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Resumo

A medicina personalizada tem se destacado como uma abordagem inovadora no tratamento de
diversas enfermidades, especialmente nas doencas cardiovasculares, cuja prevaléncia e mortalidade
seguem elevadas em escala global. A integracdo entre os avangos genéticos e a pratica clinica tem
permitido o desenvolvimento de estratégias terapéuticas mais eficazes, fundamentadas no perfil
biologico individual de cada paciente. Essa transformagdo, no entanto, enfrenta desafios relacionados
a estrutura dos servicos de saude, a formagao profissional e a incorporagdo tecnoldgica nos protocolos
médicos. Este estudo teve como objetivo geral analisar como a genética tem contribuido para a
personalizagdo do tratamento das doencas cardiovasculares, identificando os principais obstaculos e
possibilidades para sua efetiva aplicacdo clinica. Para tanto, adotou-se uma abordagem qualitativa,
baseada em pesquisa bibliografica, com levantamento de artigos publicados entre os anos de 2021 a
2025 nas bases SciELO, PubMed e LILACS. Também foram consultadas jurisprudéncias disponiveis
nos TJs do Brasil, no periodo de 2019 a 2023. Os critérios de inclusdo consideraram textos disponiveis
em formato completo e revisados por pares, enquanto os de exclusdo abarcaram materiais sem relacao
com o tema central ou indisponiveis na integra. Os resultados evidenciaram que, embora os avangos
cientificos tenham ampliado as possibilidades terapéuticas, ainda ha entraves estruturais e
educacionais que dificultam a consolidacdo da medicina personalizada na cardiologia. As descobertas
apontam para a necessidade de politicas publicas, investimento em tecnologia e capacitagdo
profissional como meios de ampliar o acesso e a efetividade desse modelo de cuidado.
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ABSTRACT

Personalized medicine has stood out as an innovative approach in the treatment of various diseases,
especially cardiovascular diseases, whose prevalence and mortality remain high on a global scale. The
integration of genetic advancements with clinical practice has enabled the development of more
effective therapeutic strategies based on the individual biological profile of each patient. This
transformation, however, faces challenges related to the structure of healthcare services, professional
training, and the incorporation of technology into medical protocols. This study aimed to analyze how
genetics has contributed to the personalization of cardiovascular disease treatment, identifying the
main obstacles and possibilities for its effective clinical application. To this end, a qualitative approach
based on a bibliographic search was adopted, surveying articles published between 2021 and 2025 in
the SciELO, PubMed, and LILACS databases. Case law (jurisprudence) available in Brazilian State
Courts (TJs) from 2019 to 2023 was also consulted. Inclusion criteria considered peer-reviewed texts
available in full text, while exclusion criteria encompassed materials unrelated to the core theme or
unavailable in their entirety. The results showed that although scientific advancements have expanded
therapeutic possibilities, structural and educational barriers still hinder the consolidation of
personalized medicine in cardiology. The findings point to the need for public policies, investment in
technology, and professional training as a means to expand access to and the effectiveness of this care
model.
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1 INTRODUCAO

As doencas cardiovasculares (DCVs) constituem a principal causa de mortalidade
global, impulsionadas por fatores de risco que seguem em expansdo, como hipertensiao
arterial, diabetes, tabagismo, sedentarismo, obesidade e alimenta¢do inadequada. Essas
condi¢des abrangem um espectro de patologias complexas, incluindo infarto agudo do
miocardio, acidente vascular cerebral, insuficiéncia cardiaca e hipertensdo arterial, gerando
impacto significativo nos sistemas de saude ¢ na qualidade de vida das populacdes (Costa et
al.,2023). Diante dessa realidade, compreender os fatores genéticos que influenciam a
predisposicdo e a evolucdo dessas doencas tem sido uma estratégia relevante para o
desenvolvimento de intervencdes mais eficazes e individualizadas.Nesse contexto, estudos
recentes destacam o papel da medicina de precisdo e dos escores de risco poligénico na
prevengao cardiovascular (Mitsis et al., 2025).

A fisiopatologia das DCVs ¢ multifatorial, envolvendo mecanismos celulares e
moleculares complexos que dificultam o manejo clinico tradicional. Essa complexidade se
intensifica diante das comorbidades frequentemente associadas, exigindo abordagens
terapéuticas que considerem as especificidades de cada paciente. O avango da gendmica tem
proporcionado uma nova perspectiva nesse cenario, ao permitir a identificagdo de variantes
genéticas com impacto direto sobre o risco e o prognostico dessas doencas (Pereira et
al.,2024). A utilizacdo de modelos experimentais tém contribuido para o entendimento dos
mecanismos genéticos envolvidos em cardiopatias como a dilatada e a hipertrofica,

oferecendo fundamentos para terapias direcionadas. Além disso, a genética tem se mostrado



decisiva em casos de doengas cardiovasculares de inicio precoce, revelando tanto
contribui¢des monogénicas quanto poligénicas (Aurous, 2025).

A aplicacao de biomarcadores genéticos na pratica clinica tem sido vista como uma
ferramenta promissora para a estratificacdo de risco e a individualizagdo terapéutica. A
medicina personalizada, nesse contexto, surge como alternativa a abordagem generalista, ao
incorporar informagdes moleculares no processo de decisdo clinica. O potencial da
farmacogendmica para orientar a escolha e a dosagem de medicamentos visa a redugdo de
efeitos adversos e a otimizagdo dos resultados terapéuticos. A inteligéncia artificial contribui
para o diagndstico precoce por meio da andlise integrada de dados clinicos e genéticos

(Galvao et al.,2024).

Embora os avancos cientificos apontem novas direcdes no tratamento das DCVs, a
aplicacdo clinica da medicina personalizada ainda enfrenta barreiras importantes. A escassez
de acesso a exames genéticos, a auséncia de diretrizes clinicas padronizadas e a necessidade
de capacitacdo dos profissionais de saude figuram entre os principais entraves (Pereira et
al.,2024). A resisténcia de parte do corpo clinico a ado¢@o de novas tecnologias evidencia a
necessidade de integracdo entre a inovacao cientifica e a pratica médica. Aspectos éticos e

sociais também precisam ser considerados, como a privacidade dos dados genéticos e
a equidade no acesso as tecnologias de saude.

Diante desses desafios, torna-se necessario analisar a contribuicdo das variantes
genéticas para o risco e o tratamento das DCVs, bem como identificar os principais obstaculos
e oportunidades para a incorporacdo efetiva da medicina personalizada na pratica clinica
cardiologica. A partir dessa analise, busca-se contribuir para a construcdo de estratégias
terapéuticas mais eficazes, seguras e centradas no paciente. Nesse processo, a articulagao
entre conhecimento genético, ferramentas tecnoldgicas e politicas publicas pode consolidar
um novo modelo de atencdo cardiovascular baseado na singularidade biologica de cada

individuo (Martins et al.,2024).

2 FUNDAMENTACAO TEORICA OU REVISAO DA LITERATURA

2.1. AVANCOS GENETICOS APLICADOS AO DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DE
DOENCAS CARDIOVASCULARES

Os avangos no campo da genética tém contribuido de forma significativa para o
aprimoramento das estratégias diagndsticas e terapéuticas das doencas cardiovasculares,
especialmente naquelas com forte componente hereditdrio. A cardiomiopatia dilatada ¢ um
exemplo de condicdo amplamente estudada sob a dtica molecular, com foco na identificagdo

de mutagdes especificas que influenciam a evolugdo clinica da doenca. Estudos conduzidos



em modelos animais, particularmente em caes, tém permitido a compreensao de mecanismos
fisiopatologicos semelhantes aos observados em humanos, possibilitando o desenvolvimento

de abordagens terapéuticas mais direcionadas (Pereira, 2024).

O mapeamento de variantes genéticas associadas a doencas cardiacas hereditarias
impulsionou a evolucdo da terapia génica como possibilidade terapéutica emergente.
Pesquisas envolvendo cardiomiopatia hipertrofica (Figura 1) e sindrome do QT longo
demonstram o potencial da modificagdo genética para corrigir alteragdes moleculares
diretamente relacionadas a génese dessas patologias (Fagundes et al., 2024). Embora grande
parte dessas intervengdes ainda se concentre em estudos experimentais, os resultados tém
reforcado o papel da genética como ferramenta de precisdo no tratamento cardiovascular.

Figura 1 — Cardiomiopatia hipertrofica

Oqueé
Cardiomiopatia
hipertrofica?

Fonte: Portal Medicina Ribeirdo

Além das intervengdes moleculares, tecnologias como a inteligéncia artificial (IA)
vém sendo incorporadas ao diagndstico cardiovascular, favorecendo anélises mais sensiveis e
precoces. A integracdo entre dados genéticos e algoritmos preditivos permite aprimorar a
triagem de pacientes com risco aumentado, oferecendo suporte a identificacdo de variantes
associadas a suscetibilidade cardiovascular (Galvao et al., 2024). Nos centros de pesquisa, a
IA tem sido utilizada para processar grandes bases de dados gendomicos, automatizando a

selecdo de terapias compativeis com o perfil molecular individual (Martins et al., 2024).

Na pratica intervencionista, 0s recursos computacionais também se tornaram
ferramentas estratégicas, auxiliando na conducdo de procedimentos com maior seguranga ¢
precisdo. Estudos apontam que a analise genética integrada a cardiologia intervencionista
contribui para o planejamento terapéutico, considerando predisposi¢cdes individuais a

complicacdes e respostas adversas (Cabral et al., 2024). O uso de sistemas automatizados de



andlise genomica ampliou o refinamento de técnicas minimamente invasivas, permitindo que

fatores biologicos especificos fossem incorporados ao processo decisorio.

O avango dos testes moleculares refor¢a a importancia da genética no manejo clinico
das doencas cardiovasculares. A compreensdo da base hereditaria dessas condigdes possibilita
a predicdo de complicacdes, além de favorecer a selecdo farmacologica conforme a resposta
individual esperada (Santos et al., 2025). Nesse contexto, a farmacogenética destaca-se como
campo capaz de orientar a personalizacdo terapéutica, especialmente em pacientes com
comorbidades ou predisposi¢do genética a doencas cardiacas. Estudos recentes sugerem que
intervengdes baseadas em dados moleculares contribuem para o aumento da seguranca e

eficacia no tratamento (Alexandre et al., 2025).

Assim, a literatura evidencia que a integracdo entre genética, inteligéncia artificial e
pratica médica representa uma transformacdo no modelo de cuidado. Essa articulagdo
favorece a constru¢do de abordagens terapéuticas mais precisas, baseadas na singularidade
biologica de cada individuo. O avango do conhecimento gendmico, aliado a tecnologias
emergentes, tem ampliado substancialmente a capacidade de diagnostico, progndstico e

tratamento direcionado em cardiologia.

2.2. BARREIRAS E POSSIBILIDADES PARA A INCORPORACAO DA MEDICINA
PERSONALIZADA NA PRATICA CLINICA CARDIOLOGICA

Os avancos da genética, da biotecnologia e da inteligéncia artificial tém favorecido a
consolidacdo da medicina personalizada como abordagem promissora na cardiologia,
possibilitando intervencdes baseadas em caracteristicas bioldgicas individuais. Entretanto, sua
implementagdo enfrenta desafios estruturais, logisticos e tecnologicos, que limitam a
integracdo dessas ferramentas a rotina clinica. Entre os principais entraves estdo o acesso
desigual a tecnologias diagndsticas, os custos relativos a exames moleculares e a necessidade

de formacao especifica dos profissionais de saude (Costa et al., 2023).

A utilizacdo de sistemas inteligentes na analise genomica tem sido apontada como
alternativa para melhorar o diagnostico personalizado. Contudo, a incorporagdo dessas
tecnologias requer ndo apenas infraestrutura digital robusta, mas também uma mudanga
cultural entre os profissionais, que ainda demonstram resisténcia a adocdo de novos modelos
assistenciais (Pereira et al., 2024). O potencial dessas ferramentas depende de diretrizes

clinicas claras e de processos de padronizagdo que viabilizem sua implementagao.

Nas doengas coronarianas, por exemplo, a inovagdo diagnostica baseada em genética

encontra obstaculos relacionados a padronizacdo dos protocolos e a dificuldade de acesso aos



exames moleculares (Zucateli et al., 2024). A auséncia de politicas publicas que incentivem a
adocdo de tecnologias genOmicas contribui para disparidades no acesso aos beneficios da
medicina personalizada. Assim, a ampliagdo dessas praticas depende da criagao de estratégias

que democratizem os recursos tecnologicos.

No campo terapéutico, alternativas como a nanoestruturagdo de medicamentos t€ém
sido estudadas como meios de modular a liberagdo de farmacos conforme caracteristicas
bioldgicas especificas (Oliveira et al., 2024). Apesar do potencial dessas tecnologias, fatores
como custos elevados, regulamentacdo complexa e necessidade de capacitacdo técnica ainda

representam barreiras relevantes.

A engenharia biomédica também desempenha papel importante no desenvolvimento
de dispositivos personalizados para pacientes com insuficiéncia cardiaca. Contudo, a falta de
equipamentos e a dificuldade de atualizagdo continua das equipes de satde dificultam a
incorporagdo desses avangos na assisténcia, especialmente em servigos publicos (Silva;
Santos, 2025). A Figura 2 apresenta um mapa mental que ilustra a relagdo entre genética,
diagnostico e tratamento das doencas cardiovasculares, destacando elementos centrais para a

personalizacdo do cuidado.

Figura 2 — Genética e doencas cardiovasculares
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Fonte: Elaborado pelo autor (2025)

Outra barreira significativa diz respeito a fragmentagdo dos sistemas de informacao,
que limita o acompanhamento longitudinal necessario para praticas personalizadas (Coelho et
al., 2024). A construcdo de modelos integrados e centrados no paciente tem sido apontada

como estratégia essencial para superar esses desafios.



A inteligéncia artificial aplicada a andlise de imagens médicas demonstra potencial
para reduzir o tempo diagnostico e identificar precocemente alteragdes estruturais cardiacas
(Jauhar; Thomes, 2025). No entanto, a valida¢ao desses dados ainda depende de interpretagao
clinica especializada, refor¢ando a importancia da capacitagdo profissional. Além disso, a
falta de normativas especificas para o uso de IA em ambiente clinico dificulta sua adogao

sistematica.

A formagao médica também se apresenta como ponto critico. Estudos apontam que
contetdos relacionados a genética, tecnologia digital e medicina personalizada ainda ndo sdo
plenamente integrados aos curriculos das escolas médicas, o que compromete a preparacao
dos futuros profissionais para lidar com abordagens terapéuticas baseadas em dados
moleculares (Rosa, 2024). Essa lacuna educacional contribui para a distancia entre a producao

cientifica biomédica e sua aplicacao pratica no cuidado cardiovascular.

3 METODOLOGIA

A pesquisa ¢ de natureza qualitativa, com carater exploratorio e descritivo, fundamentada no
método bibliografico. O objetivo foi reunir e interpretar produgdes cientificas nacionais e
internacionais sobre o uso da genética na personalizagdo do tratamento de doencgas

cardiovasculares.

O estudo foi conduzido de forma remota, por meio de acesso a bases de dados digitais e
bibliotecas virtuais, sem delimitacdo geografica. A populagdo consistiu em artigos cientificos
da area, ¢ a amostra, intencional, foi selecionada pela relevancia, atualidade e aderéncia ao

tema.

Foram incluidos estudos publicados entre 2021 e 2025, disponiveis na integra e revisados por
pares, que abordassem diretamente genética, medicina personalizada e doencas

cardiovasculares. Excluiram-se textos sem relagdo com o tema ou indisponiveis na integra.

Os dados foram coletados nas bases SciELO, PubMed e LILACS, utilizando palavras-chave
como “medicina personalizada”, “genética”, ‘“doengas cardiovasculares” e ‘“tratamento
individualizado”, com operadores booleanos para refinar a busca. Também foram consultadas
jurisprudéncias de acesso publico, publicadas entre 2019 e 2023, obtidas nos sites oficiais dos

Tribunais de Justica.

O material selecionado foi organizado e interpretado qualitativamente, identificando padrdes,

convergéncias e lacunas nas publicagdes, considerando aspectos cientificos, éticos e clinicos.



Por ndo envolver seres humanos ou dados sensiveis, o estudo dispensou submissdo ao
Comité de Etica em Pesquisa, ndo havendo necessidade de Termo de Consentimento ou

qualquer forma de ressarcimento.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1 DESCOBERTAS GENETICAS EM DOENCAS CARDIOVASCULARES.

Os avancos no campo da genética tém desempenhado um papel relevante no
aprimoramento das estratégias de diagnostico e tratamento de doencas cardiovasculares,
principalmente no que se refere a condicdes hereditarias. A cardiomiopatia dilatada, por
exemplo, vem sendo analisada sob a perspectiva genética, com foco na identificagdo de
mutagdes especificas que contribuem para a evolugdo clinica da doenga. Estudos em modelos
animais, particularmente em caes, t€ém oferecido suporte ao entendimento de mecanismos
fisiopatologicos semelhantes aos observados em humanos, abrindo caminho para abordagens

terapéuticas mais direcionadas (Pereira, 2024).

A possibilidade de mapear variantes genéticas associadas a doengas cardiacas
hereditarias favoreceu o desenvolvimento da terapia génica como uma estratégia inovadora.
Os avangos no tratamento de condigdes como a cardiomiopatia hipertréfica e a sindrome do
QT longo demonstram que a manipulacdo genética tem potencial para corrigir falhas
moleculares diretamente envolvidas no desencadeamento dessas patologias. Esse tipo de
intervencdo vem sendo estudado com maior intensidade nos ultimos anos, com resultados
promissores, especialmente em ambientes laboratoriais e estudos experimentais (Fagundes et
al., 2024).

O emprego de tecnologias avangadas, como a inteligéncia artificial, tem contribuido
para o refinamento do diagndstico precoce em cardiologia, associando dados genéticos a
algoritmos preditivos. O uso de sistemas inteligentes na triagem de pacientes possibilita uma
identificacdo mais sensivel de alteragdes genéticas associadas ao risco cardiovascular,
permitindo uma abordagem preventiva mais eficaz (Galvao et al., 2024). Estudos recentes
apontam ainda que escores poligénicos estdo se consolidando como importantes ferramentas
para prever risco cardiovascular precoce, reforcando o papel da gendmica na pratica clinica

(Mitsis et al., 2025).

Além disso, trabalho recente demonstrou que a genética de inicio precoce,

especialmente em pacientes com historia familiar ou com apresentacao clinica atipica, tem



permitido identificar variantes com forte impacto prognostico, o que pode antecipar

intervengdes preventivas ou terapéuticas (Lau et al., 2025).

4.2 IMPACTO DAS TECNOLOGIAS GENOMICAS EM TERAPIAS
INDIVIDUALIZADAS.

A incorporacdo da inteligéncia artificial em diferentes frentes da cardiologia inclui o
apoio a decisao médica em contextos que envolvem doengas genéticas. Essa ferramenta
auxilia na analise de grandes volumes de dados genomicos, tornando mais agil a selecao de
terapias compativeis com o perfil molecular de cada paciente. Ao cruzar informagdes clinicas
e laboratoriais com bancos de dados genéticos, o processo de diagnéstico torna-se mais

preciso e personalizado (Martins et al., 2024).

Em outra perspectiva, os impactos da tecnologia na cardiologia intervencionista
mostram que, com o suporte de ferramentas digitais, os procedimentos tornaram-se mais
seguros ¢ adaptados a realidade genomica do paciente. O avango tecnoldgico permitiu que as
intervengdes fossem ajustadas de acordo com a suscetibilidade genética a complicagdes ou

respostas adversas, melhorando os desfechos clinicos (Cabral et al., 2024).

O manejo de doencas com base em varidveis genéticas reforca a necessidade de
incorporar testes moleculares como parte do protocolo clinico de triagem e tratamento.
Embora aplicado a uma condicao distinta, os principios da personalizacdo do cuidado se
aplicam diretamente ao contexto cardiovascular, onde o componente genético influencia a
defini¢do da conduta terapéutica (Santos et al., 2025). Pesquisas recentes confirmam que
testes genéticos cardiovasculares ja estdo sendo incorporados como pratica clinica em alguns
centros de exceléncia, ampliando a possibilidade de terapias individualizadas (Balakrishnan,

2024).

A relevancia dos avangos farmacogenéticos mostra que as terapias baseadas em dados
moleculares exigem um olhar clinico mais atento as particularidades de cada paciente. A
farmacogenética, quando aplicada a pacientes com predisposi¢do genética a doencgas
cardiacas, tem potencial para redefinir a escolha e a dosagem de medicamentos com maior
segurancga (Alexandre et al., 2025). Além disso, ja existem evidéncias de que a integracdo de
informagdes farmacogenomicas reduz eventos adversos e melhora a adesdo terapéutica em

cardiologia (Aurous, 2025).

Uma nova abordagem integrou polygenic risk scores (escores de risco poligénico) com
fatores de estilo de vida para melhorar avaliacdo de risco cardiovascular, mostrando que

individuos com altos escores poligénicos mais estilo de vida desfavoravel apresentam risco



significativamente maior de doenga arterial coronariana e acidente vascular cerebral (Sun et

al,, 2025)

A literatura recente demonstra que a incorpora¢do de conhecimentos genéticos a
cardiologia ndo se limita a avangos técnicos, mas reflete uma mudanca de paradigma na forma
como o cuidado ¢ planejado e executado. A alianga entre genética, tecnologia e pratica
médica permitiu ndo apenas a personalizagdo do tratamento, mas também uma abordagem
mais integrada, que valoriza a singularidade biologica de cada individuo na constru¢do de

estratégias terapéuticas mais eficazes (Martins et al., 2024).
4.3 ENTRAVES E PERSPECTIVAS DA MEDICINA PERSONALIZADA.

A incorpora¢ao da medicina personalizada na pratica clinica cardioldgica tem sido
impulsionada por avangos significativos nas areas da genética, biotecnologia e inteligéncia
artificial, que possibilitaram intervengdes mais especificas e alinhadas ao perfil bioldgico
individual dos pacientes. Apesar dos progressos, sua implementacdo enfrenta obstaculos
relacionados a estrutura do sistema de satude, a formagao dos profissionais e a disponibilidade
de recursos tecnoldgicos adequados. Embora existam beneficios claros na adog¢do dessa
abordagem, como maior eficicia terap€utica e reducao de efeitos adversos, sua aplicabilidade

ainda ¢ limitada por fatores econdomicos e logisticos (Costa et al., 2023).

A presenca de tecnologias como a inteligéncia artificial na medicina tem favorecido a
personalizacdo de diagnosticos e tratamentos. Mesmo com o potencial transformador desses
recursos, ha desafios na integracdo dos sistemas automatizados com a pratica médica
tradicional. A resisténcia de muitos profissionais as mudangas no modelo de atencao
compromete o aproveitamento pleno das tecnologias emergentes. A integracdo eficiente
dessas ferramentas requer investimentos em infraestrutura digital e qualificagdo técnica,

elementos ainda desigualmente distribuidos em muitas regides (Pereira et al., 2024).

No caso especifico das doencas coronarianas, a inovagdo no diagndstico precoce
enfrenta entraves relacionados a padronizacao de protocolos e ao acesso desigual aos exames
genéticos. E necessério estabelecer diretrizes clinicas que viabilizem a inclusio da genética
como ferramenta de rotina, reduzindo as desigualdades no acesso aos beneficios da medicina
personalizada. A auséncia de politicas publicas voltadas a esse fim contribui para a lentidao

na adogdo dessas praticas em contextos amplos da cardiologia (Zucateli et al., 2024).

Tecnologias como a nanoestruturagdo de medicamentos tém sido aplicadas como
alternativa para ampliar a eficacia terapéutica. Esse tipo de inovagao, ao permitir a modulagao

da liberacdo de farmacos conforme caracteristicas especificas do organismo, tem impacto



direto na personalizacdo do tratamento. No entanto, sua insercdo clinica ainda esbarra em
questdes como custos elevados, exigéncias regulatorias e falta de preparo técnico para

manuseio e prescri¢ao desses recursos (Oliveira et al., 2024).

O papel da engenharia biomédica no suporte a pacientes com insuficiéncia cardiaca
mostra que a adogdo de dispositivos personalizados ainda ¢ restrita. A escassez de
equipamentos adequados em redes publicas de satide, associada a dificuldade de capacitagao
continua de equipes médicas, impede que os avangos se convertam em rotina assistencial. Isso
reforca a necessidade de politicas estruturantes voltadas a modernizacdo dos servigos de

saude, especialmente nos niveis de atencao basica e especializada (Silva; Santos, 2025).

Os progressos terapéuticos em doengas cronicas indicam que a individualizacdo do
tratamento, baseada em dados clinicos e genéticos, requer ndo apenas tecnologia, mas também
a reorganizacdo do modelo de cuidado. A fragmentacdo das informagdes entre diferentes
sistemas de saude dificulta o acompanhamento longitudinal dos pacientes, prejudicando a
efetividade da medicina personalizada. Modelos integrados e centrados no paciente sdo

apontados como caminho promissor para superar essas barreiras (Coelho et al., 2024).

A utilizacdo de inteligéncia artificial aplicada as imagens médicas tem se mostrado
eficaz na reducdo do tempo diagndstico e na identificacdo precoce de alteragdes estruturais
cardiacas. No entanto, a interpretacdo desses dados ainda depende de validacdo profissional
criteriosa, o que demanda treinamento especifico. A auséncia de normatizagdes claras para o
uso dessas tecnologias em ambiente clinico também compromete sua disseminacdo segura

(Jauhar; Thomes, 2025).

Por fim, a formagdo médica ainda nao contempla, de forma sistematica, o ensino sobre
tecnologias emergentes € medicina personalizada. Essa lacuna impacta diretamente na
receptividade e na competéncia dos futuros profissionais para lidar com abordagens
terapéuticas baseadas em dados genéticos. O distanciamento entre a pesquisa biomédica e a
pratica assistencial ¢ apontado como um dos principais desafios a serem enfrentados para
consolidar o uso da medicina personalizada na cardiologia contemporanea (Rosa, 2024).
Pesquisas recentes reforcam ainda que a inclusdo gradual de testes genéticos no cuidado
clinico depende de politicas publicas consistentes e de esforcos para reduzir custos de exames

moleculares, favorecendo a equidade no acesso (Mitsis et al., 2025).

5 CONCLUSAO

A presente pesquisa permitiu constatar que a integragdo entre a genética e a medicina

personalizada configura-se como uma das mais promissoras fronteiras da cardiologia



contemporanea. Os avangos alcancados nas ultimas décadas evidenciam que a compreensao
das variantes genéticas associadas ao risco cardiovascular, somada ao desenvolvimento de
terapias individualizadas, tem potencial para transformar o modelo tradicional de cuidado,
reduzindo complicag¢des, otimizando a eficacia terapéutica ¢ aumentando a qualidade de vida
dos pacientes.

Os resultados apontam que a utilizacdo de ferramentas como escores de risco
poligénico, farmacogendmica, inteligéncia artificial e biomarcadores genéticos ja oferece
subsidios concretos para diagnosticos mais precoces € condutas mais assertivas. Estudos
experimentais em terapias génicas e aplicagdes clinicas de testes moleculares em centros de
referéncia reforcam que estamos diante de uma mudanca de paradigma, na qual a
singularidade bioldgica de cada individuo passa a ser central no processo de decisdo médica.

Entretanto, o estudo também revela que a consolidagdo da medicina personalizada no
contexto das doengas cardiovasculares ainda se encontra em estagio incipiente no Brasil e em
diversas partes do mundo. As dificuldades vao desde a limitagdo no acesso a exames
genéticos — ainda caros e restritos a poucos servigos especializados — até a auséncia de
protocolos clinicos padronizados que orientem sua aplicagdo rotineira. Soma-se a iSso a
lacuna existente na formagdo médica, que em grande parte ndo contempla, de maneira
sistemdtica, conteudos relacionados a gendmica, bioinformatica e tecnologias emergentes.
Essa defasagem compromete a receptividade dos profissionais e reforca a resisténcia a adogao
de praticas inovadoras.

Outro aspecto critico refere-se as desigualdades estruturais do sistema de satde. A
implementagdo da medicina personalizada exige ndo apenas avangos tecnologicos, mas
também politicas publicas consistentes, capazes de democratizar o acesso as inovagdes. Caso
contrario, corre-se o risco de criar um cendrio de elitizagdo da assisténcia em saude, no qual
apenas pacientes de alto poder aquisitivo ou vinculados a centros de exceléncia poderdo
usufruir dos beneficios da personalizagao terapéutica. A equidade, portanto, surge como um
principio central para que esse modelo ndo aprofunde as disparidades ja existentes no cuidado
cardiovascular.

Também ¢ necessario ressaltar os desafios éticos e juridicos que permeiam a
incorporagdo da genética a pratica clinica. A manipulacio de informacdes gendmicas
demanda atencdo rigorosa a privacidade dos dados, ao consentimento informado e a
prevencao de usos discriminatérios das informacdes obtidas. A auséncia de normatizagdes
claras, tanto na esfera regulatoria quanto no ambito institucional, pode comprometer a
seguranca do paciente e retardar a adogao dessas tecnologias de forma responsavel.

Assim, conclui-se que, embora a medicina personalizada baseada na genética
represente uma oportunidade sem precedentes para o avanco da cardiologia, sua plena

implementa¢do depende de uma articulagdo multissetorial que envolva ciéncia, tecnologia,



educacdo e gestdo em saude. Somente por meio de politicas publicas inclusivas, investimentos
em infraestrutura, capacitagdo profissional continua e regulamentagdes éticas robustas sera
possivel consolidar esse novo modelo de atengao.

Portanto, a intersecdo entre genética e medicina personalizada deve ser compreendida
ndo apenas como um campo de inovacdo biomédica, mas como um desafio coletivo para o
século XXI: alinhar conhecimento cientifico de ponta as necessidades sociais e estruturais dos
sistemas de saude. Trata-se de um caminho promissor, mas que exigird esfor¢cos consistentes

para garantir que a promessa da medicina do futuro se traduza em beneficios concretos,

equitativos e sustentdveis para todos os pacientes com doencas cardiovasculares.
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