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Resumo—Lariisa é um sistema inteligente para tomada de 

decisão em gestão da saúde. Este artigo apresenta o Clariisa, uma 
plataforma de integração de dados para o Lariisa. O objetivo é 
permitir a integração de várias bases de dados em saúde, com 
diferentes questões de governança envolvidas, possibilitando a 
interoperabilidade entre estas diversas fontes de dados. Um 
protótipo está sendo desenvolvido utilizando os conceitos do 
Framework Linked Data Mashup - LDMF, com Linked Data 
Mashup Service - LIDMS. Com isso, o Clariisa possibilitará a 
construção de mashups Linked Data com integração de dados de 
saúde de entidades públicas e privadas. 
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Abstract—Lariisa is an intelligent system for decision-making in 
health management. This article introduces the Clariisa, a data 
integration platform for the Lariisa. The goal is to enable the 
integration of various databases in health, with different 
governance issues involved, enabling interoperability between 
these multiple sources of data. A prototype is being developed 
using the Framework concepts Linked Data Mashup-LDMF, 
with Linked Data Mashup Service-LIDMS. With this, the 
Clariisa will enable the construction of Linked Data mashups 
with health data integration of public and private entities. 
 

Keywords— Linked Data Mashup, Ontology, Context-Aware, 
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I.  INTRODUÇÃO 

Governança é um termo geral que conota uma série de 
tendências relacionadas na administração pública e gestão de 
políticas públicas cujo objetivo é alavancar o conhecimento 
disponível (em uma comunidade, por exemplo) para melhorar 
o desempenho administrativo e a democratização nos 
processos de tomada de decisão local. Por exemplo, a 
governança urbana visa promover uma relação mais estreita da 
sociedade civil com as organizações públicas para a melhoria 
do bem-estar em grandes cidades [1] [2] [3]. O conceito de 
governança também está sendo usado por organizações 
internacionais como o Banco Mundial e as Nações Unidas. 

O uso da tecnologia da informação aplicada à governança 
da saúde tem sido alvo de várias discussões atualmente. 
Gestores de saúde sentem grande necessidade de soluções 
inteligentes que podem ajudar na tomada de decisões. As 
TIC’s (Tecnologias de Informação e Comunicação) vem 
mostrando ser um pilar importante para o estabelecimento de 
governança, tanto pelas possibilidades que o uso de 

dispositivos móveis, pequenos e mais robustos, traz para o 
sistema de saúde, quanto pelos sistemas inteligentes que 
podem ser criados para auxiliar diretamente os gestores de 
saúde em sua tomada de decisão. 

Ainda relacionado a governança de saúde, é notório que 
um dos grandes problemas da gestão da informação em saúde 
é a fragmentação dos serviços de saúde, aumentando as 
dificuldades das autoridades de manter a integração do 
sistema, com danos para a sua governança, que se dissocia e se 
pulveriza. É sabido, por exemplo, que uma das grandes buscas 
do DATASUS é a integração de seus dados, espalhados em 
diversas fontes e sistemas [19]. 

O projeto Lariisa [21] [5] [6], um framework sensível ao 
contexto para a tomada de decisão em governança de saúde 
pública, atende aos requesitos buscados pelo DATASUS. O 
Lariisa propõe realizar inferência de informações a partir de  
cinco domínios de governança: (i) conhecimento, (ii) 
normativo, (iii) clínico-epidemiológico, (iv) administrativo e 
(v) gerenciamento compartilhado, a fim de permitir que o 
Gerente de Saúde possa tomar as melhores decisões possíveis 
[7]. 

A Web semântica destaca-se na evolução do projeto 
Lariisa. Ela fornece tecnologias para efetivamente publicar, 
recuperar e descrever dados distribuídos na Web. A integração 
de dados em grande escala é provavelmente um dos melhores 
casos de uso para as tecnologias de Web semântica. 

Essa integração de dados na Web Semântica pode ser 
alcançada através do uso de Linked Data. Linked Data é um 
conjunto de princípios que se baseiam nas tecnologias da Web 
Semântica, como o RDF, Remote Description Framework, e 
permite reduzir a complexidade de integração de dados devido 
às ligações corretamente estabelecidas e descritas entre fontes 
[20].  

Diante desse contexto, a arquitetura inicial do Lariisa está 
evoluindo para uma versão chamada Clariisa, onde passa a 
considerar as tecnologias abordados anteriormente: Web 
Semântica e Linked Data. Acredita-se que a aplicação de 
técnicas e métodos de integração de dados pode trazer grandes 
benefícios à integração sistêmica para as diversas aplicações 
do domínio de governança eletrônica.  

Conforme a tabela I, disponível no site da LOD Cloud - 
http://lod-cloud.net/state/ -, a área governamental responde por 
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mais de 42% dos dados linkados abertos e os das Ciências da 
Vida, no que se inserem os da Saúde, corresponde a mais de 
9%, totalizando mais de 50% dos dados existentes.  

Apesar de toda esta representatividade e os esforços 
realizados por universidades, pelo GT-INDA (Grupo de 
Trabalho da Infraestrutura Nacional dos Dados Abertos), pelo 
Data Gov do Brasil e ações de instituições, Estados e 
Municípios, o Brasil ainda não tem disponibilizado de forma 
massiva os seus dados abertos, na forma de Linking Open 
Government Data – LOGD. Por este aspecto já seria 
importante a disponibilização dos dados de saúde, como Linked 
Data.  

Analisando os dados disponibilizados relacionados à saúde 
e as atividades desenvolvidas pelo LARISSA observa-se que a 
disponibilização dos dados de saúde como LOGD possibilita a 
adição desses dados na LOD Cloud, possibilitando a integração 
das diversas ações relacionadas à Saúde, em diferentes esferas 
de governos. 

TABELA I.  REPRESENTATIVIDADE DOS LINKED DATA BY DOMAIN  

 

Sendo assim, este artigo especifica uma plataforma para 
publicar dados de saúde do governo, originados de várias 
fontes e padrões, na Web, utilizando Linked Data Mashups. 
Tais informações vinculadas poderão ser consumidas, 
manipuladas e usadas pelo Lariisa ou outros aplicativos da 
Web. 

Este trabalho esta organizado da seguinte forma: a Seção II 
apresenta a plataforma Lariisa; a Seção III apresenta 
informações sobre Linked Data Mashups; a Seção IV 
apresenta trabalhos relacionados relevantes; a Seção V 
apresenta a proposta do Clariisa. Por fim, a Seção VI apresenta 
as conclusões e trabalhos futuros. 

 

II. PLATAFORMA LARISSA 

O LARIISA está centrado no conceito de informação de 
contexto de saúde [4] [11] [12] [13], caracterizando situações 
de entidades (membro da família, um agente de saúde, gestor 
da saúde, entre outros, que são considerados relevantes para as 
interações entre um usuário e um sistema de saúde em um 
sistema de saúde). 

Este contexto é formalmente definido a fim de facilitar sua 
representação, o compartilhamento e a interoperabilidade 
semântica no sistema de governança da saúde. 

Para este fim, o LARIISA define duas ontologias OWL-DL 
para a modelagem de informações de contexto de saúde local e 
global. Contexto de saúde local descreve a situação de qualquer 
entidade interagindo com o sistema de governança, tais como 
usuários finais (pacientes), gestores de saúde, agentes de saúde, 
etc. Essas informações são utilizadas para a definição de regras 
de decisão locais de saúde e para construir o contexto de saúde 

global que descreve informações de alto nível, derivado do 
contexto de saúde local, e é utilizado para tomada de decisão 
em governança de saúde. Por exemplo, o contexto de saúde 
global descreve o número de casos de dengue confirmados em 
uma região (ex: bairro, cidade, comunidade), durante um 
determinado período de tempo (ex: um dia, uma semana). 
Portanto, essas informações podem ser vistas como indicadores 
globais utilizados para melhorar as decisões de governança. 

Os contextos de saúde local e global são classificados em 
seis dimensões: 

• Espacial – quaisquer informações que caracterizem a 
situação da dimensão espacial (ex: localização, local, 
coordenadas GPS). 

• Temporal – quaisquer informações que caracterizem a 
situação da dimensão do tempo (ex: instante, 
intervalo, período do dia, período do mês, período do 
ano, estação). 

• Espaço-Temporal – quaisquer informações que 
caracterizam a situação que é dependente tanto da 
dimensão espacial quanto da dimensão temporal (ex: 
condições climáticas, temperatura, ruído, 
luminosidade). 

• Social – quaisquer informações que caracterizem a 
situação dos relacionamentos sociais.  

• Computacional – quaisquer informações que 
descrevem a situação das características 
computacionais (ex: configuração de dispositivos do 
usuário). 

• Elemento de saúde – classifica o contexto da 
informação a partir do ponto de vista da saúde (ex: 
batimento cardíaco, pulso, pressão sanguínea). 
 

O LARIISA reutiliza conceitos do GeographicallyEncoded 
Objects for ReallySimpleSyndicationfeeds (GeoRSS), uma 
simples marcação com informação de localização para 
descrição de coordenadas e relações geo-espaciais, assim como 
o OWL-Time que é utilizado para representar conteúdo 
temporal. Tais conceitos foram baseados no trabalho de [8]. 

 
O Lariisa define as classes Local_Health_Context (ver 

modelo da Figura 1) e Global_Health_Context (ver modelo da 
Figura 2) para representar os conceitos do contexto.  
 

 
 

Fig. 1.  Modelo de Saúde Local do LARIISA 
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Estes conceitos capturam do contexto quaisquer 
informações para caracterizar uma situação que é relevante 
para contribuir com decisões em governança de saúde, isto é, 
que podem ser utilizadas para definir regras de decisão local e 
global.  

 
O framework utiliza a base do modelo ECA (Event-

Condition-Action) para descrever regras de decisão local e 
global que são traduzidas dentro de regras utilizando a 
Semantic Web Rule Language (SWRL), “uma linguagem com 
sintaxe de abstração de alto nível para regras da OWL.” 
[Horrocks, 2004]. Um evento representa a identificação de 
mudanças no contexto. Uma condição descreve um conjunto 
válido de restrições de contexto, e uma ação descreve uma 
decisão. 

 
 

 
 

Fig. 2.  Modelo de Saúde Global do LARIISA 

Algumas aplicações são resultantes do framework Lariisa, 
como por exemplo, as especificadas em [14] e [15]. 

III.  LINKED DATA MASHUP 

Mashup é uma aplicação Web que interativamente combina 
conteúdo de vários serviços ou fontes gerando uma nova fonte 
de dados ou serviço. Existe uma dificuldade em projetar um 
mashup da forma convencional, já que seria necessário uma 
linguagem de alto nível capaz de consultar fontes heterogêneas 
e conhecimento do usuário sobre essa linguagem de consulta, 
das URIs das fontes de dados e seus vocabulários. Ainda, de 
acordo com [17], o usuário fará uso de diferentes APIs Web 
para acessar diferentes fontes e serviços.  

Linked Data Mashup surge como uma solução para a 
integração de dados de forma semântica de acordo com o que 
se segue: (i) facilidade de criação e manutenção em relação ao 
método de um mashup convencional. Linked Data Mashup 
identifica as relações entre os vocabulários das fontes e uma 
linguagem de consulta de alto nível (por exemplo: SPARQL) 
poderá ser usada para consultar um conjunto de dados 
heterogêneos. (ii) quantidade crescente de dados RDF  
publicados na Web de acordo com Linked Data. 

A arquitetura de Linked Data Mahsup, mostrada na Figura 
3, define: (i) como os dados serão acessados, (ii) como são 
definidos para descoberta e reuso, (iii) como são executadas as 
consultas para recuperação de dados e (iv) como o conjunto de 
dados são acessados.  

IV.  TRABALHOS RELACIONADOS 

Alguns trabalhos anteriores trataram da integração de 
dados como Linked Data. Em [16], é proposto o DIGO–
Delivery Information of GOvernment. O DIGO permite acesso 
a dados governamentais primários por máquinas na forma de 
dados abertos de forma que os cidadãos interessados em ter 
acesso a esses dados possam combiná-los e produzir novas 

informações e aplicações mashup, consequentemente 
habilitando o OGD e a fusão de dados no LOD Cloud. 

 

 
Fig. 3.  Arquitetura Linked Data Mashup. 

 

A arquitetura DIGO é dividida em 5 camadas. Figura 4 
ilustra a arquitetura e as camadas. 

 

 
Fig. 4.  Camadas da Arquitetura DIGO 

Em especial, o trabalho desenvolvido na camada 3 dessa 
arquitetura foi norteadora para chegarmos a proposta do 
Clariisa. 

Um processo comum e bem definido para a criação de um 
projeto de Linked Data Mashup é proposto por [18], através de 
uma especificação de alto nível do conteúdo dinâmico de 
dados, sobre uma visão unificada dos conjuntos de dados que 
serão consultados. Com base nestas especificações, é possível 
gerar automaticamente  a consulta que recuperará estes dados,  
bem como os planos de execução de tais consultas sobre as 
diversas fontes, no contexto de Linked Data, do qual obtemos o 
entendimento das relações entre as fontes e na integração 
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semântica entre estas. É com base nessas características de 
recuperação de dados que propomos, na seção V, uma forma 
eficaz de integrar ao LARIISA serviços de context-aware, base 
de dados de instituições de saúde e disponibilização de dados 
de forma semântica.  

V. PROPOSTA DO CLARIISA 

LARIISA será usado como uma plataforma de software 
que contém muitos serviços orientados para a publicação de 
dados abertos, que permitem a sua integração com dados de 
outras fontes de dados. O módulo de integração descrito 
abaixo terá a função de  consultar e extrair dados específicos 
de sistemas Context-Aware voltados para saúde, informações 
de Ministério e Secretarias de Saúde, ANVISA ou qualquer 
outro sistema  que tenha informações contundentes para a 
Governança em Saúde. 

Linked Data Mashups foi a tecnologia escolhida para 
integrar dados de fontes heterogêneas ao LARIISA, devido as 
características de facilidade de consulta, através de uma 
linguagem de alto nível (SPARQL) e publicação de dados 
abertos. 

Seguindo o processo proposto de criação de aplicações 
Linked Data Mashup em [18] e focando nas necessidades e 
ambiente da plataforma de governança em saúde, LARISSA, é 
apresentado na Figura 5 a arquitetura do módulo de integração 
proposto. 

 
Fig. 5.  Módulo de Integração do Clariisa. 

 
A partir da Ontologia de Aplicação (OA) é definido o 

esquema conceitual global do mashup, que é elaborado através 
do PROTÈGE,  de acordo com as necessidades das aplicações 
do LARIISA. Serão usados vocabulários padrão, como FOAF, 
GeoNames, DBpedia, Diseasome, DailyMed, DrugBank, para 
a criação dessa ontologia.  

Quando os dados da OA não estão relacionados a um 
vocabulário comum publicado em Linked Data, se faz 
necessário um mapeamento entre as estruturas de dados RDF  
ou DBMS (neste caso usa-se um wrapper) dos sistemas 
periféricos para a OA. Entende-se sistemas periféricos, 
sistemas Context-Aware, que usam serviços mobile e da TV 
Digital Brasileira [9] [10] ou base de dados de instituições. 

Para cada um desses será gerado uma Ontologia Exportada 
que é a ontologia que representa o próprio sistema e descreve 
um conjunto de dados de acordo com o vocabulário definido 
na OA. 

Os Dynamic Content Vision (DCV) consiste de uma 
quádrupla <S, P, Q, E>, onde S é o esquema XML que define 
os atributos e o resultado esperado, P é uma lista de 
parâmetros definidos com base na troca de dados entre as 
páginas do mashup, Q é uma consulta SPARQL 
parametrizada,  E é um conjunto de links especificando a 
navegação com outras DCVs, se houver. Desta forma, um 
DCV define a consulta sobre a OA obtendo assim os dados 
que será passado a aplicação requisitante do LARIISA através 
de web services, com REST ou SOAP, criando segurança e 
sigilo ao acesso dos dados. 

Na arquitetura exposta fica claro a facilidade de integração 
de dados em um ambiente tão heterogêneo. O uso de Linked 
Data Mashup também facilita a divulgação de um documento 
RDF para outra aplicação ou usuário. Uma DCV poderá ser 
criada para disponibilizar Dados Abertos. 

O módulo integrará serviços disponibilizado pelos Dados 
Abertos Governamentais, podendo usá-los e contribuir 
também com este projeto. Um exemplo disto é o uso de dados 
disponibilizados pelo Ministério da Saúde, como mostra a 
Figura 5.  

O uso  dessa tecnologia permite uma aplicação de Linked 
Data Mashup usar outra aplicação LDM. Nesse sentido, o 
Clariisa poderia utilizar mashups existentes, como o Mashup 
de Doenças e Drogas [22] e o de compras municipais para 
informações sobre as compras municipais de remédios, e 
possibilitar para o gestor de saúde verificar alguma 
irregularidade na compra de remédios efetuada pelos 
municípios. Ver Figura 6. 

 
Fig. 6.  Exemplo de Aplicação do uso do Linked Data Mashup Lariisa 

 

VI.  CONCLUSÃO 

Este artigo apresentou a plataforma Clariisa, uma evolução 
do Lariisa, um projeto que busca realizar inferências que 
auxiliem a tomada de decisão pelo gestor de saúde, baseado no 
contexto dos atores envolvidos (dados coletados usuários do 
sistema de saúde, perfil dos agentes de saúde, localização 
destes atores, etc.), conhecimentos em diversas bases de 
informações integradas de saúde.  
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Esses dados, conhecimentos e informações serão 
alcançados a partir da arquitetura de integração de dados de 
saúde proposto. Com o Clariisa poderemos capturar dados 
abertos pulverizados em diversas fontes e integrá-los de forma 
a se conseguir informações linkadas que poderão ser 
consumidas tanto por aplicações do próprio Lariisa, como por 
outras aplicações.  

O Linked Data Mashup Lariisa poderá ser utilizado, por 
exemplo, pelo DATASUS para consumir informações 
integradas de saúde. Na verdade, o CLariisa é um dos eixos 
estratégicos do NextSaúde, um projeto de utilização de TICs 
em saúde que deverá apoiar o DATASUS na pesquisa e 
desenvolvimento de soluções para o setor. 

Como trabalhos futuros temos o desenvolvimento de 
aplicações, endpoints de consulta, com domínios específicos 
de informações de saúde como forma de servir de estudos de 
caso para a plataforma proposta. Por exemplo, poderíamos 
unir os mashups de Doenças & Drogas e de compras 
municipais para possibilitar para o gestor de saúde verificar 
alguma irregularidade na compra de remédios pelos 
municípios, como mencionado na sessão anterior. 
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