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Este projeto é dedicado a ele que muito fez ...

A Sociedade Brasileira de Computacéao divulgou a 302 edigdo da Computagao Brasil, uma
homenagem a um dos pesquisadores mais importantes para a area da Computagéo no Brasil,
o professor Luiz Fernando Gomes Soares.

Orientador de muitos profissionais, hoje lideres na academia e industria, LF, como era
conhecido por amigos, colegas e alunos, traz no seu legado muitas conquistas importantes
para Computacgao.
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http://www.sbc.org.br/publicacoes-2/298-computacao-brasil

LF nos escolheu para um prémio intangivel: a convivéncia com ele!

Um homem de bem que nos ensinava pelo exemplo, para ndo “atravessarmos o rio da vida no porédo
do navio”, jamais termos medo da “escuriddo, nossa velha amiga, nem das luzes de néon nos
sonhos, nem das palavras dos profetas escritas nas paredes do metré” (The Sound of Silence).

COMO UMA ONDA NO MAR ...!
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1. Sobre este documento

1.1 Escopo do documento

Este documento trata do RELATORIO TECNICO FINAL do projeto NextSAUDE. O relatério é
constituido de 3 partes:

e Na PARTE | sdo apresentados o Projeto NextSAUDE, seus objetivos e descritos os
componentes do Produto Entregavel’, especificado no ANEXO 1 do projeto NextSAUDE,
aprovado pela FUNCAP, no contexto de um cenadrio de Internagdo Domiciliar, tema
inicial do projeto.

e Na PARTE Il sdo destacados os principais Resultados Objetivos & Protétipos
Desenvolvidos (item 3 do indice). O NextSAUDE promoveu intensa interagdo com
parceiros académicos e empresariais o que resultou em quatro produtos desenvolvidos
(SisAPP, DENGOSA, Plataforma NextSAUDE e TV Health), dois protétipos de inovacgdo
(VITE e LF-GINGA) e dois estudos analiticos cientificos (LAIS e CLARIISA).

Estes Resultados Objetivos & Protétipos Desenvolvidos foram distribuidos neste
relatério em trés blocos: Desenvolvimento, Inovagdo e Pesquisa.

O bloco DESENVOLVIMENTO descreve quatro Produtos Implementados? no projeto.

o SisAPP: sistema de apoio a tomada de decisdo na gestdo de atendimento de
criangas com cancer infanto juvenil.

PARCEIRO: Hospital Peter Pan (em funcionamento).

o DENGOSA: Aplicativo com alerta/coleta de informagdes para usuarios moveis,
associado a um sistema inteligente de monitoramento de informacgdes sobre
focos de dengue.

PARCEIRO: Prefeitura Municipal de Aracati (em fase de testes).

o Plataforma NextSAUDE: Plataforma para interoperabilidade, apoio a tomada
de decisdo em saude publica e operacionalizacdo de processos de gestdo
hospitalar, composta de uma série de servigos classicos informatizados, tais
como: marcagao de consultas, alertas, prontuario, etc.

PARCEIRO: UNISUS, Sistema de regulagao do IBQGP - Instituto Brasileiro de
Qualidade e Gestdo Publica http://www.ibggp.org.br/ (em andamento).

o TV HEALTH: Sistema com software embarcado, hardware e aplicagdo baseado
na TV digital para situacdo de Internagdo/Atencdo Domiciliar (em andamento).
PARCEIRO: Coelce/Craf Tecnologia; Lab Telemidia (PUC-Rio) / Bolsa Familia.

O bloco INOVACAO descreve dois Protétipos Desenvolvidos® do projeto:

o VITE: Sistema inteligente de baixo custo, baseado em geolocaliza¢do, para apoio
ao usuario em situacdes de urgéncia/emergéncia. O VITE possui um aplicativo
embarcado em um disposto mével que é acionado por uma pulseira
(acelerdmetro), disparando uma série de procedimentos (rede social, telefones
cadastrados, contato com especialistas, etc.).

PARCEIRO: Universidade de Evry (Franga).

1 Denominagéo dada ao conjunto de protdtipos e servicos associados definidos como objetivo inicial do projeto.
2 Conjunto de protétipos/servicos associados implementados no projeto, disponibilizados & FUNCAP para uso publico.
3 Denominagdo dada ao conjunto de protétipos e servigos associados que requerem maior tempo de desenvolvimento.

8



o LF-GINGA: Software de tecnologia assistiva para cegos baseado na TV digital e
no GINGA, middleware brasileiro do Sistema Brasileiro de TV Digital (SBTVD).
Parceiro: Laboratdrio Telemidia (PUC-Rio) / Programa Bolsa Familia.

O bloco PESQUISA descreve dois Estudos Analiticos* que contemplam o tema principal:

o LAIS: Estudo cientifico sobre o modelo de Inteligéncia para apoio a tomada de
decisdo em sistemas de saude, baseado nas tecnologias de ontologias e
minerac¢ao de dados.
PARCEIRO: Instituto Atlantico (Projeto GISSA — FINEP/MS).

o CLARIISA: Estudo cientifico de modelos de interoperabilidade semantica paraq
sistemas publicos de satide baseado em Mashups / Linked Data.
PARCEIRO: Ministério da Saude (DATASUS).

A PARTE Il também apresenta Trabalhos & Publicagdes (item 4 do indice). Como podera
ser observado nos resumos apresentados, a maioria das disserta¢oes & teses (defendidas e em
andamento) e os artigos (publicados e submetidos) fazem mencgao ao NextSAUDE e estdo, todos
eles, diretamente relacionados ao projeto.

e A PARTE lll relata projetos e programas cientificos que foram criados durante o projeto
NextSAUDE e submetidos, com sucesso, a agéncias de fomentos. Também sao descritos
RESULTADOS DIVERSOS que destacam relagdes académicas nacionais e internacionais
com empresas e instituicdes, projetos sociais e prémios/distin¢bes:

5. Projetos & Programas cientificos

5.1 Aprovados com bolsas concedidas
5.1.1 Projeto PIBIT: DADO (2014/2015)
5.1.2 Projeto PIBIC: CLIMA (2014/2015)
5.1.3 Bolsa Produtividade IFCE (2015)
5.1.4 Bolsa de Produtividade BPI (2016)
5.2 Sub-projetos submetidos
5.2.1 Projeto PIBIT: V_DADO (2016)
5.2.2 Projeto PIBIC: CLIMA (2016)
5.2.3 Projeto UNIVERSAL/CNPg: LAIS (2016)

6. Resultados Diversos

6.1 RelagGes académicas Internacionais
6.1.1 Universidade de Evry (Francga)
6.1.2 Universidade de Beira (Portugal)
6.1.2 IEEE Healthcomm /

6.2 Rela¢Oes académicas Nacionais
6.2.1 PUC-Rio / Depto de Informatica /
6.2.2 Instituto GINGA

6.3 Interagao com empresas e institui¢cdes
6.3.1 Hospital Peter Pan (SisAPP)

6.3.2 Prefeitura de Aracati (DENGOSA)
6.3.3 Instit Atlantico (NS-Linked Data)
6.3.4 Sec Saude Ce (Plat NextSAUDE)
6.3.5 Progr Bolsa Familia (TV Health)

4 Estudos analiticos sobre os temas de pesquisa que interessam ao DATASUS e a sistemas privados de satde.



6.4 Projetos Sociais
6.4.1 PRECES: Dependentes Quimicos
6.4.2 PIPA: Profissionalizacdo de Desempregados
6.4.3 NAJILA: Alfabetizacdao de Adultos
6.4.4 BARCA: Galeria de Artes & Educacao
6.5 Artigos publicados — jornal de grande circulacao
6.6 Prémios e distingGes

Como pode ser observado, os resultados implementados no NextSAUDE (Produtos, Protétipos
e Estudos Analiticos), excederam as expectativas inicias do projeto, definidos como Produto
Entregavel, além de diversos artigos, dissertacdes e teses produzidos (PARTE Il) e dos Projetos
& Programas cientificos e Resultados Diversos (PARTE Ill).

1.2 Internag¢ao Domiciliar

A Internagdo Domiciliar constitui-se em uma modalidade de atencdo a saude substitutiva ou
complementar as ja existentes, caracterizada por um conjunto de a¢cdes de promogao a saude,
prevencao e tratamento de doencas e reabilitacdo prestadas em domicilio, com garantia de
continuidade de cuidados integrados as Redes de Atengdo a Saude.

Assim, a Internacdo Domiciliar pode promover a desinstitucionalizacdo de pacientes que se
encontram internados nos servicos hospitalares. Evita, também, hospitalizacdes desnecessarias
a partir de servicos de pronto-atendimento e de apoio as equipes de atengdo basica no cuidado
aqueles pacientes que necessitam (e se beneficiam) de atencdo a saude prestada no domicilio,
de acordo com os principios do Sistema Unico de Satude (SUS), em especial, acesso, acolhimento
e humanizacao.

Os pacientes idosos e seus respectivos cuidadores, sdo os principais usuarios desta tecnologia.
Diante das informacgdes inseridas no sistema pelo paciente, acompanhante ou via sensores
ocorrera o monitoramento do ambiente e do paciente. Assim, serdo transmitidas as informagdes
essenciais para iniciar um cuidado terapéutico com o uso dos mecanismos inteligentes da
computacdo. S3o utilizados sensores, equipamentos médicos, materiais e medicamentos.
Aonde vao ser criados alertas para o usudrio ou cuidador, via TV ou dispositivos méveis podendo
assim aumentar a atencdo e presteza nas intervengdes de salde necessarias.

As articulagGes dos cenarios da Atencdo Domiciliar sdo de grande importancia na tomada de
decisdo para a identificacdo das doengas em pacientes usando uma plataforma de Tl. Com a
identificacdo prévia dos fatores de risco, haverd um plano de cuidado para evitar maiores
agravos na situacdo de saude do usuario.

A internacdo domiciliar, visa otimizar a sua implementacgao, pois é relevante seu impacto pois
favorece a desospitalizacdo e um melhor cuidado em casa. A interoperabilidade e o domicilio
foram os pontos de interse¢do para o desenvolvimento de uma proposta de Tl, com o avango
da pesquisa, buscando solugGes especializadas e gerando inovagdes tecnoldgicas para sistemas
de Saude.

y

Antonio Mauro Barbosa de Oliveira
Coordenador do NextSAUDE
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2. Projeto NextSAUDE

2.1 O que é o Projeto NextSAUDE

O NextSAUDE é um projeto de desenvolvimento, inovagdo e pesquisa sobre o uso de modernas
tecnologias computacionais na tomada de decisdo pelos diversos atores envolvidos (do usuario
ao gestor) em sistema publico de saude. De escopo nacional, o NextSAUDE é liderado pelo
Laboratério de Redes de Computadores de Aracati (LAR-A) do IFCE — Campus Aracati. O projeto
foi financiado pela Fundagdo Cearense de Apoio ao Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico
do Ceard — FUNCAP - com recursos do Fundo de Inovacdo Tecnoldgica, processo: 6424611/2014,
dentro de sua politica de incentivo a interioriza¢cdo da P&D no Ceara.

Em sua CONCEPGAO MACRO, o projeto NextSAUDE propde a criagdo de uma rede constituida
de Nucleos de Exceléncia em Interoperabilidade Seméntica de Sistemas de Saide com o objetivo
de promover pesquisa, desenvolver solu¢Ges especializadas e gerar inovagdes tecnoldgicas de
interoperabilidade para sistemas de saude, no contexto da construcdo do Barramento de
Servigos (tecnologia SOA) de Saude e da estratégia de interoperabilidade do DATASUS do
Ministério da Saude.

Como ESTRATEGIA INICIAL para o desenvolvimento do NextSAUDE foi escolhido o ambiente de
internagao domiciliar que consiste em uma modalidade de atengdo realizada por um cuidador
(leigo ou profissional especializado) ou por uma equipe multiprofissional, que presta assisténcia
a idosos e/ou pacientes em suas residéncias com quadros clinicos crénicos ou ndo, porém
estaveis. A tecnologia de dispositivos modveis tem, naturalmente, papel importante na
concepgao do projeto NextSAUDE que propds a TV digital como principal interface do usuario
na residéncia (cuidador e idoso/paciente) com os demais usuarios do sistema (agente de saude,
médico, gestor, etc).

A CONCEPCAO MACRO e a ESTRATEGIA INICIAL acima mencionadas encontram-se detalhadas
nos documentos Projeto NextSAUDE [1] e no NextSAUDE - Anexo 01 [2], respectivamente,
aprovados pela FUNCAP em 14 de dezembro de 2014.

2.2 Objetivos do NextSAUDE

O NextSAUDE propds a criagdo de uma rede de Nucleo de Exceléncia em Interoperabilidade
Semantica de Sistemas de Saude, envolvendo universidades e centros renomados de pesquisa
nacionais (IFCE, FIOCRUZ-Ce, UFES, UESPI, UFPB, UFPE, UFC, UFBA, PUC-Rio), sob a coordenacdo
geral do IFCE Aracati. Estes nucleos visam, em linhas gerais, no ambito da interoperabilidade
semantica de sistemas de saude:

1) Atender, respeitando-se as habilidades e competéncias dos grupos vinculados ao
NextSAUDE, as demandas por solucdes inovadoras originadas no DATASUS do
Ministério da Saude;

2) Propor solugdes inovadoras envolvendo novas tecnologias das TICs que respondam as
necessidades de interoperabilidade semantica da informatiza¢do da saude no Brasil;

3) Desenvolver protoétipos e processos adequados as necessidades de interoperabilidade
semantica da informatizagdo de sistemas publicos de salde;

4) Complementar e/ou aprimorar as solu¢Bes de interoperabilidade j& existentes no
ambito da salde, em particular, as desenvolvidas sob a gestdao do DATASUS;

5) Analisar solugdes de TICs utilizadas em outros paises, auxiliando na certificagdo das
mesmas para uso no Brasil ou propondo modificagdes para adaptd-las as caracteristicas
do Brasil;
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6) Apontar tendéncias tecnoldgicas norteadoras de estudos no dominio de
interoperabilidade que qualifiguem cada vez mais o SUS em sua tarefa de
universalizacdo no atendimento as exigéncias da saude publica brasileira.

Estes objetivos acima vdo ao encontro do que foi conceituado no item 2.1 como CONCEPGAO
MACRO do Projeto NextSAUDE. Como ESTRATEGIA INICIAL, escolheu-se a internagdo domiciliar
como prova de conceito do projeto, envolvendo doentes, idosos e seus respectivos cuidadores
em um ambiente residencial. A estratégia foi, entdo, ampliar, a partir do cenario da internacdo
domiciliar, as acdes do projeto na direcao do preconizado nos objetivos definidos na concepgao
macro do projeto.

Para tanto foi proposto no projeto o desenvolvimento de uma plataforma contendo solugdes
especializadas para tomada de decisdo automatizada de pacientes/cuidadores em um cenario
de internac¢do domiciliar, dentro de um contexto de interoperabilidade semantica.

A seguir é descrito o “Produto Entregavel” definido no NextSAUDE que atende a ESTRATEGIA
INICIAL do projeto, na dire¢do de sua CONCEPGCAO MACRO acima definida.

1.3 O Produto Planejado

Como ja comentado no item 1.1, os resultados alcangcados no NextSAUDE excederam as
expectativas estabelecidas no inicio do projeto, definidas como “Produto Entregavel” no ANEXO
1 do projeto NextSAUDE aprovado pela FUNCAP. A busca de solu¢des funcionais e tecnoldgicas
para a implementacdo deste “Produto Entregavel” promoveu intensa interagdo com parceiros
académicos e empresariais o que resultou no desenvolvimento dos sistemas SisAPP, DENGOSA,
Platforma NextSAUDE e TV Health.

Além destes quatro “Produtos Entregaveis”, foram também desenvolvidos dois protétipos de
inovacdo (VITE e LF-GINGA) e realizados dois estudos analiticos cientificos (LAIS e CLARIISA).

O “Produto Entregdvel”, planejado no inicio do projeto, é constituido por trés componentes:
Moédulo de Hardware, Médulo de Ontologias e Mddulo de Aplicacéo.

MODULO DE HARDWARE: A figura 1 mostra a arquitetura do médulo de hardware do
“Produto Entregavel”. Ela objetiva a aquisicdo de dados de um paciente em internagao
domiciliar. Para tanto foi desenvolvido um equipamento (hardware e software
embarcado) capaz de capturar informacdes relevantes do paciente (ou ao seu cuidador).
Os dados sdao armazenados de forma inteligente tendo como ponto de partida uma
situacao real de servicos na internagao domiciliar.

Esta proposta fundamentou-se nos sistemas sensiveis ao contexto que sdo habilitados
para se adequarem as informag0es capturadas por sensores, tais como: temperatura,
umidade, localiza¢do etc. O equipamento desenvolvido para o Mdédulo de Hardware tem
especificagdes técnicas robustas, tornando-o apto a processar grande quantidade de
informacgdes, armazenar contelddos diversos e permitir a interatividade a servigos
especificos do projeto NEXTSAUDE para os usuarios da TV Digital.

A grande vantagem de se utilizar um set-top-box externo, desenvolvido com parceiros
do projeto, é a possibilidade de se adicionar dispositivos extras, desenvolver novas
aplica¢des e atualizagdes de software. Esse fato ndo acontece caso se utilize um set-top-
box interno de um fabricante de TV onde qualquer atualizacdo é oriunda do préprio
fabricante, impossibilitando o desenvolvimento de novas funcionalidades.
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Fig 1. - Mddulo de Hardware do NextSAUDE

MODULO DE ONTOLOGIAS: as diversas informagdes sobre usudrios de sistemas publicos
de saude possuem, em geral, diferentes arquiteturas e tecnologias pois sdo
desenvolvidos por diferentes profissionais/empresas e, portanto, ndo séo,
necessariamente, projetados para operarem entre si. Ontologia pode ser utilizada na
integracdo dos dados destes sistemas no trato do problema da interoperabilidade
definindo de forma precisa e inequivoca um modelo de referéncia independente de
tecnologia: oferece um modelo de implementagdo RDF/OWL, prové um vocabulario
comum para troca de informacgdes, permite a identificagdo de relagdes entre os
individuos. Seu papel é modelar as informacdes utilizadas e as regras de inferéncia,
permitindo buscas semanticas das informacGes até, entdo, ndo estruturadas contidas
nos documentos dos bancos de dados (estrutura e relagdo entre os documentos), busca
por conceitos e relagGes, anotacdo de individuos e a integracdo com outras bases. As
figuras 2a e 2b mostram as visdes local e global, respectivamente, do mddulo de
Gerenciamento de Ontologia do “Produto Entregavel” do projeto.
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Fig 2a. — Ontologia Local / Médulo de Gerenciamento
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Fig 2b. — Ontologia Global / Médulo de Gerenciamento

A figura 2c mostra o cendrio de aplicacido do NextSAUDE onde os atores
(pacientes/idosos) na residéncia e fora dela (médicos, agentes de saude, enfermeiras,
gestores, etc.) sdo apoiados por mecanismos de inferéncia baseado em ontologias.

Arquitetura do Projeto

Medico no Computador

Servidor e Base de Dados x . T
& Ontologias Locais e Distribuidas pela Internet

Ageroup Idea or Goncept indivimd;!ahlviwswa‘ N——
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i 5 < \ Sign or§ymptom
Ambiente com o apoio do Sistema | L L i i S
de Home Care _ : \ \ Stmporitocin WontalFrocess.
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Pharmg ibst Patlent or Disabled Group
Neoplasti Process
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Aciblly  mellectuz) Product ~
Body System Laboratory Provedare e N

Fig 2c. — Cenario do NextSAUDE / Médulo de Gerenciamento

MODULO DE APLICACAOQ: A figura 3 mostra a plataforma usada pelo projeto NextSAUDE.
Ela é baseada no LARIISA [1], um sistema orientado a contexto [2] e baseada em
ontologias para a representacdo do conhecimento para apoio a tomada de decisdo em
sistemas de saude.

O lado esquerdo da figura 3 mostra uma similaridade com o a figura 1 (mdédulo de
hardware do NextSAUDE). Ela corresponde ao que foi conceituado anteriormente como
ESTRATEGIA INICIAL do projeto: nela vé-se um cendrio que pode ser mapeado com o
de internacdao domiciliar envolvendo doentes, idosos e seus respectivos cuidadores em
um ambiente residencial.
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Fig 4. — Plataforma NextSAUDE / Médulo de Aplica¢io

A figura comporta diversas bases de dados, com destaque especial para as ontologias
usadas na representacdo de conhecimento e de contexto. Aplicagdes sdo capazes de
produzir inferéncias a partir do contexto (informacgdes relevantes as aplica¢des) e do
conhecimento (modelos e regras). Por exemplo, considere-se 0s seguintes passos
ilustrados na figura:

1) Sensores monitorando o paciente/idoso enviam dados (contexto) em tempo real
sobre o mesmo para uma base de conhecimento (ontologia).

2) O sistema cruza estes dados com outros dados do paciente/idoso existentes em
outra base de dados que contenha o RES (Registro Eletrénico de Saude).

3) O modelo de ontologia do sistema permite que mecanismos inteligentes, a partir do
cruzamento dos dados efetuado, de regras e de relagdes de inferéncia existentes no
modelo, deduzam sobre a probabilidade de um certo evento (por exemplo, o
batimento cardiaco do paciente/idoso estaria fora de uma faixa de normalidade,
considerando a medicagdo tomada, seu histdrico de salde, etc)

4) Em consequéncia, o sistema poderia disparar uma série de procedimentos baseados
em contexto (informacdes relevantes para a a tomada de decisdo):

a. Aviso ao paciente/idoso (via set-top box da TV ou do smartphone) que ele
deve tomar determinado medicamento que ele esqueceu

b. Escolher qual agente de saida é mais apropriado para cuidar do caso em
funcdo de sua posicdo (geolocalizagdo), proficiéncia, disponibilidade e
urgéncia do caso.

c. Se for o caso, acionar, simultaneamente uma ambulancia que esteja mais
perto, considerando o trafego onde ela se encontra, a especificidade da
equipe a bordo, equipamento existentes, a prioridade do caso em relagao a
outras urgéncias no entorno.

O exemplo acima apenas ilustra o mecanismo de inferéncia no NextSAUDE. Assim,
percebe-se que a abrangéncia da plataforma é bem maior do que a ESTRATEGIA INICIAL
tracado no projeto. E essa abrangéncia que justifica a CONCEPCAO MACRO do projeto
NextSAUDE: a criagdo de uma rede constituida de Nucleos de Exceléncia em
Interoperabilidade Semantica de Sistemas de Saude com o objetivo de promover
pesquisa, desenvolver solu¢des especializadas e gerar inovagbes tecnoldgicas de
interoperabilidade para sistemas de saude.
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3. Resultados & Protoétipos

3.1 Desenvolvimento

O bloco Desenvolvimento descreve quatro Produtos Implementados® no projeto. O

NextSAUDE promoveu intensa interagdo com parceiros académicos e empresariais o
gque resultouem quatro produtos desenvolvidos (SisAPP, DENGOSA, Plataforma
NextSAUDE e TV Health), dois protétipos de inovacdo (VITE e LF-GINGA) e dois
estudos analiticos cientificos (LAIS e CLARIISA):

3.1.1 SisAPP

NEXT

- Sistema de apoio a tomada de decisdo na gestdo
de atendimento a criangas com cancer infanto juvenil

o
o
o

o
o

Ficha Técnica do SisAPP

DESCRIGAO: sistema de apoio a tomada de decisdo na gestdo de atendimento
de criangas com cancer infanto juvenil.

STATUS: Em funcionamento no hospital da Associa¢do Peter Pan

PARCEIRO: Hospital da Associacao Peter Pan.

RESULTADOS ACADEMICOS:

- Disserta¢des = 01 em andamento (Thiago F.)

- Trabalho de IC = 02 concluidos; 03 em andamento
-> Artigos cientificos = 03 publicados

- Novos projetos submetidos = 01 (PIBIT)

- Registro: 01 patente (em andamento).

PESQUISADORES ENVOLVIDOS: Carina Oliveira, Reinaldo Braga
FINANCIAMENTO: IFCE, Associacdo Peter Pan, CNPq, FUNCAP (NextSAUDE).

5 Conjunto de protétipos/servicos associados implementados no projeto, disponibilizados & FUNCAP para uso publico.
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CONTEXTO DO PROJETQO: O SisAPP teve inicio a partir de uma demanda do
hospital da Associacdo Peter Pan a equipe do Laboratério de Redes de
Computadores e Sistemas Multimidia de Aracati (LAR-A), comandado pela Dra
Carina Oliveira. Em outubro de 2014 foi elaborado e submetido ao CNPq o
projeto SISTEMA de APOIO a TOMADA de DECISAO na GESTAO de
ATENDIMENTO a CRIANCAS com CANCER INFANTO JUVENIL, edital CNPg-
SETEC/MEC N2 17/2014. Este projeto, denominado SisAPP, contou com o apoio
financeiro da Associa¢do Peter Pan e com o apoio cientifico da FUNCAP, via o
NextSAUDE, uma vez que o ambiente de desenvolvimento de ambos os projetos
é o LAR-A. Organiza¢gdes como o Hospital Peter Pan tem a missdo é elevar o
indice de cura e melhorar a qualidade de vida de portadores de cancer infanto-
juvenil e de suas familias. Essa missdo pode ser alcangada mais facilmente
através do uso de um sistema de apoio a gestdo, com foco nos processos de
acompanhamento dos pacientes, desde as primeiras consultas, passando pelas
diversas etapas do tratamento da doenga, até o término do tratamento. Os
processos internos geram informagdes sobre o paciente e sua familia, que serdo
utilizadas por profissionais da salde e gestores no processo de tomada de
decisdo, que poderdo identificar anomalias nos processos internos das
organizagdes e tomar medidas corretivas.

OBJETIVO do PROJETO: O SisAPP tem como objetivo principal auxiliar a gestao
de organizagGes ndo-governamentais que lutam contra o cancer infanto-juvenil.
Seus objetivos especificos sdo:

e Desenvolver um sistema inteligente e informatizado adequado segundo o
cenario local de atendimento aos portadores de cancer infanto-juvenil na APP;
e Desenvolver um sistema de apoio ao diagndstico precoce, o tratamento
especializado e o atendimento humanizado a portadores de cancer infante
juvenil atendidos na APP;

e Coletar e armazenar de maneira segura as informacdes relacionadas ao
portador de cancer infanto-juvenil: dados gerais de identificagdo como
composicdo e situacdo de salde da familia, situacdo sdcio econdmica, situagdo
habitacional, aspectos relacionados a doenga e tratamento, desde a
identificacdo do primeiro sintoma até o tratamento efetivo (i.e., etapa da
doenga, tratamentos atuais e anteriores, grau de desenvolvimento da doenga,
internagdes);

e Permitir a rastreabilidade do portador de cancer infanto-juvenil: andlise da
evolugdo da doenca (i.e., etapa da doenga em que se encontra o paciente,
tratamentos atuais e anteriores, grau de desenvolvimento da doenga,
internagdes), participacdo em programas socioeducacionais oferecidos na APP;
¢ Apoiar a tomada de decisdo nos diferentes niveis gerenciais da APP;

RESULTADOS ALCANCADOS: O SisAPP ja foi entregue ao Hospital Peter Pan e ja
se encontra em sua fase inicial de funcionamento. O sistema permite que
profissionais de satde e gestores da APP acompanhem indicadores importantes
na tomada de decisdo através de quatro mddulos de diagndstico precoce,
ambulatdrio nutricional, ensino/pesquisa/extensao e relatérios de indicadores.
Através desses moddulos é possivel, por exemplo, calcular o tempo entre o
primeiro sintoma e o diagndstico da doenca, realizar a analise da evolugdo da
doenca de um paciente (i.e., etapa da doenca em que se encontra o paciente,
tratamentos atuais e anteriores, grau de desenvolvimento da doenca etc),
acompanhar o histdrico nutricional dos pacientes, dentre diversas outras
funcionalidades.
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Fig 05: Dados Estatisticos

As figuras 01 e 02 mostram, respectivamente, o mapa de acompanhamento das
criangas em tratamento no Hospital Peter Pan baseado em geolocalizagado e os
dados estatisticos relacionados as criancas.

TRABALHOS FUTUROS: A construcdo dinamica de pesquisas e relatérios com
indicadores especificos e a realizagdao de pesquisas internas com os dados do
sistema (estudos clinicos, epidemioldgicos, das ciéncias sociais e humanas) para
aprimoramento do tratamento e controle do cancer sdo metas a serem
alcancadas. Existe também a intenc¢do de disponibilizar o sistema para outros
centros de tratamento do cancer.

(VER DETALHES do PROJETO no NS-ANEXO 311)
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3.1.2. DENGOSA

NEXT | salde

- Dengue’s Open System Application

o
o
o

o
o

Ficha técnica do DENGOSA

DESCRIGAO: Aplicativo com alerta/coleta de informacdes para usuarios méveis,
associado a um sistema inteligente de monitoramento de informagdes sobre
focos de dengue.

STATUS: Em fase final de testes em sua versdo 1.0

PARCEIRO: Prefeitura Municipal de Aracati.

RESULTADOS ACADEMICOS:

- Disserta¢des = 01 em andamento (Fabio José <prof.fabiojose@gmail.com>)
- Trabalhos de IC = 02 em andamento

- Artigos cientificos = 01 (submetido)

- Novos projetos submetidos = 01 (PIBIT)

- Registro: 01 Software (em andamento).

PESQUIADORES ENVOLVIDOS: Carina Oliveira, Reinaldo Braga, Mauro Oliveira
FINANCIAMENTO: IFCE, Associagdo Peter Pan, CNPq, FUNCAP (NextSAUDE)
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CONTEXTO DO PROJETO: Por recomendacdo da 52 Conferéncia Nacional de
Saude, realizada em 1975, o Ministério da Saude instituiu o Sistema Nacional de
Vigilancia Epidemioldgica (SNVE), por meio de legislacdo Procedimentos
Técnicos e Avaliacdo de Sistemas de Vigilancia Epidemioldgica Guia de Vigilancia
Epidemioldgica 18 Secretaria de Vigilancia em Saude /MS especifica (Lei n°
6.259/75 e Decreto n° 78.231/76). Esses instrumentos tornaram obrigatdria a
notificacdo de doengas transmissiveis selecionadas, constantes de relacdo
estabelecida por Portaria. O Sistema Unico de Satde (SUS) incorporou o SNVE,
definindo, em seu texto legal (Lei n° 8.080/90), a vigilancia epidemioldgica como
“um conjunto de a¢les que proporciona o conhecimento, a detecgdo ou
prevencao de qualquer mudanga nos fatores determinantes e condicionantes
de saude individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as
medidas de prevengdo e controle das doengas ou agravos”. Além de ampliar o
conceito, as acbGes de Vvigildancia epidemiolégica passaram a ser
operacionalizadas num contexto de profunda reorganizacdo do sistema de
saude brasileiro, caracterizada pela descentralizagao de responsabilidades, pela
universalidade, integralidade e equidade na prestagao de servicos.

A vigilancia epidemioldgica das doencas de notificagdo compulséria tem como
principal fonte de informac¢do os servicos de saude, inclusive ambulatorial,
através do preenchimento das fichas de notificacdo e investigacdo do Sistema
de Informacdo de Agravos de Notificacdo - SINAN. O sistema DENGOSA visa
subsidiar acdes de vigilancia epidemioldgica e proporcionar uma importante
tecnologia dada sua agilidade, usabilidade e facil acesso. O DENGOSA, quanto a
descricdo, objetivos, instrumentos, informatizacdo, fluxo, limites e
possibilidades visam oferecer subsidios para exploragdo das bases de dados das
unidades de saude e do SUS, trabalhando passo a passo para a obtencdo de
informacdes epidemioldgicas das internagdes hospitalares por doencas de
notificacdo compulsoria.

O projeto DENGOSA é um sistema de baixo custo para plataforma web que
disponibiliza servicos de apoio a tomada de decisdo para o controle de
epidemias, inicialmente em uma cidade do interior, com uma interface entre os
hospitais, postos e as secretarias de saude. Além de facilitar a comunicagao
informatizada entre os agentes de endemias e os gestores, dados relevantes
para a tomada de decisdo e para o controle de epidemia de dengue. Através da
troca de mensagens e avisos, administracdo dos recursos utilizados no combate
a epidemia, etc. Estas informacgGes também servem de contexto para o LARIISA,
uma plataforma inteligente para tomada de decisdo em apoio a atividade do
Cuidador do Paciente.

OBJETIVO do PROJETO: Desenvolver um sistema para a coleta de dados
epidemioldgicos para auxilio a tomada de decisdo baseado em geolocalizacao.
O sistema tem como objetivo, disponibilizar um servico de acompanhamento
aos indicadores de focos do Aedes aegypti e os indicadores de epidemiologia
nos hospitais com pacientes ja diagnosticados com alguma doenca
correlacionada ao mosquito transmissor. Um mapa interativo, em escala
municipal de uma cidade do interior, dividido em microrregies, servird como
objeto para a andlise destes dados fornecidos via web services. O mapa sera
alimentado via interface web por agentes de saude e drgdos de saude publicos
(hospitais municipais, postos de atendimento) e auxiliara na tomada de decisdo
dos gestores de saude para as acdes de combate e preven¢do no municipio.
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Fig 06: Formulario de Notifica¢cdo Epidemiolégica

AREA 01: (endemia) Informatizacdo do processo responsavel pela anélise das
amostras dos locais com indicios de foco de dengue. Os agentes de endemias,
via dispositivo moével, identificam os criadouros predominantes e a situacao de
infestacdo das regiGes na cidade permitindo o direcionamento das a¢Oes de
controle para as areas mais criticas. Inicialmente, essas regides com focos de
mosquito marcadas no mapa sdo consideradas suspeitas e podem se
transformar em confirmadas apds a analise laboratorial da amostra.

AREA 02: (epidemiologia) Informado pelo Orgdo de Saude, os dados
submetidos aqui terdo peso maior na Sala Situacional, visto que sdo casos reais
confirmados de contaminag¢do por alguma doenga transmitida pelo mosquito
Aedes aegypti. Ao final, o protétipo dispde do perfil Sala Situacional que devera
integrar as areas acima, tendo inicialmente um mapa com as marcagoes
realizadas pelos Perfis | e Il. A fim de, graficamente, representar de forma
interativa as provaveis regides mais sensiveis e os casos mais recentes
confirmados. Em consequéncia, espera-se que a equipe de gestdo na saude
municipal possa concentrar esforcos em determinada darea, visto sua
quantidade de casos.

Cadastro da Motificagao no Dengoso Analize da regido em vanos niveis de gestao Importacaoc para a base nacicnal

|

Jusipe (9%

Registro da Notificagio Epidemioldgica Tomada de decisio baseada nas informagies tratadas SIMAN DNLINE
gy M - =

Fig 07: Formulario de Notifica¢cdo Epidemiolégica
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RESULTADOS ALCANCADOQS: O sistema DENGOSA estd em fase de teste na
Secretaria de Saude de Aracati. O sistema permite que gestores da secretaria de
salde acompanhem indicadores epidemioldgicos importantes na tomada de
decisdo através dos mapas geograficos e graficos com dados dos indicadores
epidemioldgicos. Através desses indicadores é possivel, por exemplo, calcular
os recursos e as medidas necessarias para prever surtos em determinadas
regides e otimizar a distribuicdo de recursos como “o carro fumacé” entre as
regides administradas. Realizar a andlise da evolu¢do do surto, acompanhar o
histérico epidemioldgico da regido, dentre diversas outras funcionalidades. As
figuras 01 e 02 mostram, respectivamente, o acompanhamento das notificages
epidemioldgicas baseado em mapas com geolocalizagdo e nos dados
estatisticos.

Casos de Dengue
Micro Area §
undefined pessoas / mi?

Inicio

Coordenador Epidemiologico ~
Formulario do cadastro do

SINAN

S

-1
Formulario do cadastro das g5

Micro Areas 510

10-25

: == 25-50
Formuldrio do cadastro das 50-100

Divisao Sanitarias 100-500
500+

Administrador do Sistema v Leaflet | © Openstreethiap contributors

Todos os eventos Eventos de casos de dengue

Fig 8: Mapa para apoio a tomada de decisao

Inicia

Coordenador Epidemiologico

‘muldrio do cadastro do

Administrador do Sisterma

Fig 09: Formulario de Notificacdo Epidemioldgica
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TRABALHOS FUTUROS: Estdo em desenvolvimento no Laboratério de Redes de
Computadores e Sistemas Multimidia de Aracati (LARA-A) dois aplicativos
baseados no DENGOSA:

Aplicativo Mobile do Agente: opere em conjunto com DENGOSA, onde o
agente de endemias pode registrar e notificar a ocorréncia de um foco de
dengue encontrado nas residéncias responsavel por ele durante o seu ciclo de
visitas na regido com informacdes detalhadas usando dados georeferénciados
por GPS para indicar o lugar no mapa. Atualizando os registros dos ciclos de
monitoramento em tempo real com dados precisos da regido. Depois disso apds
o processo de investigacdo laboratorial das amostras coletadas pelo agente, a
informacdo pode ser registrada e analisada em tempo real para dar apoio a
tomada de decisdo da secretaria de saude juntamente com a equipe de
endemias que realizam as atividades de combate ao foco de dengue. O servi¢o
atuaria como um intermedidrio entre as equipes de profissionais de combate ao
foco de dengue e os Gestores do Estado e da saude.

[
DENGOSO DENGOSO

o)

Notificagao: Agravo/Doenga:

Municipio: Estado:

Nome: Data de Nascimento

Sexo: Raca/Cor:

(options [v) (options [v)
SUS_ID: Nome da Méae:

Data de Investigacdo: Ocupacéo:

[Opnuns

| '] [Optmns

Classificacao:

Enderego:

[Oplmns

2

Sorotipo: Resultado: Rua:

Bairro

Estado:

Fig 10: Formulario de Notifica¢cdo Epidemiolégica

Aplicativo Mobile do Cidadao: funciona com a plataforma do DENGOSA, onde o
cidaddo pode registrar e notificar a ocorréncia de um a regido com foco de
dengue com informacdes detalhadas e usar GPS para indicar o lugar no mapa.
Depois disso, a informacao é analisada, verificada e de acordo com a veracidade
das informag0es a secretaria de salde juntamente com o a equipe de endemias
realizam as atividades de combate ao foco de dengue. O servigo atuaria como
um intermedidrio entre a populac¢do as equipes de profissionais de combate ao
foco de dengue e os Gestores do Estado. Trata-se de aplicacdo
simples e objetiva, para uma maior adesdo da populagio e dos outros
envolvidos nos processos e que exploreas ferramentas disponiveis nos
dispositivos mobile, deixando as atividades mais dinamicas. Dessa forma, os
detalhes da ocorréncia podem ser registrados ao utilizarem os recursos do
smartphone, como GPS, cdmera e outros. Isso diminui a margem de erros
comum em registros manuais.

(VER DETALHES do PROJETO no NS-ANEXO 312)
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3.1.3.

Plataforma NextSAUDE

Plataforma de Interoperabilidade e Apoio a
Tomada de Decisdo em Saude Publica

O

o
o

Ficha Técnica da Plataforma NextSAUDE

DESCRICAO: Plataforma para interoperabilidade, apoio a tomada de decisdo em
saude publica e operacionalizacdo de processos de gestdo hospitalar, composta
de uma série de servigos classicos informatizados, tais como: marcacdo de
consultas, alertas, prontuario, etc.

STATUS: Disponivel para uso IMEDIATO em sua versao 1.0

PARCEIRO: UNISUS, Sistema de regulagdo do IBQGP - Instituto Brasileiro de
Qualidade e Gestdo Publica.

RESULTADOS ACADEMICOS:

- Dissertag¢des = 01 concluida (Leo Gardini); 01 em andamento (Henrique Mota)
- Trabalhos de IC = 04 concluidos; 02 em andamento

- Artigos cientificos = 02 (aceitos); 01 (submetido)

- Novos projetos submetidos = 03 aceitos, 01 em elaboragdo (PIBIC)

-> Registro: 01 Software (em andamento).

PESQUIADORES ENVOLVIDOS: Paulo Cunha, Cesar Olavo, Mauro Oliveira
FINANCIAMENTO: IFCE, Exata, FUNCAP (NextSAUDE)
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CONTEXTO DO PROJETO: A saude publica, de forma geral, vem, ao longo do
tempo, mostrando grandes dificuldades na operagdo e gestdo de seus servigos.
A falta de um sistema integrado e a inexisténcia de uma plataforma base para
interoperabilidade entre os diversos sistemas existentes, faz com que seus
gestores ndo disponham de dados integros e consistentes para apoio a tomada
de decisdo. A plataforma NextSAUDE representa um dos entregdveis base do
projeto NextSAUDE.

OBJETIVO DO PROJETO: Desenvolvimento de uma plataforma integrada, de alta
disponibilidade, em ambiente Web (Internet), para prover interoperabilidade
entre sistemas de saude publica, apoio a gestdo e operacionalizacdo dos
processos de Gestdo Hospitalar (Registro Eletronico de Saude / Urgéncia e
Emergéncia / Atendimento Eletivo / Internagdo / Farmacia e Centro Cirurgico).

NEXT |salde

Figura 12: Possivel Painel de Monitoramento em tempo real (sala situacional)

RESULTADOQOS ALCANCADOS: A plataforma NextSAUDE (Figuras 11 e 12) ja esta
concluida (desenvolvimento finalizado) no tocante aos servicos de Apoio a
Tomada de Decisdo, Interoperabilidade parcial (disponibilizacdo de servicos de
integracdo) e Servicos de Operacionalizagdo dos processos de Gestdo
Hospitalar. As figuras 132, 13b e 13c ilustram algumas interfaces do NextSAUDE.
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Figura 13c: Timeline dos relacionamentos do paciente com a saude publica
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Figura 14: Monitoramento em tempo real dos servigos de satude

TRABALHOS FUTURQOS: Como proposta de

trabalhos

futuros
desenvolvimento da base da plataforma NextSAUDE estd prevista a

no

implementacdo de um mddulo de interoperabilidade semantica fazendo uso de

OpenEHR.

OpenEHR
NEXT|saude

A plataforma Next | Saude ja esta operacional,
disponivel para uso imediato.

Figura 15a: Futura Plataforma NextSAUDE com o padrdo OpenEHR integrado

openEI—@)

Figura 15b: Logos da Plataforma NextSAUDE & do padrdo OpenEHR

NEXT|saude

(VER DETALHES do PROJETO no NS-ANEXO 313)
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3.1.4. TV HEALTH

NEXT | salde

- Sistema embarcado, hardware e aplicagao
baseados na TV digital para Atencao Domiciliar

Ficha Técnica do TV HEALTH

o DESCRICAO: Sistema com software embarcado, hardware e aplicagdo baseado
na TV digital para situacdo de Internagdo/Atencdo Domiciliar

o STATUS: Disponivel para uso IMEDIATO em sua versao 1.0

o PARCEIRO: CRAFF Tecnologia, Lab Telemidia (PUC-Rio) / Bolsa Familia

o RESULTADOS ACADEMICOS:

- Dissertacdes= 02 concluidas (Reivel, Tarcisio); 01 em andamento (Vitor Carvalho)
- Trabalhos de IC = 04 concluidos; 02 em andamento

- Artigos = 02 (aceitos); 01 (submetido)

- Novos projetos submetidos = 01 aceito (PIBIT); 02 submetidos (Universal, PIBIT)
- Registro: 01 patente (em andamento).

o PESQUIADORES ENVOLVIDOS: Cesar Olavo, Paulo Cunha, Mauro Oliveira
o FINANCIAMENTO: IFCE, CRAFF Tecnologia, FUNCAP (NextSAUDE)
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CONTEXTO DO PROJETO: O TV-Health representa um dos entregdveis do Anexo
| do Projeto NextSAUDE, comentado na introducdo deste trabalho. O cendrio
em que o TV-Health se aplica é o de internagdo/atencdo domiciliar. Para que a
internacdo/atencdo domiciliar aconteca de maneira eficiente é necessario um
bom acompanhamento local por parte de um cuidador (alguém especializado
ou ndo) e um acompanhamento remoto constante realizado por uma equipe
médica composta por enfermeiros, fisioterapeutas, médicos etc. Além disso, é
possivel, que o paciente busque mais esclarecimentos sobre seu estado atual
de saude.

OBJETIVO do PROJETO: Desenvolvimento do TV HEALTH, um sistema
embarcado (de hardware e software) baseado na TV digital e GINGA, o
middleware do Sistema Brasileiro de TV Digital (SBTVD). Este sistema devera
prover solu¢Bes para atendimento/internacdo domiciliar, permitindo um
acompanhamento constante do paciente (figura 16). Nesse sentido, algumas
solucGes (aplicacdes embarcadas no STB) foram também desenvolvidas para
atender esse cendrio descrito (figuras 18a e 18b).

Arquitetura do TV HEALTH

Apficacbes de subcamada
SERVICOS

" Middlewars ] [satmmdz]

IGING& FHHH:.IE Interacdo da arguitetura
| Y sistema operscional * TNEHEALIH com o
l LML J o set-top box
{Ginga, Linux, Hardware]
( Hardware ] ;
{ PROCESSADOR + MEMOREA |

Figura 16: Hardware desenvolvido para o projeto NextSAUDE

RESULTADOS ALCANCADOQS: O TV-Health estd em processo de testes. As
aplicacGes desenvolvidas sdo consideradas estdveis. As figuras 17 e 18 mostram,
respectivamente, o hardware desenvolvido (Set-Top Box) e as telas principais
da aplicagdo de auxilio do TV-Health para o ambiente domiciliar.

Figura 17: Hardware desenvolvido para o projeto NextSAUDE

30



A figura 18a mostra uma aplicacdo que em que o usudrio (pacientes/idosos)
utilizando o controle remoto da TV faz uso de leituras corporais na interface
disponibilizada pelo TV HEALTH para comunicar-se coma Plataforma
NextSAUDE. Esta aplicagdo é adequada para pessoas com deficiéncia visual ou
analfabetas. Percebe-se, claramente neste caso, a vantagem do uso da tela de
uma TV sobre a de smarthphones ou mesmo de tablets.

NextSaide

Ndo esté se sentindo bem?

- Ry Selecionado: Febre Alta
5 LA
/ T‘ ._

| Selecione os sintomas a partir das
figuras ao lado

Avangar

Figura 18a: Tela principal da aplicagao: Estado atual do paciente.

NextSaude

Set-top-box

Informe leltura corporal

= Dicas:
Temperatura (em Celsius) Exemplo: 36,8

1. Selecione o item desejado ao lado.
Batimento cardiaco (bpm) Exemplo: 88 2. Aperte OK no controle remoto para

comegar a digitar

3. Aperte no botao AVANCAR quando

terminar de preencher os campos.
4. Escolha o paciente e clique em OK na tela.

Avangcar

Figura 18b: Aplicagao de leitura corporal

TRABALHOS FUTURQS: Integracdo do LF GINGA (item 3.2.2) na plataforma do
TV HEALTH.

(VER DETALHES do PROJETO no NS-ANEXO 313)
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3.2 INOVACAO

0 bloco Inovacdo descreve dois Protétipos Desenvolvidos® do projeto:

3.2.1 VITE, “La vie a Toute VITEsse”

|
™

y

- La vie a toute VITEsse

o
o
o

o
o

Ficha Técnica do VITE

“la vie a toute VITEsse”

DESCRICAO: Sistema inteligente de baixo custo, baseado em geolocalizac3o,
para apoio ao usuario em situacdes de urgéncia/emergéncia. O VITE possui um
aplicativo embarcado em um disposto moével que é acionado por uma pulseira
(acelerémetro), disparando uma série de procedimentos (rede social, telefones
cadastrados, contato com especialistas, etc.).

STATUS: Protdtipo realizado (versdo 1.0)

PARCEIRO: Laboratoire IBISC/Universidade de Evry (Fr) - Prof Nazim Agoulmine
RESULTADOS ACADEMICOS:

- Disserta¢des = 01 em andamento (Emilson)

- Artigos = 01 (submetido)

- Novos projetos submetidos = 01 (submetido PIBIT)
- Registro: NAO

PESQUIADORES ENVOLVIDOS: Cesar Olavo, Nazim Agoulmine, Mauro Oliveira
FINANCIAMENTO: IFCE, FUNCAP (NextSAUDE)

8 penominagéo dada ao conjunto de protétipos e servigos associados que requerem maior tempo de desenvolvimento.
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CONTEXTO DO PROJETO: Um cidaddo ao sofrer um acidente (desmaio,
atropelamento, por ex.) é possivel que ele se depare com uma situacdo de
inercia por parte de pessoas proximas, mesmo que estas estejam desejosas em
prestar socorro imediato. Esta inercia em situacBes de urgéncia e/ou
emergéncia se deve, dentre outros fatores, ao desconhecimento de que
procedimentos fazer com o acidentado, mesmo que a pessoa proxima seja da
area de saude. Dentre os elementos que contribuem para esta inércia sdo das
mais diversas formas. Por exemplo, a identificacdo do acidentado através de
documentos pessoais ou do aparelho celular pelo socorrista na situacao de
urgéncia/emergéncia (senha de bloqueio ou de dificil uso). O desconhecimento
do paramédico (SAMU) sobre possiveis idiossincrasias do acidentado contidas
em seu prontudrio médico (alergias a medicamentos, etc.) é outra dificuldade
no atendimento ao acidentado. O resultado é, em geral, uma longa espera na
tomada de providéncias no socorro ao acidentado que, eventualmente, pode
causar-lhe sequelas ou até mesmo a vida. Assim, a questao geradora da solugao
proposta pelo VITE é que a¢Bes, simples e/ou complexas, automatizadas ou ndo,
utilizando tecnologias novas ou ja existentes, poderiam ser desencadeadas no
sentido de dar maior agilidade a um acidentado por um transeunte que queira
prestar socorro ou por uma equipe de paramédicos do SAMU, chamada ao local.

OBJETIVO do PROJETO:

Desenvolvimento e implementacdo do VITE, um sistema constituido por 5
componentes: hardware (V-hard), software embarcado (V-soft), um aplicativo
inteligente (V-apli), mecanismos de inferéncia (V-onto) e uma rede social (r-
DADO), capaz de dar maior velocidade em situa¢des de urgéncia / emergéncia
nos cenarios de Atenc¢do Domiciliar ou de acidente (desmaio, atropelamento,
por ex.) de um usudario em mobilidade.

Objetivos Especificos

1) Projeto, especificagcdo e implementacdo dos seguintes componentes:

a. V-hard: componente de hardware composto de um bracelete que
se comunica com um set-box da TV digital, desenvolvido no projeto
NextDADO, e com dispositivos moveis de usudrios em
deslocamento.

b. V-soft: componente de software embarcado associado ao V-hard
que possibilita a colaboracdao de set-boxes e smarthphones para
suportar a execuc¢do das demais funcionalidades do V-DADO.

c. V-apli: aplicacdo inteligente ativada de forma reativa (bracelete) ou
de forma prdé-ativa pelos mecanismos (V-onto).

d. V-onto: plataforma baseada em ontologia, capaz de levar em
consideracao informacdes de contexto dos atores envolvidos e
produzir informacdes inferidas.

e. V-rede: rede social formada por voluntarios (beneficiarios ou ndo
do sistema) e de profissionais que tém interesse em ser
remunerados por uma eventual atuacdo no cenario do NextSAUDE.

2) Integracdo dos diversos V-componentes acima para a compilacdo das
funcionalidades e consecuc¢ao do objetivo do VITE.

3) Elaboragdo de cenarios de aplicagcbes do V-DADO no contexto de atuacdo
do NextSAUDE.

4) Realizacdo de teste de conformidade do V-DADO com a visdo de
profissionais de saude.
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RESULTADOS ALCANCADOS:

Propomos um dispositivo vestivel para ser usado a todo o momento pelo
usuario e que esteja sempre disponivel em modo de prontiddo. Os possiveis
usuarios seriam pacientes de internacdo domiciliar e da faixa de risco (idosos,
pacientes terminais, pacientes de doencas graves e de doengas crbnicas). Esse
dispositivo poderia ser um botdo envolvido em uma pulseira. Esse botao se
comunicaria com o smartphone através da rede sem fio Bluetooth. Uma vez
apertado o referido botdo, acionaria um aplicativo devidamente instalado no
smartphone e a partir dai iniciaria algumas agdes.

0,
XY

Figura 19: Bracelete VITE com aceler6metro

Usando Ontologia para definir o contexto em que o usuario esta inserido,
através da aquisicdo de dados dos sensores do smartphone como localizagdo,
hora e temperatura ambiente; é possivel definir a tomada de decisdo mais
precisa para aquela situacdao de emergéncia. Se por exemplo, o usuario estd em
um hotel e aperta no botao, a primeira agao do smartphone é entrar em contato
com os funcionadrios do hotel, através de mensagens SMS, alarme sonoro ou até
ligacdes para a recepcdo do hotel. Naturalmente o smartphone também entra
em contato com as pessoas cadastradas para receberem alguma mensagem de
emergéncia, essa mensagem iria ser recebida por SMS ou o smartphone
também faria ligagOes para os contatos previamente cadastrados. Entdo tudo
depende do contexto em que o usuario estd inserido, é processada Ontologia
por traz do sistema WEB e é tomada uma decisdo naquela hora especificamente
em que ocorre a emergéncia.

Rede Social

SOlugﬁo Proposta de Socorristas

j Informacéo de
Contexto

Contatos Pre- H
Cadastrados

Ontologia
Alarme SOS

Figura 20: Componentes da Solugao VITE
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Figura 21: Diagrama de Caso de Uso do VITE — Emergéncia

Figura 22: Diagrama de Caso de Uso do VITE - Seguranca

TRABALHOS FUTURQS: Os proximos passos no SisAPP consistem no
desenvolvimento de uma versdo que contemple outras funcionalidades de
apoio a crianga monitorada pelo sistema, tais como jogos de entretenimento,
alertas sobre de medicamentos, aconselhamentos, etc.

(VER DETALHES do PROJETO no NS-ANEXO 321)

35



3.2.2 LF-GINGA

- Tecnologia Assistiva para Cegos
utilizando o Middleware GINGA do LF

Ficha Técnica do LF GINGA

o DESCRICAO: Software de tecnologia assistiva para a aprendizagem de cegos,
baseado na TV digital e no GINGA, middleware do Sistema Brasileiro de TV
Digital (SBTVD).

o STATUS: Protétipo realizado (versdo 1.0)

o PARCEIRO: Laboratdrio Telemidia (PUC-Rio) / Programa Bolsa Familia.

o RESULTADOS ACADEMICOS:

-> Dissertacdes = 01 defendida (Marcelo)

- Trabalhos de IC = 02 concluidos

-> Artigos cientificos = 01 publicado

- Novos projetos submetidos = 01 (submetido PIBIT)
- Registro: NAO

o PESQUIADORES ENVOLVIDOS: Ronaldo Ramos, Carlos Giovanni, Mauro Oliveira
o FINANCIAMENTO: IFCE, FUNCAP (NextSAUDE)
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CONTEXTO DO PROJETO: Em 1994, a ONU, por meio do Decreto de Salamanca,
deixa explicito que o desenvolvimento de tecnologias deve possuir recursos que
facilitem a vida dos deficientes. No Brasil, o decreto n2 5296, de 2004, define
orientacdes sobre a acessibilidade na comunicacdo da televisdo. A norma
estabelece que acessibilidade é a possibilidade de um deficiente usufruir o meio
fisico, meios de comunicacdo, produtos e servigos. A TV Digital pode melhorar
a acessibilidade para pessoas com deficiéncia visual. O Brasil possui mais de 35
milhGes de pessoas com algum tipo de deficiéncia visual. Trabalhar a
acessibilidade na televisdo é algo imprescindivel, pois cresce o nimero de
deficientes que se interessam no aprendizado a distancia através da televisao.
O Ginga é o middleware do Sistema Brasileiro de TV Digital. Ele é adotado na
maioria dos paises da América Latina: Peru, Chile, Equador, Paraguai, Uruguai e
Argentina. Vérios outros paises da América Central e da Africa também utilizam
o Ginga

OBJETIVO do PROJETO: Desenvolvimento do LF GINGA, um sistema de apoio a
gestdo que visa fornecer um mecanismo de avaliagdo interativo para os
deficientes visuais na televisao digital, através do Ginga, middleware brasileiro.
O LF GINGA é um sistema de aprendizagem destinado aos deficientes visuais,
que tem como finalidade a disponibilizacdo avaliacbes em forma de
questionarios com perguntas objetivas e suas respectivas alternativas, sendo
criadas pelo professor no ambiente WEB.

Teleduca (TVD)

Apresentacdo

A

\ 4

Persisténcia
de Dados

Teleduca (WEB)

Apresentacido

Negdcios

Figura 23: Arquitetura do LF GINGA

RESULTADOS ALCANCADOS: A Figura 1 mostra a arquitetura de trés camadas do
LF GINGA: apresentacdo, negdcios e persisténcia. LF GINGA é composto de dois
maodulos: “TVD” e "WEB". No mddulo WEB, a camada de apresentac¢do do LF
GINGA podera ser utilizada através de qualquer navegador de internet que
esteja instalado em qualquer computador. Na camada de negdcio do LF GINGA
(modulo WEB), estdo implementacdo suas funcionalidades. Por ultimo, a
camada de persisténcia, onde fica o banco de dados.

37



O acesso sera realizado através do protocolo HTTP. A regra de negdcio no
modulo WEB é realizada com a linguagem PHP. No mddulo LF GINGA (TVD), as
camadas de apresentagdo e negocio sdo acessadas por meio de qualquer Set-
Top-Box ou televisor que possua o middleware Ginga instalado. No acesso a
camada de persisténcia, sera utilizado um WebService para realizar a
comunicagdo com o banco de dados. O WebService foi desenvolvido no médulo
Web com a linguagem PHP para a disponibilizacao das informacdes que serao
lidas pelo médulo TVD. No médulo TVD, a linguagem LUA foi utilizada para
consumir o WebService.

Professor ou Administrador

s Servidores de BD e de
na escola ou em domicilio

Aplicagéo

Q . . . Internet ,
Y ‘ !] HTTP

Internet
WebService

Alunos na escola ou em domicilio

a o Q

Figura 24: Cenario de funcionamento do LF GINGA

ASPECTOS DE IMPLEMENTACAO: O Espeak foi escolhido como um dos
sintetizadores de voz escolhido. Ele foi escolhido porque ele serad utilizado
localmente, tem suporte a lingua portuguesa e é gratuito. O Espeak foi instalado
no simulador Ginga-NCL Virtual STB. O software Lame foi utilizado junto com o
Espeak para que a integragdo tivesse éxito. A ideia de utilizar o Lame surgiu da
necessidade de converter arquivos de formato “WAV” para “MP3”. Essa
necessidade surgiu pelo fato da linguagem NCL sé trabalhar com audios no
formato “MP3”. No caso o Espeak sé transforma texto para o formato “WAV”.
O outro sintetizador de voz escolhido foi o escolhido o Google TTS, que é
acessado via internet. Foi importante a validacdo no uso do Teleduca com os
dois sintetizadores de voz distintos para uma avaliacdo criteriosa para a
realizacdo de um comparativo no uso de ambos os softwares.

TRABALHOS FUTUROS:

(VER DETALHES do PROJETO no NS-ANEXO 321)
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3.3 PESQUISA

O bloco Pesquisa descreve dois Estudos Analiticos’ que contemplam o tema principal
do projeto:

3.3.1 LAIS

- Laboratério Avangado de Inteligéncia
Integrada para Sistemas de Saude

Ficha Técnica do LAIS

o DESCRIGAO: Arquitetura de um Modelo de Inteligéncia, baseado em Ontologia
e Data Mining, para sistema de apoio a tomada de decisao.

o STATUS: Protétipo realizado (versdo 1.0)

o PARCEIRO: Laboratdrio ARIDA (UFC); Instituto Atlantico/Projeto GISSA — FINEP.

o RESULTADOS ACADEMICOS:

-> Disserta¢des = 01 em andamento (Cristiano)

-> Trabalhos de IC = 01 em andamento

- Artigos cientificos = 01 (submetido)

- Novos projetos submetidos = 01 (submetido PIBIT)
- Registro: NAO

o PESQUIADORES ENVOLVIDOS: Ronaldo Ramos, Anilton Garcia, Mauro Oliveira
o FINANCIAMENTO: IFCE, FUNCAP (NextSAUDE)

7 Estudos analiticos sobre os temas de pesquisa que interessam ao DATASUS e a sistemas privados de satide.
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CONTEXTO DO PROJETO: Na area da Saude, existem diversos fatores que podem
desencadear uma decisdo para os gestores: falta de medicamentos em
determinada regido; nimero crescente de ocorréncias de uma doenca, etc. Os
Sistemas de Saude desempenham um papel fundamental para o apoio a tomada
de importantes decisdes, que podem comprometer familias, bairros ou cidades.
Nesse contexto, o GISSA (Governanca Inteligente de Sistemas de Saude) é um
sistema de inovacgdo tecnoldgica destinado ao programa Rede Cegonha do
Ministério da Saude, financiado pela FINEP, em desenvolvimento pelo Instituto
Atlantico com a parceria do IFCE. O projeto LAIS propde um modelo de
arquitetura que integra mecanismos inteligentes para o projeto GISSA. Ele
reune esforcos das equipes de pesquisa do IFCE na drea de Mineragao de dados
e Ontologias e da equipe da UFC na area de integracdo semantica e
materializada dos dados (Mashups) com uso de Linked Data. A experimentagao
deste modelo faz uso inédito de uma metodologia em minera¢do de dados
criada no IFCE e de nova plataforma de interoperabilidade semantica criada pela
equipe da UFC/PUC-Rio.

OBJETIVO do PROJETO: Construir uma arquitetura modelo que utiliza
Mineracdo de Dados para o incremento e enriquecimento de Ontologias, onde
serdo utilizadas para a integra¢do e materializagao de um Mashup de dados para
0 apoio a tomada de decisdo. Além disso, também apontar desafios futuros, que
podem ser alvos de projetos de desenvolvimento e pesquisa.

RESULTADOS ALCANCADOS: A arquitetura desenvolvida (Figura 25) é dividida
em duas camadas: i) camada de mineracdo de dados que enriquece uma
Ontologia de Dominio a partir de dados informacgdes extraidas e interpretadas
da Web; e ii) camada de integracdo (Mashup) e disponibilizacdo dos dados
utilizando um middleware semantico. Dos resultados que esperamos alcancar
com sua implementacao, podemos citar: usar a diversidade de dados da Web
para a aumentar a possibilidade de informagdes ao gestor de salde e maior
poder de inferéncias. Além disso, para demonstracdo dos beneficios com a
interoperabilidade de sistemas, foi desenvolvido um caso de estudo que
demonstra a integracdo das bases de dados E-SUS e SINASC, ambas do
DATASUS. As Figuras 26 e 27 mostram as Ontologias criadas, correspondentes
ao E-SUS e SINASC, respectivamente.

Knowledge
base Data Mashup
enrichment Layer
Layer Ontological

Models

extracted

Application

Integration, q
Validation | 7y \-----

Ontologies

Linked Data Parameters

Mashup
- Materialization

(Knowv/ledge Base) )
[ Health

4 manager N

Figura 25: Arquitetura do projeto LAIS

40



gissa:Pessoa

-gissa:nomeCompleto 4

-gissa:dataNascimento

-gissaiidadeReal

-gissa:cns

[ = |
gissa:UsuarioAlcool gissa:UsudrioDrogas
p gissa:PortadorDoencaCronica | 1

gissa:Diabetes gissa:Cancer

"D gissa:PortadorDoencaCardiaca

gissa:Insuficiéncia cardiaca

gissa:Hipertenso

Figura 26: Ontologia correspondente ao e-SUS AB

gissa” gestacao

gissa:nascdo

- 1

Figura 27: Ontologia correspondente ao SINASC

TRABALHOS FUTURQS: Como trabalhos futuros, ainda ha desafios de pesquisa

e desenvolvimento que esperamos superar, como: implementacdo de um
middleware semantico que integre bases de dados on-the-fly e a criagdo de
algoritmos para a extragdo e interpretacdo de dados na web com mineragao de

dados.

(VER DETALHES do PROJETO no NS-ANEXO 331)
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3.3.2 CLARISSA

- Cloud & Big Data no projeto LARIISA

o
o
o

o
o

Ficha Técnica do CLARIISA

DESCRICAO: Framework para modelos de interoperabilidade semantica
baseada em Mashups / Linked Data.

STATUS: Protdtipo realizado (versdo 1.0)

PARCEIRO: Laboratdrio ARIDA (UFC); Instituto Atlantico/Projeto GISSA — FINEP.
RESULTADOS ACADEMICOS:

- Dissertac¢des = 01 em andamento (Gabriel Lopes)
-> Trabalhos de IC = 01 em andamento

- Artigos cientificos = 01 (submetido)

- Novos projetos submetidos = 01 (submetido PIBIT)
- Registro: NAO

PESQUIADORES ENVOLVIDOS: Vania Vidal, Anilton Garcia, Mauro Oliveira
FINANCIAMENTO: IFCE, FUNCAP (NextSAUDE)
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CONTEXTO DO PROJETO: Ha muito, a integracdo de bases heterogéneas tem
sido tema de diversos trabalhos. A motivacdo é a percep¢do necessidade de
inferéncia a partir registros, sobre um mesmo individuo, que estdo em fontes
diferentes. Por exemplo, se as bases A e B, onde A guarda informacgdes sobre
um individuo que B ndo guarda, estivessem integradas, teriamos uma maior
qguantidade de informacdes e, portanto, inferéncias. Nesse contexto, em 2007
um grupo de pesquisadores liderados por Tim Berner’s Lee, um dos criadores
da WEB, propds a tecnologia Linked Data, um conjunto de principios e técnicas
que visa diminuir a heterogeneidade entre bases de dados e facilitar a
integragcdo. Mesmo com o Linked Data facilitando a integracdo dos dados, esta
tarefa ndo é trivial. Uma possivel solugcdo é o uso de Mushups. Segundo Vidal
et. al (2014), um Mashup de dados consiste em 4 passos: i) selecdo de fontes
relevantes; ii) criagdo dos mapeamentos para as ontologias exportadas; iii)
descoberta e criagao dos links sameAs e iv) limpeza e fusdo dos dados. O
CLARISSA é um Framework baseado em Cloud para a criagao de Mashups. Com
ele, esperamos diminuir a lacuna necessaria de conhecimento para a integragao
de bases, facilitando a criagdo de Mashups de dados. Esse trabalho tem grande
sinergia como o projeto LAIS, uma Arquitetura de um Modelo de Inteligéncia,
baseado em Ontologia e Data Mining, para sistema de apoio a tomada de
decisao (figura 28).

OBJETIVO do PROJETO: Especificar e implementar um middleware, chamado
Mediador Semantico, baseado em Cloud, que facilite a integracdo de bases
heterogéneas.
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Figura 28: Arquitetura do projeto LAIS / CLARIISA

RESULTADOS ALCANCADOS: A arquitetura desenvolvida (Figura 29) no projeto
LAIS, que serve de plataforma ao CLARIISA, é dividida em duas camadas: i)
camada de mineracdo de dados que enriquece uma Ontologia de Dominio a
partir de dados informacgdes extraidas e interpretadas da Web; e ii) camada de
integracdo (Mashup) e disponibilzacdo dos dados utilizando um middleware
semantico. CLARIISA, teve como objetivo especificar e implementar a camada
de mashup dos dados, criando um middleware semantico baseado em Cloud
(Figura 29).
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Para a demonstracdo dos beneficios que podem ser alcancados com a
integracdo de informacgdes, desenvolvemos um caso de estudo com as bases E-

SUS e SINASC, ambas do DATASUS. A Figura 30 apresenta o processo de
integracdo dos dados.
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Figura 29: Middleware Semantico baseado em Cloud — CLARIISA
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Figura 30: Integragao das ontologias do e-SUS e do SINAC
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TRABALHOS FUTUROS: Como trabalho futuro, sera disponibilizado um
framework Web baseado em workflow que facilite a integracdo. A figura 31
mostra a integracgdo futura dos projetos LAIS e LARIISA a Plataforma NextSAUDE.
A figura 32 mostra as caracteristicas futuras da Plataforma NextSAUDE.

Deregos Jisapto TG rin b
_./.9{{3_5/{)‘.-(} L / (vl v

OpenEHR

LAIS CLARISSA

NEXT |salude

Figura 31: Integra¢ao dos projetos LAIS e LARIISA a Plataforma NextSAUDE

NEXT|salde

Caracterisficas
PADRONIZACAO
SEGURANCA
NAVEGABILIDADE 5
INTEGRACAO
RASTREABILIDADE

Figura 32: Integra¢ao dos projetos LAIS e LARIISA a Plataforma NextSAUDE

(VER DETALHES do PROJETO no NS-ANEXO 332)
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4. Trabalhos & Publica¢6es 2015-2016

4.1 ARTIGOS

4.1.1 PUBLICADOS (Ver Artigo completo no NS-ANEXO 411)

1) Titulo: A Preeclampsia Diagnosis Approach using Bayesian Networks

Autores: Mario W. L. Moreira; Joel J. P. C. Rodrigues; Ronaldo F. Ramos; Mauro Oliveira; Kashif Saleem
Evento: IEEE International Conference on Communications ICC 2016

Local: Kuala Lumpur (Malasia) Ano: 2016

Abstract: Hypertension is the main cause of maternal death. Preeclampsia can affect pregnant women
before or during pregnancy. Identification of patients with higher risk for preeclampsia allows some
precautions that are taken to prevent its severe disease and subsequent complications. In medicine,
there are different situations that deal with a large range of information, which needs a thorough
assessment to be able to help experts in the decision-making process. Smart decision support systems
allow grouping all existing information and finding pertinent information from it. Bayesian networks
offer models that allow the information capture and handle situations of uncertainty. This paper
proposes the construction of a system to support intelligent decision applied to the diagnosis of
preeclampsia using Bayesian networks to help experts in the pregnant’s care. The processes of
qualitative and quantitative modeling to the construction of a network are also presented. The main
contribution of this work includes the presentation of a Bayesian network built to help decision makers
in moments of uncertainty in care of pregnant women.

Keywords: Decision support systems; Bayesian networks; Pregnancy; Hypertencion; Modeling

2) Titulo: Evolving an Intelligent Framework for Decision- Making Process in e-Health Systems
Autor: Mauro Oliveira, Luiz Odorico Monteiro Andrade

Evento: 11th International Workshop on Operations Research

Local: Havana (Cuba) Ano: 2015

Abstract: This paper presents improvements of LARIISA, a framework that makes use of context-aware
information to support decision-making and governance in the public health area. More specifically, two
relevant e-health applications are presented to illustrate the LARIISA system. The first one uses Bayesian
networks in dengue scenarios. The second application uses ontology to manage home care scenarios. In
both cases, the contributions related to the LARIISA framework include patient health diagnosis
provided support for decision-making and context information for context-aware health systems.

Keyword: e-Health, Making Process, context-aware

3) Titulo: Towards an emergency/ urgency approach based on brazilian digital TV

Autores: Vitor Carvalho, Henrique Mota, Odorico Monteiro, Mauro Oliveira

Evento: 10th Multi Conference on Computer Science and Information Systems (MCCSIS) 2016
Local: Ilha da Madeira (Portugal) Ano 2015

Abstract: Part of the Brazilian population (81%) watches TV daily for a period of approximatelly 3.5
hours a day. Another relevant data to this research is that the population is aging about 15% of the
Brazilian people will be 60 years old or more by 2025. Adults over 50 are more likely to have a
cardiorespiratory stop and most of domestic accidents occur with childrens under 10 years old. These
groups are the focus of our work. The terms urgency and emergency are used in medical field when
immediate medical care is needed. Therefore, the aim of this work is to present a prototype software
and hardware under development that will allow the user to trigger a medical call in cases of
emergency/urgency. The solution also allows to communicate parents and/or friends to assist.

Keywords: eHealth, SetTop, Box, Panic Button, Home Care.
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4) Titulo: Smart Mobile System for Pregnancy Care Using Body Sensors

Autores: Mario W. L. Moreira; Joel J. P. C. Rodrigues; Mauro Oliveira, Kashif Saleem
Evento: International Conference on Selected Topics in Mobile & Wireless Networking
Local: Cairo (Egito) Ano: 2016

Abstract: Hypertensive disorders are the most common problem during pregnancy. This issue causes
about 10% of maternal deaths. The world mortality rate has decreased but many women are still dying
every day from pregnancy problems or childbirth causes. Various technological resources are being used
in an integrated manner in order to minimize even more the death of both mothers and babies. Mobile
devices with Internet access have a great potential to expand actions of health professionals. These
devices facilitate care with people that are living in remote areas, assisting in patient monitoring.
Information exchange anywhere and anytime between experts and patients could be an important way
to improve the pregnancy monitoring. This paper presents a mobile monitoring solution using body
sensors to identify worsens in the health status of pregnant women suffering hypertensive disorders.
This mobile application uses Naive Bayes classifier to better identify hypertension severity helping
experts in decision-making process. Results show that the proposed mobile system is promising for
monitoring blood pressure disorders in pregnancy.

Keyword: Decision support; Mobile Health; Bayes methods; Hypertension; Pregnancy

5) Titulo: An Enhanced Architecture for LARIISA, An Intelligent System for Decision Making and Service
Provision for Health Care

Autores: Thiago Moreira da Costa; Elie Rachkidi; Nazim Agoulmine; Mauro Oliveira

Evento: 4th International Workshop on Advances in ICT Infrastructure and Services

Local: Recife (Brazil) Ano: 2015

Abstract: Health care services can be scarce and expensive in some countries and especially in isolated
regions. The lack of information can degrade health care services, for example, by ineffective resource
allocation or failure in epidemiological prediction. This paper proposes an architecture for system of
decision making and service provisioning in the health care context. It encompasses and integrates data
produced by environmental sensors installed in the assisted homes, medical data sets, domain specific
and semantic enriched data sets, and all data generated and collected in applications installed on mobile
phones, wearable devices, desktops, web servers, and smart television. LARIISA architecture is shown as
a platform to manage, provide and launch services that monitor and analyze data to supply relevant
information to decision makers and health care actors that participate in the health care supply chain.

Keyword: Intelligent System; Decision Making; Service Provision; Health Care

6) Titulo: SUSweb: A Solution to Support the Management in Municipal Public Health
Autores: Henrique Mota, Vitor Carvalho, Odorico Monteiro, Mauro Oliveira

Evento: 10th Multi Conference on Computer Science and Information Systems (MCCSIS) 2016
Local: Ilha da Madeira (Portugal)

Abstract: The municipal public health has, over time, showing great difficulties in operation and
management of their services. The lack of an integrated system and a platform for interoperability
between the different existing systems ( legacy, from the ministry of health and others) don’t give
consistent data to the municipal administration in order to support the decision making process. This
paper describes the development of SUSWeb, an integrated platform to support the municipal
management of health in all its related fields. The SUSWeb is characterized as being a platform based on
open source technologies, with integrated databases working the operational dimension, focusing, also,
on the support of the processes of decision making.

Keywords: Municipal Public Health; Decision Making; interoperability.
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7) Titulo: Increasing Autentification Services in Health Application based on Spring Security
Autores: Arthur Bezerra Nunes, Santiago Silas, Carina Oliveira, Reinaldo Braga, Mauro Oliveira
Evento: 4th International Workshop on Advances in ICT Infrastructure and Services

Local: Recife (Brazil) Ano: 2015

Abstract: In the development of health system, there are varying requirements determined by the
security standards and models to Electronic Health Record (EHR). Also, the continual growth of the
requirements relating to security in this type of system. A set of security standards and models are
available in the literature to guide the secure software development. Standards are useful in the design
features that meet security requirements. In this work, the Spring's security framework is analyzed and
proposed in order to identify insurance standards supported by the framework that meets the
requirements of an EHR certified by SBIS (Brazilian Society of Health Informatics). In addition, a guide to
best practices on the implementation of the standards identified using the structure that is presented.
An actual case study is presented in the results are employed to implement the security requirements in
an EHR. With this approach, it is possible to bridge the gap between insurance design standards-based
implementation to implement high quality security functionality in an Electronic Health Record. The
proposal is to use processes already established in the literature, but which can be used in many ways
enabling the understanding that security can be reused.

Keyword: Autentification Services, e-Health, Spring Security

8) Titulo: A digital TV prototype with medical sensors for a smart system in home care
Autores: Vitor Lopes, Valdir Silveira Junior; Carlos Giovanni Nunes de Carvalho; Mauro Oliveir
Evento: 4th International Workshop on Advances in ICT Infrastructure and Services

Local: Recife (Brazil) Ano: 2015

Abstract: A internagdo domiciliar consiste em uma modalidade de atengdo bdsica realizada por um
cuidador leigo, um profissional especializado ou uma equipe multiprofissional. Essa modalidade ‘e
aplicada no tratamento de pacientes cronicos que ndo correm risco de morte ou para pessoas idosas.
Nesse sentido, a pesquisa desenvolvida por esse trabalho visa implementar um protdtipo de software e
hardware que auxiliar’a cuidadores e/ou pacientes em situagdes de internagdo domiciliar. Para isso, ‘e
utilizado um Set-Top Box (STB) conectado ‘a um televisor e com acesso ‘a internet como forma de
interagcdo com o usudrio, podendo este inserir informacgdes sobre seu estado atual. Além disso, sensores
médicos capturam dados continuamente para alimentar o sistema. As formas de dados brutos e as
informacdes provenientes do usuario permitem uma inferéncia sobre o estado do paciente.

Keyword: Digital TV, medical sensors, smart system, home care

9) Titulo: Desenvolvimento da Camada de Seguranca do Sistema de Registro Eletronico de Saude
Autores: Arthur Bezerra Nunes, Santiago Silas, Carina Oliveira, Reinaldo Braga; Mauro Oliveira
Evento: VIII Congresso tecnolégico da INFOBRASIL

Local: Fortaleza (Brazil) Ano: 2015

Abstract: A internagdo domiciliar consiste em uma modalidade de atengdo bdsica realizada por um
cuidador leigo, um profissional especializado ou uma equipe multiprofissional. Essa modalidade ‘e
aplicada no tratamento de pacientes crénicos que ndo correm risco de morte ou para pessoas idosas.
Nesse sentido, a pesquisa desenvolvida por esse trabalho visa implementar um protdtipo de software e
hardware que auxiliar’a cuidadores e/ou pacientes em situagdes de internagdo domiciliar. Para isso, ‘e
utilizado um Set-Top Box (STB) conectado “a um televisor e com acesso a internet como forma de
interagcdo com o usudrio, podendo este inserir informacgdes sobre seu estado atual. Além disso, sensores
médicos capturam dados continuamente para alimentar o sistema. As formas de dados brutos e as
informacdes provenientes do usuario sdo utilizados posteriormente, permitindo uma inferéncia sobre o
estado do paciente.

Keywords: Camada de Seguranca; Registro Eletronico de Saude; Set-Top Box
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10) Titulo: LAIS: TOWARDS TO AN ARCHITECTURE MODEL SEMANTIC WEB-BASED TO SUPPORT DECISION-
MAKING IN PUBLIC HEALTH SYSTEMS

Autores: Gabriel Lopes, Odorico Monteiro, Mauro Oliveira

Evento: 10th Multi Conference on Computer Science and Information Systems (MCCSIS) 2016

Local: Ilha da Madeira (Portugal)

Abstract: In this paper we describe LAIS project, an architectural model to aggregate value for Decision
Support Systems in Health care by integrating mechanisms of the Semantic Web (e.g. Linked Data and
Ontologies) and Data Mining. The goal of this project is to implement LAIS as model for LARIISA - a
Framework Ontology-Based to support decision-making in public health systems - and, furthermore
promotes a model to be used in Health Systems in general. We also discuss about the design challenges
and future works of this project.

Keywords: Municipal Public Health; Decision Making; interoperability.

4.1.2 SUBMETIDOS

1) Titulo: Performance Evaluation of Predictive Classifiers for Pregnancy Care

Autores: Mario W. L. Moreira; Joel J. P. C. Rodrigues; Mauro Oliveira; Kashif Saleem; Augusto Neto
Evento: IEEE GLOBECOM 2016

Local: Whashington DC (USA)

Abstract: Hypertensive disorders are the leading cause of deaths during pregnancy. Risk pregnancy
accompaniment is essential to reduce these complications. Decision support systems (DSS) are
important tools to patients’ accompaniment. These systems provide relevant information to health
experts about clinical condition of the patient anywhere and anytime. In this paper, a model that uses
the Naive Bayesian classifier is introduced and its performance is evaluated in comparison with the Data
Mining (DM) classifier named J48 Decision Tree. This study includes the modeling, performance
evaluation, and comparison between models that could be used to assess pregnancy complications.
Evaluation analysis of the results is performed through the use of Confusion Matrix indicators. The
founded results show that J48 decision tree classifier performs better for almost all the used indicators,
confirming its promising accuracy for identifying hypertensive disorders on pregnancy.

Keywords: e-Health; Hypertension; Bayes methods; Decision trees; Data mining; Pregnancy

Titulo: Performance Evaluation of Predictive Classifiers for Pregnancy Care

Autores: Mdrio W. L. Moreira; Joel J. P. C. Rodrigues; Mauro Oliveira; Kashif Saleem; Augusto Neto
Evento: IEEE GLOBECOM 2016

Local: Whashington DC (USA)

Abstract: Hypertensive disorders are the leading cause of deaths during pregnancy. Risk pregnancy
accompaniment is essential to reduce these complications. Decision support systems (DSS) are
important tools to patients’ accompaniment. These systems provide relevant information to health
experts about clinical condition of the patient anywhere and anytime. In this paper, a model that uses
the Naive Bayesian classifier is introduced and its performance is evaluated in comparison with the Data
Mining (DM) classifier named J48 Decision Tree. This study includes the modeling, performance
evaluation, and comparison between models that could be used to assess pregnancy complications.
Evaluation analysis of the results is performed through the use of Confusion Matrix indicators. The
founded results show that J48 decision tree classifier performs better for almost all the used indicators,
confirming its promising accuracy for identifying hypertensive disorders on pregnancy.

Keywords: e-Health; Hypertension; Bayes methods; Decision trees; Data mining; Pregnancy
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4.2 DISSERTACOES & TESES

4.2.1 Concluidas (2015)

TiTULO: LARIISA NEXT GENERATION: UMA PROPOSTA DE MODELO DE REFERENCIA
AUTOR: Leonardo Menon Gardini

ORIENTADOR: Mauro Oliveira

LOCAL: Mestrado Profissional em Ciéncia da Computac¢do (UECE/IFCE)

RESUMO: O projeto LARIISA é uma plataforma inteligente para tomada de decisdo em saude. Do ponto
de vista computacional, o LARIISA é um sistema sensivel ao contexto (context-awareness concept) que
utilizada ontologias na representacao do conhecimento e outros mecanismos inteligentes no seu
processo de inferéncia. No que se refere a visdo dos sistemas de saude, o LARIISA propde que a tomada
de decisdo leve em consideragdo os cinco dominios da area: clinico-epidemioldgico, normativo,
administrativo, conhecimento compartilhado e gestdao do conhecimento. Desde sua concepg¢do, em
2009, o LARIISA tem servido a varios trabalhos de pesquisa e de desenvolvimento, resultando em
dissertagGes de mestrado, artigos publicados em eventos internacionais e dois projetos financiados por
agéncias oficiais de fomento. Para tanto, o LARIISA seguiu uma evolugdo arquitetural, desde a definicao
de ontologias e metadados, a qual fortaleceu a plataforma com relacdo ao uso de contexto para obter
maior eficiéncia (real time) durante o processo de tomada de decisdo. A partir do uso de metadados e
de ontologias, um cenario foi proposto com o objetivo de ilustrar os principais modulos da plataforma:
Aquisicao de Dados, Mddulo de Inteligéncia e de Integragdo. Este trabalho descreve esta evolugao
arquitetural sob a qual se apoiam os dois projetos anteriormente citados e propde, como resultado
deste percurso metodoldgico, o Cubo LARIISA, uma proposta de modelo de referéncia tridimensional de
plataformas inteligentes para tomada de decisdo em sistemas publicos de saude, composto das
seguintes faces: modelo de saude (dominios), modelo de fluxo de dados (arquitetura de referéncia) e
modelo tecnoldgico (tecnologias inteligentes). Sdo também descritos o LARIISA-Bay e o EMILIA, dois
protdtipos que traduzem bem o percurso metodolégico da arquitetura que resultou no Cubo LARIISA.
Estes dois protétipos também revelam a contribuicdo do LARIISA na concepgdo dos projetos GISSA e
NextSAUDE.

PALAVRAS-CHAVE: LARIISA; Arquitetura; Sistemas inteligentes de saude; Metadado; Ontologia;
Sensibilidade a contexto.

TITULO: COISA: CONSELHEIRO INTELIGENTE DE SAUDE DO PROJETO LARIISA
AUTOR: Pablo Diego Alencar Cardoso

ORIENTADOR: Mauro Oliveira

LOCAL: Mestrado Profissional em Ciéncia da Computagdo (UECE/IFCE)

RESUMO: A preocupacgado da populagdo com a saude e o papel do governo brasileiro em oferecer meios
para melhorar o ambiente de salide motivaram a criagao do projeto LARIISA, um sistema inteligente
responsavel por solugdes de tecnologia da informacgado para a drea de saude, objetivando auxiliar a
administracdo publica de saude a tomada de decisdes, provendo melhores servicos a comunidade.
Vdrias propostas no LARIISA sdo baseadas em sensibilidade ao contexto, caracterizando situagdes
especificas para tomadas de decisdo. Consegue-se a modelagem de contexto e representacdo do
conhecimento ao explorar o paradigma das ontologias, possuidoras, também, de técnicas de inferéncia.
Uma area interessante de ser explorada dentro da saude é a geolocalizagdo, pois, através dela, é
possivel identificar o local onde ocorrem agravos de doencas, por exemplo. Com a localizagdo onde as
doengas ocorreram, se faz possivel a criagcdo de relatérios e medidas emergenciais para administradores
da saude publica. A necessidade de desenvolver aplicativos de localizagdo sensiveis ao contexto, capazes
de coletar informacgdes sobre agravos de doenga e auxiliar a prevencao de doencas, levou ao
desenvolvimento do projeto COISA (Conselheiro Inteligente de Sadde da Plataforma LARIISA). Trata-se
de um sistema que agrega o dominio de monitoramento e alerta ao LARIISA, oferecendo mais
transparéncia no controle de endemias, facilidade na criagdo e divulgagao de relatdrios para a
governanga de saude e o auxilio a prevencgdo para o cidaddo. O COISA possui dois subsistemas. O
primeiro é uma aplicagdo web chamada GeoHS (Geographic Health System), responsavel pelo cadastro
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de entidade no sistema, geragao de relatérios e nucleo de inferéncia. O segundo sistema é o COISA
Mobile (COBILE), voltado para dispositivos méveis e responsavel por colher informag&es de usuarios
comuns e especialistas por meio de seus aparelhos.

PALAVRAS-CHAVE: saude; monitoramento e alertas de doencas; openEHR; ontologia; LARIISA.

TITULO: EMILIA: ESPECIFICACAO DE UM MODELO DE INTERNAGCAO DOMICILIAR BASEADO
NA TV DIGITAL

AUTOR: Reivel Claudio Vieira
ORIENTADOR: Mauro Oliveira
LOCAL: Mestrado Profissional em Ciéncia da Computac¢do (UECE/IFCE)

RESUMO: O projeto LARIISA é uma plataforma inteligente que faz uso do conceito de Contexto
(context-awareness computing), em desenvolvimento no LAR-A (Laboratério de Redes de
computadores de Aracati), desde 2010. O LARIISA, faz uso de ontologias na representagéo do
conhecimento para auxiliar a tomada de decisdo dos diversos atores (gestores, profissionais de
salde, usuarios finais, etc.) envolvidos em sistemas salde. O NextSAUDE, projeto financiado pela
Fundacao Cearense de Apoio ao desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico do Ceara (FUNCAP), é
uma instancia do LARIISA que trata a aquisicéo e o tratamento de dados de contexto em um cenario
de internag&o domiciliar, baseado na TV digital. A internacédo domiciliar consiste em uma modalidade
de atengdo realizada por um cuidador (leigo ou profissional especializado) ou por uma equipe
multiprofissional, que presta assisténcia a idosos e/ou pacientes em suas residéncias com quadros
clinicos crbénicos ou nao, porém estaveis. Para se ter a eficiéncia desejada na internagéo domiciliar,
sé&o utilizados, em geral, sensores (captores de informagao), equipamentos médicos, medicamentos,
materiais e recursos humanos, em funcao do estado do idoso/paciente. Este trabalho apresenta o
EMILIA: Especificagdo de um Modelo de Internacdo Domiciliar baseado na TV digital, uma visdo
computacional de cenarios propostos para auxiliar o cuidador e/ou a equipe multiprofissional a
prestarem melhor acompanhamento ao idoso/paciente em internagao domiciliar. Esta visao consiste
na modelagem destes cenarios e na implementacao de um prototipo como prova de conceito (PoC)
dos cenarios propostos no contexto do projeto NextSAUDE. O protétipo utiliza a tecnologia da TV
digital como interface com o seu usuario: Cuidador, equipe multidisciplinar e, eventualmente, o
idoso/paciente. Este primeiro protétipo do projeto NextSAUDE faz uso de ontologias para
representagdo do conhecimento e para inferéncias na aplicagao inteligente implementada.

PALAVRAS-CHAVE: Internacao domiciliar, pacientes e idosos, TV Digital, ontologia.
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TiTULO: INTERATIVIDADE E SERVICOS PARA O USUARIO FINAL DE REDES INTELIGENTES
AUTOR: Raimundo Tarciso Dias Costa Junior

ORIENTADOR: Mauro Oliveira

LOCAL: Mestrado Profissional em Ciéncia da Computac¢do (UECE/IFCE)

RESUMO: Redes inteligentes podem ser uma solugdo para muitos problemas nas empresas
distribuidoras de energia elétrica, especialmente para aqueles relacionados a gestdo do lado da
demanda, tais como reducdo de perdas relacionadas a fraude e furto de energia. Essa tecnologia pode
também ser utilizada para disponibilizar outros servigos, tais como acompanhamento de consumo e
pagamento eletrénico da fatura de energia, aos seus usudrios finais, com a respectiva anuéncia do
agente regulador, através de regulamentacgdo especifica. Este trabalho apresenta e estrutura uma
plataforma interativa que visa disponibilizar servigos ao usuario final das Concessionarias de Distribuigao
de Energia. Um protétipo, da citada plataforma, é descrito como prova de conceito. A referida
plataforma esta fundamentada nos conceitos de redes inteligentes e TV digital e cria um mecanismo
que permite disponibilizar um canal de comunicacdo entre a concessiondria de energia elétricae a
residéncia do usudrio final, através da TV digital e internet. Com a utiliza¢do das tecnologias que estdo
sendo desenvolvidas para redes inteligente e a TV digital, a plataforma proposta serve para agregagao
de novos servigos fornecidos pela concessionaria ao seu cliente.

PALAVRAS-CHAVE: TV digital, Redes Inteligentes, Medicdo Inteligente, Outros Servigos, Usudrio final.

4.2.2 Em andamento

TITULO: Prontudrios eletrdnicos: como auxiliar a recuperacgdo de usudrios de unidades de atendimento
psicossocial utilizando a TV Digital Interativa

AUTOR: Vitor de Carvalho Melo Lopes

ORIENTADOR: Mauro Oliveira

LOCAL: Mestrado Profissional em Ciéncia da Computac¢do (UECE/IFCE)

RESUMO: A promulgagdo da Constituicdo de 1988 garantiu a implementag&o do Sistema Unico de Saude
e, a partir dele, abriu-se espaco para discussdo de um atendimento mais humanizado e ampliado para
pessoas com transtornos mentais. As politicas publicas nessa area, portanto, puderam se efetivar e
culminaram com a instituicdo dos Centros de Atengdo Psicossosial, os Caps. Os Caps materializam a
promogao dos direitos humanos comprometidos com a reforma psiquiatrica, defendida por movimentos
organizados em foruns da sociedade civil, e vem sendo uma bandeira do movimento desde entdo. O
processo de tratamento do Caps tem como premissa a participacdo familiar e a proximidade do paciente
com a proépria casa. O acompanhamento dos profissionais da saude, portanto, se dd numa relagado de
confianca e comprometimento diario. Os prontuarios auxiliam neste processo, explicitando a
complexidade do tratamento. Ndo existe, no entanto, um prontudrio eletrénico que possa ser
alimentado e, ao mesmo tempo, acompanhado pelos envolvidos na recuperagao: paciente, profissionais
e familiares. Este projeto visa desenvolver uma solugdo que possa ser acompanhado e atualizado pelos
envolvidos baseado no projeto Lariisa. O sistema Lariisa funciona como um servidor na arquitetura
cliente/servidor e o papel de cliente deve ser desempenhado por um software embarcado em um Set
Top Box (STB). O STB, alocado na casa do paciente, adquire, através de sensores, dados que serao
transmitidos utilizando a TV Digital Brasileira. A proposta é que em se utilizando de conceitos como
Home Care, o framework de decisdo Lariisa, a TV Digital Interativa e a computagdo ubiqua juntamente
com aplicagbes de predi¢do para tomadas de decisdo em tempo habil, possamos fornecer uma solugao
de melhor acompanhamento dos usudrios da rede Caps, desenvolvendo um prontuario eletronico a ser
acessado e atualizado por familiares, usuarios e profissionais da saude. Assim, o objetivos é implantar
prontudrios eletronicos com a finalidade de potencializar a atua¢do do Caps se utilizando de softwares ja
consolidados (como o software Lariisa) para alcangar éxito.

PALAVRAS-CHAVE: Caps; Home care; TV Digital; prontuario
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TITULO: LAIS, modelo de inteligéncia para um sistema de tomada de decisdo em saude baseado em contexto.
AUTOR: Gabriel Lopes

ORIENTADOR: Mauro Oliveira

LOCAL: Mestrado Profissional em Ciéncia da Computacao (UECE/IFCE)

RESUMO: Na area da saude, existem diversos fatores que podem desencadear uma decisdo: falta de
medicamento em determinada regido; numero crescente de individuos contraindo determinada doenga, entre
outros. Porem, hé dificuldades comuns para os gestores - profissionais que deverao gerir uma unidade de satde,
como a selecdo de informagdes relevantes, representagdo e interpretacdo dos dados e integragao de bases [4],
bem como garantir sua confiabilidade, dentre outras. Para isso, a area de Informatica aplicada a Saude
desempenha um importante papel desenvolvendo metodologias a serem utilizadas em sistemas de apoio a
tomada de decisdo, como Data Mining e Ontologias por exemplo. Tais sistemas, denominados CDSS (Clinical
Decision Support Systems) ou apenas DSS (Decision Support System), devem possuir mecanismos capazes de
prover informagdes eficientes a fim de auxiliar gestores através de, por exemplo, graficos, dashboards e/ou
mapas, na tomada de decisdo e, assim, otimizar recursos humanos e financeiros. Neste contexto, existe a
plataforma LARIISA, uma proposta de arquitetura base para o desenvolvimento de aplicagdes orientadas a
contexto a fim de auxiliar a tomada de decisdo em sistemas publicos de satide. Este trabalho tem como objetivo
o desenvolvimento de uma arquitetura do modelo de inteligéncia para a plataforma LARIISA, denominada
LAIS, constituida de 3 camadas: camada de descoberta de conhecimento através de Data-Mining; camada de
inferéncia e interoperabilidade semantica com o uso de Ontologias e uma camada de publicacdo de dados
utilizando padrdes Linked data.

PALAVRAS-CHAVE: TV digital, Redes Inteligentes, Medig¢do Inteligente, Outros Servigos, Usuario final.

TITULO: NextSAUDE, A Solution to Support the Management in Municipal Public Health.
AUTOR: Henrique

ORIENTADOR: Mauro Oliveira

LOCAL: Mestrado Profissional em Ciéncia da Computagdo (UECE/IFCE)

RESUMO: The municipal public health has, over time, showing great difficulties in operation and management
of their services. The lack of an integrated system and a platform for interoperability between the different
existing systems ( legacy, from the ministry of health and others) don’t give consistent data to the municipal
administration in order to support the decision making process. This paper describes the development of
NextSAUDE, an integrated platform to support the municipal management of health in all its related fields.
The NextSAUDE is characterized as being a platform based on open source technologies, with integrated
databases working the operational dimension, focusing, also, on the support of the processes of decision
making.

PALAVRAS-CHAVE: TV digital, Redes Inteligentes, Medigdo Inteligente, Outros Servigos, Usuario final.
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5. Projetos & Programas cientificos

5.1 APROVADOS COM BOLSAS CONCEDIDAS A ALUNOS

5.1.1 Projeto PIBIT: NextDADO (2014/2015)

TITULO: NextDADO — Um Protdtipo de Interoperabilidade Seméantica em Cenarios de Assiténcia
Domiciliar no Projeto NextSAUDE.

RESUMO: O NextSAUDE é um projeto suportado pela FUNCAP. Ele tem como objetivo desenvolver
solucBes especializadas e gerar inovacdes tecnoldgicas de interoperabilidade para o Sistema Unico
Saude (SUS), no contexto da construgdo do Barramento de Servicos (tecnologia SOA) de Salde e da
estratégia de interoperabilidade do Sistema Cartdao Nacional de Saude. O projeto DADO
(Desenvolvimento de Aplicativos para Assisténcia Domiciliar) é um protétipo suportado pela
PRPI/IFCE — CNPq. Ele se destina apoiar a tomada de decisdo em sistemas de saide no ambiente do
cuidador/paciente e foi implementado pelo Grupo de Redes de Computadores e Sistemas
Multimidia (grupo de pesquisa cadastrado no CNPq). O NextDADO, aqui proposto, reune as
expertises dos dois projetos. O objetivo é a implementagdo de um protétipo de Interoperabilidade
Semantica em Cenarios de Assisténcia Domiciliar no Projeto NextSAUDE. Este protétipo vem sendo
implementado em parceria com a empresa CRAFF tecnologia e faz parte dos produtos a serem
entregues no projeto NextSAUDE. Nele contribuem universidade de 8 estados brasileiros e a
Universidade de Beira (Portugal). Duas dissertacGes (mestrado) e uma tese (doutorado) em
andamento estdo relacionados ao trabalho desenvolvido no NextDADO.

Palavras-chave: Assisténcia Domiciliar, GINGA, Interoperabilidade Semantica, SUS.

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 511 a - Projeto
e NS- ANEXO 511 b - Relatério

5.1.2 Projeto PIBIC: G_CLIMA (2014/2015)

TITULO: Point G CLIMA — Integrando Dados com Mushup e Servico End-Point no Projeto GISSA

RESUMO: A aplicagdo de técnicas e métodos de integracdo de dados aliados a infraestrutura de
computacdo em nuvens podem trazer grandes beneficios a integracdo sistémica para as diversas
aplicagdes do dominio de governanga em saude. O GISSA (Governancga Inteligente de Sistemas de
Saude) é um projeto de inovagdo tecnoldgica destinado ao programa Rede Cegonha do Ministério da
Saude, financiado pela FINEP, realizado pelo Instituto Atlantico em parceria com o IFCE. O projeto
CLIMA (Cloud Lariisa Mushup Aplicados), suportado em 2014 pela PRPI/IFCE-Funcap, desenvolveu
um protétipo para Integracdao de Dados em Sistemas da Saude Publica baseado em Mushup, uma
plataforma de software que permite a publicacdo e a integragdo de dados abertos relacionados com
a saude publica em um ambiente de computagdo em nuvens. O projeto Point G CLIMA se propde a
tratar o tema Integragdo de Dados com Mushup Aplicados e Servigo End-Point no contexto do projeto
GISSA. A expectativa é o desenvolvimento de um novo protétipo CLIMA capaz de agregar o conceito
de Linked data na arquitetura do GISSA, ainda ndo tratado neste projeto.

Palavras-chave: End-Point, Linked Data, Ontologia, Mushup, Integracdo de Dados

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 512 a - Projeto
e NS- ANEXO 513 b — Relatério
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5.1.3 Bolsa Produtividade IFCE/PRPI — PROAPP/FUNCAP (2015)

TERMO DE CONCESSAO E ACEITAGAO DE AUXILIO A PROJETO DE PESQUISA - PROAPP
CLAUSULA PRIMEIRA - DA QUALIFICAGAO DAS PARTES

CONCEDENTE: Fundagao Cearense de Apoio ao Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico
CNPJ/MF: 00078007000126

BENEFICIARIO: Ant6nio Mauro Barbosa De Oliveira CPF/MF: 051.713.263-04

Titulo: NextSAUDE - Nucleo de Exceléncia em Interoperabilidade Seméantica de Sistemas de Saude

Objetivo Geral: Estruturacdo de Nucleos de Exceléncia e definicdo de modelos e protoétipos em
Interoperabilidade Semantica em sistemas de saude no IFCE, para a concepcéao e desenvolvimento
de solugdes especializadas e geragéo de inovagdes tecnolégicas de interoperabilidade para o Sistema
Unico Saude (SUS), adaptado as necessidades do Ministério da Saude, no contexto da construgao
do Barramento de Servigos (tecnologia SOA) de Saude e da estratégia de interoperabilidade do
Sistema Cartdo Nacional de Saude.

Os Nucleos de Exceléncia serao, portanto, voltados para o desenvolvimento de solugdes inovadoras
que promovam a interoperabilidade semantica entre sistemas legados e os novos sistemas
desenvolvidos no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

Especificos:

Objetivo 1 - Estruturagcéo da rede de Nucleos de Exceléncia em Interoperabilidade em Sistemas de e-
Saude: a rede sera constituida de oito nucleos distribuidos em universidades e centros de pesquisa,
desenvolvimento e inovacao especializadas, em oito estados diferentes do Pais.

Objetivo 2 - Definicao de Modelos e Protétipos de interoperabilidade definido. Os modelos e protétipos
a serem especificados consistem em um subconjunto dos padrées apresentados na tabela 1,
escolhidos de acordo com a competéncia de cada um dos nucleos de pesquisa envolvidos neste
projeto.

Objetivo 3 - Painéis gerenciais de suporte e apoio dos nucleos de exceléncia desenvolvidos.

Objetivo 4: Pardmetros de maturidade dos processos de suporte e apoio dos nucleos de exceléncia
desenvolvidos.

Objetivo 5: Camada Semantica para Prover Servigos de Saude na Plataforma de TV Digital
Objetivo 6: Mecanismo para gerenciamento de Ontologias em Sistemas de saude.

Objetivo 7: Framework para composicéo de servicos semanticos de sistemas de salde na web.

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 513 a - Projeto
e NS- ANEXO 513 b — Relatério
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5.1.4 Bolsa de Produtividade BPI - Funcap (2016)

TERMO DE CONCESSAO E ACEITAGAO DE AUXILIO A PROJETO DE PESQUISA - BPI
CLAUSULA PRIMEIRA - DA QUALIFICAGAO DAS PARTES

CONCEDENTE: Fundagao Cearense de Apoio ao Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico
CNPJ/MF: 00078007000126

BENEFICIARIO: Ant6nio Mauro Barbosa De Oliveira CPF/MF: 051.713.263-04

Titulo: SACI-Adhoc: Sistema de Apoio ao Cuidador de Idoso/doentes em tempo integral na
Assisténcia Domiciliar, baseado em Heterogeneidade, Ontologia e Contexto (context-awareness)

Objetivo Geral:

Desenvolvimento de um Sistema de Apoio ao Cuidador de Idoso e/ou de doentes em regime de
assisténcia domiciliar, em tempo integral (SACI-Adhoc), composto de um médulo (hardware/software
embarcado) que captura informagdes de saude do Idoso/doente (sensores de sinais vitais ou
fornecidas pelo Cuidador), via dispositivos moveis e televisores digitais em sua residéncia. Esses
dados coletados sado enviados para o LARIISA, uma plataforma remota inteligente que infere sobre
os dados recebidos e dados ja existentes sobre o idoso/paciente. Outro médulo do SACI-Adhoc
(software distribuida) permite a plataforma inteligente retornar, entdo, alertas e sugestdo de
procedimentos para o Cuidador sobre o idoso/paciente em assisténcia domiciliar.

Objetivos Especificos:

META 01: Desenvolvimento de um subsistema baseado em software embarcado que captura
informagdes de saude do Idoso/doente (sensores de sinais vitais ou fornecidas pelo Cuidador), via
televisores digitais e dispositivos mdveis em sua residéncia e os envia para o LARIISA, uma
plataforma remota inteligente baseada em ontologias. Uma interface com o Cuidador permite que o
mesmo receba alertas e sugestdes de procedimento do LARIISA para tratar caso emergenciais ou de
rotina na assisténcia domiciliar ao idoso/paciente.

META 02: Desenvolvimento de ontologias para suportar um subsistema baseado em software
distribuido, capaz de promover a interagéo entre o LARIISA e o Cuidador. O LARIISA infere sobre os
dados recebidos e outros dados ja existentes (registro médico eletrénico) sobre o idoso/paciente,
levando em consideragéo o “contexto” (conceito de context awareness) dos diversos atores e variaveis
envolvidos: perfil do Cuidador, situacao idoso/paciente, agenda de seu médico, gravidade do caso,
horario, localizagao (proximidade de Agente de Salde, postos de saude, hospitais, ambulancias), etc.

META 03: Validag&o da proposta, integrando as Metas 01 e 02

META 04: Elaboragéo da especificagéo do protétipo e de seu um manual de utilizag&o.

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 514 a - Projeto
e NS- ANEXO 514 b — Relatério
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5.2 SUB-PROJETOS SUBMETIDOS

5.2.1 Projeto PIBIT: V_DADO (2016)

Titulo: V-DADO, maior Velocidade nas situagbes de urgéncia em saude no projeto DADO
(Desenvolvimento de Aplicativos para Assisténcia Domiciliar)

Resumo: NextSAUDE é um projeto suportado pela FUNCAP que tem como objetivo desenvolver
solugdes especializadas e gerar inovagdes tecnoldgicas de interoperabilidade para o Sistema Unico
Saude (SUS), com foco em Assisténcia Domiciliar. O projeto V-DADO é um sistema de hardware
(V-hard), software embarcado (V-soft) aliado a uma aplicagao (V-apli). O sistema se completa com
uma rede social (V-rede) e mecanismos inteligentes baseados em ontologia (V-onto) que objetivam
dar maior velocidade aos procedimentos dos atores envolvidos em situagdes de urgéncia e
emergéncia nos cenarios de aplicagdo do NextSAUDE. A V-Rede sera constituida por voluntarios e
profissionais remunerados que atuariam em sinergia com os demais componentes do V-DADO no
socorro de pacientes em Atencao Domiciliar do NextSAUDE. Esta nova verao do DADO contempla
também usuarios em mobilidade em situagdes inesperadas (quedas, atropelamentos, etc.) ou
perceptiveis (sintomas de mal-estar agudo), fornecendo uma solugéo de baixo custo que
disponibilize informagdes importantes rapidas e inteligentes (inferidas) nos cenarios de acima
descrito. O V-DADO ¢é uma continuidade dos projetos DADO (2014) e NextDADO (2015) suportados
pela PRPI/IFCE com a chancela da FUNCAP/CNPq.

Palavras-chave: Assisténcia domiciliar, T| em saude, ontologia.

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 521 a - Projeto
e NS- ANEXO 521 b — Relatério

5.2.2 Projeto PIBIC: CLIMA_IN (2016)

Titulo: CLIMA IN — Um Modelo INteligente para o Projeto CLIMA (Cloud Lariisa Mushup Aplicados)

Resumo: O GISSA (Governancga Inteligente de Sistemas de Saude) € um sistema de inovagéo
tecnoldgica destinado ao programa Rede Cegonha do Ministério da Saude, financiado pela FINEP,
em desenvolvimento pelo Instituto Atlantico com a parceria do IFCE. O projeto CLIMA IN propée um
modelo integrado dos mecanismos inteligentes para o projeto GISSA. Ele reune esforgos das equipes
de pesquisa do IFCE na area de ontologia / mineragao de dados e da equipe da UFC na éarea de
integracdo de dados com linked data / mushups. O resultado sera a definicdo e implementacao do
modelo de inteligéncia baseado em inferéncia por regras, busca semantica e mineragéo de dados. A
experimentagcédo deste modelo faz uso inédito de uma metodologia em mineragcéo de dados criada no
IFCE e de nova plataforma de interoperabilidade semantica criada pela equipe da UFC/PUC-Rio. O
CLIMA IN é uma continuidade dos projetos CLIMA (2014) e Point G CLIMA (2015), suportados pela
PRPI/IFCE com a chancela da FUNCAP/CNPq.

Palavras-chave: Sistemas inteligentes, ontologia, mineracao de dados, Tl em saude

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 522 a - Projeto
e NS- ANEXO 522 b — Relatério
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5.2.3 Projeto UNIVERSAL/CNPq;: LAIS (2016)

Titulo: LAIS - Laboratério Avangado de Inteligéncia Integrada para Sistemas de Saude (uma solugdo para
o projeto LARIISA)

Instituicao Proponente:
- Instituto Federal de Educagdo, Ciéncia e Tecnologia do Ceara — Campus Aracati (IFCE- Campus Aracati)

- Grupo de Redes de Computadores e Sistemas Multimidia/Laboratério de Redes de Computadores
(GRCSM / LaR)

Institui¢des Colaboradoras

- Instituto Federal do Ceara (IFCE)

- Universidade Estadual do Piaui (UESPI)

- Universidade Federal do Ceard (UFC)

- Universidade Federal de Pernambuco (UFPE)
- Universidade Federal do Espirito Santo (UFES)
- Universidade de Evry (Franga)

Professores/Pesquisadores Principais de cada Instituicdo:

- Antonio Mauro Barbosa de Oliveira— IFCE (Proponente)
- Carina Teixeira de Oliveira — IFCE

- Reinaldo Braga Bezerra — IFCE

- Jose de Ribamar Bringel Filho - UESPI

- Luiz Odorico Andrade Monteiro - FIOCRUZ — CE

- Vania Vidal - UFC

- José Neuman de Souza — UFC

- Paulo Roberto Freire Cunha — UFPE

- Anilton Salles Garcia - UFES

- Nazim Agoulmine — Universidade de Evry (Franca)

Descrigdo do projeto:

O LARIISA é um sistema formado por um conjunto de componentes que permitem a coleta, integracao,
transformacado, inferéncia e visualizacdo de informacgGes de forma a fornecer aos usuadrios finais fatos e
dados necessarios as diversas decisdes relacionadas a saude publica [1]. Seu desdobramento resultou em
dois projetos de pesquisa:

- O GISSA (Governanga Inteligente dos Sistemas de Saude) é um framework para construcdo de sistemas
de informagdo para apoio ao processo de tomada de decisdo, em diversos niveis de seus atores
(secretario, agente de saude, paciente, etc.) no contexto da salde publica [2]. Trata-se de um sistema de
inovacdo tecnolégica destinado ao programa Rede Cegonha do Ministério da Saude, financiado pela
FINEP, em desenvolvimento pelo Instituto Atldntico com a parceria do IFCE. Uma prova de Conceito (PoC)
do framework GISSA esta sendo implementada no municipio de Taua (CE).

- O NextSAUDE é um projeto a ser implantado no IFCE Aracati, constituido de Nucleos de Exceléncia em
Interoperabilidade Semdntica de Sistemas de Saude, envolvendo universidades e centros de pesquisa,
desenvolvimento e inovagdo nacionais (IFCE, FIOCRUZ-CE, UFES, UESPI, UFPB, UFPE, UFC, UFBA, PUC-Rio)
[3]. O objetivo do NextSAUDE é desenvolver solugcGes especializadas e gerar inovagées tecnoldgicas de
interoperabilidade para o Sistema Unico Satde (SUS), no contexto da construcdo do Barramento de
Servigos (tecnologia SOA) de Satde e da estratégia de interoperabilidade do Sistema Cartdo Nacional de
Saude, com a interveniéncia do DATASUS, adaptado as necessidades do Ministério da Saude.

O projeto LAIS (Laboratdrio Avancgado de Inteligéncia Integrada em Sistemas de Saude) se propde a
solugdo de inteligéncia para os prototipos dos projetos GISSA e NextSAUDE. A proposta tem como objetivo
especificar e implementar, a partir de um estudo analitico e experimental das tecnologias de Data Mining,
Data Warehouse, Ontologias e Mushups, o modelo integrado de inteligéncia da plataforma LARIISA
(projetos NextSAUDE e GISSA).
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Além da definicdo e implementa¢do do modelo de inteligéncia do LARIISA, o LAIS fara uso inédito de trés
mecanismos: um framework de integracdo de dados com interoperabilidade semantica baseado em
linked data (UFC/PUC-Rio), uma metodologia de mineragdo de dados (IFCE/UFC) e uma modelagem
baseada em Ontologia de Dominio fazendo uso da ferramenta OntoOWL (UFES) [4][5].

Ao final, trés focos terdao norteado os objetivos a serem alcangados no projeto LAIS:

- A definigdo e implementagéo do modelo de inteligéncia baseado em inferéncia por regras, busca
semdntica e mineragdo de dados.

- Avalidagdo da ferramenta de integragéo de dados com interoperabilidade semdntica baseado em
linked data, recém desenvolvida por pesquisadores da UFC e PUC-Rio.

- A elaboragdo de estratégias para harmonizar a proposta de integra¢do de dados baseada em Linked
Data na defini¢do do modelo de inteligéncia do LARIISA baseado em Mineragdo de Dados e Ontologia.

O LAIS fornecera inteligéncia de governanga na tomada de decisdo nos cinco dominios cldssicos da area
de Gestdo em Saude do LARIISA: sistémico, normativo, funcional, clinico e de cuidados, integrando os
sistemas de informagdo em satide no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) e Cartdo Nacional de Satde
(CNS). Estruturalmente, o LARIISA sera constituido por um conjunto de componentes habilitados para
coletar informagdes em tempo real de contextos inerentes as situacdes monitoradas de saude e alimentar
mecanismos inteligentes capazes de produzir informagdes qualificadas, as quais municiam diversas
aplicagdes voltadas para os mais variados atores envolvidos: usudrios do sistema, profissionais de saude,
gestores de instituicOes de saude e gestores governamentais, tomadores de decisdo do sistema de saude.

O projeto envolverd areas de fronteira do conhecimento técnico-cientifico, em dois aspectos: de um lado,
no campo da saude coletiva, o planejamento e gestdo em saude publica e saude da familia; de outro lado,
no campo da tecnologia da informagdo, os mecanismos de inferéncia, baseados em técnicas de
inteligéncia artificial e ontologias.

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 523 a - Projeto
e NS- ANEXO 523 b — Relatério
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6. Resultados Diversos

6.1 Relagdes académicas Internacionais

6.1.1 Universidade de Evry (Franca)

O LAR-A, Laboratdrio de Redes de Computadores e Sistemas Multimidia de Aracati,
mantém cooperacdo cientifica, ha mais de uma década, com a equipe IBISC da
Universidade de Evry, na Franca. Esta cooperacao se traduz na parceria do LARA com o
IBISC na realiza¢do anual do International Workshop on Advances in ICT Infrastructure
and Services (ADVANCE). O LARA organizou o primeiro ADVANCE na cidade de Aracati,
em 2012. Em 2013, o ADVANCE foi realizado na cidade de Orlando (EUA) e em 2014 o
evento aconteceu no Brasil, em Valenca (Ba). Trés artigos relacionados ao NextSAUDE
foram apresentados no ADVANCE 2015, realizado na cidade de Recife (Pe). Dentre estes
artigos merece destaque o trabalho “An Enhanced Architecture for LARIISA, An
Intelligent System for Decision Making and Service Provision for Health Care”, de autoria
de Thiago Moreira da Costa; Elie Rachkidi; Nazim Agoulmine; Mauro Oliveira,
envolvendo pesquisadores brasileiros e franceses, bem ilustrando a colaboragao
existente.

6.1.2 Universidade de Beira (Portugal)

O Dr Joel Rodriques da Universidade de Beira é um pesquisador sénior na area de
informatica na saude (e-health), a exemplo do Prof Agoulmine da Universaidade de Evry.
Ambos sdo muito atuantes na comunidade internacionais de e-health, estando entre os
principais nomes do IEEEHealthcom, o mais importante evento académico mundial no
campo da saude para a troca de ideias, discussao de solugdes inovadoras e emergentes.

Atualmente, dois professores do LARA fazem seu doutorado na Universidade de Beira,
resultado desta recente colaboracdo, cujo éxito é traduzido nos artigos “Smart Mobile
System for Pregnancy Care Using Body Sensors” (Autores: Mario W. L. Moreira; Joel J. P.
C. Rodrigues; Mauro Oliveira, Kashif Saleem) e “A Preeclampsia Diagnosis Approach
using Bayesian Networks” (Autores: Mario W. L. Moreira; Joel J. P. C. Rodrigues; Ronaldo
F. Ramos; Mauro Oliveira; Kashif Saleem), aceitos para apresentacdo e publicacdo este
ano nos anais do “International Conference on Selected Topics in Mobile & Wireless
Networking”, Cairo (Egito), e IEEE International Conference on Communications ICC
2016, Kuala Lumpur (Malasia).

A colaboracdo com a Universidade de Beira foi formalizada junto a Reitoria do IFCE. Em
consequéncia, o projeto NextSAUDE oportunizou um estagio de dois meses do bolsista
Arthur Bezerra, aluno do Bacharelado em Ciéncia da Computacdo do IFCE Aracati, na
equipe do Prof Joel Rodriques, financiando o deslocamento aéreo (Fortaleza/ Lisboa/
Fortaleza). Como resultado, o bolsista tornou-se um dos lideres entre seus pares e hoje
€ um dos mais importantes colaboradores do NextSAUDE.
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6.1.2 IEEE Healthcomm

Atualmente, 5-18% do PIB mundial é gasto em saude. Os fatores sociais, demograficos,
econémicos e tecnoldgicos sdo os drivers para mudanca dos modelos de saude.
Enguanto as mudangas demograficas nas populagdes exibem desafios socioeconémicos
significativos, elas provocam mais oportunidades para inovagdo nas areas de e-health,
m-Health, e tecnologias emergentes associadas, tais como tecnologia de sensores,
robotica, 5G, Cloud Computing, Big Data, Internet das Coisas, medicina personalizada.
No entanto, a integragdo de tecnologias inovadoras na sociedade é associada com uma
série de complexidades. A aceitagdo social da tecnologia requer solugdes que respeitem
o alinhamento questdes éticas, legais, sociais e de seguranga.

A reunido anual do comité IEEEHeathcom (http://ieeehealthcom2016.com/) em 2015
aconteceu simultaneamente ao |IEEE GLOBECOM (http://globecom2015.ieee-
globecom.org/), uma das duas conferéncias emblematicas da Sociedade ComunicagGes
IEEE (ComSoc), juntamente com IEEE ICC. A cada ano, a conferéncia atrai cerca de 3000
artigos e dezenas de propostas de eventos do setor cientificos apresentados. A presenca
do Coordenador Geral e do coordenador de Nucleos do NextSAUDE nestes eventos,
viabilizados pelo projeto, além de consolidar nossa participacao no board, nos permitiu:

e Participagao Comité de Programa e no planejamento do préximo
IEEEHealthcom 2016 a ser realizado em Munique (Alemanha) de 14 a 17 de
setembro de 2016.

e Discussdo técnica dos temas comentados na descricdo acima com os demais
participantes, em especial com os pesquisadores parceiros Nazim Agoulmine
e Joel Rodrigues das Universidades de Evry e de Beira, respectivamente.

e Participacdo no processo que culminou com a eleicdo do nosso parceiro da
Universidade de Evry, Dr Nazim Agoumine, como Chairman do
IEEEHealthcom 2016 (http://ieeehealthcom2016.com/).

e Apresentagao e discussao com os parceiros sobre a plataforma NextSAUDE e
seus diversos produtos e protétipos associados, em desenvolvimento no IFCE
Aracati.

e Apoio na criagdo em um comité do IEEEHealthcom para a América Latina. O
objetivo desta iniciativa € incentivar a maior participacdo do Brasil e dos
demais paises da América Latina na pesquisa e desenvolvimento de e-health.
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6.2 Relagdes académicas Nacionais

6.2.1 PUC-Rio / Depto de Informatica™

O Departamento de Informatica da PUC-Rio é, sem duvida, um dos mais renomados do
pais. O laboratério TELEMIDIA (http://www.telemidia.puc-rio.br/), criado pelo saudoso
Prof Luiz Fernando Gomes Soares, a quem este projeto é dedicado, tem se destacado
no cenario no cenario nacional e internacional pelo desenvolvimento da linguagem NCL
e do GINGA, o middleware do sistema Brasileiro de TV Digital, que se tornou uma
Recomendacdo (Unica) do ITU-T.

Middleware é uma camada de software posicionada entre o cédigo das aplicacdes e a
infra-estrutura de execugdo (plataforma de hardware e sistema operacional). Um
middleware para aplicagdes de TV digital consiste de maquinas de execugdao das
linguagens oferecidas, e bibliotecas de fung¢des, que permitem o desenvolvimento
rapido e facil de aplicagdes. Ginga é o nome do middleware Recomendacgado ITU-T para
servigos IPTV e do Sistema Nipo-Brasileiro de TV Digital Terrestre (ISDB-TB).

H4 mais de trés décadas que o LARA colabora com o TELEMIDIA. Esta colaboragio foi
fortalecida com o projeto NextSAUDE devido ao TV HEALTH, um dos protétipos que esta
sendo entregue a FUNCAP. A colaboracdo entre os dois laboratérios foi fortalecida pelo
projeto NextSAUDE em funcdo de uma possivel demanda do Programa Bolsa Familia do
Governo Federal. H4d uma grande possibilidade do GINGA e aplica¢Ges associadas serem
embarcadas em 11 milhdes de decodificadores (set-top boxes) que seriam
disponibilizados aos beneficidrios do Bolsa Familia. Diversas reunides presencias e a
distancia foram realizadas com este intuito. O TV HEALTH aposta nesta possibilidade de
colaborar, em especial com suas aplicacbes de tecnologia assistiva, mais
especificamente o LF GINGA, uma aplicagdo assistiva para cegos.

6.2.2 Instituto GINGA

Desde sua concepgdo, GINGA levou em consideragdao a necessidade de inclusdo
social/digital e a obrigacdo do compartilhamento de conhecimento de forma livre.
Ginga é uma tecnologia que leva ao cidaddo todos os meios para que ele obtenha acesso
a informacdo, educacdo a distancia e servigos sociais apenas usando sua TV, o meio de
comunicac¢do onipresente do pais.

O GINGA leva em consideragao a importancia da televisdo, presente na totalidade dos
lares brasileiros, como um meio complementar para inclusdo social/digital. GINGA
suporta o que é chamado de "aplicagGes de inclusdo", tais como T-Government, T-health
e T-Leraning.

Trata-se de uma especificacdo aberta, de facil aprendizagem e livre de royalties,
permitindo que todos os brasileiros produzam conteudo interativo, o que dara novo
impulso as TVs comunitarias e a producdo de conteudo pelas grandes emissoras. As
extensoes do GINGA, no entanto, sdo regidas por regras proprias.
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O ambiente declarativo do Ginga, chamado Ginga-NCLtem também uma
implementacdo de referéncia em codigo aberto, desenvolvida pelo Laboratério
TELEMIDIA da PUC-Rio. Adotando a licenga GPLv2, o laboratério TELEMIDIA garante o
acesso permanente a toda a evolugao do cédigo publicado na Comunidade Ginga, sejam
quais forem suas aplicagdes e autores daqui em diante.

Estda sendo criado, por iniciativa dos professores e pesquisadores do laboratério
TELEMIDIA, o Instituto GINGA. Esta iniciativa tem como objetivo dar continuidade ao
trabalho realizado pelo Prof Luiz Fernando Gomes Soares no desenvolvimento da
linguagem NCL e do GINGA, o middleware do sistema Brasileiro de TV Digital,
Recomendacdo 871 do ITU-T.

Estas tecnologias representam um esfor¢o herctleo do TELEMIDIA. O coordenador do
NextSAUDE tem estado presentes das reunides presencias e a distancia do Instituto
GINGA, e participando ativamente de sua construgao.

6.3 Interagdes com empresas e instituicoes

6.3.1 Hospital Peter Pan

O NextSAUDE colaborou com a parceria entre o Laboratério de Redes de Computadores
do Aracati e a Associacdo Peter Pan. O resultado foi desenvolvimento do SisAPP, sistema
de apoio a tomada de decisdo na gestdo de atendimento de criancas com cancer infantil.

O SisAPP teve inicio a partir de uma demanda do hospital da Associacdo Peter Pan a equipe do
Laboratério de Redes de Computadores e Sistemas Multimidia de Aracati (LAR-A), comandado
pela Dra Carina Oliveira.

OrganizagOes como o Hospital Peter Pan tem a missdo é elevar o indice de cura e melhorar a
qualidade de vida de portadores de cancer infanto-juvenil e de suas familias. Essa missdo pode
ser alcancada mais facilmente através do uso de um sistema de apoio a gestdo, com foco nos
processos de acompanhamento dos pacientes, desde as primeiras consultas, passando pelas
diversas etapas do tratamento da doenga, até o término do tratamento.

Assim, o SisAPP teve como objetivo principal auxiliar a gestdo de organizacbes nao-
governamentais que lutam contra o cancer infanto-juvenil. Foram desenvolvidos: um sistema
inteligente e informatizado adequado segundo o cendrio local de atendimento aos portadores
de cancer infanto-juvenil na APP; um sistema de apoio ao diagndstico precoce, o tratamento
especializado e o atendimento humanizado a portadores de cancer infante juvenil atendidos na
APP; foi realizada a Coletar e armazenar de maneira segura as informacgdes relacionadas ao
portador de cancer infanto-juvenil: dados gerais de identificagdo como composicdo e situacdo
de saude da familia, situagdo sécio econdmica, situacao habitacional, aspectos relacionados a
doenga e tratamento, desde a identificacdo do primeiro sintoma até o tratamento efetivo (i.e.,
etapa da doenga, tratamentos atuais e anteriores, grau de desenvolvimento da doenga,
internagdes).

O SiAPP permite a rastreabilidade do portador de cancer infanto-juvenil, a andlise da evolugdo
da doenca (i.e., etapa da doenca em que se encontra o paciente, tratamentos atuais e
anteriores, grau de desenvolvimento da doenga, internagdes), além da participagdo em
programas socioeducacionais oferecidos na APP.
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O SisAPP ja foi entregue ao Hospital Peter Pan e ja se encontra em sua fase inicial de
funcionamento. Como dito, o sistema permite que profissionais de saude e gestores da APP
acompanhem indicadores importantes na tomada de decisdo através de quatro modulos de
diagnostico precoce, ambulatério nutricional, ensino/pesquisa/extensdo e relatdrios de
indicadores.

6.3.2 Prefeitura de Aracati

O sistema DENGOSA foi desenvolvido pelo projeto NextSAUDE com a colaborac¢do da Prefeitura
Municipal de Aracati (Ce). Ele visa subsidiar acGes de vigilancia epidemioldgica e proporcionar
uma importante tecnologia dada sua agilidade, usabilidade e facil acesso.

O projeto DENGOSA é um sistema de baixo custo para plataforma web que disponibiliza servigos
de apoio a tomada de decisdo para o controle de epidemias, inicialmente em uma cidade do
interior, com uma interface entre os hospitais, postos e as secretarias de salde, além de facilitar
a comunicac¢do informatizada entre os agentes de endemias e os gestores, dados relevantes
para a tomada de decisdo e para o controle de epidemia de dengue.

Assim, o objetivo do DENGOSA foi desenvolver um sistema para a coleta de dados
epidemioldgicos para auxilio a tomada de decisdo baseado em geolocalizagao.

O sistema tem como objetivo, disponibilizar um servico de acompanhamento aos indicadores
de focos do Aedes aegypti e os indicadores de epidemiologia nos hospitais com pacientes ja
diagnosticados com alguma doenca correlacionada ao mosquito transmissor.

Um mapa interativo, em escala municipal de uma cidade do interior, dividido em microrregioes,
servird como objeto para a andlise destes dados fornecidos via web services. O mapa sera
alimentado via interface web por agentes de saude e drgdos de saude publicos (hospitais
municipais, postos de atendimento) e auxiliard na tomada de decisdo dos gestores de saude
para as acGes de combate e prevengdo no municipio.

6.3.2 Instituto Atlantico

O projeto GISSA (Governanga Inteligente de Sistemas de Saude) tem como objetivo o
desenvolvimento de um sistema de inovacdo tecnoldgica destinado ao programa Rede Cegonha
do Ministério da Saude, financiado pela FINEP, liderado pelo Instituto Atlantico com a parceria
do IFCE.

O projeto LAIS, trabalho de pesquisa desenvolvido pelo NextSAUDE, propde um modelo de
arquitetura que integra mecanismos inteligentes para o projeto GISSA. Ele reune esforcos das
equipes de pesquisa do IFCE na drea de Mineracdo de dados e Ontologias e da equipe da UFC
na area de integracdo semantica e materializada dos dados (Mashups) com uso de Linked Data.
A experimentagdo deste modelo faz uso inédito de uma metodologia em minerac¢do de dados
criada no IFCE e de nova plataforma de interoperabilidade semantica criada pela equipe da
UFC/PUC-Rio.

O LAIS tem como objetivo a construgao de um modelo que utiliza Minera¢do de Dados para o
incremento e enriquecimento de Ontologias, onde serdo utilizadas para a integracdo e
materializacdo de um Mashup de dados para o apoio a tomada de decisdo. Além disso, também
apontar desafios futuros, que podem ser alvos de projetos de desenvolvimento e pesquisa.

Este trabalho tem como parceiros do Instituto Atlantico o Depto de Ciéncia da Computacdo da
Universidade Federal do Ceara, além do Instituto Federal do Ceara, campus Aracati.
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6.4 Projetos Sociais

6.4.1 PRECES: Dependentes Quimicos (2004/ 2005/ 2006)

Titulo: PRECES — SHALOM - PRofissionalizagdo e alfabetiza¢do do dependentE quimico, Como Estratégia
de insercdo Social na Comunidade SHALOM

Parceiro: Comunidade SHALOM de Aracati

Resumo: O projeto PRECES SHALOM propde a capacitagdo profissional do jovem em tecnologia da
informacdo e comunicagdo (TIC) como fomentadora da geracdo de emprego e renda do jovem
dependente quimico atendido pela comunidade SHALOM do municipio de Aracati. Trata-se de uma
comunidade catdlica, fundada em 9 de julho de 1982, que realiza uma série de projetos sociais,
notadamente a reinsercao social de jovens com dependéncia quimica. A ideia geradora do projeto PRECES
é de que o jovem é a melhor interface com outro jovem. Assim, o projeto consiste em utilizar a forga de
persuasdo e o exemplo de jovens na situagdo social “privilegiada” de alunos do IFCE em Informatica na
formacdo e convencimento de outros jovens em situagdo social de “risco”. O argumento, inspirado na
experiéncia vivenciada no Pirambu Digital (www.pirambudigital.com.br), é de que a verdadeira inclusdo
de jovens no Pais so se fard mediante a apropriacdo pelo jovem do seu entorno social.

Palavras-chave: Inclusdo social, juventude, alfabetizagdo, geragdo de renda.

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 641 a - Projeto
e NS- ANEXO 641 b — Relatério

6.4.2 PIPA: Projeto de Inicia¢do Profissional

Titulo: Projeto de Iniciagdo Profissional (PIPA)
Parceiro: SINE /IDT

O Aracati Digital é uma cooperativa formada por professores e alunos do curso de Bacharelado em Ciéncia
da Computagdo do Instituto Federal do Ceard (IFCE), Campus Aracati. A Cooperativa Aracati Digital
desenvolve solugdes de inovagdo tecnoldgica na drea de informatica para pessoas fisicas, para empresas
publicas e privadas, além de promover agbes sociais junto a comunidade. O Projeto de Iniciagao
Profissional (PIPA) é uma parceria do Aracati Digital com o SINE (Sistema Nacional de Empregos).

Resumo: O projeto PIPA consiste em aulas de Informatica Basica e Informatica Aplicada, para jovens e
adultos fora do mercado de trabalho. Esses jovens e adultos serdo selecionados pelo SINE.

- O curso de Informatica Basica é destinado aos jovens e adultos que tenham concluido ou estejam
cursando o ensino fundamental.

- O curso de Informatica Aplicada é destinado aos jovens e adultos que tenham concluido ou estejam
cursando o ensino médio.

Ambos os cursos serdo ministrados por alunos do Bacharelado em Ciéncia da Computacdo (BCC) do IFCE
Aracati, sob a supervisdo de um professor. As aulas acontecerdo todas as tergas e quintas, de 9h as 11 no
Aracati Digital (Rua Cel Alexanzito 447 A, Aracati).

Palavras-chave: Inclusdo social, geracao de renda, formacgao profissional.

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 641 a - Projeto
e NS- ANEXO 641 b — Relatério
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6.4.3 NAJILA: Ntcleo de Alfabetizacdo de Jovens e Idosos

Titulo: Nucleo de Alfabetizagdo de Jovens e ldosos do LARA (LARA - Laboratério de Redes de
computadores de Aracati)

Parceiro: IFCE Aracati

Resumo: A metodologia de alfabetizacdo do NAJILA é a “Luz do Saber”, desenvolvida e utilizada pela
Secretaria de Educacdo do Ceara (SEDUC). Esta metodologia é baseada na pedagogia de Paulo Freire que
educa jovens, adultos e idosos com “palavras geradoras” escolhidas da realidade e da vida dos
alfabetizando. A partir dai, é produzido um quadro com um conjunto das familias silabicas relacionadas a
palavra. Um grupo da SEDUC desenvolveu um software para a metodologia Luz do Saber. Esta
metodologia faz uso do computador como ferramenta de interface com o aluno, permitindo sua
familiarizagdo com a informatica enquanto é alfabetizado. Esse projeto foi realizado com 2 sessdes por
semana, duas horas/aula, totalizando 16 aulas/més, durante 5 meses na Casa CRER, uma instituicdo que
“tenta” ajudar na recuperacdo social de dependentes quimicos. A Casa CRER fica situada no distrito do
Cajueiro, 10 km de distancia do centro do municipio de Aracati (Ce). As aulas de alfabetizagdo com a
metodologia Luz do Saber foram divididas em dois momentos: ® Uso do quadro branco e caderno, dentro
da pedagogia de palavras geradoras de Paulo Freire ® Uso do software Luz do Saber que apresentas fatos
do cotidiano, situacGes interessantes do contexto local, etc. No primeiro momento foram desenvolvidas
atividades de memorizacdo do alfabeto e aperfeicoamento da escrita. J& no segundo momento, mais
dinamico, o aprendizado se faz fixando-se o conteido dos temas aplicados no primeiro momento. O
NAJILA aproveita de toda esta rica experiéncia na alfabetizacdo de adultos acontecida na Casa CRER e a
transporta para a BARCA (Bodega de Artes Raimundo de Chiquinha do Aracati), no centro de Aracati. As
atividades sdo ministradas por alunos do Bacharelado em Ciéncia da Computacdo do IFCE Aracati. Estes
alunos sdo bolsistas do CNPa, da FUNCAP e de outros érgaos de fomento de P&D e inovagao

Palavras-chave: Alfabetiza¢do, educagdo de Jovens, Educagdo de Idosos.

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 641 a - Projeto
e NS- ANEXO 641 b — Relatério

6.4.4 BARCA: Galeria de Artes & Educagao

Titulo: BARCA, Bodega de Artes Raimundo de Chiquinha do Aracati
Parceiro: IFCE Aracati

Resumo: A Bodega de Artes Raimundo de Chiquinha de Aracati - BARCA - é uma entidade sem fins
lucrativos que faz parte do projeto Aracati Digital, uma iniciativa sob a responsabilidade de Mauro
Oliveira, professor do IFCE campus Aracati.

Trata-se de um espaco onde s3o realizadas atividades culturais (GALERIA DE ARTES, MUSICA CLASSICA NA
RUA, BIBLIOTECA), sociais (ALMOCO para BOLSISTAS) e educativas (Preparacdo para o ENEM,
ALFABETIZACAO, PROFISSIONALIZACAO) por professores, servidores, alunos do IFCE Aracati e voluntarios
da comunidade.

Com a BARCA o Prof Mauro Oliveira presta uma homenagem a seus avés Raimundo Pereira e Francisca
Chaves Barbosa, nascidos nas cercanias da "UNIAQ", antigo distrito de Aracati.

Palavras-chave: Alfabetizacdo, educagdo de Jovens, Educagao de Idosos.
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VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 644 a - Projeto
e NS- ANEXO 644 b — Relatorio

6.4.5 PRETA: Metodologia para motivar jovens na area de Ciéncia Exatas

Titulo: Projeto: PRETA - Pré-REsidéncia em Tecnologia de InformaticA
Parceiro: MCTI/CNPqg/SPM-PR/Petrobras

Resumo: As estatisticas tém revelado que cursos nas areas de Ciéncias Exatas (Matematica, Estatistica,
Fisica, Quimica, etc.), Engenharia e Computacdo nio sdo a preferéncia da maioria dos jovens do sexo
feminino. A Chamada Publica MCTI/CNPq/SPM-PR/Petrobras n2? 18/2013 objetiva descobrir metodologias
e procedimentos que motivem estas jovens nas dreas Ciéncias Exatas, Engenharia e Computacao.

O objetivo do Projeto PRETA é Colaborar com a Chamada Publica n2 18/2013, propondo uma metodologia
na area de ciéncia da computagdo para o problema acima descrito. A ideia central da Metodologia PRETA
é baseada no potencial que tem um jovem em ajudar outro jovem. Para tanto o PRETA propde o convivio
profissional (denominado Pré-Residéncia) dos jovens do sexo feminino com aluno(a)s da area de
computagao.

A intencdo do PRETA é despertar o interesse das alunas de nivel médio, de cursos técnicos e graduandas
de ciéncia da computacdo para as oportunidades profissionais deste setor, bem como mostrar a
transversalidade da computagdo no apoio a outras areas (design, psicologia, marketing, artes, etc.).

Palavras-chave: Alfabetizacdo, educagdo de Jovens, Educagao de Idosos.

VER DETALHES EM:
e NS- ANEXO 645 a - Projeto
e NS- ANEXO 645 b — Relatério
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6.5 Prémios e Distingdes

6.5.1 Mencdo Honrosa do Prémio Celso Furtado do Ministério de Integracdo Nacional

MIEISTERF DA IH'I'EEF:M:.E'I:I- MACHOMNAL
SECRETARA DEDESENY D YIMENTD RECHINAL
SE1M - Seir de Crmnides &rean Mors, O 056, Mdihalo | Binco & - T2 Ande - Aea Bime
[ira=iin! 130 - CEP: PIOSEO0E,
Pebrfomer (&1} 341453212

Oficic=Circulor i* #7  20353DRMI
Bl A5de .7.5'::'-1'.'( de 205,

A Sua Senborin o Senbor

Anthmin Mourn Harboss de Oliveien
Fun Die Chlberba Stedsm 1315

CEP 60190750 Foetalem - CF

i i ."Il_'_l

Awuntz: Prémio Celso Furtadn de Desenvolvimentn  Reglosal Edigho 2014
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Frezado Senkar,

k. 0 Mmnistéric da Integrgho Macional, por melo. da equipe arpsnizadors do
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Armaiade Digs Mendes, onlormm gue = proposin de Vossa Seshoria inkiblofa
“ARACATI DIGITAL, Una EXPERIENCLA DE  DESENVOLVIMENTD
SOCIECONOMICD COM  FIVENS. BASEADA EM TENOLOGIA DA
INFORMACAD™, foi comemplad com meng3o homrosa na calegons Priticas Exitosas
de Gesido e Produgiin Institocional
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Imtepragio Mocicosl, oo sudittema Rémalo de Almesida, o Sedor e Grandes A e
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6.6 Artigos publicados em jornal grande circulacao

6.6.1 CUNHUS SAPIENS, UMA BREVE HISTORIA DA IMPUNIDADE. Jornal O POVO,
Fortaleza, 07 maio 2016.

6.6.2 ESCOLA NAO E PRA TI NAO... BESTADO!. Jornal O POVO, Fortaleza, 09 abr. 2016.

6.6.3. JORJAO, DOM QUIXOTE E A LEI DO GERSON. Jornal O POVO, Fortaleza, 12 mar.
2016.

6.6.4 PORQUE HOJE E SABADO. Jornal O POVO, Fortaleza, 13 fev. 2016.

6.6.5 ALEM DO ARCO-IRIS. Jornal O POVO, Fortaleza, 05 jan. 2016.

6.6.6 FACULDADE OU UNIVERSIDADE. Jornal O POVO, Fortaleza, 08 dez. 2015.

6.6.7 PRA SABER QUEM SOMOS NOS. Jornal O POVO, Fortaleza, 03 nov. 2015.

6.6.8 AMIZADE SEM FIM. Jornal O POVO, Fortaleza, 06 out. 2015.

6.6.9 DEMOCRITO PARA REITOR. Jornal O POVO, Fortaleza, 08 set. 2015.

6.6.10 COMO SE FOSSE POSSIVEL ACONTECER. Jornal O POVO, Fortaleza, 11 ago. 2015.
6.6.11 A VIDA POR UM FIO. Jornal O POVO, Fortaleza, 14 jul. 2015.

6.6.12 UMA BREVE HISTORIA DO (SEU) TEMPO. Jornal O POVO, Fortaleza, 19 maio
2015.

6.6.13 PEDRO e o MENDIGO? e a FIFA. Jornal O POVO, Fortaleza, 19 maio 2015.

6.6.14 O PILOTO SUMIU ! A UNIVERSIDADE TAMBEM. Jornal O POVO, Fortaleza, 21
abr. 2015.

6.6.15 FIM DE TARDE EM HAVANA. Jornal O POVO, Fortaleza, 17 mar. 2015.
6.6.16 FAUSTO E OS DRAGOES. Jornal O POVO, Fortaleza, 10 fev. 2015.
6.6.17 O SERTAO VAI VIRAR BYTES. Jornal O POVO, Fortaleza, 20 jan. 2015.
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7. Consideracgoes Finais

O NextSAUDE é um projeto de desenvolvimento, inovacdo e pesquisa sobre o uso de
modernas tecnologias computacionais na tomada de decisio pelos diversos atores envolvidos
(do usuario ao gestor) em sistema publico de saide, com énfase na interoperabilidade sintatica
e integracdo semantica de dados. Ele utiliza o padrdo internacional OpenEHR para a questdo da
interoperabilidade sintatica e produz ontologias associadas a tecnologia de linked data /
mashups para tratar o problema de interoperabilidade semantica,

Em sua CONCEPCAO MACRO, o projeto NextSAUDE propde a criagdo de uma rede constituida
de Nucleos de Exceléncia em Interoperabilidade Semantica de Sistemas de Saude com o objetivo
de promover pesquisa, desenvolver solu¢des especializadas e gerar inovagdes tecnoldgicas de
interoperabilidade para sistemas de saude, no contexto da constru¢do do Barramento de
Servigos (tecnologia SOA) de Saude e da estratégia de interoperabilidade do DATASUS do
Ministério da Saude.

Como ESTRATEGIA INICIAL para o desenvolvimento do NextSAUDE foi escolhido o ambiente de
internagao domiciliar que consiste em uma modalidade de atencdo realizada por um cuidador
(leigo ou profissional especializado) ou por uma equipe multiprofissional, que presta assisténcia
a idosos e/ou pacientes em suas residéncias com quadros clinicos crénicos ou n3o, porém
estaveis. A tecnologia de dispositivos modveis tem, naturalmente, papel importante na
concepcdo do projeto NextSAUDE que propds a TV digital como principal interface do usuario
na residéncia (cuidador e idoso/paciente) com os demais usuarios do sistema (agente de salde,
médico, gestor, etc).

Liderado pelo Laboratério de Redes de Computadores de Aracati (LAR-A) do IFCE, Campus
Aracati, o NextSAUDE foi financiado pela Fundacdo Cearense de Apoio ao Desenvolvimento
Cientifico e Tecnoldgico do Ceara — FUNCAP - com recursos do Fundo de Inovacdo Tecnoldgica,
processo: 6424611/2014, dentro de sua politica de incentivo a interiorizacdo da P&D no Ceara.

Uma das expectativas do projeto é ajudar a validar esta politica como uma boa pratica de
desenvolvimento socioecondmico de estado, alcunhado pelo estigma do semiarido, cujas
liderancas teimam em nao procurar na inteligéncia de seu povo um vetor de geragao de renda
e de bem estar social.

Antes de se avaliar os 4 PRODUTOS, 2 PROTOTIPOS e 2 ESTUDOS, resultados concretos
entregues a FUNCAP, vale refletir sobre os chamados “resultados de contorno do projeto”.
Enquanto PRODUTOS eram implementados, PROTOTIPOS eram desenvolvidos e ESTUDOS
CIENTIFICOS eram realizados no projeto NextSAUDE, os “resultados de contorno do projeto” se
concretizavam em sete linhas, desde o inicio do projeto em janeiro 2015:

e FORMACAO: O NextSAUDE envolve sete mestrandos e dois doutorandos

e ACADEMICO: Cinco dissertacdes foram defendidas no periodo, dez artigos foram
publicados e oito foram submetidos

e EDUCACAO: Mais de quarenta bolsistas de iniciagdo cientifica do bacharelado do Curso
de Ciéncia de Computac¢do do IFCE Aracati foram envolvidos

e PROJETOS CIENTIFICOS: Cerca de dez projetos de pesquisa, associados aos bolsistas
acima, forma elaborados e aprovados para financiamento por organismos de fomentos

e RELACIONAMENTOS PROFISSIONAIS: Contatos nacionais (PUC-Rio, UFPE, UESPI, UFES)
e internacionais (Universidade de Beira/Portugal, Universidade de Evry)

e |EEEHEALTCOM: Participa¢do no board do IEEEHealthcom, o maior evento académico
de e-health mundial, com responsabilidades na América latina
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e SOCIAL: Participa¢do dos bolsistas em projetos sociais que se tornaram uma marca do
projeto.

Tudo isso, e muito mais no IFCE Aracati, s6 foi possivel gracas a existéncia do NextSAUDE,
resultado da oportuna politica positiva de interiorizacdo da C&T no Ceard da FUNCAP.

E mais do que saudavel, por falta de um melhor adjetivo, ver jovens que amargariam um futuro
nada promissor nas brenhas do interior, terem sua vida transformada profissional e
culturalmente ao vivenciarem a magia da pesquisa e consequente desenvolvimento no projeto
NextSAUDE. Uma percepcao profissional e social diferente aconteceu em cada um destes jovens
que teve o privilégio de ser bolsista do NextSAUDE e participarem das cinquenta intensas
atividades semanais (ver documento PRESTACAO DE CONTAS).

Quanto aos chamados resultados objetivos alcangados no NextSAUDE, estes excederam as
expectativas estabelecidas no inicio do projeto. A busca de solugdes funcionais e tecnoldgicas
no contexto da ESTRATEGIA INICIAL, e considerando a CONCEPCAO MACRO do projeto, o
NextSAUDE, promoveu intensa interacdo do NextSAUDE com parceiros académicos e
empresariais o que resultou no desenvolvimento dos produtos SysAPP, DENGOSA, Platforma
NextSAUDE e TV Health. Além destes quatro produtos, foram também desenvolvidos dois
protétipos de inovacgdo, VITE e LF GINGA, e realizados dois estudos analiticos cientificos, LAIS e
CLARIISA (maiores detalhes destes resultados podem ser vistos no Relatdrio técnico).

Os dois estudos analiticos (LAIS e LARIISA), sdo pesquisa de alto nivel, condutoras de temas de
mestrado e doutorado em andamento, produtoras de artigos em revista e de publicacdes em
eventos cientificos, cumprindo a missdao PESQUISA no NextSAUDE. S3o temas de interesse do
DATASUS do Ministério da Saude.

Quanto aos dois protétipos (VITE e LF GINGA), sdo inovagdes que, se melhor trabalhados
tecnologicamente e alicercadas por um bom plano de negdcio, revelam forte potencial
mercadoldgico.

Finalmente, o projeto NextSAUDE entrega a FUNCAP quatro produtos (SysAPP, DENGOSA,
Platforma NextSAUDE e TV Health). Alegra-nos, pesquisadores, mestrandos e bolsistas do
NextSAUDE, finalizar o projeto disponibilizado a FUNCAP artefatos tecnolégicos prontos para
“consumo” imediato pela sociedade, transcendendo aos propdsitos iniciais do projeto (ver
Anexo | do projeto). Artefatos capazes de honrar o slogan do projeto:

“NextSAUDE, Tecnologia para uma vida melhor!”.

E isso, “NextSAUDE, Tecnologia para uma vida melhor!”, traduz o entusiasmo de pesquisadores,
mestrandos e bolsistas do NextSAUDE que durante um ano e meio participaram ativamente das
atividades do projeto, compreendendo no propdsito da via de mao dupla que se nos acomete a
cada momento: de um lado o beneficio da oportunidade de aprender mais, amadurecer mais;
por outro lado o compromisso de fazer um bom trabalho que ajude a justificar a importancia da
pesquisa, desenvolvimento e inovacdo, a exemplo dos paises que oferecem melhor qualidade
de vida a seus cidaddos. Por tudo isso...

NextSAUDE, Tecnologia para uma vida melhor!

Antonio Mauro Barbosa de Oliveira

Coordenador do NextSAUDE
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ANEXOS

(disponiveis em www.maurooliveira.com.br/projetos)

ANEXO 1: Entregdveis do Projeto NextSAUDE.
3. RESULTADOS & PROTOTIPOS

3.1 Desenvolvimento
3.1.1  SisAPP: NS-ANEXO 311)

3.1.2  DENGOSA: NS-ANEXO 312)
3.1.3  Plataforma NextSAUDE: NS-ANEXO 313)
3.1.4 TV HEALTH: NS-ANEXO 313

3.2 INOVACAO
3.2.1  VITE, “Lavie a Toute VITEsse”: NS-ANEXO 321)
3.15 LF GINGA: NS-ANEXO 322)

3.3 PESQUISA

3.1.6  LAIS: NS-ANEXO 331)
3.1.7  CLARISSA: NS-ANEXO 332)

4. TRABALHOS & PUBLICAGOES 2015-2016

4.1.1 ARTIGOS PUBLICADOS: NS-ANEXO 411)
5. PROJETOS & PROGRAMAS CIENTIFICOS
5.1 APROVADOS COM BOLSAS CONCEDIDAS A ALUNOS

5.1.1 Projeto PIBIT: NextDADO (2014/2015)
e NS-ANEXO 511 a - Projeto
e NS- ANEXO 511 b - Relatério

5.1.2 Projeto PIBIC: G_CLIMA (2014/2015)
e NS-ANEXO 512 a - Projeto
e NS- ANEXO 513 b — Relatério
5.1.4 Bolsa de Produtividade BPI - Funcap (2016)
e NS-ANEXO 514 a - Projeto
e NS- ANEXO 514 b — Relatério

5.2 SUB-PROJETOS SUBMETIDOS

5.2.1 Projeto PIBIT: V_DADO (2016)
e NS-ANEXO 521 a - Projeto
e NS-ANEXO 521 b — Relatério
5.2.2 Projeto PIBIC: CLIMA_IN (2016)
e NS-ANEXO 522 a - Projeto
e NS-ANEXO 522 b — Relatério
5.2.3 Projeto UNIVERSAL/CNPq: LAIS (2016)
e NS-ANEXO 523 a - Projeto
e NS- ANEXO 523 b — Relatério
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6. RESULTADOS DIVERSOS
6.4 Projetos Sociais

6.4.1 PRECES: Dependentes Quimicos (2004/ 2005/ 2006)
e NS-ANEXO 641 a - Projeto
e NS- ANEXO 641 b — Relatério
6.4.2 PIPA: Projeto de Iniciagcdo Profissional
e NS-ANEXO 641 a - Projeto
e NS- ANEXO 641 b — Relatério
6.4.3 NAJILA: Nucleo de Alfabetiza¢do de Jovens e Idosos
e NS-ANEXO 641 a - Projeto
e NS- ANEXO 641 b — Relatério
6.4.4 BARCA: Galeria de Artes & Educagdo
e NS- ANEXO 644 a - Projeto
e NS- ANEXO 644 b — Relatério
6.4.5 PRETA: Metodologia para motivar jovens na area de Ciéncia Exatas
e NS- ANEXO 645 a - Projeto
e NS- ANEXO 645 b — Relatério
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