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IMPACTO POTENCIAL DESTA PESQUISA

O impacto social da dissertagao "Pré-diagndstico de Insuficiéncia Cardiaca por Sinais
de Voz: possiveis impactos do tabagismo" € cientifico, técnico e inovador ao
preencher uma lacuna metodoldgica crucial e demonstrar que o tabagismo — principal
fator de risco modificavel para Insuficiéncia Cardiaca (IC) — é capaz de alterar os Mel
Frequency Cepstral Coefficients (MFCCs), os mais promissores biomarcadores vocais
para IC. Tecnologicamente, o uso de Redes Neurais e Aprendizado de Maquina
comprovou que a exclusao ou a nao classificagdo do tabagismo nas bases de dados
gera alto risco de falsos positivos, classificando indevidamente fumantes saudaveis.
O impacto social e econdmico reside na capacidade de desenvolver ferramentas de
pré-diagnostico rapido e n&o invasivo mais confiaveis, o que é essencial para otimizar
a alocagao de recursos de saude contra a IC, uma doencga que afeta 64 milhdes de
pessoas globalmente. O estudo contribui para o avang¢o do conhecimento e sugere,
educacionalmente, a adogdo do conceito de "carga tabagica" ("macgos-ano") em

pesquisas futuras para aumentar a precisao.

POTENTIAL IMPACT OF THIS RESEARCH

The social impact of the dissertation "Heart Failure Pre-Diagnosis through Voice
Signals: Possible Impacts of Smoking" is scientific, technical, and innovative, filling a
crucial methodological gap and demonstrating that smoking—the main modifiable risk
factor for Heart Failure (HF)—can alter Mel Frequency Cepstral Coefficients (MFCCs),
the most promising vocal biomarkers for HF. Technologically, the use of Neural
Networks and Machine Learning demonstrated that excluding or failing to classify
smoking in databases generates a high risk of false positives, misclassifying healthy
smokers. The social and economic impact lies in the ability to develop more reliable,
rapid, non-invasive pre-diagnostic tools, which is essential for optimizing the allocation
of healthcare resources for HF, a disease that affects 64 million people globally. The
study contributes to the advancement of knowledge and suggests, educationally, the
adoption of the concept of "tobacco load" ("pack-years") in future research to increase

accuracy.
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RESUMO

Biomarcadores de voz, tal como os Mel Frequency Cepstral Coefficients (MFCCs), sao
ferramentas nao invasivas e promissoras para monitorar insuficiéncia cardiaca (IC). No en-
tanto, o tabagismo, um reconhecido fator de risco cardiovascular, pode afetar diretamente
a fungéo pulmonar e vocal, induzindo alteracdes na voz que se assemelham as causadas
pela propria IC. Em fung¢do da importancia do tema e da lacuna existente na literatura, este
trabalho avalia a influéncia do tabagismo no diagnéstico de IC por meio da andlise vocal.
Por meio dos resultados obtidos, valendo-se de uma base de dados de individuos com 50
anos ou mais, incluindo tanto fumantes quanto nao fumantes, conclui-se que o tabagismo é
capaz de alterar os MFCCs, impactando assim diretamente a acuracia do diagnostico vocal
de IC.

Palavras-chave: insuficiéncia cardiaca; tabagismo; biomarcadores vocais; aprendizado de
maquina.



ABSTRACT

Voice biomarkers, such as Mel frequency Cepstral Coefficients (MFCCs), are non-invasive
and promising tools for monitoring heart failure (HF). However, smoking, a recognized car-
diovascular risk factor, can directly affect lungs and vocal function, inducing voice changes
that resemble those caused by HF itself. Given the importance of the topic and the gap in the
literature, this study evaluates the influence of smoking on the diagnosis of HF through vocal
analysis. Based on the results obtained, using a database of individuals aged 50 or older,
including both smokers and non-smokers, it is concluded that smoking can alter MFCCs,
thus directly impacting the accuracy of vocal diagnosis of HF.

Keywords: heart failure; smoking; Voice biomarkers; machine learning.
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1 — INTRODUCAO

1.1 CONSIDERACOES INICIAIS

Nos ultimos 5 anos, técnicas computacionais de tomada de decisédo aliadas ao pro-
cessamento de sinais vocais apresentaram significantes perspectivas na area medica, pos-
sivelmente auxiliando diagnésticos de forma rapida e pouco invasiva.

Neste sentido, o autor deste trabalho inicialmente analisou pesquisas com enfoque
em previsdo de doencgas cardiovasculares. Dada a especificidade de cada doenca em ter-
mos de coleta de dados e andlise, optou-se por um enfoque em insuficiéncia cardiaca (IC).

Estima-se que a enfermidade em questdo aflija 64 milhées de pessoas mundial-
mente [Shahim et al. 2023]. Somente no Brasil, entre 2008 e 2018, a referida enfermidade
foi causa direta de mais de 252 mil 6bitos, resultando em 12,9% das hospitalizagcdes do
pais e gastos publicos acima de 3 bilhdes de reais [Arruda et al. 2022].

Quanto ao tabagismo, aproximadamente 1,3 bilhdo de pessoas fumantes no mundo,
sendo este o principal fator de risco modificavel de IC. As chances de um fumante desen-
volver insuficiéncia cardiaca sao 2,4 vezes maiores do que a de um nao fumante. Mesmo
quem fuma apenas 25 magos por ano (menos de 2 cigarro por dia) ja tem um risco aumen-
tado em duas vezes [Bregagnollo 2022].

No entanto, a relagdo entre estas mazelas nao é tao simples. O habito de fumar,
além de ser causa de IC, também afeta diretamente a voz mesmo sem a ocorréncia desta
doenca [Figueiredo Paula R. F. de Souza 2003]. Inflamacéo e inchago das cordas vocais,
ressecamento e irritacdo das cordas vocais e voz mais rouca e grave sdo algumas con-
sequéncias do fumo [Apucarana 2025].

Ap6s uma detalhada revisao sistematica de literatura, observou que os trabalhos que
buscam diagnosticar insuficiéncia cardiaca pela voz muitas vezes nao se atentam ao fumo.
Apesar de seu impacto na voz e na doencga, ha pesquisas que simplesmente excluem fu-
mantes de sua base, enquanto outras ndo captam esta informag¢ao em sua base.

Assim, esta relagdo entre IC e o tabagismo sera objeto de estudo desta dissertagao,
fundamentada por artigos cientificos e aplicacées de técnicas estatisticas e de aprendi-



1.2 OBJETIVOS 2

zado de maquina em uma base de gravacdes de fumantes e ndo fumantes. Ao final, havera
sugestdes de melhoria para futuras pesquisas de diagnostico de IC pela voz, visando me-
Ihores resultados de previsibilidade de eventual aplicacéo pratica.

1.2 OBJETIVOS

O objetivo deste trabalho € verificar qual o impacto do tabagismo em pré-diagndsticos
de IC pela voz. Para tanto, é necessario conhecer, por meio de pesquisa em artigos, quais
caracteristicas vocais sao relevantes para identificar IC.

Uma vez identificados tais parametros, estes teriam sua significancia testada desta
vez em uma base de fumantes e ndo fumantes, isto é, se tais caracteristicas seriam capazes
de também diferenciar pessoas que fumam ou nao.

Caso as mesmas caracteristicas sejam suficientes para identificar ambas as con-
dicdes (IC e tabagismo), compreende-se que é necessaria uma analise mais apurada e
atenciosa sobre este tema em trabalho sobre diagnéstico de IC pela voz do que é obser-
vada nos artigos dos ultimos 5 anos analisados.



5 — CONCLUSOES

Este estudo observou que, além da proximidade bioldgica entre o fato de uma pes-
soa fumar e de ser acometida de IC, hd também impactos vocais semelhantes, requerendo
cuidado em trabalhos futuros de diagnéstico de insuficiéncia cardiaca pela voz.

Ha trabalhos que ja preveem a exclusao de pacientes dos estudos, como em Firmino
et al. [Firmino et al. 2023]. Este caminho pode ser relevante para um estudo puro sobre IC,
no entanto, a exclusdo completa dessas pessoas ignora um relevante numero de paciente
com a enfermidade, uma vez que é um dos principais fatores de causa da doenca. Ao criar
um modelo de tomada de decisao que ignora tais casos, cria-se o risco de, ao aplica-lo no
mundo real, haver um grande numero de falsos positivos, isto €, pessoas que simplesmente
sao fumantes e nao tém insuficiéncia cardiaca, mas que foram classificadas como doentes
de forma errbnea.

Outros trabalhos optaram por manter fumantes, como em [Schébi et al. 2022]. Ao
manté-los sem dar devido destaque e classificacao, isto é, simplesmente mantendo-os na
base como um paciente qualquer, é possivel que a previsibilidade do modelo seja prejudi-
cada, uma vez que a principal caracteristica preditora da IC pode ser alterada por pessoas
saudaveis que simplesmente sdo fumantes, conforme indicado por este trabalho.

Além disso, observou-se que as consequéncias do tabagismo na voz e na ocorréncia
de IC tendem a ser duradouras. Mesmo sem fumar, o fumo pode impactas estes aspectos
por até 30 anos [Bregagnollo 2022]. Assim, € necessario atentar-se ao conceito de “fu-
mante“ apresentado nos trabalhos. Por exemplo, uma pessoa que nao fuma ha 10 anos
pode se considerar ndo fumante, porém tem caracteristicas e riscos de um.

Como aprimoramento, sugere-se 0 uso da carga tabagica, também conhecida como
“magos-ano”, que refere-se a quantidade total de tabaco que uma pessoa fumou ao longo
de sua vida. Assim, uma maior precisao do impacto do cigarro poderia ser verificada, ao
invés de simploriamente considerar qualquer pessoa que fuma habitualmente como “fu-
mante”, como foi feito neste trabalho.

Assim, como sugestédo para trabalhos futuros envolvendo a deteccao de IC, seria in-

teressante que se considerasse também caracteristicas de tabagismo, e ndo apenas como
critérios de exclusdo. Esta informacgéo nao € dificil de se obter do individuo na pratica, bas-
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tando um simples questionamento, e pode aportar ganhos significativos em preciséo.
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