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INTRODUÇÃO 

A insuficiência cardíaca (IC) é uma sín-

drome clínica complexa, resultante de anorma-

lidades estruturais ou funcionais do coração que 

comprometem sua capacidade de enchimento 

ou ejeção de sangue. Pode ser classificada de 

diferentes formas, seja pela duração (aguda ou 

crônica), pelas condições hemodinâmicas, pe-

las manifestações clínicas ou pela fração de eje-

ção ventricular, sendo frequentemente associ-

ada à hipertensão arterial sistêmica, valvopatias 

e doença arterial coronariana. Trata-se de uma 

condição prevalente, responsável por altas taxas 

de morbimortalidade e significativo impacto 

socioeconômico. 

Segundo Bocchi (2016), no Brasil, a IC é 

responsável por aproximadamente 300 mil in-

ternações anuais, ocupando o primeiro lugar en-

tre as causas de internação por doenças cardio-

vasculares no Sistema Único de Saúde (SUS) e 

gerando elevado custo ao sistema público de sa-

úde.  

Nos últimos anos, dispositivos vestíveis 

(wearables) e biossensores têm se destacado no 

cenário clínico por permitirem o monitora-

mento contínuo e não invasivo de diversos pa-

râmetros fisiológicos, como frequência cardí-

aca, pressão arterial, oximetria de pulso, dentre 

outros. Esses dispositivos tornaram-se mais 

acessíveis à população, incluindo diferentes 

classes socioeconômicas, e apresentam forma-

tos variados, como relógios inteligentes, pulsei-

ras, anéis e sensores específicos. 

O uso de wearables e biossensores na IC 

possibilita a detecção precoce de sinais de des-

compensação, facilita o acompanhamento re-

moto por profissionais de saúde e contribui para 

intervenções oportunas. Dessa forma, repre-

senta uma estratégia promissora para otimizar o 

manejo clínico, melhorar a qualidade de vida 

dos pacientes e reduzir hospitalizações. Apesar 

do crescente uso desses dispositivos, ainda há 

lacunas quanto à sua efetividade no manejo clí-

nico e no impacto sobre desfechos clínicos na 

IC, o que justifica a realização do presente es-

tudo. 

 

MÉTODO 

Este trabalho consiste em uma revisão siste-

matizada da literatura, elaborada com o intuito 

de reunir e analisar publicações científicas que 

abordassem o uso de dispositivos vestíveis (we-

arables) e biossensores em pacientes com insu-

ficiência cardíaca. A busca pelos artigos foi re-

alizada na base de dados PubMed, uma das 

principais fontes de informação científica da 

área da saúde, considerando o período de junho 

de 2020 a junho de 2025. 

Para definir a estratégia de busca, foram uti-

lizados os termos em inglês “Wearables”, “Bi-

osensors” e “Heart Failure”, combinados com 

o operador booleano AND, a fim de refinar os 

resultados para estudos que relacionassem si-

multaneamente esses três temas. Foram consi-

derados elegíveis os artigos originais comple-

tos, disponíveis gratuitamente em texto com-

pleto, escritos em inglês e com relação direta ao 

tema proposto. A escolha dos estudos foi feita 

com base na leitura dos títulos e resumos, e, 

quando necessário, foi feita a leitura do texto 

completo para confirmar se o estudo atendia aos 

critérios. 

Foram excluídos os trabalhos que se encon-

travam em andamento, ou que não apresenta-

vam resultados concretos. Para cada estudo in-

cluído, foram observados dados como o tipo de 

estudo, a população incluída, as características 

dos dispositivos utilizados, os objetivos clíni-

cos do uso dos wearables ou biossensores e os 

principais resultados obtidos. Esses dados fo-

ram organizados e descritos para facilitar a aná-
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lise e o entendimento sobre como esses dispo-

sitivos têm sido aplicados na prática clínica em 

casos de insuficiência cardíaca. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A presente revisão reuniu 12 publicações 

completas, datadas de 2020 a 2025, que inves-

tigam o uso de wearables e biossensores no ma-

nejo da insuficiência cardíaca (IC). Esses traba-

lhos englobam revisões narrativas, protocolos 

de estudo e análises de coorte. 

De forma geral, os dispositivos avaliados 

nos estudos incluídos podem ser classificados 

em três grupos principais: wearables de uso co-

mercial, como smartwatches e pulseiras de fit-

ness; plataformas médicas especializadas, 

como patches e sensores torácicos; e biossenso-

res integrados a algoritmos de inteligência arti-

ficial (IA). Esses sistemas permitem a coleta de 

parâmetros fisiológicos como frequência cardí-

aca, pressão arterial, oximetria, variabilidade da 

frequência cardíaca, ritmo cardíaco e, em al-

guns casos, biomarcadores séricos 

(MOSHAWRAB et al., 2023; IQBAL et al., 

2024). 

Do ponto de vista clínico, os estudos con-

vergem quanto ao potencial de detecção pre-

coce da descompensação. O artigo de Guess et 

al. (2024) descreveu que a avaliação contínua 

do estado de volume por sensores de anel ou de 

tórax antecipa sinais de deterioração hemodinâ-

mica, permitindo ajustes terapêuticos oportunos 

e evitando internações. Complementarmente, a 

revisão de Desai et al. (2021) mostrou que es-

tratégias de telemonitoramento não invasivo as-

sociadas a suporte telefônico estruturado redu-

ziram mortalidade (RR 0,80‑0,87) e reinterna-

ções por IC (RR 0,71‑0,85), embora o efeito 

seja mais robusto em seguimentos ≤ 6 meses e 

menos consistente em períodos mais longos. A 

heterogeneidade metodológica (variáveis moni-

toradas, frequência de coleta e adesão do paci-

ente) permanece um limitador importante. 

Entre as abordagens invasivas, o implante 

de sensor de pressão arterial pulmonar (Cardio-

MEMS™) demonstrou queda significativa nas 

hospitalizações, mas seu alto custo e a necessi-

dade de procedimento endovascular restringem 

a adoção ampla, sobretudo em sistemas de sa-

úde com recursos limitados. Nesse cenário, a 

plataforma CardioTag / Cardiosense®, que 

combina seismocardiografia, fotopletismogra-

fia e ECG de alta fidelidade, alcançou correla-

ção elevada (R² 0,95) para estimar variações do 

atrito capilar pulmonar (PCWP) em validação 

contra cateterismo, oferecendo alternativa não 

invasiva à monitorização hemodinâmica guiada 

(GUESS et al., 2024). 

Outra vertente em expansão envolve bios-

sensores dedicados à quantificação de biomar-

cadores. O artigo de Mungroo et al. (2023) de-

talha plataformas baseadas em nanomateriais 

para dosagem point‑of‑care de BNP/NT‑pro-

BNP, sST2, galectina‑3 e troponinas, entre ou-

tros, com sensibilidade adequada para triagem 

e estratificação prognóstica na IC. A possibili-

dade de integrar esses dados bioquímicos ao 

monitoramento contínuo de sinais vitais amplia 

o espectro de alerta clínico, embora ensaios ran-

domizados que comprovem impacto em desfe-

chos duros ainda sejam escassos. 

Somadas, as evidências atuais sugerem be-

nefício modesto, porém clinicamente relevante, 

sobretudo na redução de reinternações e na oti-

mização do tratamento guiado por parâmetros 

objetivos. Contudo, persistem desafios logísti-

cos e técnicos: interoperabilidade dos dados 

com prontuários eletrônicos, validação regula-

tória, sustentabilidade financeira e, sobretudo, 

adesão do paciente, frequentemente prejudi-

cada por desconforto ou baixa literacia digital 
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(MEDHI et al., 2024; MOSHAWRAB et al., 

2023). 

 

CONCLUSÃO 

Em síntese, wearables e biossensores repre-

sentam instrumentos promissores para transfor-

mar o manejo da IC em direção a um modelo 

preditivo, preventivo e personalizado. O futuro 

próximo exigirá estudos multicêntricos que pa-

dronizem métricas, incorporem inteligência ar-

tificial para estratificar risco em tempo real e 

avaliem custo‑efetividade em diferentes con-

textos de saúde.
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