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Resumo

O objetivo deste trabalho é propor um sistema de recomendagdo de diagnostico médico
utilizando a técnica de filtragem de conteudo. Utilizando a medida de cossenos para
recuperagdo de informagdo e a medida de pesos TF-IDF (Term Frequency — Inverse
Document Frequency) para analise textual, foi possivel propor o modelo, dividindo-o em
quatro etapas: cria¢do da base de dados de atendimento médicos, criagdo do mecanismo
de buscas por palavras chaves, criagdo do ranking de itens similares e apresenta¢do da
lista de recomendagoes. Como resultado, a busca utilizando sintomas apresentou
resultados satisfatorios e proporcionou liberdade de pesquisa ao usuario. Ja a
classificagdo dos prontudrios através da similaridade apresentou taxa de acerto de 70%
dos diagnosticos submetidos ao sistema.

Palavras-chave:
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ABSTRACT

The objective of this work is to propose a medical diagnostic recommendation system using the content

filtering technique. Using the measurement of cosines for information retrieval and the measurement
of weights TF-IDF (Frequency Term - Inverse Document Frequency) for textual analysis, it was
possible to propose the model, dividing it into four steps. creation of the database of medical care ,
Creation of the search engine by keywords, creation of ranking of similar items and presentation of
the list of recommendations. As a result, the search using symptoms presented satisfactory results and
provided freedom of research to the user. On the other hand, the classification of medical records by
similarity showed a 70% accuracy of the diagnoses submitted to the system.
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PEP, System, Health, WebService, TF-IDF, Recommendation



Lista de figuras

Figura 1 - Filtragem NIDIICa ........ooeeiieieeeeee et 16
Figura 2 - Resultado de uma expressdo booleana conjuntiva (AND) .........ccccevveeveevvevieecieenene, 18
Figura 3 - Resultado de uma busca booleana disjuntiva OR..........ccccceveririeneninieereseeeeene 19
Figura 4 - Medida dos cossenos para calculo de similaridade entre documentos .............c......... 20
Figura 5 - Organograma da PESQUISA ......cuueerreeerrererreeeireeeireeesteeesseeaseesssesesesssesessesassessnsessnsesenses 24
Figura 6 - Representacéo dos diagnosticos ap6s formatacao dos dados. .........cccceeeverereeeenenne. 26
Figura 7 - Método responsavel por recuperar 0s documentos d0 COIPUS. ........evverveuereriereereenennes 28
Figura 8 - Classe para tratamento de SOPWOITS. ......cccereivieiiieeeiee et e e et 29
Figura 9 - Classe para tratamento de adVErbioS........c.ccceeieeiiiieiiie et 29
Figura 10 - Formula para CAICUIO 08 PESOS......ccuieiierieeiectreeieecireeete sttt sre et teere et beeve s 30
Figura 11 - Classe para calculo de frequéncia de um termo. ........ccccceeveeveevieceeceeseeceee e 30
Figura 12 - Classe para calcular 0 IDF de Um termO. .......cccccveveiiieiieneesee e 31
Figura 13 - Matriz de termos € pesos da JENGUE ........eccveeveeeeeeeiee et e seee e sre e eneeve v 31
Figura 14 - Diagrama de classe para persisténcia da matriz de documentos processados............ 32
Figura 15 - Célculo de pesos dos termos da CONSUILA. ........ccceecveeiereereenieseeseee e 32
Figura 16 - Calculo de pesos dos termos da CONSUILA. .........ccuevverierierierie e 33
Figura 17 - Formula utilizada nesta pesquisa para calculo de similaridade. ..........ccccoevvvecveennenne. 33
Figura 18 - Classe para calculo de similaridade entre termos da consulta e documentos. .......... 34
Figura 19 - Consulta exemplo cOmM termOoS geNETICOS. .......ceveueereriirieieieestesie et 34
Figura 20 - Diagrama de componentes representando a arquitetura do Sistema ..........cceceeeeuene 37
Figura 21 - HipOteSe dIagNOSTICA .......cc.ervirieieiriirierieieiei ettt 38
Figura 22 - Qualidade das reCOMENTAGDOES. ........eeeeierieriiriieieie ettt 48
Figura 23 - Definicao do projeto N0 Firehase .........cocvveieiieieee e 54
Figura 24 - Ferramentas d0 FIrEDASE .........cccveeeiiieeie ettt e et e et sre e 55
Figura 25 - Dependéncias do FIreDase.........ccvecuieiieiieecc st 55
Figura 26 - Diagrama de caso de uso prontuario eletrdnico do paciente .........ccccveevvevieecreennenne 57
Figura 27 - Diagrama de classes prontudrio eletronico do paciente..........ccccceeveeveeveevieesreenenn, 57
Figura 28 - Diagrama de caso de uso modulo administrador............cccvveveeveeneeseeseerieecieeveenns 59
Figura 29 - Diagrama de classes modulo administrador...........cccccveveeieenieseeseeneece e 59
Figura 30 - Diagrama de casos de uso modulo de atendimento...........cccoevveveeveeneeceenieesieeneenn 60
Figura 31 - Diagrama de classes modulo de atendimento...........ccceeveereeneereereeneeseeeee e 61
Figura 32 - Classe entidade identificacdo do MEdIiCO. ........ccuvvciireerierierieseereee e 65
Figura 33 - Classe entidade identificacao d0 PaCIENE .........ccuevcverierierieree e 65
Figura 34 - FICha @NAMINESE. .....ccueeiiierieeieeiieteste ettt sttt b sttt sbe e ennens 66
Figura 35 - Estratégia de persisténcia de dados classe entidade pacientes. ...........cccecevereereenenne. 67
Figura 36- Implementacao da classe Firehase. ........ocveeeeieiiie e 67
Figura 37 - Menu do prot6tipo de prontuario eletrdniCo.........coevvererenieirineeeceeeeeee 68
Figura 38 - 1dentificaG8o d0 MEMICO.........ccerueiriririeiee s 69
Figura 39 - 1dentificagio dO PACIENTE ......cc.eeiieie e 69
Figura 40 - Lista de pacientes Cadastrados. ..........ccveoueeieeireienie et 70
Figura 41 - Opgdes do prontUArio €lEtrONICO ........cueveruereirieierieseeeesee e 70

Figura 42 - Parte superior da ficha anamnese...........ccccvveieriveeeree e 71



Lista de quadros

(O LVETo [ o T RN D Lo Y=Y g Tor: [N or-Ye = 1) o =T K- 10U PR 26
Quadro 2- Fluxo de indexagdo de Um dOCUMENTO. ......cevveerieeriieriieieere et eee e e e e eseeens 28
Quadro 3 — Sintomas selecionados aleatoriamente pertencentes ao banco de dados. ................. 40
Quadro 4 - Lista de recomendagdes para dengue hemorragiCa. .........covevveererenienieerenienieeeenne 41
Quadro 5 - Teste de recomendagdo com sintomas do Zika Virus. ........ccceceveeerieeneeneenieeneenenns 42
Quadro 6 - Teste de recomendagéo com sintomas da Febre Chikungunya. ..........cccccevenernnee. 42
Quadro 7 - Teste de recomendagao com Sintomas da GriPE. .......cceevvevverereeieenenieeieneneeeeeenees 43
Quadro 8 - Teste de recomendagdo com sintomas da Febre amarela...........cccooovveiiininnencnes 44
Quadro 9 - Teste de recomendagdo com sintomas da Sarampo. ........ccceeveeeeerierreerieeneenee e neens 45
Quadro 10 - Teste de recomendacao com sintomas da UrtiCaria. ........cccceevveeveeieeseeseesieeseeniens 45
Quadro 11 - Teste de recomendacdo com sintomas da Febre Tifoide........c.coccevevevveiieeniienienen, 46
Quadro 12 - Teste de recomendacao com sintomas da PNeUMONIA. ......c.cccuvecvereereeneeneeseeniens 47
Quadro 13 - Teste de recomendacdo com sintomas da ReumatiSmo. ..........cccceeevervvenvereesneninns 47
Quadro 14 - Lista de requisitos funcionais modulo prontuario eletrénico do paciente................ 56
Quadro 15 - Requisitos funcionais do modulo administrador............ccecveveirceiiecieceesee e, 58
Quadro 16 - Requisitos funcionais modulo de atendimento de pacientes. .........cccccceveverceerveninnns 60
Quadro 17 — 1dentificacao d0 PACIENTE .......c.eeeeeeirieieeseerte ettt e e ere e see s e s ee e e s e e seeeneeens 62
Quadro 18- Identificacdo d0 METICO .......ccvevuiriieieieiesie et 62
Quadro 19 - Login de aCESSO 80 SISTEMA ....c..evveruerurerierieniieietentesie et sttt sbe e ssesresreearenees 63
QuAdro 20 - LiSta d& PACIENTES ......c.evuiriieiieterteeieeit ettt ettt sttt st sb e sbe b ennes 63
QUAAr0 21 - NOVO PIONEUATIO «....evieenieiietieteteteiee sttt ettt sttt ebe b 63

QUAAI0 22 - FICha ANAIMNESE ....c..veecieectee ettt ettt e rtee et eete e e sbe e e s tae e s tbeestaeesaseessaeessbeesanens 64



Lista de abreviaturas e siglas
SR - Sistemas de recomendacao
RI — Recuperacdo de Informacéao
SQL — Struct Query Language

SGBD - Sistema gerenciador de banco de dados



Sumario

1. INTRODUGAO ...ttt sttt s sses e snenaans 11
2. REFERENCIAL TEORICO ..ot nesass s nensans 14
2.1.  Sistemas de RecOMendacao (SR) ....ccooueiierienienieniesie ettt ettt 14
2.1.1. Filtragem por CONTEUO. .......ccuveiueereeieeie ettt et ees 15
2.1.2. Filtragem ColaboratiVa ..........ccccveruieiieerieeie ettt e 15
2.1.3. Filtragem NIDFIAA. .....c..ooeiiiiee e 15
2.2.  Aspectos conceituais da recuperacdo de informagao ..........ccceeeevvereneneeiieneneneeeenne 17
221, MOGEIOS & Rl ...ttt 17
2.2.2.  MOAEIO BOOIBAND .....ceeueiiiiiiicicitec s 18
2.2.3. MOAEIo VEIONAl .....c.ocveuiiiiiiiiicictiecee s 19
2.2.4.  Modelo ProbabiliStiCO.........ccoirieieiiirierieieseee s 21
3. REFERENCIAL METODOLOGICO......cooieiiieeereeeeeeeeeeeeeeeseessevesaeesesessesas s 22
3.1, Especificac@o dO MOAEI0.......cccuiiiiieecee et 23
KB o -0 S [ Lo - LSRR 24
3.2.1.  Construcdo de uma base de dados representando os diagnésticos médicos. ........... 24
3.2.2. MeCaniSMO de DUSCA.........coveriiriirieieeee e e 27
3.2.2.1. PreparaGao doS AOCUMENTOS.......ecuveeerierteeiieieniesieeeeneeseesteeee st sre s eseesaesee e nee s 27
3.2.2.2. INAEXACA0 OS TEIMOS ..ottt et e e sbeenre e 28
3.2.3.  Classificacdo de prontuarios por analise de conteldo..........cceevevvereeeeieriesieeeenenn, 32
3.3.  Apresentar lista de reCOMeNdaGOES........cc.ceirieierieririeieeste e 34
3.4, ReSUMO 00 MOAEIO.......couiuieiiiiiriiieeet ettt 35
4. ARTEFATO — IMPLEMENTAGCAO DO MODELO.......ocoveeereeeeeeeeeeeeeeeeees s 36
Y 101 7210 [T O O OO OO TP POPTRPPPP 38
4.2, DESVANTAGENS. ...c.eeeutieteeuteeteete ettt et st e saeeshe e sbeesbeesbeesbeesbeesbe e be e bt e bt et e eabeenbeenseeaneeareenes 38
4.3. Testando e validando as recomendacBes do SIStEMA........ccceeveereerieriereere e 39
5. CONSIDERAGCOES FINAIS.......ooiirieeeeeeeeeeeeeeeveseeseeseseesssessssee s sesas s sesssssssssssssnsnens 50
8. REFERENCIAS ...ttt sttt sttt sttt 52
Apéndice A - Criando 0 Projeto NO FIrEDASE .....ccvvvveeeirierie sttt 54
Apéndice B — Requisitos e modelagem do protOtipo..........cocevereeererenieieineneseeee e 56
Apéndice C - Requisitos do prot6tipo do prontudrio eletrdnico ........cccceeveevevereneereeneneecene 62

IMPIemMENtaca0 A0S FEQUISITOS ....eccveeiieiieieeie ettt ettt st ste e sbe e re et e e be e e eareeabeenaeeans 64



11

1. INTRODUCAO

Todas as areas envolvidas em algum processo de trabalho em varios momentos
geram e armazenam informagdes valiosas para que possam servir de fontes de pesquisas
em algum momento, seja no aperfeicoamento de uma técnica, no desenvolvimento de um
novo método ou mesmo na academia. Na saude, assim como em outras areas, dado o
avanco da tecnologia da informacao, realizar este armazenamento ja ¢ bastante comum,
contudo utilizar estas fontes significa em muitos casos um grande problema, devido os
atuais sistemas de gestdo utilizados nos hospitais estdo voltados para a administragdo
hospitalar, ou seja, estdo fortemente direcionados a setores administrativos, financeiros,
contabeis, departamento pessoal entre outros.

E sabido que muita informagdo é coletada de um paciente por meio de um
prontuario médico e também que muitos profissionais podem ser envolvidos durante seu
atendimento. De acordo com o Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo
(CREMESP) o prontudrio eletronico ¢ um conjunto de documentos padronizados e
ordenados, destinados ao registro dos cuidados profissionais prestados ao paciente pelos
servicos de saude publica e privado. Cada procedimento deve ser documentado de forma
a facilitar o acompanhamento da evolucdo clinica deste paciente pela equipe médica.
Ainda segundo o CREMESP o objetivo deste documento ¢ catalogar a assisténcia médica
prestada ao paciente, servindo também para ensino e pesquisa € também como
instrumento de defesa legal. Percebe-se aqui a relevancia de um mecanismo de busca
adequado para pesquisa médica, uma vez que estes dados podem duplicar em pouco
tempo.

Embora exista no mercado fabricante de software para gestdo hospitalar e
oferegam um grande conjunto de ferramentas que dao suporte ao cuidado médico, boa
parte deles operam de modo isolado, ndo oferecendo interfaces de comunicagdo com
outros sistemas ou mesmo um mecanismo inteligente que possa facilitar e/ou mesmo
disponibilizar em tempo real uma forma eficiente de consultar informacdes ja

armazenadas.
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Em sua grande maioria os sistemas de gestdo hospitalar oferecem meios de
pesquisas através de instrugdes SQL (Struct Query Language) onde os usuarios informam
valores que sdo enviados a sistemas gerenciadores de bancos de dados (SGBD) como
Oracle, Microsoft SQL Server, Postgres, Firebird entre outros, afim de encontrar registros
que contenham os valores informados. Estas consultas baseiam-se na existéncia ou nao
dos termos informados podendo deixar de fora da lista de resultados registros de interesse
do usuario.

A reutiliza¢do dos dados de um atendimento tem finalidade diversas, dentre elas
pode-se destacar o diagnostico e as condutas médicas utilizadas, a utilizacdo de
mecanismo adequado de busca de informacdo pode ajudar durante os novos
atendimentos, agilizando e facilitando o diagnostico e quais condutas podem ser indicadas
a0 novo paciente.

Toda a responsabilidade de um pré-diagnostico do paciente depende tUnica e
exclusivamente do conhecimento e experiéncia médica, entdo de que forma um sistema
de recomendacao que utiliza filtragem baseada em contetido aplicado a uma base de dados
de um prontuério eletronico de paciente poderia auxiliar um médico na defini¢do do

diagndstico do paciente?

1.1. Objetivo geral

Propor um modelo de recomendacao de diagnostico médico através da técnica
de filtragem de conteudo utilizando campos de texto livre de um prontudrio eletronico de

paciente.

1.2. Objetivos especificos

e Construir uma base de dados representando os prontuarios de atendimento
médicos.

e (Criar um mecanismo de busca a partir de palavras-chave, resultando em uma
lista de diagnosticos médicos classificados pela sua relevancia.
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Classificar os prontudrios médicos por diagnoéstico, através de andlise de
conteudo.

Apresentar a lista de recomendacgdes a partir do ranqueamento formado pela
similaridade entre as palavras-chave e prontuario ja gravados.
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2. REFERENCIAL TEORICO

2.1. Sistemas de Recomendacéo (SR)

O ato de recomendar existe sempre que temos a boa intencao de expressar nossa
satisfacdo ou decep¢do com algum tipo de servico, produto, area turistica, empresa e até
pessoas. Sempre que precisamos utilizamos dessa estratégia para sabermos
antecipadamente de alguma informagdo a respeito de alguma coisa. (WEITZEL;
PALAZZO; OLIVEIRA, 2010) destacam que um SR tem o objetivo de auxiliar no
fornecimento de sugestdes personalizadas de forma automatica de acordo com o interesse

do usudrio. J& (U, 2013) define um SR como uma subclasse de sistemas de filtragem de

informagao que procuram prever a preferéncia que um usudrio daria para um item.
(CAPPELLA; YANG; LEE, 2015; VERBERT K.; MANOUSELIS, 2012) concorda que
o objetivo de qualquer sistema de recomendagdo ¢ estimar a avaliagdo do usuario de um
item que ele ndo conhece baseando na avaliagdo de outros itens visto por este usuério. O
estudo deste tipo de sistema tornou-se bastante relevante na década de 1990 e mostra-se
muito interessante devido ao vasto nimero de problematicas e abundancia de aplicagdes
praticas das mesmas. Estes sistemas recolhem informagdes acerca das preferéncias de um

ou mais usuarios sobre um determinado conjunto de itens.

O comercio eletronico faz uso de recomendagdo héa bastante tempo e sempre
que possivel, apresenta opinides de usudrios a respeito de determinado produto no qual ja
demonstrou interesse no passado, ou mesmo elabora lista de itens nos quais vocé poderia
se interessar (VIEIRA; NUNES, 2012; YANG et al., 2016). Um item € um termo utilizado
para denominar algo que o sistema recomenda a um usuario, ou seja, pode ser um filme,
uma musica, livro, hotel e etc. (FADAEE; SOUFIANI; SUNDARAM, 2016; MIGUEL;
COSTA, 2016). Servigos como Youtube, Netflix, Amazon sempre nos mostra contetido

relacionado ao que estamos vendo, ouvido e/ou precisando baseado no seu historico de

navegacdo (GARCIA; FROZZA, 2013) .

De acordo com (U, 2013; VIEIRA; NUNES, 2012) sistemas de recomenda¢ao

estao divididos em trés categorias, filtragem baseada em contetido, filtragem colaborativa

e filtragem hibrida.
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2.1.1. Filtragem por contetdo

Este tipo de filtragem utiliza informacgdes anteriores do usuario em relagdo a um
item para recomendar itens similares, por exemplo, recomenda produtos parecidos com
aqueles avaliados anteriormente de forma positiva (U, 2013). Neste cendrio utiliza
principalmente tags, palavras-chaves e descricdo dos itens para serem comparados
utilizando alguma técnica de recuperacao de informagao, sendo a indexacao de frequéncia

de termos bastante utilizada (CAPPELLA; YANG; LEE, 2015).

Neste tipo de indexacao, os itens sdao descritos detalhadamente e sdo separados
como palavras-chave através de alguma técnica de recuperagao de informagao, tendo seus
termos extraidos com seus respectivos pesos, possibilitando utilizar estas medidas para
determinar a similaridade entre os itens (YANG et al., 2016). Em caso de itens serem
artigos ou documentos, este processo pode ser ainda mais facil, pois documentos podem

ser considerados similares se compartilharem termos em comum (YANG et al., 2016).

2.1.2. Filtragem Colaborativa

Este tipo de filtragem baseia-se no julgamento de usudrios com interesses em
comum. Sao avaliados itens do sistema que permitem descobrir médias para os itens, com
1sso, o sistema pode descobrir padrdoes de comportamento e sugerir itens considerados
interessantes pelos usudrios com gostos similares. A técnica de descoberta automatica de

relagdes entre usuario e sua vizinhanca consiste em (COSTA; AGUIAR; MAGALHAES,
2013):

e (Calcular a similaridade do usuario alvo em relacao aos outros usuarios.

e Selecionar um grupo de usuarios com maiores similaridades e considerar a

predigdo.

e Normalizar as avaliagdes e computar as predi¢cdes, ponderando as avaliagdes

dos usuarios mais similares.

2.1.3. Filtragem hibrida.
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De acordo com (RAMOS J. G. A., 2010) este tipo de filtragem ¢ baseado nos

métodos filtragem colaborativos e filtragem de contetido, reunindo suas principais

caracteristicas levando a uma melhor solucao.

(CAZELLA; NUNES; REATEGUI, 2010; FADAEE; SOUFIANI; SUNDARAM, 2016)
afirma que a filtragem hibrida procura, combinar os pontos fortes da filtragem
colaborativa e filtragem baseada em contetido visando criar um sistema que possa melhor
atender as necessidades do usuario. A figura 1 apresenta as vantagens envolvidas na
filtragem de conteudo e filtragem colaborativa.

-1 Descoberta de ] Bons
novos resultados para
relacionamentos usuarios
entre usuarios incomuns

-1 Recomendagao ) Precisao

de itens independente
diretamente do numero de
relacionado ao usuarios

histérico

Figura 1 - Filtragem hibrida
Fonte: (CAZELLA; NUNES; REATEGUI, 2010)

A ideia de um sistema de filtragem hibrido ¢ incorporar as melhores
caracteristicas da filtragem colaborativa e filtragem de conteido sem herdar as

desvantagens

Embora um SR seja bastante comum em outras areas como comercio eletronico,
entretenimento, noticias entre outros, na medicina este tipo de abordagem ¢ pouco
utilizado, sendo aplicado para filtragem de contetido de sitios na internet conforme a
proposta de (WEITZEL; PALAZZO; OLIVEIRA, 2010) onde sugerem um filtro
inteligente através da analise de contetido para classificar os sites conforme a qualidade

de suas publicacdes direcionando-as conforme o perfil do usudrio.

Observa-se que um SR necessita de outras subareas da computacdo como 0s
sistemas de recuperacdo de informagao afim de processar previamente um documento. A
se¢do a seguir descreve os aspectos conceituais e os principais modelos de um sistema de

recuperagao de informacao (RI).
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2.2. Aspectos conceituais da recuperacdo de informacéo

Todos os dias milhares de pessoas sdao atendidas em hospitais da rede publica e
privada, gerando um enorme volume de dados. Estes registros estdo em sua grande
maioria armazenados em um sistema estruturado e com suporte a consultas permitindo a
recuperacdo de alguma informacdo de acordo com a necessidade do usuario. Neste
cenario a ciéncia da recuperagdo da informagao estuda a criagao de algoritmos visando
recuperar informagdes a partir de campos de textos livres. De acordo com (BAEZA-
YATES; RIBEIRO-NETO, 2013; PAIK, 2013) recuperacao de informag¢do trata da
representacdo, armazenamento, organizagcdo e acesso a itens de informagdo, como
documentos, paginas web, catdlogos online, registros estruturados e semiestruturados,

objetos multimidia e etc.

A recuperagdo de informacdao (RI) sempre foi um assunto de interesse da
humanidade, pois sempre houve a necessidade de preservagcdo e posterior uso do
conhecimento registrado. Os livros oferecem ha muito tempo um mecanismo simples de
RI, o sumadrio, nele podemos identificar de forma mais eficiente o capitulo ou pagina de

interesse.

2.2.1. Modelos de RI

(BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013; KIDO; JUNIOR; MORIGUCHI,
2014) afirmam que modelagem em RI é complexo e tem objetivo de produzir fungdo de
ranqueamento, produzir escores a documentos em relagdo a uma consulta. Pode ser

dividido em duas fases:
e (Concepgao de uma colecao de documentos e consultas.

e Definicdo de uma funcdo de ranqueamento que consulta o grau de

similaridade de cada documento em relacao a consulta.

(SOUSA; TABOSA, 2015) destaca que todos os sistemas de RI estdo baseados

nos modelos cléssicos de RI, que sdo:
e Modelo Booleano
e Modelo Vetorial

e Modelo Probabilistico
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2.2.2. Modelo Booleano

Neste modelo, documentos sdo representados por termos indexados, podem ser
definidos manualmente ou automaticamente, por meio de algoritmos computacionais. As
buscas sdo formuladas por expressdes booleanas constituidas por termos ligados por
operadores logicos (FERNEDA, 2003). Esse modelo ¢ baseado na teoria de conjuntos e
na algebra Booleana. Mostra-se bastante intuitivo e possui semantica precisa (BAEZA-

YATES; RIBEIRO-NETO, 2013).

Sua definicdo diz que os elementos da matriz de termos por documentos sao 1
para indicar a presenca do termo no documento, ou 0, para indicar sua auséncia. As
frequéncias na matriz de termos por documentos sdo todas bindrias. Sendo uma consulta
g composta por termos de indexacao ligados por trés conetivos booleanos: NOT, AND e
OR. Logo uma consulta ¢ uma expressao Booleana convencional sobre os termos de

indexacao (BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013).

Uma expressdo conjuntiva de enunciado #; AND ¢, recuperard documentos
indexados por ambos os termos. Esta operagdo ¢ a interse¢cdo dos conjuntos dos
documentos indexados pelo termo #; com o conjunto dos documentos indexados pelo

termo 72 conforme figura 2.

Documentos
indexados por
ambos os termos
tet,

Documentos
indexados
pelo termo ¢,

Documentos
indexados
pelo termo ¢,

Figura 2 - Resultado de uma expressdo booleana conjuntiva (AND)

Fonte: (FERNEDA, 2003)

Para uma expressao disjuntiva #; OR %, recuperard documentos indexados pelo
termo #; ou pelo termo #2, sendo equivalente a unido entre os conjuntos dos documentos
indexados pelo termo #; e o conjunto dos documentos indexados pelo termo ¢2, conforme

figura 3.
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Documentos
indexados
pelo termo f,

Documentos
indexados
pelo termo ¢,

Figura 3 - Resultado de uma busca booleana disjuntiva OR
Fonte: (FERNEDA, 2003).

Por se tratar de consultas representadas por expressdes booleanas, varias
combinagdes entre os operadores e os termos de interesse podem ser combinadas afim de

satisfazer as necessidades de busca por parte do usudrio.

(BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013) afirma que as principais vantagens do
modelo Booleano sdo o formalismo claro e sua simplicidade. J4 (SOUZA, 2006) define

como a principal desvantagem deste modelo pouca eficiéncia devido ao fato de trabalhar
de forma binaria, considerando apenas o critério relevante/ndo relevante e nao ordenar
resultados de acordo com a consulta. (BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013) também

destacam que consultas Booleanas ¢ inconveniente para a maior parte dos usuarios.

2.2.3. Modelo Vetorial

Observando um conjunto de documentos percebemos que alguns termos nao
acrescentam sentido em relagdo ao conteido do documento, se analisarmos uma colegao
com varios documentos, uma palavra que aparece em todos eles, ndo ¢ muito util para
descrever esta colecdo, portanto nada acrescenta sobre quais documentos um usudrio
estaria interessado. No entanto palavras que aparegam em poucos documentos podem ser

bastante interessantes para o usuario (BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013).

O modelo Vetorial também ¢é conhecido como Modelo Espacgo Vetorial e baseia-
se no casamento parcial de termos (palavras) por meio da atribui¢@o de pesos nao binarios
para termos da consulta e documento (PAIK, 2013). (MARTHA; DE CAMPOS;
SIGULEM, 2010) afirma que este ¢ um dos modelos mais utilizados por representar a

informagdo sob perspectiva matematica e estatistica e apresenta bons resultados.
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Neste modelo cada documento da colegdo € representado por um vetor conforme
a expressao D; = {t;,12,13,14...15}. Sendo vetor D; um documento da colecdo e #,,12,13,14..tx
termos que acrescentam valor semantico ao documento e j 0 nimero do documento D na
colecdo. Palavras como preposi¢des, conjuncdes e advérbios sdo tratadas como stopwords
e devem ser removidas do documento, por nada dizerem sobre o contetido do proprio
documento (IRACICABA, 2006). A quantidade de aparicdes de um termo em um
documento ¢ contabilizada como sua frequéncia podendo ser definida por TF (Term

Frequency) e pode ser demonstrada pela expressao TFjj = Fj

A frequéncia de termos pode ser muito interessante para descrever um
documento em particular, porém se este termo existir na maioria dos documentos da
colecdo, este perde sua especifidade e naturalmente pode ndo representar documentos de
interesse na consulta do usudrio. Para este problema surge a frequéncia inversa de
documentos (IDF) que pode ser representada pela formula IDF = Log (N / n;) sendo N o
numero total de documentos da colegdo e n; o nimero de documentos em que o termo ;
aparece. O peso do termo no documento ¢ calculado pelo formula Wij = TF; * IDFj

(BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013).

Em seguida estes pesos sdo utilizados para calcular o grau de similaridade entre
documentos armazenados no sistema e a consulta do usudrio para que possam criar um
ranking ordenado de resultados através das equagdes representadas pela figura 5

(BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013).
it
Z fzi{wa.f * Wb.f)

Do e x Y ()’

Figura 4 - Medida dos cossenos para calculo de similaridade entre documentos
Fonte: adaptado de (COSTA; AGUIAR; MAGALHAES, 2013)

IE‘nu.-':l =

As medidas de similaridade entre documentos trabalham com métricas e
determinam quando um documento ¢ similar a outro. O uso da medida dos cossenos

retorna 0 e 1. Sendo medido o angulo entre os dois vetores num espaco vetorial. Quanto



21

mais proximo de 1 for o valor, menor ¢ o angulo e consequentemente maior a similaridade

entre o documento e os termos da consulta (MAIA; SOUZA, 2013).

(BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013) apresenta algumas observacoes

sobre este modelo, sdo elas:

Conjunto ordenado de documentos € retornado, fornecendo uma melhor resposta

a consulta.

Documentos que tem mais termos em comum com a consulta tendem a ter maior

similaridade.

Termos com maiores pesos contribuem mais para o casamento do que os quem

tem pesos menores.
Documentos maiores sao favorecidos.

A similaridade calculada ndo tem limite superior definido.

2.2.4. Modelo Probabilistico

De acordo com (BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013) ¢ que existe um

conjunto de documentos ideal, dada uma descri¢ao desse conjunto poderiamos recuperar

documentos relevantes, sendo a consulta um processo de especificacdo das propriedades

deste conjunto de documentos ideal. O problema deste modelo ¢ que inicialmente ndo se

sabe quais sdo estas propriedades, forcando uma estimativa inicial destas propriedades.

Este modelo reutiliza o resultado da primeira consulta para refinar ainda mais seus

resultados (BRITO, 2016) .
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3. REFERENCIAL METODOLOGICO

3.1. Tipo de pesquisa

A pesquisa terd uma natureza quantitativa a partir do carater descritivo e
exploratorio. (WAINER, 2007) [ afirma que a pesquisa quantitativa tem suas bases nas
ciéncias naturais observando poucas variaveis e sempre busca obter medidas numéricas.
Tem uma visdo positivista, ou seja, mesmo diferentes observadores terdo o mesmo
resultado. (FONSECA, 2002) [] destaca que pesquisa quantitativa ¢ aquela que pode
quantificar alguma coisa. Necessita de amostras geralmente grandes e representativas da
populacao e seus resultados sdo tomados como um retrato real de toda a populagdo-alvo
da pesquisa. Recorre a linguagem matematica para descrever causas de um fendomeno,
relagdes entre varidveis e etc. (CHAER; DINIZ; RIBEIRO, 2012)[ ] afirma que a pesquisa
quantitativa procura quantificar os dados fazendo uso de alguma forma de andlise

estatistica.

O carater descritivo da pesquisa exige do investigador informacdes sobre o que
deseja pesquisar. Este tipo de estudo pretende descrever fatos e fenomenos de
determinada realidade (SILVEIRA; CORDOVA, 2009) (1. Ja [1(SANTOS, 2008) afirma
que pesquisa descritiva descreve uma experiéncia, uma situa¢do, um fenomeno ou
processo nos minimos detalhes. (FONSECA, 2002)] concorda que este tipo de pesquisa
tem a finalidade de descrever as caracteristicas de determinada populacdo ou fendmeno,

ou o estabelecimento de relag¢ao entre variaveis.

O carater exploratério da pesquisa proporciona ao pesquisar maior familiaridade
com o problema em estudo. Seu objetivo ¢ facilitar o entendimento de um problema
complexo ou mesmo construir hipoteses mais adequadas [1(VIEIRA, 2002) . Ja [
(ELETR; GARCIA, 2015) define pesquisa exploratdria como a busca pela familiarizagdo
dos fendmenos surgidos durante a pesquisa, explorando mais profundamente e com maior
precisdo. (SILVA; KARKOTLI, 2011)[! entende que a pesquisa exploratoria proporciona
maior proximidade com o problema visando torna-lo explicito ou definir hipoteses.

Também pode aprimorar ideias ou fazer intuigdes.

3.2. Universo e amostra e critério de selecao
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A pesquisa sera realizada na cidade de Imperatriz-MA. O universo da pesquisa
serd representado por uma base de dados contendo 95 doengas com seus respectivos
sintomas. De acordo com (GUIMARAES, 2012; PROVDANOV; FREITAS, 2013)
universo da pesquisa representa o conjunto de seres animados ou ndo que apresenta pelo

menos uma caracteristica comum, sendo N o numero total de elementos ou populagio.

Desse universo, serdo utilizados 20 conjuntos selecionados baseados nas
ocorréncias mais frequentes da atencdo basica de saude nos hospitais de acordo com
(PIMENTEL et al., 2012). Quanto a amostra, (PROVDANOV; FREITAS, 2013) explica

que ¢ uma pequena parte do universo.

A metodologia deste trabalho seguiu as diretrizes do método Design Science
Research, que segundo (BAX, 2014) ¢ uma estratégia de pesquisa capaz de orientar, tanto
a construcao do conhecimento, quando aprimorar praticas em sistemas de informacao e
disciplinas relacionadas ao campo gerencial e tecnolégico da ciéncia da informacdo. E
uma metodologia que encoraja o desenvolvimento de artefatos e/ou protdtipos visando
compreender problemas do mundo real e propor solugdes apropriadas, tteis, fazendo o

conhecimento avangar.

Neste trabalho propde-se a utilizagdo de um modelo de sistema de recomendagao
utilizando técnicas de filtragem baseada em conteudo com o objetivo de recomendar

diagnosticos médicos.

3.3. Especificagdo do modelo

Consiste na apresentacdo da arquitetura do sistema de recomendagdo a ser
aplicado sobre a base de dados médica. Em seguida, apesentara a sua especificacao, sendo

este dividido em:

e (Criar um mecanismo de busca a partir de palavras-chave, resultando em uma
lista de diagnosticos médicos classificados pela sua relevancia.

e C(lassificar os prontuarios médicos por diagnostico, através de analise de
conteudo.

e Apresentar a lista de recomendagdes a partir do ranqueamento formado pela
similaridade entre as palavras-chave e prontuario ja gravados.
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e Construir uma base de dados representando os prontuarios de atendimento
médicos.

A figura 5 apresenta a pergunta problema e também os objetivos gerais e
especificos.

Cuak as possibilidades &/ou
alternativas de recomendaglo de
diagndsticos em um promtudrio
eletrdnico de paciente?

Criaar base de dados de

Prapar um maodelo de : -
esantando o d Gticos
recomendacBo de disgnésticas B

atravis da téenica de filtragem
de conteddo utilizando campos
e beuto fvre.

Classificar prantudrio
eletrinicos por diagndsticos

Criar mecanismo de busca

Drdenar Ranking de
prontuiria por similaridade

Figura 5 - Organograma da pesquisa

Fonte: Proprio autor.

3.4. Etapas iniciais

3.4.1. Construcao de uma base de dados representando os diagnosticos
médicos.

Para que o primeiro objetivo especifico seja alcangado foi elaborada uma lista
de doengas mais comuns e seus respectivos sintomas. Para esta etapa criou-se uma base
de dados experimental contendo um conjunto de 95 enfermidades diferentes,
representando prontudrios e diagndsticos de pacientes. Contudo, permitiu-se algumas
redundancias totalizando 100 prontudrios. O quadro 1 apresenta os diagnosticos

cadastrados.
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Dengue Febre Conjuntivite | Constipagdo | | Catapora herpes

amarela gastroenterite | resfriado simplex herpes
s faringites genital

Gripe Poliomielite | Hepatite Caxumba Sarampo

Rubéola Raiva Meningite Doenga de chagas | Ansiedade
(hidrofobia) | viral

Labirintite Conjuntivite | Difteria Reumatismo Melanoma

Bursite Alzheimer | Amigdalite Bulimia Cistite

Clamidia Colite Diverticulite | Distonia Escoliose

Espondilolistese | Encefalite Estomatite Endocardite Encefalite

Filariose Foliculite Gengivite Feocromocitoma | Gota

Ictericia Impetigo Leptospirose | Leucemia Melanoma

Mononucleose Narcolepsia | Otite Parkinson Progeria

Rabdomiodlise Rosécea Roséola Sarcoidose Seborreia

Sepse Sifilis Trombose Tenossinovite Uretrite

Urticaria Vaginismo | Variola Varicocele Vulvovaginite

Vitiligo Zika virus Anemia Andropausa Angina

falciforme

Botulismo Blefarite Ciatica Cistite Cancer de boca

Candidiase DMRI Ebola Febre tifoide Galactosemia

Gangrena Gripe HIN1 | Hidrocefalia | Hipercalcemia Hemocromatose

Hemofilia Hipocondria | Hipocalemia | Hipoparatireoidis | Hiponatremia

mo
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Melasma Pé de atleta | Periodontite | Queloide Febre
chikungunya
Dengue Dengue Pneumonia Asma Febre amarela
hemorragica

Quadro 1 - Doengas cadastradas
Fonte: Proprio autor.

Apbs a etapa de coleta dos dados da primeira etapa, aplicou-se sobre os dados
uma estrutura de arquivos no formato JSON (JavaScript Object Notation), um formato
leve de arquivos utilizado para transferéncia de dados entre aplicagdes heterogéneas
(SALVADORI, 2014). Cada registro coletado foi posicionado na estrutura

“chave”: “valor”, sendo os sintomas apenas separados por “,” (virgula). A figura 6

apresenta o resultado da formatacao dos dados.

[

Figura 6 - Representagdo dos diagnosticos apos formatagdo dos dados.
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Fonte: Proprio autor.

Apds a formatagao dos dados que representam os prontudrio e seus respectivos
diagnodsticos o mesmo foi persistido em um banco de dados na internet, para que

posteriormente possa ser indexado pelo algoritmo de calculo de pesos.

3.4.2. Mecanismo de busca

Esta etapa consiste na criagdo de um método que permita ao usudrio informar
um conjunto de palavras-chaves que serdo submetidas ao sistema e consequentemente
uma lista de resultados deverd ser retornada ao usudrio. No entanto os documentos da
cole¢do podem ndo estar no formato esperado pelo sistema, devendo entdo passar por um
processo de homogeneizagao para que o sistema execute o correto calculo de pesos de

seus termos.

3.4.2.1. Preparagdo dos documentos

Nesta parte do processo o documento ¢ carregado da base de dados e nesta
pesquisa cada documento € representado por um unico diagnostico armazenado no
arquivo JSON, ou seja, cada diagnostico ¢ um documento da cole¢do. Apo6s serem

identificados as etapas do quadro 2 sdo aplicadas a cada documento.

Etapa Descricao

Analise do documento Consiste em preparar o documento para indexacgao, esta
dividia em 3 fases:
e Extracao
o Consiste em transformar, formatar em
codificagdo universal como UTF-8 e
validar o documento.
e Normalizacao

o Remocdao de sinais e caracteres
especiais, formatadores e pontuagdo em

geral

o C(arga
o Estabelece um novo armazenamento

estruturado, confiavel e de rapido acesso




28

a massa de dados homogeneizada e

preparada para indexagao

Remocao das Stop-Words

Consiste na remogao de palavras com valor semantico
desconsideravel. Estas palavras sdo especificas para
cada idioma e estdo dispostas em arquivos denominados

stop-list.

Stemming do documento

Esta operacdo acontece apds a remocao das stop-words
do documento e trata-se da extracdo dos radicais
semanticos de cada palavra. A raiz de uma palavra
consiste na remoc¢do dos sufixos e prefixos,

apresentando seu valor essencial.

Quadro 2- Fluxo de indexag¢do de um documento.

Fonte: Proprio autor.

Uma classe foi criada com a responsabilidade de recuperar a lista de documentos
da colegao do banco de dados. A figura 7 apresenta sua implementagao.

fb = new Firebase();

foreach ($a as $k=>$v)
{
$str = null;
$doc = new TDocumento();

$doc->setUid($v['uid']);

$str = $b."\n";

}
if ($c = "hipotese")
$this->documentos[] = $doc;
}

$this->processal);

}

private function getFirebaseDocuments($fileldson) {

$a = (array) json decode( $fb->get($filelson) , true);
$this->totalDocumentosColecao = count(sa);

foreach ($v['anamnese'] as $c => $bk {

$doc->setTermos($this->getListaTermos (array count values($this->normalize->processa($str))));
$doc->setTotalTermos (count ($doc->getTermos()));

foreach ($v['hipoteses'] as $c => $b){

$doc->setDiagnostico($b);

Figura 7 - Método responsavel por recuperar os documentos do corpus.

Fonte: Proprio autor.

3.4.2.2. Indexacdo dos termos

No processo de preparagao dos documentos € importante utilizar uma lista pré-

definida de stopwords e uma outra lista de advérbios. Estas duas listas tem a funcao de
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remover do documento palavras que ndo acrescentam valor semantico, ou seja nada dizem
em relagdo ao proprio texto. Segundo (BRITO, 2016) sao exemplos de stopwords palavras

(13 2

como “ambas”, “ambos”, “ano”, “anos”,

(13

as”, “a”, “do”, “para” entre outras. Nesta
pesquisa utilizou-se a lista de stopwords disponibilizada pelo Google. A lista de todos os
termos da lista de stopwords e lista de advérbios € apresentado no apéndice A. As figuras

8 e 9 apresentam os algoritmos responsaveis por tratar stopwords e advérbios.

Flass TStopWord {

privat‘e $stopwords;

public function TStopword(){
$this->stopwords = file("resources/stopwords");

for($i=0;$i<sizeof($this->stopwords);$i++){
$this->stopwords[$i] = trim(strtolower($this->stopwords[$i]));

}

}

public function getStopWords(){ b
return $this->stopwords;

}

public function removeStopWords($content){
$termos = explode(" ™, $content);
$novosTermos = array();
for ($i = 0; $i < sizeof($termos); $i++) {
Stermos[$i] = strtolower(trim($termos[$il));

if ('in_array($termos[$i], $this-=stopwords)){
$novosTermos[] = $termos[$i];
}
}

return $novosTermos;

Figura 8 - Classe para tratamento de stopwords.

Fonte: Proprio autor.

lclass TAdverbios {

pri\;;te s‘adverl;.)ios k

public function  construct() {
$this->adverbios = file("resources/adverbios");
for ($1 = 0; $1 < sizeof($this->adverbios); $i++) {
$this->adverbios[$i] = trim(strtolower($this->adverbios[$i]));
}
}

public function getAdberbios() { %
return $this->adverbios;

public function removeAdverbios($content) {
$novosTermos = array();
foreach ($content as $line) {
if (!in_array($line, S$this-»adverbios)) {
$novosTermos[] = $line;

}

return $novosTermos;

Figura 9 - Classe para tratamento de advérbios

Fonte: Préprio autor.

Em seguida a preparagdo dos documentos cada documento ¢ processado, nesta
pesquisa o algoritmo utilizado para o calculo de pesos TF-IDF (7erm Frequency — Inverse

Documento Frequency) na sua forma classica por apresentar bons resultados de acordo
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com (BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013). A figura 10 apresenta a equagdo do
modelo TF-IDF.

N
L =Qci,jXIOg (?)

I

Figura 10 - Formula para calculo de pesos
Fonte: (BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013)

Neste modelo cada documento da colegao € representado por um vetor conforme
a expressdo D; = {t;,12,13,14...ty}. Sendo vetor D; um documento da colegdo e #,,12,13,14..tx
termos que acrescentam valor semantico ao documento e ; 0 nimero do documento D na

colegao.

Para determinar o valor TF (Frequency Term) de um termo no documento ¢
aplicado a formula 7Fj; = Frequéncia;; / maxima Frequéncia;. A figura 11 apresenta a

classe para célculo de frequéncia de termos.

class TFrequencia {

private $termosFrequencia;
private $termoMaiorFrequencia;
private $arrayTermos;

function getTermoMaiorFrequencia() {...}
function getarrayTermos() {...}
function getTermosFrequencia() {...}
Construtora Frequencia ...
public function (nnstru(t($termns) {
$this->convert($termos); v

$this->termosFrequencia = array counr values($thls >arrayrermos>:
§this->termoMaiorFrequencia = max($this->termosFrequencia);

}

Convert um array de objeto para um array de strings ...*/
private function convert($termos) {
$this->arrayTermos = array();
for ($i = 0; $i < sizeof($termos); $i++) {
$this->arrayTermos[] = $termos[$i]->getFreguencia();
}

} Method 'getFrequencia’ not found in more... (Cerl+F1)

Figura 11 - Classe para cdlculo de frequéncia de um termo.
Fonte: Proprio autor.
J4 o IDF determina-se através da formula: IDF;; = log (N / df;), sendo:
e N - O nimero total de documentos da colecao

e dfi — O nimero total de vezes que este termo apareceu na colecdo de documentos.
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A figura 12 apresenta a implementacdo da classe responsavel por calcular o IDF

de um termo.

class TCalculalIDF {

/** Calcula o IDF ...*/
public function calculaIDF(%$N, $n) {
if ($n <= @) {
return 0;

return log($N / %$n);

Figura 12 - Classe para calcular o IDF de um termo.

Fonte: Proprio autor.

Ap6s a aplicagdo da formula sobre os documentos da cole¢do, uma matriz

vetorial contendo documentos, termos e seus respectivos pesos ¢ gerada. Esta matriz

vetorial ¢ que deverd ser usada para determinar a distdncia semantica durante as buscas

do usuario. A figura 13 apresenta a matriz de termos referente ao diagnostico com os

sintomas da dengue.

Termo Frequencia IDF Peso QtColegao
febre 0.1 0.96601416722659 0.096601416722659 153
alta 0.1 1.9534008207845 0.19534008207845 57
dores 0.1 1.6526466667653 0.16526466667653 77
Corpo 0.1 2.3855341759748 0.23855341759748 37
abdominal 0.1 3.1632387445628 0.31632387445628 17
erupcoes 0.1 3.1632387445628 0.31632387445628 17
avermelhadas 0.1 3.4315027311575 0.34315027311575 13
hemorragias 0.1 3.7992275112828 0.37992275112828 9
Figura 13 - Matriz de termos e pesos da dengue
Fonte: Proprio autor.
Observe a figura 13, o parametro QtCole¢do, que nesta imagem representa

quantas vezes aquele termo apareceu na colecdo de documentos do corpus. Depois de

gerado a matriz vetorial de documentos a mesma deve ser persistida o banco de dados,

pois a etapa de preparacdo e indexagdo dos documentos do corpus ¢ uma atividade que

exige alto poder de processamento e deve ser feita previamente. A figura 14 apresenta o

diagrama de classes que representa a matriz de documentos.
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pkgDiagrama de classe - documentos processados)

Documento
- cid : String
- descCid : String lienmos
- totalTermos : int -termo : String
- listaTermos : Termos l#———1 - frequencia: int
+ getCid() : String + gerTermo() : String
+ getTotalTermos() : int + getFrequencial) : int
+ getlistaTermos() : ArrayList=Termos=
+ getDescCid() : String

Figura 14 - Diagrama de classe para persisténcia da matriz de documentos
processados.

Fonte: Proprio autor.

3.4.3. Classificacdo de prontuarios por analise de conteido

A classificagdo sera feita mediante a informacdo de palavras-chave durante o
atendimento médico e também pode ser entendida com uma consulta do usudrio,
(MARTHA; DE CAMPOS; SIGULEM, 2010) definem que a consulta ¢ um processo de
recuperagao € consiste em comparar os termos da pesquisa com os termos do indice e
retornar os documentos relevantes & pesquisa ordenados por um critério especificado. E
responsabilidade do usudrio informar os termos ou palavras-chave de seu interesse
visando encontrar no conjunto de resultados um documento do seu interesse. Termos
muito genéricos ou de pouca relevancia tendem a deteriorar os resultados da consulta. A

estratégia de calculo de similaridade utilizada nesta pesquisa ¢ a medida dos cossenos.

Para que os termos da consulta sejam utilizados no calculo de similaridade ¢
necessario extrair o peso dos termos da consulta. Nesta pesquisa foi utilizada a formula

conforme a figura 15.

0.5 freq, VV X log

w,.= (0.5 +
: max, freq, 4 n;

Figura 15 - Calculo de pesos dos termos da consulta.
Fonte: (BAEZA-YATES,; RIBEIRO-NETO, 2013)
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Para implementagdo da formula da figura 15, criou-se dois métodos dentro da
classe denominada 7Consulta. Esta por sua vez ¢ responsavel por executar todo o fluxo
de execugdo da consulta por documentos relevantes aos termos informados. A figura 16

apresenta a implementacao da formula da figura 16.

public function TConsulta($dadosConsulta) {
$normalize = new TNormalize();
$this->termos = $this->termosConsulta($normalize->processa($dadosConsulta));
$this->processa = new TProcessa("prontuarios.json");
$this->calcularPeso($this->termos);
$this->calculaSimilaridade();
$this->imprimir();

i

private function calcularPeso($termos) {
$maxFreqTermo = max($this->termosFrequencia);

for ($i = 8; $1 < sizeof($termos); $i++) {
$ocorrencias = $this->processa->totalocorrenciasColecao($termos[$i]->getTermo());
if ($ocorrencias == 0) {
$this->pesos[] = 0;
} else {
§this->pesos[] = (6.5 + (0.5 * $this->termosFrequencia[$termos[$i]->getTermo()] / $maxFreqTermo)) * log($this->processa->getTotalDocumentosColecao() / $ocorrencias)

Figura 16 - Calculo de pesos dos termos da consulta.

Fonte: Proprio autor.

Ap6s a geragdo dos pesos dos termos da consulta finalmente ¢ utilizada a medida
dos cossenos para que a similaridade possa ser determinada e um conjunto de resultados
possa ser apresentado para o usudrio. A figura 17 apresenta a formula utilizada nesta

pesquisa.

Z :1;1{1""'&.:' * Wb.f)

ZZI(W“-‘)EK Z::{wa,-]z

Figura 17 - Formula utilizada nesta pesquisa para calculo de similaridade.

Fonte: (COSTA; AGUIAR; MAGALHAES, 2013)

i1,

No modelo de sistema de recomendagao de diagnostico proposto nesta pesquisa
o médico representa o usudrio, que durante o atendimento de um novo paciente informa
os dados do atendimento em um campo de texto livre, o sistema encarrega-se de enviar
os termos informados pelo médico representando os termos da consulta para o algoritmo
de indexacdo de modo ndo intrusivo, o sistema por sua vez, aplica o calculo de

similaridade entre todos os documentos processados e apresenta uma lista de documentos
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similares. A figura 18 apresenta a classe responsavel por determinar a similaridade entre

os termos da consulta e os termos dos documentos.

class TSimilaridade {

private function somaDosQuadrados($d) {
$soma = 0;
for ($i = 0; $1 < sizeof($d); $i++) {
$soma += pow($d[$i], 2);

return sqrt($soma);
}

public function similaridade($pesosConsulta, $documento) {
$soma = 0;
¥ $0tTermosConsulta = sizeof($pesosConsulta);
$pesoTermosDoc = array();

$termosDocumento = $documento->getTermos();
for (51 = @; $i < sizeof($termosDocumento); $i++) {
if ($i > $QtTermosConsulta - 1) {
$soma += 0; [}
} else {
$pesoTermosDoc[] = $termosDocumento[$i]->getPeso();
$soma += $pesosConsulta[$i] * $termosDocumento[$i]->getPeso();

}

if ($soma == @)
return 9;
else
return $soma / ($this->somaDosQuadrados($pesosConsulta) * $this->somaDosQuadrados($pesoTermosDoc));

Figura 18 - Classe para calculo de similaridade entre termos da consulta e
documentos.

Fonte: Proprio autor.

Em seguida a figura 19 apresenta uma lista reduzida de resultados ndo ordenados
contendo documentos similares aos termos de uma consulta de exemplo composta pelos

termos “dor de cabeca, dor nos olhos, dor no corpo”.

diagnostico: dengue similaridade: 0.96214746108861

diagnostico: febre amarela similaridade: 0.99296896953844

diagnostico: conjuntivite gastroenterites faringites similaridade: 0.88923396580168
diagnostico: constipacdo | resfriado similaridade: 0.96065966128391

diagnostico: catapora herpes simplex herpes genital similaridade: 0.91258665524324
diagnostico: gripe similaridade: 0.92379149527743

diagnostico: poliomielite similaridade: 0.92379149527743

diagnostico: hepatite similaridade: 0.9461759167811

diagnostico: caxumba similaridade: 0.96027316717634

diagnostico: sarampo similaridade: 0.979154424797

diagnostico: rubéola similaridade: 0.96274466786442

diagnostico: raiva (hidrofobia) similaridade: 0.97708645165138

diagnostico: meningite viral similaridade: 0.8753925907376

diagnostico: doenga de chagas similaridade: 0.93177240811476

Figura 19 - Consulta exemplo com termos genéricos.

Fonte: Préprio autor.

3.5. Apresentar lista de recomendacdes

A lista de recomendac0es representa o ranking ordenado de resultados que sera
apresentado ao médico durante o atendimento. Este resultado é formado pela similaridade
encontrada entre os termos informados durante o atendimento e os termos dos

documentos indexados previamente. Neste cenario cada documento é definido como
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similar se o valor retorna pela classe de célculo de similaridade apresentar valores entre
0 e 1. Quando um documento apresentar valor de similaridade proximo de 1 significa que
este documento € muito similar aos termos informados no atendimento que representa a
operagdo de consulta. A figura 19 apresentou uma lista de resultados com valores
interessantes no que diz respeito a similaridade entre 0s termos, no entanto percebe-se

gue ndo existe uma ordem ou ranqueamento definido para os resultados.

Nesta etapa da pesquisa optou-se por utilizar o valor da similaridade encontrada
para ordenacdo dos resultados, para representar o diagnostico mais adequado para
utilizacdo pelo médico, sendo este livre para determinar qualquer outro diagndstico, o
sistema apenas atuara com a recomendacdo apresentando as 10 melhores opgdes, baseado

em dados anteriores.

3.6. Resumo do modelo

O sistema de recomendacéo proposto nesta pesquisa tem a finalidade de oferecer
sugestdes de diagndsticos médicos atraves da analise de similaridade entre um novo
atendimento e os atendimentos anteriores. Para que esta pesquisa apresente os resultados
esperados, foi elaborado um prot6tipo em escala reduzida afim de permitir a inser¢éo dos
dados que representam os diagndsticos ja realizados pelos médicos. Apos esta fase,
iniciou-se 0 processo de definicdo da estratégia de indexacdo, persisténcia e posterior
recuperacdo das informacdes do banco de dados através da medida de similaridade
utilizando a formula dos cossenos. Em seguida foi definido a estratégia de ranqueamento
dos resultados obedecendo a principio o valor da similaridade entre os termos informados
pelo usuario e os registros j& indexados previamente. SO entdo foi exibida a lista de

resultados para que possa ser utilizada pelo médico durante um novo atendimento.

O medico ¢ livre para utilizar qualquer hip6tese diagnostica, o papel do sistema
proposto nesta pesquisa € apenas oferecer de forma rapida uma lista de sugestdes de
acordo com atendimentos anteriores. Deste modo, também oferece uma forma réapida e

eficiente de reaproveitar as informacdes na base de dados dos sistemas hospitalares.
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4. ARTEFATO - IMPLEMENTACAO DO MODELO

Para a implementacdo da arquitetura do modelo de sistemas proposto, foi
necessario a construcdo de um protétipo de prontuario eletronico em escala reduzida para
dar suporte a operacao de construgdao da base de dados que representa os atendimentos
médicos. A defini¢cdo de prontuario eletronico de paciente (PEP) pode ser entendida como
um registro que reside em um sistema especificamente desenhado para apoiar os usudrios,

fornecendo acesso a um completo conjunto de dados, sistemas de avisos e alertas,
sistemas de apoio a decisao e outros (MARIN, 2010). (PEREZ; ZWICKER, 2010) define

prontudrio eletronico do paciente como um processo que incorpora registros de um
paciente em um sistema informatizado, com o objetivo de gerar informagdes para

diagnodsticos médico e documentagdo de consultas. (PETERS et al., 2010) esclarece que

prontudrios eletronicos de paciente sao uma fonte importante de informagado e deve ser
elaborado de forma séria, obedecendo a critérios e linguagem adequada que permita
comunicacao facil entre profissionais da area.

Os requisitos e diagramas pertencentes a etapa de construcao do prototipo estdo
disponibilizados no apéndice A.

A tarefa de indexacdo de termos, dever ser realizada previamente pelo algoritmo
para evitar sobrecarga computacional desnecessaria. Contudo foi necessario construir
uma camada de integracao de software capaz de prover informagdes de modo transparente
entre todos os moddulos existentes do sistema. Mesmo nao sendo um dos objetivos
especificos optou-se por utilizar um webservice acessado através da internet para prover
capacidade de integragdo com sistemas de terceiros no futuro. Este tipo de software ¢é
denominado webservice REST (Representational State Transfer) e esta apoiado sobre o
protocolo de comunicagdo HTTP sendo independente de plataformas, oferecendo
endereco Unico para transferéncia de recursos. Neste modulo permite a integracdo da
computagdo movel com a computacdo em nuvem. Esta camada habilita o acesso ubiquo
e pervasivo, um ambiente escalavel, distribuido e compartilhado, podendo ser
rapidamente provido e liberado com o minimo de esforco gerencial (COSTA, 2015). A

figura 20 apresenta o conceito de arquitetura utilizado no prototipo.
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cmp

Baas g
Firebase g

Modulo Aplicativo Mobile g Modulo Usuarios g

Equipe Médica | Administrador |

| Atendimento |

Figura 20 - Diagrama de componentes representando a arquitetura do sistema

Fonte: Proprio autor.

Utilizou-se uma abordagem relativamente nova que utiliza uma nuvem
computacional como servico ¢ o Mobile Backend as a Service (MbaaS) este tipo de
arquitetura oferece servicos de processamento, storage, notificagdes entre outros de
forma escalar (COSTA, 2015). Uma boa alternativa para agilizar e reduzir custos durante
a construcao de sistemas complexos. Vérias plataformas foram analisadas e a escolhida
foi a plataforma Firebase por oferecer um plano free com boas configuragdes para a etapa

de desenvolvimento.

O servico de recomendagao atua em conjunto com a camada de consulta, sendo
este responsavel por submeter as anotacbes do médico durante o atendimento para o
processamento e apresentar a lista de resultados ranqueados para utilizacdo do médico. O
médico por sua vez podera receber as a lista de recomendacdes na tela de hipdtese

diagnostica, presente do no protétipo desenvolvido, conforme figura 21.
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CANCELAR SALVAR

Figura 21 - Hipotese diagnostica

Fonte: Proprio Autor.

A hipédtese diagnostica resultante do processamento de busca por contedo
através da similaridade € apenas uma sugestdo para 0 médico, ndo sendo caracterizado
como uma obrigacdo pelo seu uso, contudo apresenta uma forma interessante de associar
0s novos atendimentos a informacdes ja gravadas no banco de dados, desta forma cria-se
uma interface rapida e eficiente para que estas informagfes possam ser reaproveitas de

forma muito mais pratica.

4.1. Vantagens

e Utilizar informagdes puramente textuais e sem nenhuma estrutura para obter
diagnosticos semelhantes.

e A possibilidade de recomendagdes para definicdo de diagnosticos.

e Integracdo com sistemas de terceiros através de API RESTFULL.

e Compartilhamento de informacBes entre médicos, pacientes e demais
interessados.

e Utilizacdo do servico através da internet.

4.2. Desvantagens
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e Necessidade da internet para consumir a APl RESTFULL
e Erros de digitacdo, sinbnimos ou jargbes médicos podem deteriorar os resultados
do algoritmo.

e Poucos registros diminuem a qualidade dos resultados das recomendacdes.

4.3. Testando e validando as recomendacdes do sistema

Os testes do sistema foram executados a partir da selecdo aleatéria de 10
diagnosticos cadastrados previamente na base de dados de testes. O quadro 3 apresenta

os diagnosticos selecionados.

Diagnostico Sintomas

Dengue hemorrégica Febre sUbita e alta acima de 40, dor atras dos olhos, falta de
apetite e paladar, dos nos 0ssos e nas articulacGes, fortes
dores de cabeca, manchas vermelhas na pele, nduseas e
vOmitos intenso, moleza e cansaco, dificuldade de respirar,
perda de consciéncia, confusdo mental, agitacdo e insonia,
sangramento na boca nas gengivas e no nariz, boca seca,
muita sede, fortes dores abdominais, pele palida, fria e

Umida

Zika Virus Dor de cabeca, febre baixa, dores leves nas articulagoes,
manchas vermelhas na pele, coceira e vermelhiddo nos
olhos. Outros sintomas menos frequentes séo inchago no
corpo, dor de garganta, tosse e vomitos. No geral, a
evolucdo da doenca é benigna e os sintomas desaparecem
espontaneamente apos 3 a 7 dias. No entanto, a dor nas

articulacGes pode persistir por aproximadamente um més

Chikungunya Febre alta, dores intensas nas articulagfes dos pés, maos e
dedos, tornozelos e pulsos, dor de cabeca, dores nos

musculos e manchas vermelhas na pele

Gripe Febre alta, tosse, dor de cabeca, dores musculares, falta de
ar, espirros, dor na garganta, fraqueza, coriza, congestao

nasal.
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Febre amarela

Febre, dores, irritacdo, pulso baixo, enjoo, pessoa
amarelada, complicac6es no figado, complicagdes nos rins,

complicagdes nas hemorragias

Sarampo Febre alta, tosse, coriza, manchas avermelhadas pelo corpo,
diarreia, otite, pneumonia, encefalite
Urticaria Superficie na pele vermelhos e salientes, cogam

intensamente na pele

Febre tifoide

Febre alta, dor de cabeca, mal-estar geral, falta de apetite,
retardamento do ritmo cardiaco, aumento do volume do
baco, manchas rosadas no tronco, prisdo de ventre, diarreia,
tosse seca

Pneumonia

Febre alta, Tosse, Dor no térax, Alteracdes da pressao
arterial, Confusdo mental, Mal-estar generalizado, Falta de
ar, Secrecdo de muco purulento de cor amarelada ou
esverdeada, Toxemia (danos provocados pelas toxinas

carregadas pelo sangue), Prostracéo (fraqueza)

Reumatismo

Dores nas articulages, principalmente por mais de seis
semanas, vermelhidao, calor, inchago nas articulagdes,
dificuldade para movimentar as articulagdes ao acordar,
dores ao esticar os bracos sobre a cabeca, dores ao elevar os

ombros até tocar 0 pescogo

Quadro 3 — Sintomas selecionados aleatoriamente pertencentes ao banco de dados.

Fonte: Proprio autor.

4.2.1 Recomendacdes para Dengue Hemorréagica

Para o primeiro teste, o diagnostico pré-definido foi a Dengue Hemorréagica,

utilizou-se os seguintes termos representando a queixa do paciente: “Febre subita e alta

acima de 40, dor atras dos olhos, dos nos 0ssos e nas articulacdes, fortes dores de cabeca,

manchas vermelhas na pele, nduseas e vomitos intenso, moleza e cansago, dificuldade de

respirar, perda de consciéncia, confusdo mental, agitacéo e insdnia, sangramento na boca nas

gengivas e no nariz, muita sede, fortes dores abdominais”. O quadro 4 apresenta a lista de

resultados representando os possiveis diagnosticos.
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Similaridade Diagnosticos
0.92373092422518 DMRI
0.91357113372885 Zika Virus
0.89773802863349 | Parkinson
0.89230763875844 Hipocondria
0.88174080982724 | Dengue hemorragica
0.82821253776435 Asma
0.79038762578422 Vitiligo
0.76866284634689 | Leucemia
0.76286123549829 Hidrocefalia
0.76151903758742 | Endocardite

Quadro 4 - Lista de recomendacgoes para dengue hemorragica.
Fonte: Proprio autor.
No teste com os sintomas da dengue hemorragica foram informados e apesar de que
o diagnostico esperado foi apresentado na 5% (quinta posi¢édo), os termos informados no
primeiro diagndstico do sistema sao genéricos e ndo descrevem muito bem este prontuario
em relacdo aos prontuarios da colecdo, por este motivo percebe-se a deterioracdo dos

resultados.

4.2.2 Recomendacdes para Zika Virus

Para 0 segundo teste, o diagnostico pré-definido foi o Zika Virus, utilizou-se os seguintes
termos representando a queixa do paciente: “Dor de cabeca, febre baixa, dores leves nas
articulacbes, manchas vermelhas na pele, coceira e vermelhiddao nos olhos. Outros
sintomas menos frequentes séo inchago no corpo, dor de garganta, tosse e vomitos. No
geral, a evolugdo da doenca é benigna e os sintomas desaparecem espontaneamente apds
3 a 7 dias. No entanto, a dor nas articulagfes pode persistir por aproximadamente um

més”. O quadro 5 apresenta a lista de resultados representando os possiveis diagndsticos.

Similaridade Diagnosticos
0.98768742933078 | Zika Virus
0.90950936466615 | Hipocondria
0.89653596897562 DMRI
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0.88630556382337 | Parkinson
0.87927452259001 Dengue hemorragica
0.83068199955195 | Asma
0.74990256422406 Vitiligo
0.74937268756057 Leucemia
0.73262124421253 | Endocardite
0.72250856016646 Hipoparatireoidismo

Quadro 5 - Teste de recomendag¢do com sintomas do Zika Virus.

Fonte: Proprio Autor.

Como esperado o diagnéstico mais bem posicionado foi o Zika Virus, contudo

percebe-se que mesmo informando todos os sintomas de um determinado prontuério, ndo

é garantido que o mesmo figure entre as primeiras posicdes da lista de resultados.

4.2.3 Recomendacdes para Febre Chikungunya

Para o terceiro teste, o diagnéstico pré-definido foi o da Febre Chikungunya,

utilizou-se os seguintes termos representando a queixa do paciente: “Febre alta, dores

intensas nas articulacdes, dor de cabeca, dores nos musculos e manchas vermelhas”. O quadro

6 apresenta a lista de resultados representando os possiveis diagnosticos.

Similaridade Diagnosticos
0.94105042504011 Raiva (hidrofobia)
0.93819620236787 | Hipocondria
0.93304258486656 Febre chikungunya
0.9209074081749 DMRI
0.91482221194723 | Varicocele
0.91347087921938 Roséola
0.91115322933589 | Estomatite
0.91056664676546 | Endocardite
0.90560474482401 | Rosacea
0.90433856456518 | Caxumba

Quadro 6 - Teste de recomendagdo com sintomas da Febre Chikungunya.
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Fonte: Proprio Autor.

Neste cenario, mesmo sendo apresentada na terceira posicdo, a utilizagdo de termos
presentes em muitos documentos causou a queda do diagndstico de interesse na lista de

resultados.

4.2.4 Recomendagdes para Gripe

Para o quarto teste, o diagnostico pré-definido foi a Gripe, utilizou-se 0s
seguintes termos representando a queixa do paciente: “Febre alta, tosse, dor de cabeca,
dores musculares, falta de ar, espirros, dor na garganta, fraqueza, congestdo nasal”. O quadro

7 apresenta a lista de resultados representando os possiveis diagnosticos.

Similaridade Diagndsticos
0.98939550752921 | Gripe HIN1
0.97976185167856 Asma
0.96278881065566 | Pneumonia
0.93838272457561 | Poliomielite
0.93582202914283 | Varicocele
0.93465746560358 | DMRI
0.93257528644542 Ansiedade
0.93178652230957 | Gengivite
0.92290387105008 | Encefalite
0.91855858895279 Hipercalcémica

Quadro 7 - Teste de recomendag¢do com sintomas da Gripe.
Fonte: Proprio Autor.
No teste apresentado no quadro 6, o diagnostico de interesse ficou fora da lista
de resultados, mesmo apresentando 0.9032585695928 de similaridade junto aos termos
informados na consulta. Tal fato se da devido os sintomas da gripe serem muito comuns

em relacdo a outros diagnosticos utilizados na validacao do sistema.

4.2.5 Recomendagdes para Febre Amarela
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Para o quinto teste, o diagnostico pré-definido foi a Febre Amarela, utilizou-se 0s

seguintes termos representando a queixa do paciente: “Febre, dores, irritacdo, pulso baixo,

enjoo, pessoa amarelada, complicagdes no figado, nos rins, e hemorragias”. O quadro 8

apresenta a lista de resultados representando os possiveis diagnosticos.

Similaridade Diagndsticos
0.98350591629966 | DMRI
0.96749812426752 Raiva
0.95812171153115 Gangrena
0.95107484103601 | Constipacao
0.95097620942221 | Varicocele
0.9507659658147 Sarcoidose
0.94717675090407 Hemocromatose
0.9464641993411 Sarampo
0.94041752999239 Alzheimer
0.94024719455055 | Leucemia

Quadro 8 - Teste de recomendagdo com sintomas da Febre amarela.

Fonte: Proprio Autor.

Mais uma vez a falta de termos especificos deteriorou a qualidade das recomendagdes,

em funcéo do generalismo com que foi descrito as queixas do paciente.

4.2.6 Recomendagdes para Sarampo

Para o sexto teste, o diagnostico pré-definido foi o Sarampo, utilizou-se os

seguintes termos representando a queixa do paciente: “Febre alta, tosse, coriza, manchas

avermelhadas, diarreia, otite, pneumonia, encefalite”. O quadro 9 apresenta a lista de

resultados representando os possiveis diagnadsticos.

Similaridade Diagnosticos
0.98245075366334 Febre chikungunya
0.98075412409922 Sarampo
0.97731782889731 Dengue
0.96392864032761 | DMRI
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0.9512924555291 Varicocele
0.95097961370295 Andropausa
0.9435196206008 Hemocromatose
0.94101365160148 Gripe HIN1
0.93541312651265 Rosécea
0.93442088302775 Hiponatremia

Quadro 9 - Teste de recomendagdo com sintomas da Sarampo.

Fonte: Proprio Autor.

No teste apresentado no quadro 8 percebe-se a importéncia da utilizacdo de

termos menos comuns, pois o diagndstico de interesse é retornado na segunda posicao da

lista representando uma boa recomendacdo, em relacao aos termos da consulta.

4.2.7 Recomendacdes para Urticaria

Para o sétimo teste com o0s sintomas da Urticaria representando a queixa do

paciente durante o atendimento, utilizou-se os seguintes termos: “Superficie na pele

vermelhos, cocam intensamente na pele”. O quadro 10 apresenta a lista de resultados

representando os possiveis diagndsticos.

Similaridade Diagnosticos
0.99460451967114 Constipacéo | resfriado
0.99163260272058 | Galactosemia
0.98891887476699 Hipocalcemia
0.98859680941397 Urticaria
0.98333261854842 | Vaginismo
0.98023004729386 Hipoparatireoidismo
0.97979657434665 Queloide
0.9797869977507 Difteria
0.97963423274731 Melanoma
0.97715666295079 Gengivite

Quadro 10 - Teste de recomendagdo com sintomas da Urticaria.

Fonte: Proprio Autor.
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Um outro caso onde a recomendagao apresentou um bom resultado devido ao

uso de termos com forte valor semantico.

4.2.8 Recomendacdes para Febre Tifoide

Para o oitavo teste com os sintomas da Febre tifoide representando a queixa do
paciente durante o atendimento, utilizou-se os seguintes termos: “Febre alta, dor de cabega,
mal-estar, falta de apetite, retardamento do ritmo cardiaco, bago inchado, manchas rosadas,
prisdo de ventre, tosse seca”. O quadro 11 apresenta a lista de resultados representando os

possiveis diagnosticos.

Similaridade Diagnosticos
0.92296464046221 Febre tifoide
0.88533977778496 | Mononucleose
0.88442825872615 DMRI
0.87760148754315 Pneumonia
0.87663529992 Varicocele
0.87006524476373 Clamidia
0.86611224902656 | Vitiligo
0.85981021315512 | Leucemia
0.85492444401414 Hipoparatireoidismo
0.854130025399 Hemocromatose

Quadro 11 - Teste de recomendag¢do com sintomas da Febre Tifoide.

Fonte: Proprio Autor.

4.2.9 Recomendacbes para Pneumonia

Para 0 nono teste com os sintomas da Pneumonia representando a queixa do
paciente durante o atendimento, utilizou-se os seguintes termos: “Febre alta, Tosse, Dor
no térax, Alteracdes da pressdo arterial, Confusdo mental, Mal-estar, Falta de ar, muco
purulento de cor amarelada ou esverdeada, Toxemia”. O quadro 12 apresenta a lista de

resultados representando os possiveis diagndsticos.

Similaridade Diagnosticos
0.94967062110313 | Leucemia
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0.94910162437288 | Pneumonia
0.93377778322505 Febre tifoide
0.93023526123248 | Varicocele
0.93009956461434 Hemocromatose
0.92981783676831 Clamidia
0.92373621749417 | Ansiedade
0.91865676366835 DMRI
0.91352715936492 Gripe HIN1
0.91197832874115 | Anemia falciforme

Quadro 12 - Teste de recomendagdo com sintomas da Pneumonia.

Fonte: Proprio Autor.

4.2.10 Recomendacdes para Reumatismo

Para o decimo teste com os sintomas da Pneumonia representando a queixa do
paciente durante o atendimento, utilizou-se os seguintes termos: “Dores nas articulagdes,
vermelhidao, calor, inchago nas articulacGes, dores ao esticar os bracos sobre a cabeca, dores
ao elevar os ombros até tocar o pescoco”. O quadro 13 apresenta a lista de resultados

representando os possiveis diagndsticos.

Similaridade Diagnosticos
0.95893700663175 | Varicocele
0.95723486260981 | Leucemia
0.9550897989195 Botulismo
0.95497290718909 Mononucleose
0.95170904179822 | Vitiligo
0.94847701560753 | Zika virus
0.94615519286744 | Poliomielite
0.94017475938303 Hipocondria
0.93809615940123 Hemocromatose
0.93565136575532 Hipocalemia

Quadro 13 - Teste de recomendagdo com sintomas da Reumatismo.

4.3 Resultados

Fonte: Préprio Autor.
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A base de dados representando os prontuarios de atendimentos dos pacientes foi
constituida de registros coletados em sites da internet que continham doencas e seus respectivos
sintomas. O universo da pesquisa foi representado por uma base de dados contendo 100
doencas com seus respectivos sintomas. De acordo com (GUIMARAES, 2012;
PROVDANOV; FREITAS, 2013; SILVA; KARKOTLI, 2011) universo da pesquisa
representa 0 conjunto de seres animados ou ndo que apresenta pelo menos uma

caracteristica comum, sendo N o nimero total de elementos ou populagéo.

Desse universo, serdo utilizados 10 conjuntos como amostra representando 0s
novos atendimentos, onde a doenca representa o diagndstico e 0s sintomas a queixa do
paciente. Os conjuntos foram selecionados de aleatoriamente das ocorréncias mais
frequentes da atencdo basica de salde nos hospitais de acordo com (PIMENTEL et al.,
2012). Quanto a amostra, (PROVDANOV; FREITAS, 2013) explica que € uma pequena
parte do universo. A figura 22 apresenta um grafico com a qualidade das recomendag6es

dos testes de validacéo.

Qualidade das recomendacdes

REUMATISMO

PNEUMONIA
FEBRETIFOIDE ==
URTICARIA

SARAMPO

FEBRE AMARELA
GRIPE

FEBRE CHIKUNGUNYA
ZIKAVIRUS

DENGUE HEM ORR A G A | —

Total de recomendacBes Ranking

Figura 22 - Qualidade das recomendagoes.

Fonte: Proprio autor.

O total de termos presentes na base de dados foi 6344 em um total de 100
documentos, a amostra utilizada foi de 10% do universo estabelecido, a execucdao do
algoritmo apresentou 7 resultados satisfatorios, ou seja, em 70% dos testes, retornou o
diagnostico de interesse entre as 10 melhores posi¢cdes na lista de recomendagfes. No
entanto nos outros 30% das execucBes onde o resultado ndo foi satisfatorio, observou-se
que diagnéstico como o da gripe ndo foram bem classificados possivelmente por

conterem nos sintomas que nesta pesquisa representaram as queixas do paciente,
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continham termos muito comuns a todos 0s documentos da colecdo, como por exemplo
“febre”, “dor”, “cabeca” entre outros tiveram um grande numero de repeticGes nos

documentos da cole¢éo.

Este € um comportamento esperado, visto que pela parte IDF do algoritmo, atua
reduzindo a importancia do termo que se repete em muitos documentos da colecdo
(BAEZA-YATES; RIBEIRO-NETO, 2013; KIDO; JUNIOR; MORIGUCHI, 2014; MARTHA,
DE CAMPOS; SIGULEM, 2010). Diante de tal fato, presume-se que ndo € garantida a
primeira posi¢do no ranking de resultados, mesmo que se informe todos os termos da
descricdo de um diagnéstico. O que garante um bom posicionamento é sem dividas a

utilizacdo de termos menos genéricos para descri¢do dos itens da queixa dos pacientes.

Apesar de a base de testes conter apenas 100 registros, a especializacdo desta
tende a melhorar a qualidade das recomendacdes, contudo o tamanho do documento
também favorece melhores resultados, ou seja, quanto maior o documento, maior a
chance de conter termos menos comuns e consequentemente melhorar seu
posicionamento na lista de resultados das recomendagdes. Sendo o rendimento inicial do
algoritmo de recomendacdes de 70% de acertos nas recomendacdes e em 28,57% dos
casos de testes apresentou na primeira lista o diagnostico de interesse, percebe-se ser uma

estratégia eficiente na recomendacao de diagnosticos.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

O modelo de sistema proposto nesta pesquisa utilizou conceitos inerentes a
recuperacdo de informacdo afim de classificar e recomendar diagndsticos pretéritos
elaborados por outros médicos utilizando técnicas filtragem baseada em conteudo, ou
seja, o sistema foi capaz de comparar textos informados durante o atendimento de um
novo paciente com os textos informados pelos médicos em seus atendimentos no passado.
Esta estratégia apresentou uma ferramenta muito eficiente no que diz respeito a busca de
informagdes em bases de dados existentes e de forma muito simples. Nesta pesquisa
apresentou-se apenas o diagnostico como informacao recuperada, contudo a sua aplicacédo
pode ser ainda maior, no sentido de apresentar outras condutas médicas relacionadas aos

registros recomendados.

Para alcancar o objetivo geral proposto neste trabalho foi desenvolvido um
protdtipo de prontuario eletronico de pacientes em escala reduzida, que pode ser conferido
no Apéndice C. Este por sua fez auxiliou na construcdo da base de dados que representou
os atendimentos médicos dos pacientes, que mais tarde passaram pelo processo de
indexacdo atraves da aplicacdo do algoritmo de geracdo de indices (pesos) TF-IDF
implementado nesta pesquisa.

A similaridade dos contetdos referente aos prontuarios foi determinada através
da formula dos cossenos, onde o peso dos termos da consulta que nesta pesquisa
representou a queixa do paciente, foi submetida ao algoritmo e valores proximo de 1 (um)
representou bons valores de similaridade e consequentemente, foram classificados de

acordo com esta medida.

O universo da pesquisa foi de 100 prontuério cadastrados previamente na base
de dados de testes, e apenas 10% deste universo constituiu a amostra para testar e validar
a qualidade das recomendacgfes do algoritmo. Nos testes foram encontrados 70% de
aproveitamento das recomendacdes e apenas 30% ndo retornaram uma lista aceitavel de
opcdes. Muito provavelmente estes diagnosticos ndo encontrados apresentam muita
semelhanca semantica entre si e com todos os outros prontuarios da cole¢do. Contudo
com o crescimento da base de dados espera-se melhorar sensivelmente a qualidade das
recomendacdes de acordo com o crescimento da base de dados (GARCIA; FROZZA,
2013).
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O algoritmo implementado ndo tratou erros de digitacdo, sinbnimos e/ou jargdes
profissionais utilizados na medicina. Estes valores dentro de um documento podem
influenciar negativamente os resultados da busca durante o atendimento, contudo o

sistema apresentou resultados satisfatorios.

Pode-se concluir que a recomendacao de diagnostico através da similaridade de
contetdo é uma técnica aceitdvel mesmo com poucas informag6es no banco de dados e
mostrou-se bastante pratica na pesquisa e classificagdo de resultados, podendo ser
aplicada para apresentar outros procedimentos da conduta médica durante o seu

atendimento.
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Apéndice A - Criando o projeto no Firebase

Para a criacdo do projeto no Firebase fez-se necessario a criagdo de uma conta
no servico, utilizou-se o plano gratuito por oferecer boas configuragdes. Apds a criagao
da conta e escolha do plano foi apresentada a seguinte interface para a correta

configuragdo da aplicacdo a ser criada.

Criar um projeto X

Nome do projeto

Pais/regidoc (@

Estados Unidos -

CANCELAR CRIAR PROJETO

Figura 23 - Definig¢do do projeto no Firebase

Fonte: Proprio autor.

Apds a criagdo do projeto no Firebase foi apresentada a seguinte interface
mostrando as ferramentas disponiveis para o referido projeto. A figura 23 apresenta a

interface do console de configuracao do Firebase.



¥ Firebase  Medcenter ~  Visao geral
A Overview )

Aplicativos para dispositivos méveis de MedCenter
® Analytics

au  Authentication
Database

B3 Storage

® Hosting

§ TestLab

#F Crash Reporting

B Notifications
I3 Remote Config

@ Dynamic Links

=  MedCenter
= br.com.m2ne.appmedcenter

Analytics (itimos 30 dias)

2 RS0

Ususrios ativos por Compras no app I

Adicionar outro app

Falhas (30 dias)

Usudrios afetados Erros

Descubra o Firebase

o —
Analytics Authentication Database
bter anilises detalhadas para medir & Autenticar e gerenciar usudrios a partir de Armazenar e sincronizar dados em tempo
Figura 24 - Ferramentas do Firebase
Fonte: Proprio autor.
Apenas as ferramentas Authentication e Database foram utilizadas nesta
pesquisa.

e Authentication — Interface para autenticagdo de usudrios.

e Database — Interface para persisténcia de dados.

Para a conclusdo do webservice foi preciso fazer a integragdo por meio do SDK

do Firebase com o projeto do protdtipo de prontuario eletronico para que ambos possam

trocar informacgdes. A figura 24 apresenta as dependéncias necessarias para o correto

funcionamento do Firebase.

Figura 25 - Dependéncias do Firebase

Fonte: Proprio autor.
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Apéndice B — Requisitos e modelagem do protétipo

Na construcao do software do prontudrio eletronico de paciente foi elaborado

uma lista de requisitos de funcionalidade contempladas pelo software conforme ilustra o

quadro 14 abaixo:

RF001 Registrar Anamnese do paciente

RF002 Registrar Cirurgias do paciente

RF003 Registrar Medicamentos do paciente
RF004 Registrar Diagnosticos do paciente
RF005 Registrar Internagdes do paciente

RF006 Registrar dados psicologicos do paciente
RF007 Registrar dados do atendimento social
RF008 Registrar dados da evolugdo didria

Quadro 14 - Lista de requisitos funcionais modulo prontuario eletronico do paciente

Fonte: Proprio autor.

Doravante, para melhor compreender a fungdo do médico e outros membros da

equipe durante a utilizagdo do prontuario eletronico foi elaborado um diagrama da

Linguagem de Modelagem Unificada (UML) denominado caso de uso, conforme figura

25.
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Evolucio do paciente

<<include=>

|Aqui os dados do B
paciente sdo N <<extend=>
apresentados. Estes P
dados foram = A 5
Sistema de - medicamentos e
Retaguarda do H " seus respectivos
< — i - A
aplicativo. ' .- - horarios
| -
Funcionario Médico <<extend=> <<extgnd>> Receita Médica
N ' P
~ ' .- -
R ! _-77 <<extends>""
R s -
< <<extend== __ .. __ Tratamento Médico
Consulta Médica STttt
. T -<<edend>>

B \

. /
N ’ L ~
<<extgnd>> <<extend=>> -

I \
, .

<xButends= Atestado

Caso haja
agendamento ele
pode iniciar uma

. Encaminhamentos
consulta.

Solicita/Visualiza

’
|| .
.

|atestados de Salde ou Sanidade.
|Atestado de dbito

|Atestados de portador de deencas. j

Figura 26 - Diagrama de caso de uso prontuario eletrénico do paciente

Fonte: Proprio autor.

Outro diagrama da UML bastante comum e muito utilizado para representar a
colaboragdo entre os varios objetos que fardo parte do sistema ¢ o diagrama de classes. A

figura 26 apresenta o diagrama de classes do modulo prontuario eletronico.

Fonte: Proprio autor.

Evolucao
-intercacao : Internacoes
Internacoes - data: Date
- medico : Medico
- motive : String | — - ebservacao : String
- data : Date
] ~local : String
- procedimentos : String
- apaioFamiliar : String - paciente : Paciente
~ beneficio : String - medico : Medico “nome : String
- tipoDomicilio : String L 1
- materialCasa : string
- saneamentoBasico : String —» Q.*
- condicaoSanamento : Strirm © T
renaaramiior : double Paciente 4
- numeroPessoas : String - nemePai : String
- observacoes : String - nemeMae : String
- data : Date -fuma : boolean
- orgao_acionador : String “bebe : boolean
- paciente : Paciente - tipoSanguines : TipoSanguineo
- medico : Medico - corCabelo : String
- corolho : String
- doaCrgao : boolean
AlergiaPaciente ,;aet:f?f,?qbﬁ’:u‘ea”
Talergia: Alergia - altura : double
- data : Date \ AnBMOESe]
e=caollSEng > ¥ - paciente ; Paciente
oo b S MedicamentoPaciente CirurgiaPadiente - :‘j;;f;“s’?::‘;o
- observacao : String - paciente ;: Paciente - paciente : Paciente -inicio : String
- paciente : Paciente - medico ; Medico - medico ; Medico - duracao : String
- medico : Medico - medicamento : Medicamento - tipo : String -frequencia : String
- datalnicio : Date - motivo ; String - sintomas ; String
- datafim : Date - data : Date - motivo : String
- instrucoes : String - local : String - hipotese : String
- quantidade : 5tring - anestesia : String - data : Date
- soncentracas ; String - complicacogs ; String
A - observacao : String - sequelas : String
Coter e it Sy \
I DadosPsicologos
- paciente : Paciente
medico : Medico
Diagnosticos. - anamnese : Anamnese
Medicamento - queixa : String
- anamnese : Anamnese - nascimento : string
- conduta : string - sintomas_neuroticos_infancia : string
- data : Date - lembrancasignificativa : string
- ativo ¢ int - puberdade : String
- observacao : String - historicoSexual : String
= -cid : CID - trabalho : String
-irmaes : String
- codcid : String - conjuge : String
- neme : String - filhos : String
- data: String
- sumula : String

Figura 27 - Diagrama de classes prontuario eletronico do
paciente.

Fonte: Proprio autor.
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No entanto para o correto funcionamento do software prontudrio eletronico de
paciente, faz-se necessario o desenvolvimento de mais dois modulos auxiliares

denominados modulo administrador e modulo de atendimento.

O modulo administrador é responsavel por fornecer interfaces de configuragao
do sistema proposto, bem como ferramentas de cadastro de informagdes que auxiliardo
no funcionamento dos demais modulos. O quadro 15 apresenta os requisitos funcionais

do modulo administrador.

Requisito Descricao
RF009 Cadastro de Usudrios.
RF010 Cadastro de grupos de usuarios.
RFO11 Cadastro de Especialidade Médica
RFO12 Cadastro de Cidades
RF013 Cadastro doengas de acordo com a CID 10
RF014 Cadastro de Raca
RFO15 Cadastro de Cor
RF016 Cadastro de Estado civil
RFO017 Cadastro de Médicos
RFO18 Cadastro de Escolaridade
RF019 Cadastrar medicamentos
RF020 Cadastrar Alergias

Quadro 15 - Requisitos funcionais do modulo administrador

Fonte: Proprio autor.
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As figuras 27 e 28 apresentam os diagramas de casos de uso e diagrama de

classes do modulo administrador.

Funcionario Adminjistradoe

Escolaridade

Figura 28 - Diagrama de caso de uso modulo administrador

Fonte: Proprio autor.

Cor Medicamento
- nome : String Escolaridade - nome : String
T -nome : 5tring
1
" Alergia
RICa) -nome : String
Pessoa ot L - nome : String
-nome : String
- endereco : String "
- numero : String - Cidade
- bairro : String -nome : Strini i
- cidade : Cidade -uf: String . S’ — 5 g+ 1 GrupoUsuarios
Telefone - cep: String ;/T ermissaq, - nome : String
- opf : String 0.* -valor : int - permissoes : Arraylist : Permissao
-numero : String |———-—{ -rg: String EstadoCivil
-tipo:Enum ; int | dPossui -raca: Raca stadocivi T
f q b.* "
- estadoCivil ; EstadoCivil v 1 - nome : String
- escolaridade : Escolaridade
-cor: Cor
- sexo:Enum : int 1
- nascimento : Date "
- status :Enum : int - - Usuario
- telefone:Arraylist : Telefone \ Funcionario - login : String
- codFuncionario : String -senha : String
- admissao : Date 1 -funcionario : Funcionario
Especialidade - demissao : Date 1 0.1 -grupoUsuario : GrupoUsuarios
-nome : String caite ETEbal ol String + podelogar(login : String, senha : String) : boolean
1.%
1
Medico AssitenteSocial Psicologo
- conselho : String - conselho : String - conselho : String
- esp lidade :ArrayList : Esp lidad
T =
~ ! P
. ' .-
Z ~
<<interface=>=
Logar
+ logar(login . String. senha : String) : void

Figura 29 - Diagrama de classes modulo administrador

Fonte: Proprio autor.
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O modulo de atendimento ¢ responsavel pelas interfaces para cadastramento de
pacientes e organizagao da fila de atendimento através do agendamento de consultas para

um meédico, conforme lista de requisitos do quadro 16.

RFO021 Cadastrar e visualizar de Pacientes

RF022 Agendar e visualizar Consulta de pacientes

RF023

Registrar e visualizar Resultado de Exames

Quadro 16 - Requisitos funcionais modulo de atendimento de pacientes.

Fonte: Proprio autor.

As figuras 29 e 30 apresentam os diagramas de caso de uso e diagrama de classes
do modulo de atendimento de paciente.

[ue J

(Ao finalizar o
agendamento, o
sistema pode enviar
notificagao ou enviar
o agendamento para
a agenda eletrénica
do médico e
paciente.

'
4
Agenda Usa
< Consulta
Funcionario

Atendimen n
CadaStea Wsa
Regigtra =

Estes Resultados de
exames tambem

_ _ |podem ser vistos
pelo paciente
através do modulo
mobile,

Figura 30 - Diagrama de casos de uso modulo de atendimento

Fonte: Proprio autor.



TipoSanguineo

-nome : String

|~ - bebe : boolean

<<enum=>=>
TipoTelefone

- <<gnum== celular : int

- =<enum== residencia : int
- <=<enum=:= visinho : int

- ==enum==> parente : int

Telefone

- numerao : String I
-tipa : TipoTelefone [®Possui

Paciente

- nomePai: String
-nomeMae : String
-fuma : boolean

- tipoSanguineo : TipoSanguineo
- corCabelo : String

- cor0lho : String

- doalrgao : boolean
-tatuagem : boolean

Cor

- nome : String

Escolaridade

1

-nome : String

Raca

Pessoa

-nome : String

-nome : String

- endereco : String
- numero : String

- bairro : String

- cidade : Cidade
-cep: String

- cpf: String

-rg: String
-raca: Raca

- estadoCivil : EstadoCivil p..* 1
- escolaridade : Escolaridade
-cor: Cor

- sexo:Enum ¢ int

- nascimento : Date
- status :Enum ; int
- telefone:Arraylist : Telefone
- nacionalidade : String

Cidade

- nome : String
- uf : String

EstadoCivil

-nome : String

Especialidade

- nome : String

- paciente : Paciente
- medico : Medico

- peso : double 1.
- altura : double 1 "’
3 Medico
- conselho : String
- especialidade :Arraylist : Especialidade
|
Agenda
- data : Date

Figura 31 - Diagrama de classes modulo de atendimento

Fonte: Proprio autor:
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Apéndice C - Requisitos do protétipo do prontuério eletrénico

Para a construcao do protétipo do aplicativo de prontudrio eletronico utilizou-se
técnicas de engenharia de software reversa através de software ja existentes no mercado
para determinar os requisitos (em sua forma reduzida) a serem implementados. Abaixo
encontra-se os quadros com os respectivos requisitos funcionais contemplados no

prototipo.

Identificacdo do paciente Informagdes necessarias

Requisito utilizado para inser¢do das | Nome
informagdes de cadastro do paciente na | E-mail

base de dados do sistema. Nascimento

Sexo
Observagao
Telefone fixo

Telefone celular

Quadro 17 — Identificag¢do do paciente

Fonte: Proprio autor.

Identificagdao do médico Informagdes necessarias

Requisito utilizado para inser¢do das | Nome
informagdes de cadastro do médico na | E-mail
base de dados do sistema. Tratamento
Sexo
Conselho
Registro

Telefone celular

Quadro 18- Identificagdo do médico

Fonte: Proprio autor.

Login de acesso ao sistema Informagdes necessarias
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Requisito utilizado acessar o sistema de

prontuario eletronico.

Nome

E-mail

Quadro 19 - Login de acesso ao sistema

Fonte: Proprio autor.

Lista de pacientes

Informagdes necessarias

Requisito utilizado para listar em ordem
alfabética os pacientes cadastrados no

sistema.

Obs.: Nesta lista pode-se selecionar o
paciente para inicio de um novo

prontuario.

Quadro 20 - Lista de pacientes

Fonte: Proprio autor.

Novo prontudrio

Informagdes necessarias

Requisito utilizado para criagdo de um
novo prontudrio eletronico do paciente.
Neste requisito lista-se as secgoes

disponiveis para o médico.

Anamnese

Exame Fisico

Sinais Vitais
Hipotese diagnostico
Prescrigao

Evolugao

Atestado

Quadro 21 - Novo prontuario

Fonte: Proprio autor.

Ficha Anamnese

Informagdes necessarias
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Requisito utilizado para o cadastro dos

dados da ficha anamnese do paciente.

Queixa principal

Histodria do paciente
Problemas renais
Problemas articulares ou reumatismo
Problemas cardiacos
Problemas gastrointestinais
Problemas alérgicos

Se ¢é portador de hepatite
Gravidez

Se ¢ diabético

Problemas com cicatrizagao

Relato de uso de medicamentos

Quadro 22 - Ficha anamnese

Fonte: Proprio autor.

Apenas os dados da ficha anamnese foram utilizados para esta pesquisa. As

demais se¢des foram implementadas, mas por se tratarem basicamente de medidas

matematicas possuem pouca relevancia para as futuras recomendagdes.

Implementacéo dos requisitos

Apos a definicdo dos requisitos do prototipo, iniciou-se a etapa de

implementagao que resultou na construgao das classes que contém as funcionalidades e

informacgdes apresentadas em cada requisito contemplado. Nesta etapa optou-se pela

utilizagdo de um paradigma de programacdo orientado a objetos para construgdo das

classes entidades e estratégia de persisténcia dos dados. A linguagem de programacao

utilizada foi o Java na sua versdo 7. A figura 31 apresenta a classe entidade referente a

identificacao médico.
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Figura 32 - Classe entidade identificagcdo do médico.

Fonte: Proprio autor.

A figura 32 e 33 apresenta a classe entidade referente aos requisitos de

identificacdo do paciente e ficha anamnese.

Figura 33 - Classe entidade identificagcdo do paciente

Fonte: Proprio autor.
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Figura 34 - Ficha anamnese

Fonte: Proprio autor.

As classes entidades foram utilizadas no projeto para representar os dados
definidos em cada requisito contemplado e que serdo preenchidos pelos usuarios através
das interfaces que serdo descritas mais adiante. No entanto para que estes dados sejam
gravados permanentemente € preciso a criacdo de uma camada de persisténcia. Para esta
camada utilizou-se o (Software Development Kit) SDK Firebase, um servico de (Mobile
Backend as a service) MBAAS desenvolvido e mantido pela Google, este recurso
apresenta uma significativa redu¢do nos custos de implementagdo por fornecer um

conjunto de API's e SDK's de forma gratuita e por tempo indeterminado.

O método salvar presente em algumas classes entidades se encarrega da
persisténcia das informacdes no banco de dados do sistema, esta faz chamadas aos
métodos existentes em uma classe denominada Firebase. A classe entidade Pacientes

implementa este método conforme a figura 34.
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Figura 35 - Estratégia de persisténcia de dados classe entidade pacientes.

Fonte: Proprio autor.

A classe Firebase contém as chamadas das bibliotecas do SDK do Firebase, esta
classe se encarrega de sincronizar os dados informados nas classes entidades com o
modulo de webservice que serd descrito na proxima se¢do. A figura 35 apresenta sua

implementagao.

51:10 LF: UTF-8: Gi

Figura 36- Implementagdo da classe Firebase.

Fonte: Proprio autor.

Implementacéo das interfaces do protétipo do aplicativo.

A interface do prototipo foi construida utilizando recursos nativos da ferramenta
Android Studio. A primeira interface implementada foi o menu principal do prototipo cuja
finalidade ¢ dar suporte ao usudrio na escolha das ferramentas a serem usadas. A figura

36 apresenta esta interface.
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PEP Mobile Prontuario Eletrénico
prontuario@pepmobile.com.br

Agenda
Médico
N
||_= Pacientes
m Relatdrios

Communicate
<: Compartilhar prontuario

> Enviar prontudrio

Figura 37 - Menu do prototipo de prontuario eletronico.

Fonte: Proprio autor.

As figuras 37 e 38 apresentam a interface de identificagdo do médico e paciente
respectivamente.



Nome

Email

Celular

Tratamento
Dr. v
Conseho Registro

CRM -

Sexo

@ Masculino O Feminino

SALVAR

Figura 38 - Identifica¢do do médico

Fonte: Proprio autor.

Nome

MNascimento

Email

Sexo

@ Masculino O Feminino

Observagao

Telefone

Celular

CANCELAR SALVAR

Figura 39 - Identificagdo do paciente

Fonte: Proprio Autor.
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A figura 39 apresenta a lista de paciente cadastrados no sistema.

Lista de Pacientes

-KW8Sye_ytgM391IcLQf
Eva Sousa sanysna
Feminino

I 11/08/1980

-KW3_9tPTBXQfJQs9uyh
Nonilton Alves de Santana
Masculino

30/10/1979
nonilton@hotmail.com
99982519767

&

-K_x¥YQZJlaAXKD_bbYb
Emanuelle Sousa Santana
Masculino

14/1/2011
‘ x' gostosadopapai@minhavida.co
m.br

v

Figura 40 - Lista de pacientes cadastrados.

Fonte: Proprio Autor.

A figura 40 apresenta as opgdes disponiveis para criacdo de um novo

prontudrio eletronico do paciente.

Paciente
Emanuelle Sousa Santana

ANAMNESE
EXAME FiSICO
SINAIS VITAIS

HIPOTESE DIAGNOSTICO

PRESCRIGA0

EVOLUGAO

ATESTADO

SALVAR PRONTUARIO

Figura 41 - Opgoes do prontuario eletronico

Fonte: Proprio autor.
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A figura 41 apresenta parte superior da interface de preenchimento da ficha

anamnesec.

Queixa principal

Histérico

Problemas renais

Problemas articulares ou reumatismo

Figura 42 - Parte superior da ficha anamnese

Fonte: Proprio autor.



