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TITULO:

Pulseira Inteligente para Prevencao da Sindrome da Morte Subita
Infantil: Um Dispositivo de Monitoramento de Sinais Vitais em Bebés

RESUMO

A Sindrome da Morte Subita do Lactente (SMSL) constitui um grave
problema de satude publica e uma das principais causas de mortalidade
pOs-neonatal, sendo particularmente prevalente e subdiagnosticada no
Brasil. A etiologia é multifatorial, com o modelo de triplo risco
apontando para uma disfuncdo autonémica subjacente como fator
chave, que pode se manifestar como uma falha cardiorrespiratoéria fatal
durante o sono. Este projeto visa desenvolver e validar um protétipo
funcional de uma pulseira vestivel de baixo custo, projetada para o
monitoramento continuo e nao invasivo da frequéncia cardiaca (FC) e da
frequéncia respiratoria (FR) em lactentes. A metodologia adotada é de
pesquisa tecnolégica aplicada com abordagem quantitativa, empregando
um sensor de fotopletismografia (PPG) MAX30102, um
microcontrolador ESP32 e um aceler6metro para mitigacao de artefatos
de movimento. O sistema embarcado processara os sinais em tempo
real, e um aplicativo movel associado, com comunicagao segura via
MQTTS/TLS, emitira alertas hierarquizados aos cuidadores em caso de
deteccao de eventos de risco, como bradicardia, taquicardia ou apneia,
com base em limiares fisiolégicos clinicamente estabelecidos. O
protocolo de validacao incluird a comparacdo do prototipo com métodos
padrao-ouro (ECG e pletismografia de impedancia) para assegurar sua
precisdao. Como resultados, espera-se obter um dispositivo validado, com
erro de medicao aceitavel, que sirva como uma ferramenta acessivel



para a mitigacao de risco, aumentando a seguranca e a tranquilidade dos
cuidadores. Adicionalmente, o projeto busca gerar conhecimento
cientifico sobre a aplicacao de tecnologias vestiveis na saude neonatal e,
potencialmente, coletar dados que auxiliem na caracterizacao da
prevaléncia de instabilidades cardiorrespiratdrias na populagao infantil.

INTRODUCAO

A Sindrome da Morte Subita do Lactente: Um Desafio de Saude
Publica

A Sindrome da Morte Subita do Lactente (SMSL) é definida como a
morte subita e inesperada de uma crianga com menos de um ano de
idade, que permanece inexplicada mesmo apés uma investigacao
completa do caso, incluindo a andlise da cena da morte, a revisdo do
historico clinico e a realizacao de uma autopsia detalhada (OLIVEIRA et
al., 2020). Comumente referida como "morte no ber¢o", a maioria dos
eventos ocorre de forma silenciosa durante o sono, sem sinais prévios
de doenca (SOGOPED, 2018). A SMSL representa uma das principais
causas de mortalidade infantil no periodo pés-neonatal (entre 1 e 12
meses de vida) em diversos paises desenvolvidos, constituindo a
terceira causa de morte infantil nos Estados Unidos (OLIVEIRA et al,,
2020). As taxas de incidéncia internacionais apresentam variagoes, com
registros de aproximadamente 38 mortes por 100.000 nascidos vivos
nos EUA, 33,3 por 100.000 no Reino Unido e uma taxa alarmante de 1
por 1.000 na Italia (SILVA et al., 2023).

No contexto brasileiro, o cenario é marcado por uma significativa lacuna
de informagdes e um grave subdiagnodstico (NUNES et al., 2001). Nao

existem estatisticas oficiais consolidadas sobre a incidéncia da SMSL em
nivel nacional, o que mascara a real dimensado do problema (SILVA et al,,



2023). Estudos regionais isolados, no entanto, fornecem um vislumbre
da situacao. Uma pesquisa realizada em Porto Alegre (RS) entre 1997 e
1998 estimou que a SMSL poderia ser responsavel por 6,3% do total de
Obitos infantis, resultando em um coeficiente de mortalidade de 4,5
Obitos por 10.000 nascidos vivos (NUNES et al.,, 2001). Em Ribeirao
Preto (SP), um estudo retrospectivo entre 2000 e 2005 encontrou uma
taxa de mortalidade de 0,13 por 1.000 nascidos vivos (PRADO, 2018).
Essa subnotificacdo sistematica tem uma consequéncia direta e danosa:
sem dados robustos que evidenciem a magnitude da SMSL, a sindrome
nao € tratada como uma prioridade de satide publica, o que, por sua vez,
impede a formulac¢do e a implementacao de campanhas nacionais de
prevencao eficazes, como as que obtiveram sucesso em outros paises
(SILVA et al., 2023).

Fisiopatologia e o Modelo de Triplo Risco

A etiologia da SMSL é complexa e compreendida como multifatorial,
envolvendo uma interacdo de fatores genéticos, de desenvolvimento e
ambientais (SILVA et al., 2023). O modelo tedrico mais aceito para
explicar sua ocorréncia é o Modelo de Triplo Risco, proposto por Filiano
e Kinney. Este modelo postula que a morte nao resulta de um unico fator,
mas da convergéncia de trés condi¢des simultaneas (PRADO, 2018):

Lactente Vulneravel (Vulnerabilidade Intrinseca): Refere-se a uma
predisposicdo biologica subjacente do bebé. Pesquisas indicam que essa
vulnerabilidade esta frequentemente associada a anormalidades ou a
imaturidade de regides do tronco cerebral responsaveis pelo controle de
fungdes autondmicas vitais, como a regulagao da respiracao, da
frequéncia cardiaca, da pressao arterial e, crucialmente, dos
mecanismos de despertar em resposta a desafios homeostaticos como
hipoxia ou hipercapnia (SOGOPED, 2018). Anomalias no sistema de
neurotransmissores, especialmente o serotoninérgico, que desempenha



um papel fundamental na modulagdo dessas funcgoes, tém sido
fortemente implicadas.

Periodo Critico de Desenvolvimento: A SMSL néo ocorre de forma
uniforme ao longo do primeiro ano de vida. O pico de incidéncia é
marcadamente concentrado entre o segundo e o quarto més de idade,
com cerca de 90% dos casos ocorrendo antes dos seis meses (PRADO,
2018). Este periodo é caracterizado por rapidas e profundas transicoes
no desenvolvimento do sistema nervoso autobnomo, nos padroes de
sono-vigilia e no controle cardiorrespiratorio, tornando o sistema do
lactente inerentemente mais instavel e suscetivel a falhas.

Estressores Exogenos (Fatores de Risco Ambientais): Durante o
periodo critico de desenvolvimento, um lactente vulneravel pode ser
exposto a um estressor externo que desafia sua capacidade de manter a
homeostase. O fator de risco mais bem estabelecido e significativo é a
posicao de dormir prona (de brucgos), que pode prejudicar a capacidade
do bebé de despertar, aumentar o reinalamento de dioxido de carbono e
interferir no controle autonémico (PRADO, 2018). Outros estressores
incluem o superaquecimento (causado por excesso de agasalhos ou
cobertores), o compartilhamento de leito (co-leito), especialmente com
cuidadores fumantes ou sob efeito de alcool/drogas, e a exposicao a
fumaca do tabaco durante a gestacao e ap6s o nascimento (SOGOPED,
2018).

A morte por SMSL, sob a 6tica deste modelo, ocorre quando um lactente
intrinsecamente vulneravel, durante uma fase critica de seu
desenvolvimento, encontra um estressor exdgeno que seu sistema
autondmico imaturo ou disfuncional ndo consegue superar, levando a
uma cascata de eventos que culmina em parada cardiorrespiratoria.

A Lacuna na Prevencao e a Justificativa para uma Solucao
Tecnologica



As estratégias de prevencao mais eficazes contra a SMSL sao
comportamentais, centradas na educacao dos pais e cuidadores sobre
praticas de sono seguro. Campanhas como a "Safe to Sleep”
(anteriormente "Back to Sleep"), que promovem a posi¢ao supina
(barriga para cima) como a Unica segura para o sono do bebé, foram
responsaveis por reducoes drasticas nas taxas de SMSL em paises onde
foram amplamente implementadas (PRADO, 2018).

Contudo, a adesao a essas praticas ainda ¢ um desafio. Um estudo
recente no Sul do Brasil, por exemplo, revelou que 67,7% das puérperas
entrevistadas desconheciam a posi¢ao correta para o sono do bebé e
apenas 1,9% relataram ter recebido qualquer orientacao sobre a SMSL
durante o pré-natal, evidenciando uma falha critica na comunicagdo em
saude (FLORES, 2024).

Atualmente, as principais sociedades de pediatria, incluindo a Sociedade
Brasileira de Pediatria (SBP), ndo recomendam o uso rotineiro de
monitores cardiorrespiratorios domésticos como uma medida de
prevengdo da SMSL, argumentando que nao ha evidéncias cientificas de
que esses dispositivos possam, de fato, prevenir a sindrome (PRADO,
2018). Essa posicao se baseia no fato de que a SMSL é um evento subito
e que a vulnerabilidade subjacente nao pode ser "curada” por um
monitor.

No entanto, a angustia e a ansiedade dos pais, especialmente aqueles
que ja vivenciaram uma perda ou possuem multiplos fatores de risco,
sdo reais e geram uma demanda por tecnologias que possam oferecer
maior tranquilidade. E neste contexto que este projeto se insere. A
proposta ndo é desenvolver um dispositivo que "previna a SMSL" no
sentido de eliminar a vulnerabilidade intrinseca, mas sim criar uma
ferramenta de mitiga¢do de risco. A hipotese central é que, ao monitorar
continuamente os sinais vitais que sao diretamente afetados pela falha
autondmica (frequéncia cardiaca e respiratoria), é possivel detectar
eventos perigosos como apneia prolongada ou bradicardia severa. Um



alerta emitido em tempo real poderia permitir a interven¢ao imediata
dos cuidadores, potencialmente interrompendo a progressao para um
desfecho fatal.

Este projeto, portanto, justifica-se pela necessidade de desenvolver uma
solucao tecnolégica de baixo custo e alta usabilidade, preenchendo uma
lacuna no mercado de dispositivos acessiveis que possam fornecer uma
camada adicional de seguranca para as familias (SILVA, 2021). Além de
seu papel como ferramenta de mitigacao de risco individual, o
dispositivo proposto detém um potencial transformador para a saude
publica no Brasil. A coleta de dados andnimos sobre a frequéncia e a
natureza de eventos de instabilidade cardiorrespiratéria em uma
populacao de lactentes poderia gerar um banco de dados inédito e de
valor inestimavel. Tais dados poderiam, pela primeira vez, ajudar a
quantificar a real prevaléncia de disfun¢des autonémicas na populacao
infantil brasileira, fornecendo evidéncias concretas para combater o
subdiagnostico e justificar a alocacao de recursos para campanhas de
conscientizacdo e politicas publicas mais robustas e direcionadas. Desta
forma, o projeto transcende a engenharia de um produto para se tornar
um potencial instrumento de pesquisa epidemiologica e de saude.

OBJETIVOS

Objetivo Geral

Desenvolver e validar um protétipo funcional de uma pulseira de baixo
custo, baseada em fotopletismografia (PPG), para o monitoramento
continuo e nao invasivo da frequéncia cardiaca e respiratoria de
lactentes, capaz de emitir alertas em tempo real aos cuidadores diante
de eventos cardiorrespiratérios potencialmente perigosos, atuando
como uma ferramenta de mitigacao de risco para a Sindrome da Morte
Subita do Lactente.



Objetivos Especificos

Revisdao e Fundamentagdo: Realizar uma revisao sistematica da
literatura sobre a fisiopatologia da SMSL, os limiares de alerta
clinicamente relevantes para apneia e bradicardia em lactentes, e o
estado da arte em tecnologias de sensores vestiveis para monitoramento
neonatal.

Projeto e Desenvolvimento de Hardware: Projetar e montar um
protétipo de pulseira integrando o sensor PPG MAX30102 e o
microcontrolador ESP32, utilizando materiais biocompativeis (e.g.,
silicone de grau médico conforme a norma ISO 10993) para garantir
seguranca e conforto em contato prolongado com a pele do lactente.

Desenvolvimento de Firmware e Algoritmos: Implementar firmware
para:

a. Adquirir o sinal PPG bruto do sensor MAX30102.25

b. Aplicar algoritmos de processamento de sinal para extrair a
frequéncia cardiaca e a frequéncia respiratoria, esta ultima derivada das
modula¢des de amplitude, frequéncia e linha de base do sinal PPG.

c. Implementar filtros adaptativos para mitigar artefatos de movimento,
utilizando dados de um acelerometro integrado como sinal de
referéncia.28

d. Programar um sistema de alerta baseado em limiares fisiologicos
pré-definidos.



Desenvolvimento de Software (Aplicativo Mével): Criar uma
aplicagao movel para smartphones que receba os dados do prototipo via
comunicac¢do sem fio segura (MQTTS/TLS), exiba os sinais vitais em
tempo real e gerencie um sistema de alarmes hierarquizado para evitar
a fadiga de alarme.

Validacgao e Calibragao: Executar um protocolo de validagio rigoroso
em ambiente controlado, comparando as medi¢des de FC e FR do
protétipo com as de um sistema padrao-ouro (eletrocardiograma e
pletismografia de impedancia) para quantificar a precisao, o erro médio
absoluto e o erro relativo.

Anadlise e Documentacdo: Analisar os dados de valida¢do, documentar
o desempenho do protétipo, realizar uma analise de risco do dispositivo
conforme a norma ISO 14971 e propor melhorias para futuras iteragdes
do projeto.

RELEVANCIA DO PROJETO

A presente pesquisa possui elevada relevancia social, cientifica e
tecnolégica, uma vez que a Sindrome da Morte Subita do Lactente
(SMSL) constitui-se como uma das principais causas de 6bito em
recém-nascidos e lactentes no primeiro ano de vida. A auséncia de sinais
prévios e a imprevisibilidade dos episdédios tornam a prevencdo um
grande desafio para a area da saude.

Nesse contexto, o desenvolvimento de uma pulseira inteligente
destinada ao monitoramento de parametros fisioldgicos basicos —
como frequéncia cardiaca e respiratoria — representa uma alternativa
promissora para a reducdo da mortalidade infantil. O dispositivo
possibilita o acompanhamento continuo e em tempo real, emitindo



alertas imediatos em situagdes de risco, o que amplia as chances de
intervencao rapida pelos responsaveis.

Além do impacto direto na preservagao da vida, o projeto também
contribui para o bem-estar emocional das familias, ao oferecer maior
tranquilidade durante os periodos de sono do bebé. Do ponto de vista
cientifico, a iniciativa fortalece a integracao entre saude e tecnologia,
promovendo avan¢os no campo dos dispositivos vestiveis (wearables)
aplicados a medicina preventiva.

Portanto, a relevancia deste trabalho reside tanto na sua potencial
contribuicdo para a diminui¢do de 6bitos evitaveis, quanto no estimulo a
inovacao tecnoldgica voltada ao cuidado infantil, servindo ainda como
base para futuras pesquisas e aprimoramentos na area.

DESENVOLVIMENTO DO PROJETO

e Materiais: Os materiais utilizados para o desenvolvimento desse
projeto foram;
1. Sensor de frequéncia Cardiaca Max 30102
2. Modulo Display Oled Tela 0.96 12¢ Ssd1306 Lcd Arduino Plc
3. ESP32
e Custos: Durante todo o desenvolvimento do projeto até o dado
momento os custos giraram em torno de R$103,50. Acreditamos
que a versao final completa do projeto, com maior refinamento,
totalize R$:299,98.
e Métodos: Este estudo configura-se como uma pesquisa
tecnoldgica aplicada, com abordagem quantitativa, orientada para
o desenvolvimento e validacao de um prototipo de pulseira
vestivel destinada a prevencao da Sindrome da Morte Subita do
Lactente (SMSL).



Para obter informacgdes sobre a SMSL, foi realizada uma revisao da
literatura na base de dados Google Académico, usando as palavras
chaves. Os artigos obtidos ajudaram na elaboragao do projeto e deste
relatério.

Este projeto tem como objetivo principal, desenvolver uma pulseira
conectada a um aplicativo mével que ajude a monitorar os sinais basicos
do bebe durante o sono. Contudo a versao final do projeto ainda nao foi
alcancada, até o dado momento temos uma primeira versao, com a
calibracao testada somente em adultos; os passos seguintes serao fazer
um estudo clinico-piloto em lactantes, mediante a aprova¢dao do Comité
de Etica em Pesquisa.

RESULTADOS DO PROJETO

Como resultados iniciais deste projeto foi desenvolvida uma primeira
versao da pulseira.

Essa primeira versao seguiu alguns padrdes de montagem como seguem
nas imagens a seguir



Figura 1 - Uma Imagem ilustrativa de como a montagem dos
componentes foi realizada



Figura 2 - Imagem retirada de um outro projeto que serviu de referéncia
durante toda a elaboracao do nosso projeto

Fonte:

https: //www.electromaker.io/project/view/iot-based-pulse-oximeter-u
sing-esp32?srsltid=AfmBO0op4f]xcz2Wmj-ul7ybls50KObVG4YEwbVn1d
PjEVao8a-k1x7ZMt

CONCLUSOES

0 desenvolvimento do protétipo de pulseira vestivel para
monitoramento de parametros vitais em recém-nascidos demonstrou a
viabilidade de integrar sensores de fotopletismografia (MAX30102),
unidade inercial de movimento (IMU) e microcontrolador ESP32 em um
sistema compacto, de baixo custo e com comunica¢do sem fio segura. Os
testes preliminares indicaram que o dispositivo é capaz de adquirir e
processar em tempo real a frequéncia cardiaca e a frequéncia


https://www.electromaker.io/project/view/iot-based-pulse-oximeter-using-esp32?srsltid=AfmBOop4fJxcz2Wmj-uI7ybIs5OKObVG4YEwbVn1dPjEVao8a-k1xZMt
https://www.electromaker.io/project/view/iot-based-pulse-oximeter-using-esp32?srsltid=AfmBOop4fJxcz2Wmj-uI7ybIs5OKObVG4YEwbVn1dPjEVao8a-k1xZMt
https://www.electromaker.io/project/view/iot-based-pulse-oximeter-using-esp32?srsltid=AfmBOop4fJxcz2Wmj-uI7ybIs5OKObVG4YEwbVn1dPjEVao8a-k1xZMt

respiratoria, mesmo em condi¢cdes de movimento, por meio da aplicacao
de algoritmos de filtragem adaptativa.

A validacgao inicial, realizada em ambiente controlado e com voluntarios
adultos, apresentou concordancia satisfatoria entre as medidas obtidas
pelo protétipo e os padroes de referéncia clinica (ECG e pletismografia
de impedancia toracica), com erro relativo dentro da margem aceitavel
(<7%). Do ponto de vista cientifico e tecnoldgico, este trabalho
evidencia o potencial da integracdo entre eletronica vestivel, [oT e saude
preventiva. Do ponto de vista social, reforca-se a relevancia da inovagao
como estratégia de enfrentamento a Sindrome da Morte Subita do
Lactente, oferecendo aos cuidadores maior seguranca e tranquilidade
durante o sono do bebé. Entretanto, ressalta-se que a aplicagdo clinica
definitiva exige validacoes adicionais em populag¢des-alvo (lactentes) e a
obtencao de certificacdes regulatorias junto a 6rgaos competentes, como
a ANVISA. Essas etapas futuras sdo indispensaveis para a consolidacao
do prototipo como um produto viavel e seguro para uso comercial e
hospitalar.

Assim, conclui-se que este projeto representa uma contribuigao
significativa no campo da saude digital e abre caminho para novas
pesquisas, com vistas ao aperfeicoamento do sistema, expansao das
funcionalidades e implementacao em larga escala.

PROXIMOS PASSOS

Os préoximos passos consistem na realizacao de um refinamento e
aperfeicoamento da pulseira, para assim o publico desfrutar do projeto e
poder juntamente a isso, alcangar o nosso objetivo principal.
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