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Introdução: A síndrome coronariana aguda (SCA) representa um desafio crítico à saúde pública, com 

elevada morbimortalidade e mais de 7 milhões de diagnósticos anuais1. A estratificação de risco é 

essencial para orientar condutas e prever desfechos, sendo tradicionalmente baseada em escores como 

TIMI e HEART. Entretanto, esses instrumentos apresentam limitações quanto à acurácia e à integração 

de parâmetros2. Nesse contexto, métodos de machine learning (ML) emergem como alternativa, 

permitindo a análise de grandes volumes de dados e identificação de padrões complexos, com potencial 

prognóstico3. Objetivos: Avaliar o papel de algoritmos de ML na estratificação de risco em pacientes 

com SCA, com ênfase na predição de desfechos e avaliação prognóstica. Métodos: Trata-se de uma 

revisão da literatura, realizada na base de dados PubMed, a partir dos descritores “Machine Learning”, 

“Risk Stratification”, “Acute Coronary Syndrome” e “Prognosis”, combinados aos operadores 

booleanos “AND” e “OR”. Os critérios de inclusão compreenderam: artigos originais de natureza 

observacional e retrospectiva, publicados em inglês entre 2020 e 2023, que abordassem o 

desenvolvimento e a validação de modelos preditivos. Excluíram-se estudos de revisão sistemática, 

ensaios clínicos e relatos de caso. A amostra final consistiu em 7 artigos selecionados após aplicação 

dos critérios de elegibilidade. Discussão: A integração da inteligência artificial na cardiologia 

demonstra impacto relevante na estratificação de risco associada à SCA, superando escores tradicionais 

como GRACE e HEART, cuja abordagem linear restringe a análise da complexidade clínica. Métodos 

de ML permitem identificar padrões em grandes bases de dados, com melhor desempenho na predição 

de eventos intra-hospitalares, com área sob a curva de até 0,844. Também auxiliam na identificação de 

pacientes classificados como baixo risco, mas com evolução desfavorável5. Entretanto, sua aplicação 

depende da interpretabilidade dos algoritmos, fator essencial para sua integração à prática clínica na 

estratificação de risco6. Além disso, a transparência dos modelos é destacada como requisito para sua 

utilização segura na tomada de decisão em pacientes com SCA7. Conclusão: Algoritmos de ML 

demonstram alto desempenho na estratificação de risco em indivíduos com SCA, excedendo escores 

tradicionais. Apesar do potencial clínico, sua implementação rotineira requer validação multicêntrica e 

padronização metodológica. 
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