieses e a justica
algoritmica sejam reconhecidas como essenciais, ainda sdo pouco exploradas nos estudos
analisados. Apesar do desempenho promissor, a adocao clinica desses modelos enfrenta
desafios concretos, como os custos de infraestrutura computacional, a heterogeneidade
dos sistemas de prontudrios eletrOnicos e as exigéncias regulatdrias para validacdo de
ferramentas diagndsticas baseadas em IA. Nesse sentido, principios de 1A responsavel
(como auditabilidade, equidade algoritmica e transparéncia deciséria) devem ser requisi-
tos de projeto para que esses sistemas sejam eticamente adotados na pratica médica.
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