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RESUMO

O crescente volume de documentos com informagfes relevantes disponiveis em
meios eletrbnicos € um recurso estratégico para o profissional de saude que utiliza
destas fontes para apoiar tomada de decisdo. Por outro lado, torna-se inviavel
analisar um significativo volume de documentos em um curto espac¢o de tempo sem
o auxilio de uma ferramenta computacional. A extracdo de Informacéo tem por
objetivo extrair de documentos textuais apenas informacoes relevantes definidas
pelo usuario. Estas informacfes s@o mapeadas utilizando-se de técnicas de
classificacdo de texto. Estas técnicas tém como base as informagfes contidas em
um modelo formal. No que tange a area de saude, pesquisas demonstram que
profissionais procuram sustentar suas decisbes em documentos baseados em
evidéncia de conteudo atualizado. Neste contexto, o dominio da Enfermagem
Baseada em Evidéncia (EBE) trata do processo de aplicacdo pratica de informacdes
validas no apoio a decisdo do enfermeiro. Por sua vez, Ontologias tém como foco a
representacdo formal e explicita de uma conceitualizacdo compartilhada. O uso de
ontologias neste trabalho esta relacionado a representacdo do dominio da
enfermagem baseada em evidéncia que ainda nao foi formalmente representado em
uma estrutura computacional, bem como servir de apoio a técnica de classificacao
de texto para a extragdo de informac¢des em documentos cientificos na enfermagem.
Desta forma, a proposta deste estudo € a concepc¢ado de um mecanismo extrator de
informacgao que de forma hibrida combine um extrator de documentos textuais e uma
ontologia de dominio para enfermagem baseada em evidéncia. O mecanismo serve
para auxiliar na extracdo, armazenamento e reutilizagcdo de informacdes relevantes
com a finalidade de otimizar a tomada de decisdo do enfermeiro. Para validacéo
deste trabalho, no que tange ao mecanismo extrator, técnicas de classificacdo e
extracdo de texto foram aplicadas em documentos do Instituto Nacional de Pesquisa
em saude (National Institute for health Research - NHS), através de um estudo de
caso. ApOs a construcao da ontologia de dominio, a mesma foi validada através de
um estudo experimental.

Palavras-chave: Extracdo de Informacdo. Ontologia. Classificacdo de Texto.
Enfermagem baseada em Evidéncia.



ABSTRACT

The growing volume of documents with relevant information available in electronic
media is a strategic resource for the health professional that uses these sources to
support decision making. Moreover, it is not feasible to analyze a significant amount
of documents in a short time without the aid of a computational tool. The extraction of
information aims to extract from textual documents only the relevants informations
defined by the user. This information is mapped using techniques of text
classification. These techniques are based on information contained in a formal style.
Regarding the health area, research shows that professionals decision making
centred on domain evidence-based documents of updated content. In this context,
the domain of Evidence-Based Nursing (EBN) comes to the practical application of
the hold decision nurses process information. However, Ontologies are focused on
formal and explicit representation of a shared conceptualization. The use of
ontologies in this work is related to the representation of the evidence based nursing
domain that has not been formally represented in a computational structure, as well
as serve as a support for text classification technique for extracting information from
scientific documents in nursing. Thus, the purpose of this study is to design an
extractor mechanism of information that combines a hybrid form of information
extraction with a domain ontology for evidence-based nursing. The mechanism
serves to assist in the extraction, storage and reuse of relevant information in order
to optimize decision-making of nurses. To validate this work, with respect to the
extractor mechanism, classification and extraction techniques have been applied to
documents of the National Institute of Health research (NHS), through a case study.
After the construction of the domain ontology, it has been validated through an
experimental study.

Keywords: Information Extraction. Ontology. Text Classification. Evidence-Based
Nursing.
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1 INTRODUCAO

Neste capitulo, sdo apresentadas e contextualizadas as motivacdes e problemas de
pesquisa desta dissertacdo. Em seguida, serdo apresentados os objetivos do
trabalho e descritas a relevancia e contribuicbes da pesquisa. Por fim, sera descrito
a estrutura dos demais capitulos da dissertagéo.

1.1 CONTEXTUALIZACAO

A maior parte das informacdes encontradas em repositorios digitais encontra-se em
formato de documentos textuais (EIKVIL ; AAS, 1999). O crescente volume destes
documentos pode inviabilizar o seu uso em casos onde o tempo é um fator
fundamental. Estudos tém revelado que entre 80 e 98% de todos os dados
disponiveis nos computadores consistem em documentos ndo-estruturados ou semi-
estruturados, tais como e-mails, paginas HTML, arquivos PDF e muitos outros
documentos textuais (CHEUNG, 2005). Aléem disso, a quantidade de informacdes
disponiveis eletronicamente estd aumentando consideravelmente nos ultimos anos
(GANTZ, 2010).

Por sua vez, Wives e Loh (1999) afirmam que a Extracdo de Informacéao (EI)
€ um importante mecanismo a ser aplicado a estes documentos em crescente

volume que surgem nos meios eletronicos.

Extracdo de informacbes para apoiar tomadas de decisdo € um tema de
destaque no campo de pesquisa que envolve tecnologia em saude. Entretanto, a
definicdo do conteldo relevante a ser extraido deve estar explicitada para que seu
uso proporcione um impacto real na pratica clinica (PISANELLI et al., 2003).

A Classificagdo de documentos textuais encontrados em sites que se
preocupam com a procedéncia e credibilidade do mesmo, é uma alternativa viavel
para a pré-definicAo das informacdes relevantes que devem ser extraidas dos
documentos, pois permite que um extrator identifique e estabeleca de forma
automatica as delimitacbes no texto que sinalizem o conteddo a ser extraido.
Certamente, haver4d melhorias em tarefas de classificacdo de textos quando os
termos desta classificacdo sdo extraidos de uma estrutura que represente um

conhecimento formal de determinado dominio (PEIXOTO et al., 2006).
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Por sua vez, no que tange a area de saude, a fundamentacgéo para a tomada
de decisdes esta baseada em trés principios: a experiéncia profissional, a opinido de
especialistas e as teorias fisiopatologicas (MARGHERITA, 2011). Entretanto,
pesquisas demonstram que esta pratica necessita se atualizar incluindo uma nova
concepg¢ao, onde profissionais procuram sustentar suas decisbes em documentos
baseados em evidéncia (prova cientifica) de contetdo atualizado e disponiveis em

sites altamente confiaveis.

O dominio da Enfermagem Baseada em Evidéncia (EBE) trata do processo
de aplicagdo pratica de informacdes validas no apoio a decisdo do enfermeiro

baseada em evidéncias de pesquisas cientificas validas (CULLUM et al, 2010).

Por outro lado, segundo Gruber (1993), ontologia é uma determina¢éo formal
e explicita de uma abstracdo de um dominio. Que por sua vez auxiliam na
representacdo de dominios especificos, onde suas classes e propriedades podem
identificar conteudos. Entretanto, o desenvolvimento de uma ontologia no dominio
da EBE ainda nao foi devidamente representado em uma estrutura computacional
(CULLUM et al., 2010).

Assim, este trabalho propde a representacdo ontologica da enfermagem
baseada em evidéncia e o desenvolvimento de um mecanismo integrado, contendo
um programa extrator de informacdo que acessa a ontologia de dominio da EBE,
através de técnicas de classificacdo, possibilitando a identificacdo e extracdo de
conteudo relevante de documentos cientificos, com a finalidade de apoiar tomadas

de decisdo do enfermeiro.

Além da contribuicdo da ontologia da EBE e do extrator para a area
computacional, o uso do mecanismo de extragdo integrado a ontologia contribui para
economizar o tempo que seria investido por enfermeiros na leitura de documentos
baseados em evidéncia em bases externas ao seu ambiente (Internet), utilizando-se

do texto extraido presente em base local.

1.2 OBJETIVOS

1.2.1 Objetivo Geral
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O principal objetivo deste trabalho € a criagdo de um mecanismo composto por uma
ontologia de dominio da Enfermagem Baseada em Evidéncia e um extrator de

informacdes, tendo como propaosito auxiliar a tomada de decisdo do enfermeiro.

1.2.2 Objetivos Especificos

Os obijetivos especificos deste trabalho séo:

* Realizar estudo para aquisicdo de conhecimento sobre o dominio da
EBE através de revisao literaria, entrevistas com profissionais da
Enfermagem e aplicacdo de questionarios;

» Construir uma ontologia de dominio para a EBE;

» Validar a construcéo da ontologia atraves de estudo experimental;

* Realizar uma classificacdo de documentos semi-estruturados
utilizando-se de estudos de técnicas de classificacdo de texto;

* Integrar a ontologia da EBE com técnicas de classificacdo de texto para
determinar topicos relevantes a serem extraidos;

» Construir um mecanismo extrator de informacdo de documentos
cientificos, tendo como apoio a ontologia de dominio para a EBE;

+ Validar o mecanismo extrator através de um estudo de caso.

1.3 RELEVANCIA

Segundo Cullum (2010) a sistematizacdo do processo da EBE traria significativos
beneficios para os profissionais da enfermagem, pois este processo tem o objetivo
de integrar concisamente a evidéncia de pesquisa relevante sobre questdes clinicas.
Como por exemplo, o enfermeiro encontraria resultados e condutas de evidéncias ja
aplicadas por outros enfermeiros na questdo do tratamento de feridas em pacientes

acamados.

Assim, julga-se relevante para as comunidades da area de computacgéo e de
saude, a construcdo de um modelo computacional formal que represente o0 processo
da EBE. Para isto, foi desenvolvida uma ontologia de dominio que representa a

pratica da enfermagem baseada em evidéncia.

Em conjunto, e com apoio das informagOes contidas nesta ontologia,
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concebeu-se um mecanismo extrator de informagdes em documentos cientificos.
Este mecanismo, objetiva disponibilizar e compartilhar o conhecimento das regras e

processos da EBE para facilitar o desenvolvimento de sistemas para este dominio.

A utilizacdo do mecanismo extrator de informacdo torna possivel aos
profissionais de saude, mais precisamente o0s enfermeiros, a aquisicdo de
informacdo focada no auxilio a resolugdo de duvidas. Este mecanismo, também
objetiva auxiliar, através de uma ontologia, profissionais da area de engenharia de
software na fase de modelagem conceitual tipica de desenvolvimento de sistemas

da concepcdao de softwares voltados a area de saude.

1.4 PRINCIPAIS CONTRIBUICOES

O presente trabalho contribui diretamente em duas areas: Representacdo do

conhecimento e Recuperacao de informacao

Na area da representacdo do conhecimento, a pesquisa contribui com a
representacdo formal dos processos e regras que envolvem o dominio da pratica da

enfermagem baseada em evidéncia através de uma ontologia.

No que tange a area de recuperagdo de informacgdo, o trabalho contribui com
a disponibilizacdo de um mecanismo que extrai, armazena e recupera informacoes

relevantes em documentos cientificos, no dominio da enfermagem.

Vislumbram-se como beneficios do uso deste mecanismo: O auxilio & tomada de
deciséo do enfermeiro; o ganho de tempo no desenvolvimento de sistemas para o dominio
da EBE, devido a construcdo da ontologia como representacdo do conhecimento; e por fim,
0 ganho de tempo no reuso de informacBes previamente extraidas e armazenadas no

mecanismo extrator.

Este trabalho aplica Extracdo de Informacdo Baseada em Ontologias, que é
uma recente subarea da linha de pesquisa de recuperagdo de informacdo. Uma
parte proposta por esta subarea de pesquisa foi aplicada na concepcdo da
arquitetura do mecanismo extrator de informacdes, a ser apresentada no capitulo 4

desta dissertacao.

1.5 METODOLOGIA
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De uma maneira geral, a metodologia utilizada para o desenvolvimento deste

trabalho foi a seguinte:

1.

Revisdo constante da literatura focando, em especial, na extracdo de
informacédo, ontologias, e enfermagem, identificando os trabalhos
relacionados;

Identificacdo de cenarios de teste reais onde ocorre o problema apresentado
na contextualizacao desta dissertacao;

Modelagem formal através de ontologias para a solucdo do problema tratado
neste trabalho, que por sua vez foi fundamentada na revisdo da literatura,
trabalhos relacionados, e informacdes obtidas com profissionais da area de
saude;

Projeto para confeccdo de um extrator de informacéao;

5. Aplicacao de estudo experimental para validar a ontologia proposta;

partes

Confeccdo da solucdo proposta através do projeto e implementacdo de um
protétipo funcional, integrado a ontologia e ao extrator confeccionado em um
mecanismo;

Realizacdo de estudo de caso exploratorio e descritivo, utlizando o
mecanismo proposto com o objetivo principal de identificar a eficacia do
mecanismo no auxilio a tomada de decisao do enfermeiro;

Aplicacdo de estudo experimental para validar o mecanismo (ontologia

integrada ao extrator).

Maiores detalhes sobre a metodologia utilizada para o desenvolvimento de
especificas deste trabalho estdo descritos ao longo desta dissertacéo.

1.6 ESTRUTURA DA DISSERTACAO

Esta d

sequir:

issertacdo estd organizada em 7 (sete) capitulos, conforme apresentados a

e Capitulo 2 (Fundamentacdo Teorica): onde sdo introduzidos os
aspectos tedricos e conceituais utilizados ao longo da dissertacao;

* Capitulo 3 (Trabalhos Correlatos): onde sédo descritos estudos dos
principais trabalhos relacionados aos temas desta dissertagéo;
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Capitulo 4 (Mecanismo extrator apoiado na ontologia de dominio da
EBE): onde é realizada a apresentacdo do mecanismo composto
pela ontologia da EBE, classificacdo do documento e extracao de
informacgoes;

Capitulo 5 (Experimento e resultados): Serdo apresentados o0s
resultados de uma pesquisa experimental, aplicada a profissionais
especialistas da enfermagem com o objetivo de validar a ontologia;
Capitulo 6 (Estudo de caso) Sera apresentado um estudo de caso
com o objetivo de validar as funcionalidades desenvolvidas pelo

mecanismo proposto;

Capitulo 7 (Conclusdes e perspectivas): reservado as conclusdes e

perspectivas futuras.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

Este capitulo apresenta temas que embasam e respaldam teoricamente este
trabalho. Dentre os principais topicos abordados estéo: (i) ontologia, (ii) classificacéo
de texto e extracdo de informacao, (iii) extracdo de informacdo baseada em

ontologias, e (iv) enfermagem baseada em evidéncia.

2.1 ONTOLOGIAS
2.1.1 Conceitos e Tipos de Ontologias

A palavra ontologia tem sua origem do grego ontos (ser) + logos (palavra). Foi
introduzida na filosofia no século XIX por fil6sofos alemées, de modo a fazer uma
distincao entre o estudo dos varios tipos de seres vivos existentes no mundo natural.

Enquanto disciplina da area de filosofia, a ontologia tem como foco principal o
fornecimento de sistemas de categorizacdo para a organizacdo da realidade
(GUARINO, 1998). Conforme relatos bibliograficos, a primeira estrutura de
categorizacao foi proposta por Aristételes, e citada pelo filésofo grego Porfirio no
século Il d.C. Porfirio criou o que €& conhecido como a primeira estrutura

nA

arborescente chamada de "arvore de Porfirio". A arvore de Porfirio ilustra a
classificacdo logica da substancia, que por sua vez é esquematizada em
substéancia (corporal ou incorporal); corpo (animado ou inanimado); vivente (sensivel

ou insensivel); animal (racional ou irracional) e racional (O homem).

Uma das definicdes acerca de ontologias € encontrada com maior frequéncia
em literaturas € proposta por Gruber: "Ontologia € uma especificagdo formal e
explicita de uma conceptualizacdo compartilhada” (GRUBER, 1993). Segundo
Fensel (2001) no contexto desta definicdo, a palavra conceptualizacdo representa
um modelo abstrato; explicita significa que os elementos estao claramente definidos;
formal significa que a ontologia deve ser passivel de processamento automatico; e

compartilhada reflete a possibilidade de reutilizacdo da ontologia.

A definicdo supracitada por Fensel (2001) sugere a estrutura de uma
ontologia, que por sua vez, apresenta-se em forma de taxonomia. As taxonomias, no

ambito da gestdo do conhecimento, sdo definidas como elementos estruturantes,
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estratégicos e centrais para negdécios baseados em informagédo e conhecimento,

com o objetivo de classificar e facilitar o acesso a informagéao (TERRA, 2005).

Para Martinez (2004) taxonomia é a criacdo da estrutura (ordem) e dos

rétulos (nomes) que ajudam a localizar a informacéao relevante.

No que tange a ciéncia da computacdo, ontologias foram desenvolvidas no
dominio da inteligéncia artificial de modo a facilitar o compartilhamento e reutilizacao
de informacéo e se popularizou com a promessa de fornecer uma compreenséo
compartilhada e comum de um dominio especifico, estabelecendo a comunicacéo

entre o homem e os sistemas computacionais (FENSEL, 2001).

As ontologias podem ser classificadas em quatro categorias: genérica,
dominio, tarefa e aplicagdo (GUARINO, 1998). A Figura 1 expde as quatro
categorias citadas, com o objetivo de ilustrar a relacdo direta entre elas.

Figura 1 - Relagdo entre as categorias de ontologias
Ontologia
Gen/t\érica

Ontologia de Ontologia de
Dorp\inio Taxafa

Ontologia de
Aplicacao

Fonte: Guarino (1998).

* Ontologias Genéricas — sdo ontologias gerais que descrevem
conceitos amplos independente de um problema especifico ou dominio
particular (GUIZZARDI, 2000). Como exemplo, tem-se uma ontologia
gue represente o tempo contendo as estacbes do ano (Outono,
Inverno, Primavera e Verdo) ou o fator tempo (Hora, Minuto, Segundo

e Milisegundo).
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* Ontologias de Dominio - descrevem conceitos e vocabularios
relacionados a dominios particulares, e faz uso desta descricdo para
gerar uma representacdo de um “micro-mundo” deste determinado
dominio (GUIZZARDI, 2000). Como exemplo, tem-se o chamado de
enfermagem baseado em ontologia conforme apresenta a Figura 2. A
partir da ontologia, pode-se criar um software para automatizar a
chamada de enfermeiros em ambiente hospitalar ou em lar de idosos.
Neste contexto a ontologia pode ser utilizada para administrar as
informagdes dos perfis que compdem o sistema. A Figura 2 ilustra a
ontologia e a representacao dos perfis do sistema, que sdo compostos
por Person (pessoa), Patient (paciente), Staff (pessoal de suporte),
Department (departamentos), Nurse (enfermeiro) e Caretaker
(zeladores) (ONGENAE et al., 2011).

Figura 2 - Representacdo da ontologia de sistema de chamado de enfermagem

Leqgend f -
Person has |0} has_ID Device
T T — R

- b T i
5 T has_location hias Iouuou
— —p— = kS g "“--..___ -f
o eal '“‘L"I T must_lie_with S lc/ Telephone He'l.n'
has J alient s Location monitor
__has patient
qigﬁ £ gccupied by patient located within
\ / 2 hias | Im alion
, / Y as bed  \ :
\, \ . pace
\ -.\ 5\ :
/ \I \x s \\. ‘ 'cr;nam _bed
T Urgency- HighRisk- | [MediumRisk-| | LowRisk-

echnician MEM Taar

x“"'\.q_ pose ] i\

\ .

Patient | | Patient Patient

*a has,_room— Room

Helper }
\
/ '.\\rk~ nn ._,.l,m \n
Caretaker| Nurse o \'
/oA

/ \

4 \
Sanitary- Cloack- - -
Helper Ca[etaker HeadNurse| | Intemn

Fonte: Ongenae et al (2011).

» Ontologias de Tarefas - descrevem tarefas ou atividades genéricas,
gue podem contribuir na resolugdo de problemas, independente do
dominio que ocorrem, com a finalidade de facilitar a integracdo dos
conhecimentos de tarefa e dominio (GUIZZARDI, 2000). Como

exemplo, tem-se uma arquitetura de software denominada ClinicSpace,
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gue utiliza uma ontologia de tarefas para automatizar as rotinas diarias
de um médico (atendimento a pacientes em seu consultério, visita de
rotina aos seus pacientes, etc.), mapeando suas atividades e
subatividades. A Figura 3 ilustra a taxonomia da ontologia do
ClinicSpace (MACHADO, 2013).

Figura 3 - Representagdo do modelo ontologia de dominio com tarefa e subtarefas
ClinicSpace

P —— : InmEuhTaralnn
D Tarefa b A\

tomDona i ® Dispositivo
eDono
= : eSannivel
Medico i _ ‘ - subClsse
) Conlexio ]
subClasse =
aubCiasse Localzacao J
@ semor ] .
temlLocalizado
. A subllosse wﬁl:lnu subClasso 4
oMonitorado

(s ] [Sreme ] (@ e

Fonte: Machado (2013).

* Ontologias de Aplicacdo - descrevem conceitos que dependem tanto
de um dominio particular quanto de uma tarefa especifica.
Normalmente estes conceitos, correspondem a regras aplicadas as
entidades de dominio enquanto executam determinadas tarefas
(GUIZZARDI, 2000). Como exemplo, tem-se a ontologia de aplicacao
no dominio do preenchimento de declaracdes de oObito. O objetivo
principal desta ontologia € auxiliar os médicos em sua tarefa de
registrar 0os Obitos ocorridos, a partir do preenchimento correto da
declaracéo de obito. A Figura 4 ilustra a estrutura da ontologia proposta
por Martins et al (2010).
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Figura 4 - Hierarquia da ontologia de apoio ao preenchimento de declara¢bes de

CONCEITOS DEFINDOS
»Pessoa
| Declagrante
Medico
NS Medico
Falecido
Contecido (Com ldenlificagdo)
) Felo
) NS0 Feli
B Menor de 1 And
B Moyl vy
Mulharoe 10 ¢ 44 anos (dada Fertl)
P Homem
Desconhacido (Sem ldentificagdo)
B Mae do Falecido
Oono
Moile MNalura
MOone NaD Natural (Causo =xerna)
P Condicoes e Causas do Lbilo
B NJmero de Filhos Tidos
Localde Dcorréncia do Obito

Obito
Fonte: Martins et al (2010).

Nem todas as ontologias tém a mesma estrutura, mas a maioria delas possui
diversos elementos basicos. Os principais sdo: classes, relacbes (propriedades),
funcdes, axiomas e instancias (Almeida, 2003) conforme ilustrado na Figura 5.

Figura 5 - Elementos de uma ontologia

Funcdes
Relacdes

Instdncias

Ontologia

Fonte: Lopes (2011).
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As Classes sao formas de representacdo de um determinado dominio. Um
conjunto de classes conectadas através de propriedades formam uma taxonomia.

Por exemplo, a classe banana é subclasse da classe fruta.

As propriedades representam o tipo de relagédo entre os elementos de um
dominio. Por exemplo, o relacionamento entre as classes Padaria e Pao é a

propriedade eh_fornecedora_de.

Os axiomas sao utilizados para modelar sentencas consideradas sempre
verdadeiras. Para isso, 0s axiomas utiizam-se de dois quantificadores, o
quantificador universal (V) e o quantificador existencial (3). Um exemplo de axioma
utilizando o quantificador universal é: Vv “Toda” padaria vende p&o. Outro exemplo
utilizando o quantificador de existéncia é: 3 “Existem” padarias que vendem péaes

doces.

Instancias sdo utilizadas para representar elementos especificos com base

nas Classes. Por exemplo, para classe Empregado sera criada a instancia Joao.

Funcdes sdo casos especiais de propriedades onde um conjunto de
elementos relaciona-se de forma Unica com outro elemento. Como exemplo, tem-se
a classe Pessoa que se relaciona com as classes Homem e Mulher através da

funcao ser_pai.

2.1.2 Metodologias para desenvolvimento de ontologi  as

Atualmente existem varias metodologias para descrever ontologias. Entretanto,
nesta secdo, serdo expostas quatro das principais metodologias mais citadas em

literaturas, as quais sao:

a) Enterprise - é baseada em quatro fases: 1- identificacdo da proposta, 2-

construcéo da ontologia, 3- Avaliacao e 4- documentacéo formal (Figura 6).
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A fase 1 é definida com base na proposta para qual a ontologia sera

aplicada;

A fase 2 é corresponde a construcdo da ontologia no que tange a

aplicacao da taxonomia, axiomas e propriedades a partir de outras ontologias;

Na fase 3 é efetuada a revisdo das fases anteriores e avaliagdo da

ontologia;

Na fase 4, prevé a documentacéo das fases anteriores.

Figura 6 - Metodologia Enterprise
Identificar a proposta da Ontologia

Construir a Ontologia capturando, codificando
» e integrando conhecimento apropriado a partir
de Ontologias existentes

» Avaliar a Ontologia |

» Documentar a Ontologia

Fonte: Kifer e Lausen (1995).

7

b) Methontology - é baseada na construcdo da ontologia a partir do

conhecimento de um dominio. Esta constru¢cdo tem inicio com o grupo de
gerenciamento, que tem como funcdo o planejamento e controle das fases
seguintes. O grupo de atividades técnicas apresenta as fases de:
especificacdo de requisitos, conceitualizagdo do dominio do conhecimento,
formalizacdo do modelo conceitual em uma linguagem formal, implementacéao
de um modelo formal e manutencdo de ontologias implementadas (KIFER,;
LAUSEN,1995).

Em paralelo ao grupo de atividades técnicas, existe atividades de
suporte, que tém como funcdo: aquisicdo do conhecimento, integracao de
informacgdes, avaliagdo de informacdes, documentagéo e gerenciamento de

configuracdo. A Figura 7 ilustra o fluxo dos trés grupos de atividades.

Figura 7 - Metodologia Methontology
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c) Uschold - metodologia baseada no contexto do desenvolvimento da Ontologia

Enterprise, a uschold fornece quatro passos para a criagdo de uma ontologia
(USCHOLD; KING, 1995):

1.

2.

Identificacdo do propdsito e escopo — neste primeiro passo deve-se

detalhar o porqué da construcéo da ontologia e onde ela sera utilizada;

Construcao da ontologia — este passo é subdividido em (i) a captura da
ontologia, que corresponde a identificacAo dos conceitos e
relacionamentos chaves para o dominio de interesse; (ii) a codificacéo,
que diz respeito a representacdo do conhecimento, adquirido no passo
anterior, em linguagem formal; e (i) a integracdo com outras

ontologias existentes.

3. Avaliacdo — neste passo € feita a avaliacdo da ontologia construida no

4.

passo anterior, tendo como referéncia a identificagdo do propdsito, a
analise dos requisitos e a construgcdo da ontologia;

Documentacao — nesta etapa recomenda-se a documentacéo de todas
as etapas da criacdo da ontologia, desde o0s conceitos principais até as

primitivas usadas para definir a ontologia.

d) Método 101 — elaborada com base na experiéncia do desenvolvimento de

7

uma ontologia para vinhos e alimentos, que atualmente é utilizada como

exemplo no tutorial do editor de ontologias Protége, este método propde a

construcdo de uma hierarquia de classes sobre um determinado dominio,

bem como definicdo de propriedades e instancias para estas classes.
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7z

Para construir ontologias fazendo uso do método 101, € necessario

seguir uma sequéncia de sete passos (NOY; MCGUINNESS, 2014):

1.

No primeiro passo, sédo aplicadas quatro questdes referentes ao uso da
ontologia: Qual o dominio que a ontologia deve cobrir? Para que
alguém usara a ontologia? A que tipos de questdes as informacgdes
contidas na ontologia devem responder? Quem usara e manteri a

ontologia?

No segundo passo, recomenda-se a busca por trabalhos correlatos, a
fim de avaliar a possibilidade de refinamento ou a extensao destes
trabalhos;

O terceiro passo é composto por uma fase de levantamento dos termos
importantes de forma geral. Neste momento ndo é levada em

consideracao a distingao entre classes, propriedades ou instancias;

No quarto passo € feita a definicdo das classes e da hierarquia, com

base nos termos elucidados no passo 3;
No quinto passo sao definidas as propriedades das classes;

No sexto passo sdo definidas restricbes que envolvem o dominio da
ontologia;

No sétimo passo sdo definidas as instancias das classes, respeitando
as suas propriedades e possiveis restricbes definidas nos passos 5 e
6;

Como exemplo de ontologias construidas utilizando o método 101 tem-se:

Ontologia para sistemas de emergéncia aplicado ao SAMU (Servico de

Atendimento Movel de Urgéncia), com o objetivo de facilitar o reuso e a integracéo

entre os sistemas de emergéncia em hospitais e clinicas (Dantas et al. , 2008);

Ontologia SODOnNt, que define um vocabulario comum para médicos que desejam

compartilhar informacdes de diagnostico (PIRES et al., 2006).
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2.1.3 Ferramentas de apoio a construcdo de ontolog ias

Atualmente, existem inumeras linguagens para construcdo de ontologias: OWL
(MCGUINNESS et al.,, 2004), Ontoligua/KIF (GRUBER, 1993), Flogic (KIFER;
LAUSEN, 1995), OIL (FENSEL, 2001), RDF (PATEL, 2009) etc. Entretanto, a Web
Ontology Language (OWL) é a linguagem utilizada atualmente como recomendacao
pela W3C (Word Wide Web Consortium). A W3C criou o Web Ontology Work Group,
que iniciou os trabalhos para descricdo da OWL em novembro de 2001. Por sua vez,
a primeira publicacdo que fez referéncia a sintaxe da linguagem OWL s6 ocorreu em
julho de 2002. Por fim, em fevereiro de 2004, o grupo de trabalho da W3C gerou o
documento que se tornou a recomendacao formal da OWL (MCGUINNESS et al.,
2004).

A construgéo de uma ontologia em OWL se inicia com uma declaragdo em
RDF (Resource Descripition Framework), o qual contém as identificagdes dos nomes

que seréo utilizados na ontologia (PATEL, 2009).

Em OWL as classes e subclasses sao representadas respectivamente atraves
dos elementos <owl:Class> e <rdfs:subClassOf>. Como exemplo, na Figura 8 esta
presente a declaracdo da classe Wine na primeira linha e na segunda linha é

identificado que White Wine é subclasse de Wine.

Figura 8 - Exemplo de classe e subclasse em OWL
-] <owliClass rdf:ID="Wine™>»
frdfs:subClass0f rdfiresource="#hite Wine" />
<fowl:Classs

As classes em OWL podem também ser interligadas através das
propriedades (<owl:ObjectProperty>). Uma propriedade possui alguns atributos
importantes. Dois deles sdo o domain (define o objeto de origem) e o range (define o
objeto ou os objetos que serdo vinculados com a origem). Como exemplo, na
ontologia de Wine e food, a propriedade hasVintageYear liga individuos
pertencentes a classe Vintage a individuos pertencentes a classe VintageYear.
Neste caso, o domain da propriedade hasVintageYear € Vintage e o0 range é

VintageYear, conforme apresentado na Figura 9.
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Figura 9 - Exemplo de propriedade em OWL
| <owl:0bjectProperty rdf:I0D="hasVintageYear":
<rdf:type rdf:resource="8owl;FunctionalProperty™ />
<rdfs:domain rdf:resource="#'intage" />
<rdfs:range rdf:resource="#'intage¥Year" /»
</owl:0bjectProperty:

Existem varios editores de ontologias, por exemplo, Oiled, C&L, Protégé, etc.
Por sua vez, o Protégé € o editor mais utilizado para construir arquivos OWL. O
Protégé é uma plataforma de cédigo aberto que contém um conjunto de ferramentas
para a construcao de modelos de dominio e aplicacbes baseadas em conhecimento
(PROTEGE, 2014).

Uma das ferramentas presente no uso de ontologias sdo os raciocinadores,
como por exemplo, Racer, Jena, etc. Raciocinadores sdo mecanismos
computacionais capazes de realizar inferéncias l6gicas com base em um conjunto
de fatos ou axiomas. Em geral, este mecanismo incorpora APIs para manipulacéo

de ontologias. O Protégé utiliza um raciocinador denominado Jena Framework.

O Jena € um framework de cédigo aberto, desenvolvido na linguagem Java
no ano 2000 por pesquisadores do HP Labs (Laboratério de pesquisa da empresa
Hewlett-Packard criado em 1966) (DICKINSON, 2011). Um dos objetivos do Jena
framework é fornecer um conjunto de bibliotecas que auxiliem no desenvolvimento
de aplicagcbes que utilizam ontologias. Jena dispde, em sua API, de um suporte para
armazenar e percorrer classes e propriedades em arquivos OWL, RDF e XML
(DICKINSON, 2011).

As principais caracteristicas do Jena sdo: permitir que métodos de
declaracbes e recursos centrais sejam manipulados com base em arquivos RDF;
possibilidade de expanséo devido a arquitetura de cddigo aberto; possuir linguagem

de consulta.

A API Jena para Ontologia é uma linguagem neutra, ou seja, 0s nomes de
classe Java ndo sao especificos para a linguagem subjacente. Por exemplo, a
classe OntClass Java pode representar uma classe ou classe OWL ou Schemas
RDF. Para representar as diferencas entre as varias representacdes, cada uma das
linguagens ontoldgicas tem seus perfis. Estes perfis listam as constru¢des permitidas
e 0s nomes das classes e propriedades (DICKINSON, 2011).
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Deste modo, uma ontologia construida na linguagem OWL é representada
pelo objeto OntModel da API Jena. As classes, propriedades e instancias sao
respectivamente representados pelos objetos OntClass, OntProperty e Individual.

2.2 CLASSIFICACAO DE TEXTO E EXTRACAO DE INFORMACAO
2.2.1 Classificacéo de texto

O processo de classificacdo de textos consiste no mapeamento de documentos com
a finalidade de otimizar a busca de informacdes. Este processo serve como base
para a separacdo das informacdes em categorias, facilitando a manipulacéo e
recuperacéo do texto (PEIXOTO et al., 2006).

As fases do processo de classificacdo de texto sdo: reconhecimento de
dominio, reconhecimento de secdes e reconhecimento de classes (PALMEIRA,;
FREITAS, 2010).

1. Reconhecimento de dominio — o dominio ao qual o documento
pertence € identificado. Como exemplo, um documento que aborda
assuntos sobre “Equipamentos para Computacao”.

2. Reconhecimento de secdes - o documento é analisado e sé&o
reconhecidos os termos presente no dominio. Como exemplo, em um
documento do dominio de “Equipamentos para Computacdo” a
estratégia de reconhecimento de secbes buscaria por secdes como
“Principais Componentes,”, “Periféricos de Saida”, “Periféricos de
Entrada” ;

3. Reconhecimento de classes - nesta fase sao identificadas as classes
gue sdo nomeadas como classes principais e representam 0s assuntos
fundamentais do dominio.

o0 Reconhecimento direto de classes principais - ocorre quando
0s nomes de classes ou subclasses sao identficados nas
se¢bes. Como exemplo, para um documento que versa sobre
“Teste de Software” no dominio “Engenharia de Software” tem-
se uma classe denominada “teste unitario”. Assim sendo, o
topico a ser identificado nas sec¢fes seria “teste unitario”;

o Reconhecimento de classes através de relacdo indire ta -
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ocorre quanto uma classe estabelece seu relacionamento com
um determinado dominio por meio de outras classes. Neste
contexto, classes principais podem ser identificadas no texto a
partir de suas subclasses. Como exemplo, para um documento
gue versa sobre “Ambientes de uma casa’, uma subclasse é
denominada “vaso sanitario”. Pode-se através desta subclasse,
identificar a classe principal denominada “Banheiro”, que por sua

vez, identificara um dos “Ambientes de uma casa”.

2.2.2 Extracdo de Informacao

Os primeiros relatos sobre programas de Extracdo de Informacao (EI) surgiram na
década 80, e estavam fortemente relacionados com as pesquisas em
Processamento de Linguagem Natural' (BARROS; ROBIN, 2003). Entretanto, a
popularizacdo da El se deu com a criagcdo das conferéncias MUC (Message
Understanding Conference), que teve sua primeira edicdo realizada em 1987 e se

estendeu por mais sete edicdes finalizando na MUC-7, realizada em 1997.

Segundo Eikvil e Aas (1999) a extracdo de informagéo tem por definicdo, a
transformacao de fontes de informacdes textuais em um formato estruturado. A idéia
por traz das técnicas de extracdo de informacdo ndo é trivial. Entretanto, estas
técnicas consistem basicamente na identificacdo e captura de aspectos lingiisticos

relevantes contidos nos textos, a partir da analise das chamadas palavras-chave.

As técnicas que sao utilizadas para realizar a extracdo do texto sao
fortemente vinculadas ao tipo do texto. Com base no tipo de texto, € possivel definir

a melhor técnica a ser utilizada para a extracao.
Tipos de Texto

Na area de ElI, os textos podem ser classificados como: textos estruturados, textos
semi-estruturados e textos nao-estruturados (EIKVIL; AAS, 1999).

» Texto Estruturado - segue um formato predefinido e rigido, permitindo que

sua informacdo seja facilmente extraida usando-se regras uniformes,

! Consiste no desenvolvimento de modelos computacionais para a realizacdo de tarefas que
dependem de informacdes expressas em alguma lingua natural.
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baseadas em delimitadores e / ou ordem dos elementos presentes no
documento;

Texto Nao estruturado - ndo apresentam uma estrutura regular para a
disposicdo dos dados. As informagOes apresentam-se como sentencas
livres, escritas em alguma lingua natural. Esta forma de apresentacdo do
texto impossibilita a extracdo da informacao com base nas informacdes de

formatacao;

Texto Semi-estruturado - estrutura intermediaria entre o texto estruturado
e 0 ndao-estruturado. A estrutura ndo possui uma formatacdo rigida,
permitindo a ocorréncia de variagdes na ordem dos dados e ndo mantendo

a rigidez na gramatica da lingua natural.

Abordagem para extracdo da informacéao

Neste ponto sdo apresentas trés abordagens para a extracdo da informacdo em

textos: duas abordagens propostas por Cohen e Hunter (2008), que sdo baseadas

respectivamente em regras e aprendizado de maquina; e uma terceira proposta por

Krauthammer e Nenadic (2004) que utiliza dicionario para identificar termos

coincidentes no documento. Estas abordagens tém as seguintes consideracoes:

Abordagem baseada em dicionario — armazena informagdes utilizando
uma lista de termos especificos de um determinado dominio. Esta lista
geralmente é utlizada para identificar ocorréncias no texto. Esta
abordagem tem como vantagens o armazenamento de informacoes
relacionadas a um determinado dominio e a possibilidade de identificacédo
de termos com base no dicionario. As desvantagens desta abordagem séo
a limitacdo de nomes presentes no dicionario e menor precisdo quanto a
variagdes de nome ou nomes curtos (MATOS, 2010).

Abordagem baseada em regras — é determinada por um conjunto de
padrdes ou regras que sdo definidos por especialista de cada dominio de
forma manual ou automatica. Segundo Matos (2010), esta abordagem tem
como vantagem possuir um melhor desempenho, em comparacao a outras
abordagens. As desvantagens desta abordagem sdo a reducdo da

capacidade de adaptacdo do sistema, a exclusdo dos termos que nao
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fazem parte dos padrbes predefinidos e o prolongamento na construcao
do sistema ;

 Abordagem baseada em aprendizado de maquina - € utilizada para
automatizar a aquisicao das regras a serem usadas em um novo dominio.
Entretanto, tem como desvantagens a necessidade de um grande volume
de dados para aquisicdo do aprendizado, bem como a entrada de novos
dados para treinamento de novas regras (ALVAREZ, 2007). Entretanto,
segundo Matos (2010) as vantagens desta abordagem sdo a
independéncia de dominio e a alta qualidade na identificacdo das

palavras.

2.2.3 Metodologia para Construcdo de um Extratord e Informacéo

Neste item, apresenta-se uma seqiéncia de atividades adotadas por alguns autores
na construcdo de um software extrator de informacdes (PALMEIRA; FREITAS, 2010;
MATOS, 2010). Outros trabalhos foram pesquisados. Entretanto, a conjuncdo de
atividades proposta pelos autores referenciados nesta secao vao de encontro com
as etapas para construcdo do extrator realizado nesta dissertacdo. Assim sendo, as
etapas descritas de 1 a 7 sdo resultados da conciliagdo dos aspectos metodologicos

dos autores referenciados.

1. Validacéo do Arquivo — esta validacao refere-se a regras pré-definidas no que
diz respeito as restricbes de documentos aceitos para extracdo das
informacdes (FARUK et al., 2014). Como exemplo, arquivos que nao sejam

da extensédo pdf ndo serdo aceitos para serem extraidos.

2. Conversdo de Arquivo — para extracdo de texto, em alguns casos, é
necessaria a conversdo do arquivo para um formato totalmente textual
(FARUK et al., 2014). Como exemplo, remover formatacdo do texto (Negrito,

Italico, etc)

3. Pré-processamento — é 0 passo que analisa e reconhece informagfes
relevantes no texto (PALMEIRA; FREITAS, 2010). Como exemplo, em um
texto que aborda o assunto extracdo de documentos, uma informacao

relevante seria ferramentas de extracao.
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4. Classificacdo de Texto — € 0 passo que mapeia os termos da fonte de
informacdo, para posteriormente utiliza-los para navegar no documento
(MATOS, 2010). Como exemplo, em um texto que aborda o assunto extracao
de documentos, 0s termos seriam objetivo da extracdo de documentos,

técnicas para extracdo de documento, etc.

5. Remocéo de palavras de delimitacdo — as palavras de delimitagdo sao
utilizadas para filtrar o texto com o objetivo de impor limites ou restricbes para
a extracdo (FARUK et al., 2014). Como exemplo, em um texto que aborda o
assunto extracdo de documentos, em que seus termos mapeados sao:
objetivo da extracdo de documentos e técnicas para extracdo de documento.
A delimitacdo deste documento seria 0s paragrafos que contem as

respectivas informacdes ligadas a estes termos.

6. Extracdo de Informacéo — € o passo onde, por fim, a informagéo é extraida do
texto.

7. PoOs-processamento — sdo aclOes que alteram o conteudo extraido para obter
o resultado esperado pelo usuéario (BURCU; MIKSCH, 2007). Como exemplo,
em texto que sdo extraidas informacdes sobre objetivo da extracdo de
documentos e técnicas para extracdo de documento. O usuario s6 tem

interesse em ler sobre as técnicas para extracdo de documento.

2.4 EXTRACAO DE INFORMACAO BASEADA EM ONTOLOGIA

A Extracao de Informac&o Baseada em Ontologia (EIBO) surgiu recentemente como
um subcampo da extragcdo de informacoes. Entretanto, antes disso houve trabalhos
relacionados a este campo. O trabalho de Hwang (1999) é um exemplo, o qual versa

sobre construcao de ontologias a partir de texto.

Por sua vez, tem surgido uma quantidade consideravel de publicacbes que
discorrem sobre EIBO, e em conjunto com este fato, o workshop Ontology-Based
Information Extraction Systems foi organizado com a finalidade de discutir este tema
(ADRIAN ET al., 2008). Geralmente, neste subcampo de pesquisa, ontologias séo
definidas para dominios especificos e sdo utilizadas para orientar o processo de
extracdo de informacao (WIMALASURIYA; DOU, 2013).
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Apesar da EIBO ser um campo relativamente novo de estudo, este tem sido
aceito como estudo de grande potencial por: processar automaticamente as
informacdes contidas no texto em linguagem natural; realizar a criacdo de conteudos
semanticos para a Web Semantica; e melhorar a qualidade de ontologias
(WIMALASURIYA; DOU, 2013).

Segundo Wimalasuriya e Dou (2009), sistemas que seguem a arquitetura da
EIBO geralmente possuem ao menos uma das duas caracteristicas descritas a

sequir:

* Usar o processo de extracado de informacdes orientad 0 por ontologias
em todos os sistemas EIBO, o processo de extracdo de informacgéo € guiado
por uma ontologia para extrair classes, propriedades e instancias. Isso
significa que nenhum novo método de extracdo de informacao é inventado,
mas ha um método existente, e este, € orientado para identificar os
componentes de uma ontologia. Entretanto, é importante observar que, em
uma arquitetura voltada para a EIBO os extratores de informac¢des podem ser
parte de uma ontologia, como também podem estar fora da ontologia. Véarios
autores tém argumentado que os extratores de informacdes devem ser
considerados como parte de uma ontologia, quando regras linguisticas séo
usadas, visando a técnica de extracdo de informacdes. Esta técnica
basicamente depende de expressdes regulares que indicam a presenca de
conceitos ontolégicos no texto. Por sua vez, autores dos sistemas EIBO que
usam outras técnicas de IE, como classificacdo e pesquisa baseada em web,

geralmente ignoram esta questao.

* Apresentar saidas usando ontologias : segundo Wimalasuriya e Dou
(2009), identificar o uso de uma ontologia formal como um das entradas e ou
saidas do sistema € uma caracteristica importante que distingue os sistemas
EIBO. Embora esta afirmacédo seja vélida para a maioria dos sistemas EIBO,
existem alguns sistemas que constroem a ontologia a ser utilizada através do
proprio processo de extracdo de informacdes, ao invés de trata-la como

entrada.

A saida do sistema EIBO consiste na informacdo extraida a partir do texto.

Eles podem ser representados utilizando uma linguagem de definicdo de ontologia,
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como a Web Ontology Language (OWL). Além disso, a saida também pode incluir
links para documentos de texto a partir do qual as informagfes foram extraidas. Isto
€ valido para proporcionar uma justificativa para uma resposta dada a um usuario

com base nas informacdes extraidas.

A Figura 10 representa, esquematicamente, os componentes que possibilitam
0 uso do processo de extracao de informacgdes orientado por ontologias. Como por
exemplo, um documento texto € submetido para o processo (Text Input), apds isso,
o documento passa pelo componente de pré processamento (Preprocessor), apos
isso, 0 componente de extracdo de informacdo (Information Extraction Module)
obtém informacdes de especialistas do dominio (Domain Expert) e de ontologias
(ontology) para extrair o conteudo e inseri-lo em uma base de dados (Knowledge
Database) que sera disponibilizada para o usuério (User).

Figura 10 - Arquitetura de um sistema EIBO
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Baseado nos mesmo componentes da Figura 10, também é possivel
apresentar saidas usando ontologias. Como exemplo, informacfes de um
determinado dominio sdo submetidas a um componente gerador de ontologia

(Ontology Generator), que por sua vez, utiliza um componente que contém um
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acervo semantico do dominio proposto para auxiliar na extracdo e geracdo dos
termos da ontologia que serd feita em conjunto com o modulo de extracdo de

informagao (Information Extraction Module).

Alguns sistemas EIBO nao se utilizam de todos os componentes da
arquitetura apresentada na Figura 10. Por exemplo, os sistemas que utilizam de
extracdo de informacdes orientados por ontologias, ndo geram uma ontologia

internamente. Logo, ndo tém o componente "Ontologia Generator".

A arquitetura do mecanismo extrator proposta nesta dissertagdo utiliza os
componentes Preprocessor, Information Extraction Module, ontology e Knowledge
Database. Estes componentes caracterizam o processo de extracdo de informacdes

orientado por ontologias encontrado nos sistemas EIBO.

2.5 ENFERMAGEM BASEADA EM EVIDENCIA

Evidéncias sdo descritas como informacbes onde houve em sua origem a
preocupacao com procedéncia, credibilidade e coeréncia com os fatos ou com
outras evidéncias (THOMAS; PRING, 2007). No que diz respeito a credibilidade, as
evidéncias podem originar-se de: (i) pratica de profissionais reconhecidos pela
profissio em questdo e desempenhadas segundo critérios esperados por
especialistas importantes dentro da mesma profissédo, por exemplo exames clinicos;
(ii) procedimentos cientificos com um histérico comprovado na producdo de
resultados validos e confiaveis, por exemplo,uma coleta realizada por biomédico; e

(i) pesquisa publicada, desde que satisfaca a revisdes criticas da area.

Para ilustrar uma evidéncia, supbe-se, o caso de uma mulher gravida
infectada pelo virus Human Immunodeficiency Virus (HIV) que necessita de
tratamento, considerando o risco de transmissdo do virus para o feto®’. Apds
investigacdo em documentos com evidéncias em alguns sites confiaveis da area
médica (PubMed, National Library of Medicine Gateway e Cochrane Collaboration)?,
a melhor evidéncia de titulo “Reduction of maternal-infant transmission of human

7

immunodeficiency virus type 1 with zidovudine treatment” é entdo selecionada no

% Ver em www.ceargs.org.br/port/aulas/novas/colaboracao_cochrane.ppt
® Ver respectivos enderecos http://gateway.nlm.nih.gov/gw/Cmd;
http://www.ncbi.nim.nih.gov/sites/entrez e http://www.cochrane.org/



40

site Cochrane Collaboration contendo o seguinte teor: “Sem tomar o anti-retroviral
zidovudine existe 74% de chance de nao transmissao do HIV para o bebé, mas o
risco pode ser reduzido para 8% caso a paciente faca uso do anti-retroviral”
(CONNOR et al., 1994).

A pratica baseada em evidéncia teve origem na década de 70 na cidade de
Toronto no Canada, onde um grupo de epidemiologistas da universidade McMaster
publicou uma série de artigos no Canadian Medical Association Journal descrevendo
regras basicas necessarias para a analise critica de uma evidéncia, com o objetivo
de investigar processos assistenciais sugeridos pela literatura médica. Os pontos
fundamentais da pratica baseada em evidencia envolvem: a pesquisa clinica de alta

qualidade, o conhecimento do profissional e as preferéncias do paciente.

A pesquisa, considerada de alta qualidade, é realizada em ambientes clinicos
utilizando-se de perguntas que sdo pontos de partida para apresentar resultados
mais proximos da realidade clinica. O conhecimento do profissional tem origem na
pratica e experiéncia adquirida no dia-a-dia do profissional. As preferéncias do
paciente correspondem aos seus valores pessoais e as suas experiéncias
anteriores, que devem ser respeitadas e consideradas na tomada de deciséo.
Sempre que possivel o paciente deve ser envolvido a fim de se obter a melhor
conduta para o tratamento (MARGHERITA, 2011).

O processo da pratica baseada em evidéncias na enfermagem requer o
desenvolvimento de cinco passos: 1) Formulacdo da questédo clinica; 2) Busca da
evidéncia de pesquisa; 3) Avaliacdo da evidéncia encontrada; 4) Aplicagédo da
evidéncia para com o paciente; 5) Avaliagdo dos resultados encontrados nos passos

anteriormente obtidos.

Para melhor entendimento, a Figura 11 ilustra o processo da pratica baseada

em evidéncia na enfermagem em forma de fluxograma.
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Figura 11 - Fluxo da Préatica Baseada em Evidéncia na enfermagem
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No passo 1, as questdes clinicas geralmente sdo compostas por cinco
elementos: Populacao, Intervencdo, Comparacdo, Resultado e Cronologia (PICRC)
(CULLUM et al., 2010). Como exemplo, apresenta-se um cenario de uma crian¢ca
febril (Populacéo), onde é possivel aplicar uma medicacdo de nome Paracetamol
(Intervencédo). Entretanto, seria possivel também aplicar a medicacdo de nome
Ibuprofeno (Comparacao), onde o resultado esperado seria o retorno da temperatura
normal do corpo (Resultado) em um espaco de tempo de uma hora (Cronologia).
Com base nestes elementos é elaborada a questdo: Qual o melhor medicamento
entre Paracetamol e Ibuprofeno para reduzir no periodo de uma hora, a temperatura

corporal elevada de uma crian¢ca menor de 12 anos?

7

No segundo passo a questdo gerada é utilizada para buscar a melhor
evidéncia, em fontes externas (sites na Internet), para respondé-la. Como exemplo
de busca, temos a seguinte sintaxe utilizadas em base de dados (MEDLINE;
CINAHL, etc): “Febre” AND “Crianca” OR “Paracetamol’OR “Ibuprofeno” OR
"Temperatura Elevada”.

7

No terceiro passo é feita a avaliagcdo das evidéncias encontradas em
documentos recuperados. As evidéncias sdo avaliadas para analisar: validade (o
objetivo no documento esta coerente com o resultado esperado); aplicabilidade (se &

coerente aplicar a intervencao sugerida).

No quarto passo ocorre a integracao de trés pontos chaves para o sucesso da
intervencao: a experiéncia profissional, a evidéncia e as preferéncias do paciente. A
melhor evidéncia disponivel € usada em conjunto com a especializacdo clinica,
procurando-se levar em consideracdo a perspectiva (preferéncias) do paciente,

analisando os recursos disponiveis para o plano de cuidado. Como exemplo, a
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medicacdo Paracetamol foi indicada pela evidéncia como a melhor intervencéo para
0 estado febril da crianca citada no Passo 1. Entretanto, ao consultar o paciente, foi
constatado que o mesmo sofre de sensibilidade estomacal. Conforme a experiéncia
do profissional de enfermagem o Paracetamol afeta o estbmago. Sendo assim, foi
prescrita uma medicacdo para protecdo do estdbmago antes da ingestdao do

Paracetamol.

No quinto e ultimo passo é feita a avaliacdo dos resultados. A avaliacao
corresponde a um processo de auto-avaliacdo do desempenho geral nos passos
anteriores. Como exemplo, as respostas das questdes a seguir devem compor a
avaliacdo do especialista: a questado formulada foi adequada para achar a melhor
evidéncia valida e aplicavel atual? Sim, entretanto, as evidéncias encontradas
tiveram que ser adaptadas ao cenario que seriam aplicadas. Ao aplicar a
intervencdo sugerida a temperatura do corpo da crianga baixou no periodo de uma

hora? Sim, a temperatura baixou aos 43 minutos apos aplicacdo da intervencao.
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3 TRABALHOS CORRELATOS

Este capitulo destina-se a apresentacdo de trabalhos relacionados aos temas
fundamentados no Capitulo 2. O objetivo € analisar criticamente representacdes de
conhecimento e mecanismos que auxiliem profissionais na realizacdo de suas

atividades.

Os trabalhos apresentados a seguir foram encontrados tanto através de
buscas exaustivas utilizando principalmente o engenho de busca Google e o Google
Académico, quanto varrendo as referéncias dos principais trabalhos encontrados e
que apresentavam maior relagdo com o tema desta dissertacdo. Outra parte dos
artigos aqui apresentados foi extraida através da analise de trabalhos produzidos
nas principais conferéncias da area de ontologia, engenharia de software e

tecnologia e salde, tais como Ontobras*, CBIS®, BMC?, etc.

Foram considerados mais relacionados os trabalhos que tratavam de extragao
de informacdo em documentos com apoio de ontologias, por ser este o principal
tema desta dissertacdo. Foram analisados também trabalhos que tratam
isoladamente dos temas de interesse desta dissertagdo como por exemplo:
ontologia e saude, apoio a decisdo e extracdo de informacdo. A andlise de tais
trabalhos tém o objetivo de aumentar o entendimento dos conceitos de cada

componente que integra 0 mecanismo extrator proposto.

E importante observar que outros trabalhos foram pesquisados, mas n&o
foram aqui resumidos pois ndo eram atuais ou 0 seu teor ja estava representado

pelos trabalhos selecionados.

Na Secdo 3.1 sera analisada uma ontologia sobre seguranca da informacao
proposta por Emirena e Barcellos (2011). Na Secao 3.2 sera analisado um extrator
de informacdo em artigos cientificos do dominio biomédico proposta por Matos
(2010). Na Secado 3.3 sera analisado um mecanismo que utiliza ontologias para
apoiar extracdo de informacdo no dominio da Inteligéncia artificial proposto por
Palmeira e Freitas (2010). Na Secdo 3.4 sera analisado um modelo para

desenvolvimento de sistemas de apoio a decisao clinica para a pratica da medicina

* Seminario de pesquisa em ontologias no Brasil
> Congresso brasileiro de informéatica em satde
® pesquisa sobre Servicos de Saude
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baseada em evidéncia proposto por Vasconcelos (2006). Na Secdo 3.5 serd
analisada uma ontologia baseada em informacdes atuais sobre doencas proposta
por Abeysiriwardana (2012). Na Secdo 3.6 sera analisado um sistema para
chamados de enfermagem proposto por Ongenae et al., (2011). Por fim, na secéo

3.7 serd realizada uma analise das contribui¢cdes desses trabalhos.

3.1 ONTOLOGIAS SOBRE SEGURANCA DA INFORMACAO

Neste artigo, os autores Emirena e Barcellos (2011) relatam como problemas, a falta
de padronizagéo das organizacdes no que tange as formas de descrever incidentes.
Por sua vez, os autores apontam como solugao, para esta falta de padronizagao, o
uso de ontologias para criar um vocabulario uniforme com base em politicas de

seguranca.

Os autores relatam que os investimentos em seguranca da informacéo, em
organizacgOes, tém sido crescentes. Entretanto, a constante dificuldade em definir o
que deve ser protegido, qual o nivel de protecdo necessario e quais ferramentas
utilizar no ambiente corporativo sao fatores que dificultam a elaboracdo de uma
politica de seguranca e controle.

Os autores utilizaram uma abordagem baseada em ontologias para classificar
informacdes sobre seguranca, cujos resultados serdo aplicados na construcdo de

uma ontologia no dominio da seguranca da informacéo.

No que tange a metodologia utilizada, os autores descrevem a sequéncia de
trés etapas divididas em: organizacao da informacédo registrada em documentos e
em sistemas; organizacdo da informagéo especializada fornecida por pessoas; e

elaboracao da terminologia.

Utilizando as etapas citadas no paragrafo anterior, € concebida em forma de
uma rede semantica uma organizacgao preliminar dos termos basicos que formaréo a

ontologia proposta pelos autores (Figura 12).



45

Figura 12 - Organizacao preliminar de termos béasicos em forma de rede seméantica
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Fonte: Emirena e Barcellos (2011).

O resultado final esperado pelos autores € um produto de informacéao
composto por uma base de representagdo do conhecimento que auxiliara o

desenvolvimento de sistemas e politicas de seguranca.

3.2 METODOLOGIA DE PRE-PROCESSAMENTO TEXTUAL PARA EXTRACAO
DE INFORMACAO SOBRE EFEITOS DE DOENCAS EM ARTIGOS CIENTIFICOS
DO DOMINIO BIOMEDICO

O trabalho de Matos (2010) tem como proposta extrair informacgdes em artigos

cientificos relacionados ao dominio da doenca Anemia Falciforme (AF).

A motivagdo do autor para este trabalho tem origem no crescente volume de
informacdes, relacionadas ao dominio citado no paragrafo anterior, disponivel em
meios eletronicos, que por sua vez, torna o processamento destas informagdes

textuais inviavel para seres humanos.

Neste trabalho, o autor apresenta uma metodologia de pré-processamento
textual, utiizando a combinagédo de trés abordagens para extrair informagdo no

dominio biomédico: (i) abordagem baseada em aprendizado de maquina, utilizada
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para classificar as sentencas elaboradas por especialistas do dominio da AF; (ii)
abordagem baseada em dicionario, utilizada para identificar diretamente efeitos da
AF nas sentencas classificadas; (iii) abordagem baseada em regras, utilizada para

identificar padrbes de extracdo de efeitos com expressdes regulares.

O foco deste trabalho é atuar na fase de pré-processamento, que €
considerada por Feldman e Sanger (2007) a segunda fase do processo de
Mineracdo de Texto. Esta vem ap0s a fase de coleta de documentos, que € a
primeira fase do processo. A Figura 13 apresenta uma arquitetura proposta por
Matos (2010) que utiliza as trés abordagens de extracéo de informagcao, em conjunto
com a metodologia de pré-processamento.

Figura 13 - Pré-processamento utilizando categorizacéo e extracao de informacéo

Dominio Biomédico

Pré-processamento

Banco de
Dados

[ Categonzagdo ] g [Extras;io de !nfomugio]

Aprendizado de Maquina Regras e Dicionano

Fonte: Matos (2010).

Na arquitetura proposta na Figura 13 o aprendizado de maquina foi utilizado
para categorizar as sentencas dos artigos cientificos. Na sequéncia, regras e
dicionario foram desenvolvidos na tarefa de extracdo de informacdes, a partir da
andlise de padrdes identificados manualmente nas sentencas categorizadas. Por
sua vez, estas regras e categorizacfes baseadas no dicionario foram utilizadas para
aumentar a precisdo da extracdo das informacdes. O dicionario foi construido
manualmente a partir da identificacdo de novos termos encontrados nos artigos
cientificos e técnicas foram utilizadas para amenizar as variagdes de termos, a fim
de aumentar a revocacdo da extracdo automatica. ApOs 0 pré-processamento, as

informacdes identificadas sdo armazenadas em um banco de dados relacional.
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O autor enfatiza que a principal contribuicdo deste trabalho € a proposta de
uma metodologia de pré-processamento textual, combinando abordagens de
aprendizado de maquina, regras e dicionario para extrair informacdo no dominio

biomédico.

3.3 ONTOLOGIAS DETALHADAS E CLASSIFICACAO DE TEXTO: UMA UNIAO
PROMISSORA

Neste trabalho os autores Palmeira e Freitas (2010) apresentam a questao, que 0s
sistemas de recuperacdo de informagdo sdo muito restritos a um dominio, néo
possuindo flexibilidade para recuperacdo, classificacdo e extracdo de dados em

diferentes campos de conhecimento.

Como base nesta questao, 0s autores apresentam a hipotese que o0 uso de
ontologias aliado a sistemas capazes de derivar conclusdes e inferir sobre a
relevancia da informacdo pode fornecer uma compreensdo mais apurada do
dominio, resultando numa classificacéo textual eficiente, proporcionando flexibilidade

as ferramentas para atuar em diferentes dominios.

Para comprovar as hipoteses de pesquisa enumeradas acima, foram
realizadas as seguintes atividades: construcdo de uma ontologia de Inteligéncia
Artificial (IA); alteracéo do sistema de manipulagéo de informagdo MASTER-Web’
para que ele, além de recuperar, classificar e extrair atributos, trabalhe com artigos
cientificos, e reconheca e extraia secdes desses artigos; realizagdo de um teste de
aquisicao de conhecimento e um teste com um corpus desconhecido para avaliar a

metodologia de classificacdo de artigos cientificos proposta.

A arquitetura proposta por Palmeira e Freitas (2010) para a ferramenta citada
no paragrafo anterior esta ilustrada na Figura 14, onde estdo expostas as seguintes

etapas: Validacéo, Pré-processamento, Classificacdo e Extracdo de atributos.

Na etapa de validacdo sdo eliminadas as paginas que 0s agentes nao

conseguem processar.

" E uma arquitetura de Sistemas Multiagentes Cognitivos para resolver o problema da extracdo
integrada de entidades pertencentes as classes que integram um grupo de paginas
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Na etapa de pré-processamento, a meta é representar o conteudo das
paginas, aplicando, se necessério, recuperacao de informacéo e processamento de

linguagem natural.

Na etapa de classificacdo e extracdo de atributos, o sistema descobre se a
pagina é da classe e ou do dominio tratado e extrai os atributos que irdo compor a
instancia da classe.

Figura 14 - Arquitetura da ferramenta
AMeta-

Robé

Validacdo

<r

Agentes

Pré-processamento

listas F

Classificacdo
e

sugestdes

Extracéio de Atributos DB

Agente

Fonte: Palmeira e Freitas (2010).

Para construir a arquitetura apresentada na Figura 14, os autores realizaram
as seguintes atividades: (i) construcado de uma ontologia de Inteligéncia Atrtificial (1A);
(i) alteracao do sistema de manipulacao de informagcdao MASTER-Web para que ele,
além de recuperar, classificar e extrair atributos, trabalhe com artigos cientificos, e
reconheca e extraia sec¢Oes desses artigos; (iii) desenvolvimento de heuristicas de
classificacdo de artigos, inserindo-as em regras de producdo manipulaveis pelo
MASTER-Web.

Para validar a arquitetura apresentada no paragrafo anterior, os autores
realizaram um teste para aquisicdo de conhecimento e um teste com um corpus
desconhecido, utilizando como dados experimentais uma base de texto composta
por
artigos do dominio de IA e também de outros dominios, como outros ramos da
Computacao, Medicina, Biologia, Economia, Filosofia, etc.

A base experimental foi composta por documentos em HTML, obtidos em
diversos sites de universidades, professores e revistas. Os experimentos realizados

classificaram os artigos com base na analise das secfes do texto consideradas
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relevantes e no dominio ontolégico. Cada artigo foi classificado como sendo ou nao
do dominio em questdo, no caso IA, atribuindo aos artigos para as areas de
abrangéncia.

Os resultados obtidos apresentaram promissores percentuais de desempenho
conforme apresentado na Figura 15.

Figura 15 - Percentuais de acerto de classificagcdo de artigos por &rea de reconhecimento

Reconhecimento Corretos Falsos Falsos Acerto
Positivos | Negativos (%)
Artificial Neural Network 48 1 2 94.1
Knowledge Acquisition 17 0 1 944
Knowledge Engineering 3 0 0 100.0
Knowledge Representation Formalisms 56 9 1 84.8
Machine Learning 51 2 6 86.4
Ontology 19 0 0 100,0
Search 38 1 1 95,0
Outros dominios 228 7 11 92,7

Fonte: Palmeira e Freitas (2010).

Por fim, os autores afirmam que na medida em que o vocabulario do dominio
€ ampliado e a ontologia é refinada com mais informacbes e conceitos, a
classificacdo tornar-se-a ainda mais precisa. Como exemplo, é possivel citar a
ontologia de IA apresentada pelos autores. Quando novos conceitos sobre IA sdo
inseridos na ontologia, 0 mecanismo de extracdo que se aplia na ontologia para

identificar as informac¢des no documento, tornando-se mais eficaz.

3.4 MODELO PARA DESENVOLVIMENTO DE SISTEMAS DE APOIO A DECISAO
CLINICA PARA A PRATICA DA MEDICINA BASEADA NA EVIDENCIA

O autor Vasconcelos (2006) tem por objetivo apresentar um modelo no dominio de
diagnéstico médico, na medicina dentaria, que sera utilizado em sistemas de apoio a
decisao clinica (SADC). Este modelo tem como foco, a aplicagdo de um mecanismo
de suporte para apoiar a elaboracdo do diagnostico médico no dominio
odontologico.

As etapas para constru¢cao deste mecanismo de suporte sao: levantamento e
andlise de requisitos na area de saude dentéria; formalizacdo das necessidades de
informacédo médica e de saude; definicdo do registro eletronico do paciente; por fim,

um prototipo de um SAD clinico.
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Os componentes da arquitetura do mecanismo de suporte citado no paragrafo
anterior estao ilustrados na Figura 25. A arquitetura apresenta: o Utilizador, que
representa o especialista (médico); a Interface com o utilizador, que representa o
aspecto técnico de design da ferramenta; a Base de Conhecimento, que tem a
funcdo de armazenar e fornecer informag¢des como, por exemplo, evidéncias atuais
baseadas em textos cientificos, conhecimentos representados por ontologias etc; o
modulo informativo, que apresenta guias homologados pela area de saude; Por fim,
0 mecanismo de inferéncia, que contém a codificacdo necessaria para consolidar as
saidas do Modulo informativo e da Base de Conhecimento com o objetivo de gerar
informacdes que sirvam de apoio ao Utilizador

Figura 16 - Modelo para desenvolvimento do Sistema de Apoio a Deciséo Clinica

Utilizador
‘—- - ﬁ i - I
L_____Interface comoutilizador =~ 1|

] U

Mecanismos = Mdaodulo informativo
de inferéncia (definicao de justifica ¢oes,
guias, e alternativas para o
apoio adecisao)

Base de

Outras fontes de informagdo
e meta informagdo

-Bases de dados clinicas
-Ontelogias de informacgdo biomédica

Fonte: Vasconcelos (2006).

O autor conclui que a criagdo do modelo proposto servira de apoio para a
identificacdo e caracterizacdo dos processos de saude dentéria nas organizagfes e
também trard uma maior eficiéncia para o trabalho dos especialistas no que se

refere ao atendimento com o paciente.
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3.5 ONTOLOGIA BASEADA EM INFORMACOES ATUAIS SOBRE DOENCAS

No trabalho desenvolvido por Abeysiriwardana (2012), o autor relata que nos dias
atuais existem inumeras doencas recentes que causam problemas aos seres
humanos. Por sua vez, a aquisicdo e agregacado de conhecimento fragmentado de
doencas deste tipo, em varias fontes de informacgfes, tém crescido em volumes
consideraveis, se tornando uma importante fonte de conhecimento para os médicos
e pesquisadores.

O trabalho de Abeysiriwardana apresenta informagfes sobre como as rapidas
mudancas das caracteristicas das doencas estdo espalhadas pelo mundo, em
documentos alheios e heterogéneos.

O objetivo principal do autor neste trabalho é apresentar uma ontologia que
trabalhe no contexto da atualizacdo de informacdes sobre doencas, que baseia-se
na aquisicdo e agregacao de conhecimento sobre doencas em fontes diversas. A
idéia dos autores é criar uma ontologia que vai incorporar e atualizar informacdes

relevantes sobre novas doencas e suas caracteristicas.

Para atingir o objetivo citado, o autor seguiu 0s passos descritos abaixo:
= Construir uma ontologia no dominio de doencas;
= Definir quais informacfes relevantes devem ser atualizadas na
ontologia, tais como Material Genético da doenca
(GeneticMaterial), Qual o tipo da doencga (Disease), como
previnir a doenca (DiseasePrevention), Qual regido do corpo a
doenca afeta (DiseaseArea), Qual a estrutura da doenca
(DiseaseStructure) Figura 17.
= Extrair, de documentos atuais, informacdes relevantes sobre
doencas;
Para construcdo da ontologia de doencas, o autor utilizou a abordagem Top
Dow. Esta abordagem segue o principio onde os conceitos desenvolvidos no inicio
sdo muito genéricos, e posteriormente, estes conceitos sao refinados através da
introducdo de conceitos mais especificos.
A Figura 17 ilustra a ontologia proposta por Abeysiriwardana (2012), para

auxiliar na extracéo e busca de informacdes sobre doencas.
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Figura 17 - Hierarquia da ontologia para doengas
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Fonte: Abeysiriwardana (2012).

O autor conclui que a construcdo da ontologia de doencas proposta,
estabelece bases para o desenvolvimento de um sistema de atualizacdo de
informacdes sobre doengas. Este sistema pode fornecer as informagdes extraidas, e
ainda acompanhar as mudancas evolutivas da ciéncia através da extracdo de
informacdo em documentos atuais. E no que tange a ontologia, esta, pode ser

ampliada no que diz respeito a seus conceitos e informacdes.

3.6 SISTEMA PARA CHAMADOS DE ENFERMAGEM BASEADO EM ONTOLOGIA

Segundo Ongenae et al. (2011), os atuais sistemas de chamados de enfermagem
sédo orientados a componentes de chamadas estaticos, como por exemplo, botdes
fixados em paredes de quartos. Deste modo, o paciente somente podera fazer um

chamado quando encontrar-se préximo a um botdo, afixado a uma parede.

Assim, 0 objetivo desta pesquisa é a concepcdo de uma arquitetura de
software que suporte a transicdo do sistema estatico de chamado para o modelo
movel, sem fio de chamado a enfermeira em hospitais e lares de idosos. Este
sistema contempla a construcdo de um algoritmo de chamado de enfermagem,
baseado na localizagdo do paciente, que adaptar-se-a dinamicamente a diferentes
situacdes e locais, levando em consideracao informacgdes do perfil de funcionarios e

pacientes. Além disso, o sistema analisara a prioridade de chamadas utilizando
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regras baseadas nos fatores de risco atribuidos ao paciente, como por exemplo,
pacientes em estados mais graves serdo atendidos com maior urgéncia do que

pacientes estaveis.

A metodologia aplicada pelos autores para a concepcdo do sistema de
chamado de enfermagem baseado em ontologia percorreu as seguintes etapas:
construcdo de uma ontologia usada para gerenciar as informacbdes do perfil
(Classes) e definir as regras para o dominio (Axiomas); construcdo de algoritmos
com as regras de chamado, projetados para determinar a prioridade de uma

chamada com base nos fatores de risco do paciente.

A ontologia citada no paragrafo anterior contém as informacdes necessarias
sobre o dominio proposto, tais como: informacdes sobre os perfis dos membros da
equipe; informacdes sobre os perfis dos pacientes; informac¢des sobre as chamadas;
informagdes sobre os fatores de risco dos pacientes e informagbes sobre as
prioridades das chamadas.

Séo informacdes probabilisticas, oriundas da ontologia oriundas da ontologia
que atribuem pacientes para os grupos de risco e que definem as prioridades de
chamadas, podendo ser utilizados para determinar a ordem de atendimento das
chamadas feitas pelos pacientes. Para isso, 0 sistema precisa raciocinar sobre o
probabilistico geral, o qual também envolve a analise do cenério e a situacao que se

apresenta para o enfermeiro.

A Figura 18 apresenta a arquitetura do sistema de chamado de enfermagem

baseado em ontologia, com as regras de prioridade e gerenciamento de perfis.
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Figura 18 - Arquitetura do sistema de chamados de enfermagem

Make call

Fonte: Ongenae et al.(2011).

Na estrutura proposta, os pacientes podem andar livremente no hospital com
0os botbes de chamada sem fio. Estes botbes periodicamente transmitem uma
mensagem que é captada pelos sensores de proximidade. O grande numero de
sensores disponiveis garante que outro sensor pode pegar a mensagem, no caso de
um sensor mais proximo estar com defeito. A mensagem transmitida € carregada de
informagdes, como por exemplo, localizacdo do paciente, sensor que enviou a
mensagem, etc. O destino da mensagem, que tramita via Servidores (Server), é a
Base de dados (Data Bases) que posteriormente sera acessada pelo Provedor de

Servicos (Provider Services).

O Provider Services por sua vez, consulta a ontologia encapsulada no Profile
Management para obter informacbes sobre o paciente. De posse destas
informacgdes, o sistema pode utilizar algoritmos para detectar a localizagcdo exata do

paciente. Entretanto, quando a localizacdo ndo pode ser calculada ou € impreciso,
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as informacdes de localizagcdo anterior sdo usadas até a proxima transmissao ser

detectada.

Quando o paciente faz uma chamada, uma mensagem € enviada de modo
semelhante ao citado no paragrafo anterior. Neste caso, o servidor ndo s atualiza a
localizacdo do paciente, como também inicia o algoritmo para encontrar 0 mais
adequado membro da equipe para lidar com a chamada. Por sua vez, a localizagéo
do paciente é atualizada e monitorada até que um membro da equipe chegue ao

local para lidar com a chamada.

Como resultado do trabalho, os autores levantam estatisticas para mensurar
duas guestdes: O tempo de chegada dos enfermeiros no local de uma determinada
chamada e a distribuicio de chamadas entre enfermeiros de acordo com a

atribuicdo de prioridades das chamadas.

3.7 ANALISE COMPARATIVA DOS TRABALHOS SELECIONADOS

Analisando os trabalhos relacionados, vé-se que alguns focam em solucdes
similares a proposta nesta dissertacdo. Esta similaridade é fruto de pesquisas
cuidadosas em sites confiaveis. Foram pesquisados em média de 10 a 20 artigos
para cada critério apresentado na Tabela 1, deste universo foram selecionados 6
artigos. Houve o cuidado na selecdo de optar por trabalhos atuais e de
pesquisadores experientes com as tematicas desta dissertacdo. Entende-se que
com base nos critérios de pesquisa e selecdo apresentados, os trabalhos
selecionados e resumidos neste capitulo tém uma significativa representatividade
qualitativa e contributiva para esta dissertacéo.

Na Tabela 1 sdo apresentados critérios que servem de comparacdo com a
proposta desta dissertacdo, S&o eles: (i) propor uma ontologia; (ii) Abordar a area de
saude; (iii) Abordar o dominio da enfermagem; (iv) Abordar classificacédo de texto; (v)
versar sobre extracao de informacao (vi) Abordar o tema evidéncia.
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Tabela 1 - Analise comparativa de trabalhos correlatos

Trabalho/Critério Ontologia Area de Dominio da Classificagcdo Extracéo Evidencia
Saude Enfermage de Texto de
m Informacé&o
(1) Emirena e X
Barcellos (2011)
(2) Matos (2010) X X X
(3) Palmeira e X X X
Freitas (2010)
(4) vasconcelos X X X
(2006)
(5) Abeysiriwardana X X X
(2012)
(6) Ongenae et X X X
al., (2011)

A analise comparativa dos seis trabalhos apresentados na Tabela 1 reflete
que (2) e (3) abordam trés dos cinco assuntos relevantes para o estudo desta
dissertagao, demonstrando serem os trabalhos de maior completude com base nos
critérios aplicados. Porém, o trabalho (4) apresenta o critério Evidéncia, néo

contemplado nos trabalhos (2) e (3).

O trabalho (1) aborta somente o critério Ontologia, tornando-se o trabalho de
menor contribuicdo no que tange aos critérios aplicados. Por sua vez, o trabalho (6)
aborda a composicdo de ontologia com ontologia no dominio da enfermagem. Esta
composicdo € de grande relevancia, pois possui uma similaridade direta com a

ontologia proposta nesta dissertacao.

Os Trabalhos que demonstraram maior completude com base nos critérios
aplicados foram os trabalhos (2) e (3), expondo uma metodologia que objetiva a
extragdo de informacgédo utilizando técnicas de classificagdo de texto, apoiada em
uma ontologia de dominio. Todavia, este dois trabalhos deixam de cumprir um
critério importante para esta dissertagdo: abordar o dominio da enfermagem. Este

critério é sinalizado apenas no trabalho (6), sendo o Unico trabalho que aborda

ontologias no dominio da enfermagem.

Contudo, nota-se a auséncia de um modelo formal especifico para o0 dominio
da enfermagem baseada em evidéncia, com o objetivo de auxiliar a extracado de
informacdes para apoiar a tomada de decisdo do enfermeiro, o que sera proposto no

proximo capitulo.
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4 EXTRATOR APOIADO EM UMA ONTOLOGIA DE DOMINIO DA E NFERMAGEM
BASEADA EM EVIDENCIA

Este capitulo aborda as fases de construcdo da ontologia de dominio para EBE, a
técnica de Classificacdo de Texto e a constru¢do do Extrator de Informacdes. Estas
trés fases contemplam um mecanismo de extracdo apoiado pela ontologia de
dominio da EBE. S&o apresentadas secfes com 0s principais aspectos tecnologicos

de cada etapa e como elas sao integradas.

4.1 ONTOLOGIA PARA O DOMINIO DA EBE

Com o objetivo de conhecer a dimensdo do emprego de uma ontologia para o
processo da enfermagem baseada em evidéncias e verificar sua caracteristica
inovadora, foi realizado um levantamento das producdes cientificas de 2008 até
2014 nas bases de dados National Center for Biotechnology Information (PUBMED,
2014), bem como na Biblioteca Virtual em Saude (BIREME, 2014). Foi utilizada a
busca pelas seguintes palavras: “Nursing and ontology and evidence”, “ontology and
evidence-based and nursing” e “ontology and evidence-based Nursing and model”.

Como critérios de inclusdo, foram considerados estudos que tratam sobre

ontologia, representacao de conhecimento, Enfermagem e Evidéncia.

Como critérios de exclusdo foram desconsiderados o0s artigos que

referenciam a ontologia como uma abordagem filoséfica.

A Tabela 2 apresenta o resultado do universo de pesquisa e dos artigos
selecionados apds a aplicacdo dos critérios de inclusdo e de exclusdo, com as
respectivas palavras de busca aplicadas nas duas bases de dados anteriormente

citadas.
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Tabela 2 - Resultado do universo de pesquisa de artigos

BASE DE DADOS PUBMED BIREME
PALAVRA DE BUSCA UNIVERSO SELECIONADA UNIVERSO SELECIONADA
Nursing and ontology and evidence 10 01 03 01

ontology and evidence-based and
nursing 06 01 04

ontology and evidence-based

Nursing and model 00 00

TOTAIS 16 02 07 01

Utilizando-se as palavras de busca “Nursing and ontology and evidence” na
base de dados PUBMED, obtém-se como retorno 10 artigos. Apos aplicar o critério de

exclusao, apenas 01 artigo é selecionado.

Utilizando-se as mesmas palavras de busca, do paragrafo anterior, na base
de dados BIREME, obtém-se como retorno 03 artigos. Apés aplicar o critério de

exclusao, apenas um artigo é selecionado.

Utilizando-se as palavras de busca “Ontology and Evidence-Based and
Nursing” na base de dados PUBMED, obtém-se como retorno 06 artigos. Apds aplicar
o critério de exclusao, apenas 01 artigo é selecionado.

Utilizando-se as mesmas palavras de busca, do paragrafo anterior, na base
de dados BIREME, obtém-se como retorno 04 artigos. Apés aplicar o critério de

exclusdo, nenhum artigo é selecionado.

Utilizando-se as palavras de busca “ontology and evidence-based Nursing
and model” na base de dados PUBMED e na base de dados BIREME, n&o se

encontrou nenhum resultado.

Assim, totalizando os resultados das duas palavras de busca, nas duas bases
de dados, foram encontrados trés artigos que fazem referéncia a ontologia numa
abordagem computacional aplicada a enfermagem. Estes artigos foram publicados
respectivamente em 2008, 2011 e 2012.
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O primeiro artigo apresenta um estudo sobre as vantagens do uso de
evidéncias e ontologias, para capacitacdo do enfermeiro e como as evidencias
podem contribuir na pratica da enfermagem (DOANE; VARCOE, 2008).

O segundo artigo faz um relato da criacdo de um férum na Internet, onde séo
compartilhados questionamentos e descobertas. Este forum tem como objetivo criar
um processo de conhecimento de enfermagem através de inquérito e ontologias
(LONGO; LINDSAY, 2011).

O terceiro e ultimo artigo faz uma avaliagdo da pratica baseada em evidéncia
na enfermagem, e argumenta que a adocdo de ontologias para representar este
processo € a melhor escolha, quando se trata de representar intervencdes de saude
(PORTER; O'HALLORAN, 2012).

N&o foram encontrados resultados da combinacdo “ontology and evidence-
based Nursing and model”. Este fato, somado a afirmacdo de Cullum et al. (2010)
relatado no capitulo 1 desta dissertacdo, aponta que o0 emprego de uma

representacao ontolégico para a enfermagem baseada em evidéncia € ausente.

Os artigos resultantes da pesquisa apresentam a importancia da pratica
baseada em evidencias no auxilio ao profissional de saude. Entretanto, nenhum
deles apresenta um modelo formal que possa detalhar os processos desta pratica,
tornando-a clara para o entendimento dos profissionais da area de saude. Neste
contexto, verifica-se uma lacuna no que tange a producao cientifica da enfermagem

baseada em evidéncia relacionada a ontologias.

Para desenvolver a ontologia no dominio da enfermagem baseada em
evidéncia foi adotado como metodologia 0 método 101. E valido observar que a
ontologia proposta incorpora alguns termos j& validados pela Classificacdo

Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE)®.

® A Classificacdo Internacional de Enfermagem (CIE) iniciou com um projeto piloto de um sistema de
classificacdo em 1989, que por sua vez, verificou a existéncia de varios sistemas de classificacdo de
enfermagem desenvolvidos em alguns paises. Entre eles: Australia, Dinamarca, Bélgica, Suécia e
Estados Unidos (Macedo, 2010). Assim, em 1993 o CIE apresentou a proposta para criacdo da CIPE
com o objetivo de concentrar a classificagdo dos termos de enfermagem. O CIPE teve inicio com a
versao alfa, passando por varias evolucdes até chegar a versao 2.0 em 2009.
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Na sequéncia, € apresentada a constru¢do da ontologia proposta de acordo
com as sete fases do método 101 contemplando a incorporacao de alguns termos
da CIPE.

Fase 1 - Identificacdo do Propdsito e Dominio da On  tologia

Esta fase tem por objetivo responder a quatro questbes que fazem referéncia aos
topicos de utilizacdo e manutencdo da ontologia desenvolvida. Neste contexto, as
guestdes e respostas a seguir versarao sobre 0s topicos citados:

1. Qual o dominio que a ontologia deve cobrir?
2. Para que alguém usara a ontologia?

3. A que tipo de questbes as informacOes contidas na ontologia devem

responder?
4. Quem usara e mantera a ontologia?

Resposta 1: A abrangéncia do dominio da ontologia proposta tende a ser

pontualmente a area da enfermagem baseada em evidéncia.

Resposta 2. O uso da ontologia sera direcionado a profissionais da enfermagem e
da computagdo. No que tange aos profissionais da enfermagem, a ontologia sera util
para a compreensdo dos processos da EBE. O uso na area da computacdo seri

para auxiliar na etapa conceitual da construcéo de sistemas neste dominio.

Resposta 3: A ontologia respondera a questdes relacionadas ao processo da
enfermagem baseada em evidéncia. Como exemplo, questdes clinicas que

submetidas contendo comparacao de intervengoes.

Resposta 4: Neste contexto, 0 uso e a manutencao da ontologia deve ser feito pelo

profissionais da enfermagem.
Fase 2 - Refinamento ou Extensdo de ontologias exis  tentes

Esta ontologia ndo fara refinamento nem extensdo de outras ontologias. Porém,
serdo incorporados alguns termos presentes na CIPE, por exemplo, Enfermeiro,
Paciente ,Diagnostico, Tratamento, Prognostico, Prevengao, Intervengéo, entre

outros.
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Fase 3 e 4 - Levantamento dos termos importantes e definicdo das classes e

hierarquias de classes

Neste momento, serdo apresentadas de forma conjunta as fases trés e quatro da

metodologia proposta para constru¢ao da ontologia.

A aquisicao do conhecimento para construcédo da ontologia de dominio para a
enfermagem baseada em evidéncia teve como base: (i) o processo dos cinco
passos da EBE; (ii) conceitos dos cinco elementos que compdem a questdo clinica;
(i) entrevistas com profissionais da enfermagem e (iv) reuso de termos da ontologia
CIPE 2.0.

Na sequéncia, serdo apresentados os termos da ontologia e a taxonomia das
classes relacionadas ao processo de aquisicdo de conhecimento descrito no
paragrafo anterior. A Figura 19 ilustra o primeiro nivel da taxonomia da ontologia de
dominio para a enfermagem baseada em evidéncia. O objetivo é ilustrar, nos

proximos paragrafos, as taxonomias destas classes.

Figura 19 - Nivel principal da Taxonomia da enfermagem baseada em evidéncia

PadraaHE &

i ProfissomaiDaEnfermagen

A Figura 20 ilustra o conceito Questao Clinica, que por sua vez, contém um

grupo de elementos.
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Figura 20 - Taxonomia do conceito Questao

{ Populacao |
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{ Comparacao
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Questao é um termo utilizado no contexto da EBE para representar davida no
que tange a situacdes tedricas ou préaticas sobre tratamentos ou diagnosticos. Para
apoiar a constru¢do de uma questao existem cinco elementos citados anteriormente
neste estudo, sdo eles: Populacédo, Intervencdo, Comparacdo, Cronologia e
Resultado (CULLUM et al. , 2010).

Populacéo representa um individuo ou um grupo de individuos, como também

uma unidade ou uma organizacdo, como por exemplo, hospitais ou clinicas.

Intervencdo é uma ou mais possiveis solu¢cdes para problemas ou situacdes

apresentadas. Como por exemplo, aplicacdo de meia compressora.

Comparacao representa uma estrutura de opcdes com base nas intervencdes
apresentadas. Como por exemplo, em caso de uma dor de cabeca devo tomar

remédio para dor de cabeca ou descansar para a dor passar ?

Cronologia € a medida de tempo que esta relacionada diretamente com a
intervencao escolhida e seu resultado. Como por exemplo, quanto tempo leva para a

febre baixar apds ingestdo do medicamento?

Resultado é a resposta positiva ou negativa da populacdo, frente a
intervencao escolhida através da comparacdo. Como por exemplo, o uso de spray

nasal foi uma boa escolha para aliviar sintomas da gripe.

A Figura 21 ilustra o conceito Documento em conjunto com outros conceitos

gue 0 compdem.
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Figura 21 - Taxonomia do conceito Documento _
| Titula |

[ Objetiva |

— ———— '*"""..:‘_'h-' =
Thlng I‘-E}—'-i-*i—“ D-:-cument-:- -r}—‘-i'i—' Aut-:-r J

. Conclusao )

L Sumario

Documento é um instrumento ou papel publico que possua credibilidade e
validade em sua origem. Exemplos de documento incluem: documentos fiscais,
documentos informativos e documentos cientificos (FRANCINNE; VASCONCELOS;
ALBERTO, 2012).

No contexto deste estudo enquadra-se o documento do tipo cientifico, que
traz em seu conteudo, entre outros, 0s seguintes topicos conforme ilustrado na

Figura 30: Titulo Autor, Sumario, Objetivo e Concluséo.

Titulo € um anuncio ou rétulo que tem por objetivo referir algo que vira apos

ele em um determinado documento.

Autor é aquele que constroi algo, sendo a ele atribuida a responsabilidade

pelo que foi construido e levou seu nome.

Sumario € uma versado resumida de um texto original, que tem por objetivo

apresentar os principais pontos do texto original.

Objetivo € a meta ou propdsito que se pretende alcangar na criagdo do

determinado documento.

Conclusédo é o entendimento de uma idéia que foi exposta pelo autor com

base nos topicos abordados no documento.

A Figura 22 ilustra o conceito de Evidencia, que por sua vez, se caracteriza
através de sua Credibilidade, Adaptabilidade e validade (Cullum et al., 2010).
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Figura 22 - Taxonomia do conceito Evidencia

{ Credlhllldade

Thing Peb=iea— Evidencia =—a— Adaptabilidade |
e | — ... i

[ wvalidade |

Evidencias sédo informacfes que corroboram para que uma determinada
afirmacao seja aceita como verdadeira ou falsa. Por sua vez, é necessario que estas
informacdes tenham credibilidade quanto a sua origem, sejam adaptaveis ao

problema ou dominio no qual serédo aplicadas, e sejam validas.

A Figura 23 ilustra o conceito de Tipo de Estudo, aplicado ao contexto de
documentos cientificos para auxiliar a tomada de decisdo do enfermeiro. Os
possiveis tipos sdo: Coorte, Metanalise, Estudo de Caso, CasoControle, Revisao

Sistematica e Ensaio Clinico Randomizado (ECR).

Figura 23 -Taxonomia de Tipo de Estudo

| Metanalise |

- — F‘ﬂ" -_m_____'.h__l.Es_tu-aneI?és?ﬂ_ i
i Thlng P dima— TlpuDeEstudu jl"‘"‘-ﬂ-____v -

- ——— \\Gaiﬂﬂnntrme ]

Coorte Séo estudos observacionais onde os individuos séo classificados em
populacdo exposta e ndo exposta, e posteriormente sdo selecionados segundo o
status de exposicdo (AURELIO; CAMARA, 2010).



65

Metanalise sédo estudos que utilizam técnicas estatisticas para combinar em
uma medida resumo o0s resultados de estudos independentes voltados a uma Unica
questdo (AURELIO; CAMARA, 2010).

Estudo de caso é um tipo de analise qualitativa, organizando os dados sociais
e preservando o carater unitario do objeto de estudo (AURELIO; CAMARA, 2010).

Caso Controle € um estudo observacional, longitudinal, retrospectivo e
analitico. E aplicado de forma comparativa a grupos de individuos expostos a um ou
mais fatores (AURELIO; CAMARA, 2010).

Revisdo Sistematica disponibiliza um resumo das evidéncias relacionadas a
uma estratégia de intervencdo especifica, mediante a aplicacdo de métodos

explicitos e sistematizados de busca (Aurélio e Camara, 2010).

ECR (Ensaio Clinico Randomizado) € um estudo experimental desenvolvido
em, que visa o conhecimento do efeito de intervengbes em saude. Neste estudo,
intervencdes sdo aplicadas a populacdo de forma aleatdria e os resultados destas
aplicacdes sdo analisados (AURELIO; CAMARA, 2010).

A Figura 24 ilustra o conceito de Recomendacéao. Este conceito tem a ver com
uma questao clinica a ser pesquisada. As questdes clinicas estdo agrupadas em:
Etiologia, Diagnostico, Tratamento, Prognostico, Prevencdo, Custo Beneficio
(CULLUM et al., 2010) .
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Figura 24 - Taxonomia de Recomendacéo
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Etiologia € um termo que representa a busca pela origem ou causa de um
determinado problema.

Diagnostico representa um processo de analise de situacdo clinica, voltado a
identificacdo de uma doenca ou problema.

Tratamento compreende pesquisas direcionadas ao estudo do cuidado de

individuos e grupos (Populacdo), de seus problemas e de suas necessidades de
saude.

Progndstico € a previsdo do provavel curso ou da provavel evolucdo de uma
situacao ou doenca.

Prevencdo € a antecipacdo ou cuidado prévio a uma provavel situacdo ou
doenca, com o objetivo de anular a agdo e implantagdo das mesmas.

Custo Beneficio é a comparacdo entre provaveis intervencdes, com o objetivo

de conciliar a efetividade do tratamento e questdes econOmicas da organizagéo
(hospitais ou clinicas)
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A Figura 25 representa a conceito relacionado ao profissional da enfermagem,
que por sua vez, € responsavel pelos processos de geracdo da questdo para busca
das evidéncias, andlise das evidéncias encontradas, aplicacdo das intervencoes,

cuidados com o paciente e avaliacdo dos resultados das intervencdes aplicadas.

Figura 25 - Conceito Profissional da Enfermagem

{ Thing l‘-::]'—ﬂ-i—- F'rn:-fissiu:-nalDaEnfermagmﬂ !

A Figura 26 representa o conceito relacionado ao paciente, que na
enfermagem baseada em evidéncia manifesta suas preferéncias. As preferéncias
dos pacientes estdo relacionadas as suas efetivas participacdes, das intervencoes,

aplicadas pelo profissional da enfermagem.

Figura 26 - Conceito Paciente
Thing h&'-rl-‘i-i-'—' Paciente k]—i=3— Preferencia |

A Figura 27 representa o conceito relacionado a Avaliagdo de Resultado, que
tem por objetivo analisar e documentar os fatos ocorridos apds a aplicacdo de

passos da enfermagem baseada em evidencia.

Figura 27 - Conceito Avaliacdo de Resultado

Thing F-:Z]l—'"-i-'—' - Avaliacanﬁesultad-:-._ i

A Figura 28 representa o conceito relacionado a PalavraChaveNHS e

TopicoRelevanteNHS. Estes estéo relacionados ao conceito Padrao NHS.

Os termos relacionados a Palavra Chave sdo utilizados neste trabalho para
auxiliar a classificacdo de documentos criados seguindo o padrdo do Instituto

Nacional de Pesquisa em saude (National Institute for health Research - NHS).
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Como por exemplo, em uma prescricdo médica, teriamos a palavra chave

"tratamento”.
Na sequéncia serdo descritos os termos ligados a PalavraChaveNHS.

Results representa os resultados obtidos apds a aplicacdo das Interventions

apresentadas no documento.

Study_objective  representa o0s objetivos do estudo relacionado ao

documento;

Type_of _economic_evaluation € o tipo da evolucdo econémica apresentada

no documento;

Record_Status representa 0s principais topicos que serdo discutidos no

documento;

Location/setting representa o local onde pode-se encontrar o arquivo original

do documento;

Interventions  representa as opgdes de tratamento apresentados no

documento;

Authors'_conclusions  contém a conclusdo do autor sobre os resultados e

intervencdes apresentados no documento;

Methods representa a estratégia utilizada para colher os dados que fazem
parte da pesquisa.

Figura 28-Taxonomia do Padrao NHS
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Fase 5 - Definicdo das propriedades das classes

Nesta fase foi aplicado o conceito ontolégico de propriedade, para relacionar as

classes e subclasses da ontologia proposta.

Seguindo a sequéncia de apresentacdo dos termos da ontologia, feita na fase
anterior, a Figura 29 ilustra a propriedade geraBusca Por que é fruto do
relacionamento entre as classes Questao, Documento e Evidencia. Este
relacionamento representa uma pesquisa baseada na questdo, com o foco no

retorno de resultados em forma de evidéncias cientificas contidas em documentos.

Figura 29 - Propriedade relacional entre Questao, Documento e Evidencia
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| b
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geraBusca_For

comment

Apds acriagdo da questdo clinica, é realizada a busca por documentos que contém evidéncias para auxiliar a tomada
de decisdo do enfermeiro.

-

Characteristics:  DEEE Description: geraBusca_ Por MEEE
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|_| Inverse functional

D SubProperty Of
Transitive <
@ topObjectProperty
|| Symmetric
] Asymmetric Inverss Of
[ ] Reflexive

Domains (ntersection)
I Irreflexive ® Questao
Ranges (intersection)
@ Documento
< Evidencia 1=l

4]

Dislaint With

A Figura 30 ilustra a propriedade eh_analisado_por, que por sua vez,
relaciona a classe Documento e Evidencia com a classe profissionalDaEnfermagem.
Este relacionamento significa que o profissional da enfermagem analisa documentos

e evidéncias.
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Figura 30 - Propriedade relacional entre Evidéncia, Documento e Profissional
de Enfermagem
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A Figura 31 ilustra a propriedade tem_correlacao_com, que por sua vez,
relaciona a classe Questao com a classe TipoDeEstudo. Este relacionamento
expressa que para cada tipo de questdo (Figura 24) existe um ou mais tipos de
estudo (Figura 23), na qual o especialista pode encontrar uma resposta para sua
divida e questionamento.

Figura 31 - Propriedade relacional entre Questéo e Tipo de Estudo
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A ontologia da enfermagem baseada em evidéncia contempla outras
propriedades que foram criadas, porém, devido a limitagdo de espaco somente as

propriedades explicitadas serdo utilizadas para validacéo deste trabalho.
Fase 6 - Definicdo das restricdes que envolvem o do  minio da ontologia

Esta fase tem por objetivo aplicar o conceito ontoldgico de axiomas por meio de

sentencas restritivas aplicadas a classes da ontologia proposta.

A Figura 32 ilustra a restricdo aplicada utilizando a propriedade deve_possuir
a classe Questao. Esta restricdo implica que uma questdo deve possuir a0 menos
um termo de Populacdo ou Intervencdo ou Comparacdo ou Resultado na sua
construcéo. Por Exemplo, “Qual o melhor tratamento para diminuir a temperatura de
uma crianca de 2 anos em estado febril?” apresenta apenas Populacdo(uma crianca
de 2 anos em estado febril). Esta restricdo esta diretamente ligada ao passo 1 da
EBE

Figura 32 - Restricdo para a classe Questao

[ Class Annotations |7 Class Usage |

Annotations s
label

Questao

comment
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deve_Possuir some
(Comparacao
or Intervencao
or Populacao
or Resultado)

A Figura 33 lustra a restricdo aplicada, utilizando a propriedade
eh_analisada_por a classe Evidéncia. Esta restricdo infere que uma Evidéncia so
sera analisada por um profissional de enfermagem. Esta restricdo esta diretamente
ligada ao passo 3 da EBE.
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Figura 33 - Restricdo sobre a classe Evidencia

[ Class Annotations [{/Ciass Usage |

label
Evidencia
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eh_analisada_por only ProfissionalDaEnfermagem

Outras restricdes foram construidas, porém, devido a limitacdo de espaco, as

restricbes explicitadas serdo utilizadas para validar este trabalho.
Fase 7 - Definicdo das instancias que envolvem o do  minio da ontologia

Esta fase tem por objetivo aplicar o conceito ontolégico de instancia por meio da
definicAo dos membros pertencentes as classes da ontologia proposta.

A Figura 34 ilustra as instancias criadas, tendo com classe principal o
TopicoRelevanteNHS. Estas instancias foram criadas para auxiliar a classificacao de
documentos. Por exemplo, um documento, escolhido de forma aleatéria, contém,
supostamente, oS topicos Authors'_conclusions, CRD_summary,
Original_Paper_URL e Record_Status. Entretanto, sé serdo identificados para a
classificagcdo os topicos CRD_summary e Authors'_conclusions pois, estes topicos
estdo previamente definidos como instancias na ontologia conforme apresentado na
Figura 34.
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Figura 34 - Instancias da classe Topicos Relevantes NHS
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A Figura 35 ilustra a instancia criada, tendo como base a classe
ProfissionalDaEnfermagem. Esta instancia foi criada, para

profissionais ligados ao trabalho da enfermagem.

representar 0s

Figura 35 - Instancias da classe Profissional da Enfermagem
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Por fim, a Figura 36 ilustra uma taxonomia mais ampla para a ontologia da

pratica da enfermagem baseada em evidéncia.

Figura 36 - Ontologia proposta para a Pratica da Enfermagem
Baseada em Evidéncia

|0 PalavraChanehEds _l':
=
Fadecdies F—=—1_ TopicofalovaniebiHs
Frogroatco B
Efciccia B
{ Trasamante B
RGOl 2
; Frouoncan B
_AvaliacacRes B Dlagrcatco B
) Prof ssional DaE ncmagam |, Preforoncia )
e - -
bz, ==
Thing = —  Faclers | TGraTcan |
[ e
Qs 33; —a-a— 1 Popidacac |
T _
o Fiesud oo
L. 1
'S Documonto
e ot e
TipoDeE s B -
%, g 1o o 3
b
[ Audaptabil dadc
Evidoncia :'!
. ’ 1, validade
e bl

4.2 CLASSIFICACAO DE TEXTO

Como citado no capitulo de fundamentagéo teorica, a classificagdo de texto consiste

na categorizacdo automatica e pré-existente de documentos de um determinado

dominio.

Assim sendo, em um contexto onde se tem um documento genérico a ser
classificado, utilizar-se-ia a estrutura da hierarquia de Documento. Entretanto, este
trabalho fara classificacdo em documentos do padrdo NHS no dominio de saude
especificamente da enfermagem e em documentos do tipo metanalise. Assim, sera

utilizado para, classificar o documento, conceito da classe PadraoNHS.

O método utilizado para classificar as palavras chaves no documento

cientifico no padrédo NHS (Figura 37) é :
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1- Identificagdo do dominio: de acordo com a proposta apresentada, este estudo

sera aplicado especificamente no dominio da enfermagem ;

DefinicAo da abordagem

dicionario,

de classificacdo: Abordagem baseada em

que armazena informacdes utilizando uma lista de termos

especificos de um dominio utilizado-o para identificar ocorréncias no texto.

Como por exemplo, na secédo anterior foi apresentado o conceito da classe

PalavrasChaveNHS (Figura 37 a). Esta classe possui subclasses, que, aqui,

representam uma lista de termos para identificar ocorréncias no documento
do padrao NHS (Figura 37 b);

Definicdo da técnica de classificacdo: Reconhecimento direto de classes

principais , que ocorre quando os nomes de classes ou subclasses sé&o

identificados nas secfes. Esta técnica, € a aplicacdo da teoria apresentada no

item 2 acima. Assim, 0s nomes das subclasses da classe PalavrasChaveNHS

representam uma lista (Record_Status, Study_ objective, CRD_summary,

Interventions, Methods,

Type_of economic_evaluation,

utilizada para identificar as ocorréncias(sec¢des) no texto (Figura 37 a e b).

Figura 37 - Conceito de PalavrasChaveNHS e Documento no padrdo NHS
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Apds a execucdo das etapas de 1 a 3 que correspondem ao método de
classificacdo, o documento estara classificado. O colchete em amarelo na Figura 37

b, representa a visualizacdo do documento classificado.

4.3 EXTRATOR DE INFORMACAO

O extrator de informacgdo proposto nesta dissertacao limita-se a extrair informacoes

de documento cientificos do tipo metanalise e que seguem o padrdo NHS.

Conforme apresentado no capitulo de fundamentacéo, existem metodologias
gue seguem processos para a extragcdo de informacdo em documentos textuais.
Estes processos podem ser adaptados para atender os objetivos especificos de um

determinado sistema extrator.

Dando sequéncia ao contexto do paragrafo anterior, o extrator de informacdes
proposto neste trabalho adaptou a metodologia de extracdo utilizada nos trabalhos
de Faruk et al (2014) e Palmeira e Freitas (2010). A adaptacdo da metodologia
destes dois trabalhos gerou as seguintes etapas: Pré-processamento com
Classificacdo de Texto; Validacdo do Arquivo; Converséo de Arquivo; Extracdo de

Informagé&o; Pos Processamento.

Etapa de Pré-processamento com Classificagdo de Texto  contempla o seguinte

fluxo:

» Esta etapa ocorre conforme descrito na secéo anterior, ou seja , identificacao
do dominio, definicdo da abordagem de classificacdo e definicdo da técnica

de classificacao.

Etapa de Validacdo do Arquivo contempla o seguinte fluxo:

O Enfermeiro seleciona o documento a ser processado;

* O mecanismo verifica se 0 documento é um arquivo do tipo pdf;

Se for um documento do tipo pdf segue para a proxima etapa Conversao de

Arquivo;

Se nao for um documento do tipo pdf o sistema exibe uma mensagem de

documento invalido.
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Etapa de Conversao de Arquivo contempla o seguinte fluxo:

« O Sistema de posse do arquivo valido, utiliza o framework PdfBox® para tentar

converter o arquivo em texto sem formatacao;

e Se conseguir converter o arquivo, a etapa de extracdo de informacédo €

invocada;

» Se 0 sistema ndo conseguir converter o arquivo, uma mensagem informando

que “nao foi possivel converter o arquivo” é exibida.

Etapa de Extracdo de Informacdo contempla o seguinte fluxo:

E realizado o acesso as informacdes salvas pela etapa de Pré-processamento

com Classificacdo de Texto;

E aplicado o framework JENA' para acessar a ontologia de enfermagem

baseada em evidéncia e obter os valores das instancias da classe

TopicoRelevanteNHS;

S&o utilizados os valores obtidos no passo anterior e comparados com o texto
classificado, para cada valor da instancia encontrado no texto classificado, o

conteddo da sec¢do que contém o valor da instancia € extraido;

As informacdes extraidas sdo salvas numa base de dados.
Etapa de Pds-Processamento contempla o seguinte fluxo:

Esta etapa segue o fluxo apresentado e numerado na Figura 38. Este fluxo
contempla ag¢des do ator enfermeiro e as respectivas respostas do sistema.

1- enfermeiro cria uma Questao
2- sistema verifica questdes similares em base de dados local.

enfermeiro avalia Evidencia

w
1

4

enfermeiro aplica intervencao no Paciente

5- enfermeiro avalia resultados e invoca o sistema para salvar os resultados na

® Utiliza o método “org.apache.pdfbox.pdfparser” que ird analisar e extrair fluxo de bytes do PDF
gPDFBOX, 2014).
° Framework utilizado para listar as instancias de uma classe em uma ontologia (DICKINSON, 2011)
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base de dados local

Figura 38 - Busca de evidéncia na base de dados local
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4.4 MECANISMO INTEGRADO DO EXTRATOR DE INFORMACAO APOIADO EM
UMA ONTOLOGIA DE DOMINIO DA EBE

A arquitetura proposta para o0 mecanismo extrator esta dividida em camada de

aplicacdo, camada de acesso e camada de dados, conforme ilustra a Figura 39.

Figura 39 - Arquitetura do Mecanismo de Extragdo Apoiado por uma Ontologia de dominio
da EBE
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A camada de aplicacdo € composta por modulos, desenvolvidos utilizando a
linguagem Java, que separadamente desempenham suas fungbes e em
determinados momentos interagem com as outras camadas da arquitetura. Estas
funcdes sao ilustradas na Figura 39 e detalhados na sequéncia.

O moddulo Acessa documento, € responsavel pelo acesso aos dados dos
documentos cientificos. Estes documentos sdo submetidos para a camada de dados
do mecanismo extrator pelo usuario, que no contexto deste trabalho é representado
pelo enfermeiro. De posse do documento, este modulo interage com a camada de
acesso e utiliza o Framework Apache PDFBox para converter os dados do
documento para um formato texto que serdo utilizados pelo médulo classifica
documento.

O modulo Classifica documento tem como atribuicdo, a manipulacdo dos
dados obtidos pelo modulo Acessa documento. Esta manipulacdo € realizada
utilizando-se como apoio a ontologia da OntoEBE que por sua vez, é acessada
através da camada de acesso utilizando o JENA Framework. O objetivo desta
manipulacdo é a classificacdo dos dados do documento com o auxilio das
informacdes contidas na ontologia e com a utlizagdo das técnicas de
reconhecimento de dominio e reconhecimento de secdo vistas anteriormente no
capitulo de fundamentacéo.

O modulo Extrai Informagéo tem a funcdo de extrair do documento cientifico
as informacdes relevantes ao usuario. As informacdes relevantes foram predefinidas
através da ontologia da EBE, e classificadas com auxilio do modulo Classifica
documento. Com base no texto classificado e na abordagem baseada em dicionario,
a extracao é concluida.

O médulo Armazena informacdes € responséavel por receber as informacdes
extraidas pelo modulo Extrai informacdo. De posse das informacgdes extraidas, este
modulo interage com a camada de acesso, que por sua vez, utiliza o framework de
dados para armazenar as informacdes extraidas na base de dados MySQL que
encontra-se na camada de dados.

O modulo Recupera Informacdo tem como atribuicdo a recuperacdo das
informagdes armazenadas na base de dados. Para executar a tarefa de recuperagao
das informac0des, este modulo interage com a camada de acesso, que por sua vez

utiliza um hibrido da linguagem SQL e métodos de busca por similaridade do
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Framework JColibri** 2.0. De posse do resultado da recuperacdo da informacéo, o
modulo utiliza-se de uma interface com o usuario e expde as informacgdes

encontradas.

4.5 CONSIDERACOES FINAIS

Este capitulo apresentou a proposta desse trabalho: um Mecanismo Integrado de
Extracdo de Informacéo Apoiado em Uma Ontologia de Dominio da EBE.

Este mecanismo extrator contempla o acesso a uma ontologia do dominio da
enfermagem baseada em evidéncia, que por sua vez, possibilita ao extrator
trabalhar as informacg6es extraidas, objetivando auxiliar nas atividades decisorias do
profissional de enfermagem, de forma a otimizar seu tempo e facilitar a sua busca
por conhecimento.

Além disso, o fato de contemplar uma representacdo do dominio da EBE
torna 0 mecanismo extrator uma fonte para auxiliar profissionais da computagéo na
etapa conceitual de levantamento de requisitos de sistemas voltados ao dominio da
EBE.

1 iCOLIBRI é uma plataforma de Raciocinio Basedo em Casos desenvolvida na Faculdade de
Informatica da Universidade Complutense de Madri. Esta Plataforma possui, entre outros,
componentes para auxiliar a recuperacao e reuso de informacao (RECIO-GARCIA, 2008).
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5 EXPERIMENTOS E RESULTADOS

Este capitulo apresenta o resultado de um experimento visando validar o Mecanismo
extrator apoiado em uma ontologia de dominio da EBE, proposto nesta dissertacao.
A Secao 5.1 apresenta o0 experimento, com seus objetivos, configuracdo e
resultados; a Segéo 5.2 apresenta as consideracoes finais.

5.1 EXPERIMENTO

Acerca do experimento, ele é de natureza qualitativa e tem objetivos de demonstrar
a utilidade e aceitabilidade do mecanismo extrator e da ontologia. Uma das etapas
da construcdo do mecanismo extrator € a construcdo da ontologia. Nesta etapa, séo
definidos os termos, relacionamentos e regras pertencentes ao dominio da EBE. Os
termos foram utilizados com base para auxiliar a classificagdo e mapeamento dos
documentos cientificos, e os relacionamentos e regras foram utilizados para auxiliar

na extracao do conteudo relevante para o usuario.

5.1.1 Objetivos

Os objetivos deste experimento sao trés: (1) validar os termos, relacionamento e
regras apresentados na ontologia; (2) levantar informacdes para possiveis melhorias
ou corre¢cdes na ontologia ou no mecanismo de extracao de informacéo proposto; (3)
avaliar se os enfermeiros tomadores de decisdo concordam com a estratégia
adotada pelo fluxo da pratica baseada em evidéncia na enfermagem, adaptada ao
uso de um mecanismo extrator. Para isso, foi criado e aplicado um questionario para

ser respondido por especialistas da area de enfermagem.

5.1.2 Cenario de execucao

Primeiramente, sabendo-se que ontologia € um tema novo para os respondentes, foi
necessario explicar seus principais conceitos antes de iniciar o experimento. Em
seguida foi explicado o funcionamento do mecanismo extrator dentro da PBE em

enfermagem.
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O experimento foi aplicado a um grupo de 20 enfermeiros que trabalham em
hospitais localizados no estado da Bahia. O questionério e o fluxo do mecanismo de
extracdo encontram-se nos Apéndices A e B desta dissertacdo. O experimento foi

conduzido com 0s seguintes passos:
1. Primeiramente, a proposta do experimento foi explicada;

2. Foi entregue aos respondentes um questionario com as perguntas tendo em

anexo o fluxo do mecanismo extrator;
3. Duvidas que surgiram foram esclarecidas;

4. O Questionério para a avaliacdo da ontologia e da PBE na enfermagem com uso

do mecanismo extrator foi aplicado e recolhido.

5.1.3 Resultados

No que tange a estrutura da apresentacdo dos resultados, estd serd exposta de
forma agrupada. O agrupamento esta dividido em resultados sobre a identificacéo

dos respondentes, questdes sobre ontologia e questdes da PBE com extrator.

5.1.3.1 Resultados da identificacdo dos respondente s

Identificacdo dos respondentes e apresentacdo de resultados em forma de

quantitativos percentuais, sdo apresentados nos graficos 1, 2 e 3.

Nas questbes 1 a 3 sao relativas a titulacdo e préatica profissional e sao
apresentados os dados referente a titulacdo e tempo de atuacdo na pratica da

enfermagem de cada respondente.
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Graéfico 1 — Titulacao dos respondentes

B Mestrando
M Especialista
M Mestre

M Graduado

Nos Graficos 1, € possivel identificar que 75% dos participantes do
experimento sdo profissionais com titulagdo minima de graduacgéo, e o Grafico 2
evidéncia que 90% dos respondentes tem experiéncia profissional de mais de 5
anos na area de enfermagem. Sendo apenas 10% deles com menos de 5 anos de

experiéncia.

Graéfico 2 - Tempo de experiéncia na pratica da enfermagem

M Entre3 e 5anos

M Maisde 5 anos

Conforme apresentado no Grafico 3, destes profissionais 3 ocupam cargos de
enfermeiro lider e 1 o cargo de coordenador. O enfermeiro coordenador é
responsavel por todos os enfermeiros da unidade que coordena, e o enfermeiro lider
€ responsavel pelos enfermeiros e técnicos que compdem sua escala de trabalho.
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Graéfico 3 - Cargo atual dos respondentes
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5.1.3.2 Resultados das questfes da ontologia

Acerca do entendimento dos termos da ontologia, 2 participantes relataram nao ter
entendido o termo documento, 6 relataram ter entendido parcialmente o termo
cronologia e 6 relataram ter entendido parcialmente o termo populacdo. Os demais

termos foram entendidos totalmente conforme apresentado no Grafico 4.

Gréfico 4 - Entendimento dos termos da ontologia
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O Gréfico a seguir apresenta o resultado referente a questdo 5, que indaga
sobre a aplicacdo dos conceitos da ontologia na pratica do trabalho atual dos
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participantes. Nesta questédo, 17 participantes responderam que 0s conceitos seriam
totalmente aplicaveis; 2 deles responderam que aplicariam poucos conceitos na
suas atividades e apenas um respondeu que nédo aplicaria nenhum dos conceitos na
sua atual pratica de trabalho.

Gréfico 5 - Entendimento dos conceitos da ontologia
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O Gréfico 6 apresenta os resultados da questéo, referente a adaptabilidade
da ontologia proposta e a rotina de trabalho do enfermeiro. Nesta questdo, 78%
responderam que a ontologia proposta é totalmente adaptavel a sua pratica de
trabalho, e apenas 22% informaram ndo conseguir adaptar a ontologia a sua prética
de trabalho.

Gréfico 6 - Adaptabilidade das atividades do enfermeiro com a ontologia
proposta

W nao adaptavel mtotalmente adaptavel
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5.1.3.3 Resultados das questbes da PBE com extrator

O Gréfico 7 apresenta os resultados da questdo, referente ao fluxo da PBE. Foi
perguntado aos respondentes qual mecanismo utilizou para resolver alguma questao
clinica complexa pela qual passou Nesta questédo, 60% responderam que recorreu a
outro especialista, 25% que buscou apoio e solucdes ja existentes na organizagao e

15% precisaram buscar respostas fora da organizacao.

Grafico 7 - mecanismo para resolver questéo clinica complexa

M Buscou solucdes de problemas ja existentes na sua organizacao
m Buscou apoio em outros especialistas com experiéncia pratica na sua organizacao
MNecessitou encontrar solucdo fora da organizacdo

H Outraresposta

o 0%
15% 25%

W

60%

O Gréfico 8 apresenta os resultados da questdo, referente ao fluxo do
mecanismo extrator entregue juntamente com o questionario. Foi perguntado aos
respondentes se eles entenderam as atividades apresentadas a cada passo do
fluxo. Apenas 4 participantes relataram nao ter entendido a atividade relativa a obter
as informacdes extraidas dos documentos sdo armazenadas na base de dados

local.



87

Grafico 8 - Entendimento das atividades do fluxo do mecanismo extrator
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5.2 CONSIDERACOES FINAIS

O experimento teve como publico-alvo enfermeiros que ocupam cargos variados na
pratica da enfermagem, que foram escolhidos para garantir diferentes pontos de
vista relacionados a ontologia. Como por exemplo, a forma de tratar a informacao de
um enfermeiro difere da forma de tratamento de um enfermeiro lider no momento da

busca de informacdes para apoiar a tomada de decisao.

Entretanto, ficou evidente que independente do cargo ocupado ou titulacéo,
na sua expressa maioria, os enfermeiros conseguiram visualizar a aplicabilidade dos

conceitos apresentados, quer na ontologia quer no fluxo extrator.

Os conceitos onde houveram dificuldades de entendimento foram em sua
totalidade relacionados ao contexto de documento e base de dados. Estes conceitos
geraram duvidas a alguns respondentes, mas apéds explicacdo foram

compreendidas.

O resultado deste experimento indica que a ontologia e 0 mecanismo extrator
proposto, no que tange a metodologia de auxilio a deciséo, podem ser utilizados por
especialistas da area da enfermagem com o objetivo de armazenar e compartilhar

de forma mais agil o conhecimento pratico e cientifico do uso de evidencias.
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6 ESTUDO DE CASO APLICADO NA ENFERMAGEM BASEADA EM EVIDENCIA

Neste capitulo, &€ apresentado um estudo de caso aplicado na area da enfermagem
baseada em evidéncia, com a participacdo de profissionais de saude, fazendo uso
do mecanismo proposto neste trabalho. O objetivo deste estudo é a validacdo do

mecanismo extrator de informagéo.

O ambiente escolhido foi um Hospital do Estado da Bahia, mais
especificamente a Unidade Intermediaria (Ul) do hospital. A estrutura da Ul é
composta por um médico coordenador, uma enfermeira coordenadora, uma equipe
de enfermeiros lideres, uma equipe de enfermeiros assistenciais e uma equipe de

técnicos de enfermagem.

A infraestrutura disponibilizada para este estudo de caso, apresentou-se na
forma de um ambiente computacional composto por um computador com acesso a
Internet, onde foi instalado o mecanismo extrator de informacgdo, que por sua vez,
estava vinculado a ontologia da enfermagem baseada em evidéncia, um diretorio
com documentos pdfs, e a base de dados local para armazenar as evidéncias

encontradas.

As acdes presentes no mecanismo extrator, que representam as
funcionalidades aplicadas neste estudo de caso, foram definidas mediante
entrevistas com o enfermeiro coordenador da Ul do hospital. O cenario no qual o
estudo de caso foi aplicado apresenta as funcionalidades utilizadas no diagrama de

casos de uso da Figura 40.
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Figura 40 - Diagrama de Casos de Uso da Unidade Intermediaria do Hospital do Estado da
Bahia
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No caso de uso Formular Questdo, o enfermeiro deve apresentar uma
qguestdo com base na Populacao e/ou Intervencao e/ou Comparacao e/ou Resultado

e/ou Cronologia do cenario em que se encontra.

Buscar Evidéncia, utiliza uma questao formulada que deve ser apresentada.
Uma busca é feita na base de dados local, e uma lista de questdes similares devem
ser apresentadas, caso existam. Caso ndo existam, questdes similares devem ser

feitas e o enfermeiro deve buscar evidéncias em fontes externas.

Em Avaliar Evidéncia, uma evidéncia é selecionada pelo enfermeiro, que por
sua vez, avalia a evidéncia quanto a sua validade (metodologia e resultados

proximos a verdade), aplicabilidade na pratica profissional.
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7

No caso de uso Aplicar Intervencdo, a evidéncia valida é utilizada pelo
enfermeiro, que por sua vez obtém as preferéncias do paciente e verifica a

necessidade de adaptacao na intervencao.

Em Avaliar Resultados, o enfermeiro lider analisa os resultados dos
procedimentos que envolveram o tratamento para com o paciente, com a finalidade
de descrever os resultados obtidos. Além disso, o enfermeiro faz uma autoavaliacao
de cada caso de uso realizado. Por fim os resultados sdo armazenados na base de

dados local.

Devido a dindmica proporcionada pelo mecanismo de extracdo proposto em
apresentar informacdes de fontes de dados locais ou de fontes externas, tornou-se

conveniente apresentar dois casos que contemplem o uso destas duas fontes.

6.1 CASO 1 — HOMEM COM PARADA CARDIO RESPIRATORIA

Considera-se o caso de um Homem, 58 anos, casado, dois filhos, natural de
Salvador, transferido para a Unidade Intermediaria de um hospital do estado da
Bahia dia 06/03/2014, as 07:35h, com histérico de Parada Cardio Respiratoria
(PCR). Este paciente segue sob monitoragédo, em estado de coma induzido, aos
cuidados da enfermagem. Segundo o enfermeiro, devido a impossibilidade de
movimentacdo e a permanéncia durante longos periodos na mesma posicdo o

paciente desenvolveu Ulceras de pressdo™.

A duvida do profissional da enfermagem foi: Como prevenir Ulceras de

pressao no paciente, de forma eficiente e econémica?

Inicialmente o enfermeiro aciona 0 mecanismo de extracdo, que se encontra
no computador previamente preparado que foi citado na introducao deste capitulo, e
€ apresentada a interface principal do mecanismo Figura 41. A seguir, apresentam-
se passos correspondentes aos procedimentos da pratica baseada em evidéncia,
que foram adaptados para considerar a ontologia, classificacédo e extracao de textos.

'2 Lesdo de pele causada pela interrupcdo sangiiinea em uma determinada area, que se desenvolve
devido a uma pressao aumentada por um periodo prolongado.
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Figura 41 - Tela principal do Mecanismo Extrator de Informag&o

|+ Extratar de Informagao Baseado em Evidencia . & [ SeES——_—— W 5 Sl e o SES—— 0 0 o | 1
Questio Buscar Similar
Tipo de Quesido | Trataments = Repositorio  Trip DataBase «|  Padriio do Documento s =:
Tipo de Questdo |/ ;i L] i Conduta Atual
| |ReviesoSistematica
Metanalse
Selacionar Documento para ExiragBo | Salvar em Base Local | Evidéncis Valids | Evidgncia Agiicave!
Texto Extraido Conduta Anterior fediazia
Origem do documento :

Passo 1 — A questao gerada pelo profissional da enfermagem é submetida ao
extrator de informacdes, conforme ilustrado na Figura 42. A questdo gerada para o
extrator foi: como evitar Ulceras de pressao em pacientes de forma eficiente
econdmica para o hospital? Neste caso, a busca por questdes similares na base de
dados local n&o retornou resultados.

Figura 42 - Busca por questdes similares do caso 1
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Passo 2 — A auséncia de resultados na busca do Passo 1, leva o enfermeiro a
submeter sua questdo a pesquisas externas. Assim, o enfermeiro utilizou o
computador para acessar o site www.tripdatabase.com, tendo como chave para
pesquisa a string (pressure ulcer)AND(treatment™®). Os resultados da busca sdo
exibidos na Figura 43, que por sua vez, apresenta uma lista de 80 resultados de

documentos baseados em evidéncia para avaliagdo do enfermeiro.

Figura 43 - Resultado da busca por documento com evidéncia no site tripdatabase
SEII:hTrlpDulat;cseial x ¥ - - - - = SRS

- (¢ www.tripdatabase.com/searc
I 0 ‘ ‘ m

# Evidence B Images I¥ Videos == Education i Patient Information 2 News # PubMed Clinical Queries DynaMed

80 results for "pressure ulcer and treatment”, by quality

3. Pressure ulcers management: an econamic evaluation

Passo 3 — Apoés avaliar analisar os documentos, o profissional da enfermagem optou
por escolher o documento de titulo “Pressure ulcers management: an economic

"14 que representa o item 3 no resultado da busca. O documento escolhido

evaluation
pelo enfermeiro apresenta uma avaliacao estatistica do custo e eficacia de curativos
avancados para tratamento de Ulceras de pressdo em pacientes. A evidéncia
revelou que durante 30 dias, o custo médio mensal total de atendimento foi de EUR
257,20 com curativos avancados e EUR 351,05 com curativos simples. Tem-se
assim, uma economia de EUR 93,85 (26,73%) com curativos avancados. Ambos os
grupos tiveram uma reducdo no tamanho da ulcera. Entretanto, o grupo de curativo
avancada teve uma reducdo na média de 40,34% em comparacdo com o tamanho
de 34,34% de reducao no grupo curativo simples. Neste ponto, o enfermeiro salva o
documento escolhido, no diretdrio especifico para os pdfs do mecanismo extrator, O

documento, escolhido pelo enfermeiro, completo esté ilustrado na Figura 44.

'* Em portugués: Glcera de pressao e tratamento
* Em portugués: Gestdo de Ulceras de pressdo: uma avaliagcado econémica
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Figura 44 - Documento com evidéncia escolhido para extragdo no caso 1
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Passo 4 — Neste passo, 0 mecanismo extrator seleciona os paragrafos que serédo
extraidos do documento escolhido. Esta selecéo, € baseada nas instancias do termo
TopicoRelevanteNHS presente na ontologia da EBE. Textos selecionados sao

apresentados na Figura 45.
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Figura 45 - Topicos relevantes para o caso 1
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Conforme ilustra a Figura 45, os paragrafos a serem extraidos do documento
ilustrado na Figura 44 estdo contidos em:. Authors' conclusions, CRD_summary,
Results, Record_Status, Study objective. Dentre as informagfes extraidas, a

evidéncia cientifica foi encontrada no paragrafo Results.

De acordo com a Figura 46, com as informacdes extraidas na tela do
mecanismo extrator, o enfermeiro analisou a validade e aplicabilidade da evidéncia
no contexto do seu paciente, e marcou as duas caixas de checagem “Evidéncia
vélida” e “Evidéncia Aplicavel” presentes na ilustracdo. Apds definir a validade da
evidéncia, o enfermeiro verificou as preferéncias do paciente e definiu que nao seria
necessario modificar a intervencdo proposta na evidéncia. Para finalizar, o
enfermeiro descreveu no campo “Conduta Atual” do mecanismo extrator a conduta
realizada por ele juntamente com as preferéncias do paciente. No campo “Texto
Extraido”, foi registrado a evidéncia cientifica extraida do documento e no campo

“origem do documento” foi registrado a url de acesso direto ao documento original.
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Figura 46 - Estudo de caso tela do extrator de informagdes
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Passo 5 — No quinto e ultimo passo é feita a avaliacdo dos resultados. Os resultados
sdo avaliados e instanciados no campo “avaliacdo” por meio de processo de
avaliacdo do desempenho geral dos passos anteriores. Como exemplo, € analisado
se a questdo formulada foi adequada para achar a melhor evidéncia atual, quer em
base de dados local quer em sites. Também € analisado e registrado se a
intervencao sugerida pelo documento foi totalmente aplicavel ou se o enfermeiro

precisou adapta-la para executar a conduta (ver Figura 47).

Ap6és isto, o enfermeiro salva os dados informados clicando no botéo “Salvar
em Base local’. Desta forma, o profissional da enfermagem esta instanciando
valores que futuramente possa colaborar ou compartilhar com outros enfermeiros
gue venham a se deparar com a mesma questéo. A Figura 47 ilustra as informacgdes
salvas na base de dados local finalizando o conjunto de passos da PBE em

Enfermagem proposta.
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6.2 CASO 2 - MULHER EM ESTADO VEGETATIVO

Considera-se o caso de uma Mulher, 30 anos, casada, sem filhos, natural de
Salvador, transferida para a Unidade Intermediaria de um hospital do estado da
Bahia dia 15/01/2014, as 07:35h, com histérico de coma profundo. Esta paciente
segue sob monitoracdo em estado de coma profundo, aos cuidados da enfermagem.
Segundo o enfermeiro, devido a impossibilidade de movimentacdo e a permanéncia
durante longos periodos na mesma posi¢do, a paciente desenvolveu Ulceras de
pressao.

A duavida do profissional da enfermagem foi: Como tratar as Ulceras na pele
desta paciente?

Inicialmente o enfermeiro aciona 0 mecanismo de extracdo e é apresentada a
interface principal (ver Figura 41).

Passo 1 — A questdo gerada pelo profissional da enfermagem € submetida ao
extrator de informacdes, conforme ilustrado na Figura 48. A questdo gerada para o
extrator foi: Como evitar Ulcera em mulher de 30 anos em estado de coma profundo?
Neste caso a busca por questdes similares na base de dados local retornou
resultados.
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Figura 48 - Busca no Mecanismo Extrator de Informacdo — Caso 2
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O Enfermeiro verifica que a tela retornou um resultado, com a utilizacdo da
guestdo gerada. Assim, o enfermeiro verificou uma similaridade no caso retornado
com 0 seu cenario atual, e analisou que o contetudo “Conduta Anterior” adotado no

caso anterior poderia ser repetida no seu caso atual.

De posse da intervencdo obtida pelo mecanismo extrator, o enfermeiro
consultou as preferéncias do paciente e constatou que nao seria necessario fazer
alteracdes na conduta aplicada anteriormente. Assim sendo, o enfermeiro informou a
“Conduta Atual” e a “Avaliacdo” no mecanismo extrator, clicou em “Salvar em base

local”, e encerrou o caso atual conforme ilustrado na Figura 49.
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a Final do Mecanismo Extrator de Informacdo — Caso 2
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6.3 CONSIDERACOES FINAIS

Neste capitulo, foi apresentada uma aplicacdo do mecanismo de extracdo de
informacdo apoiado numa ontologia de dominio da EBE a partir de um estudo de
caso. O estudo de caso serviu para mostrar a aplicabilidade dos elementos do

mecanismo extrator, aplicado ao dominio da enfermagem.

Foram selecionados dois casos, um deles utilizou a tomada de deciséo a
partir de registro encontrados na base de dados local, e o outro utilizou a tomada de
decisdo a partir de documentos cientificos encontrados em bases externas ao
ambiente de decisdo. No caso que se baseou em registros na base de dados local,
foi evidente o ganho de tempo por n&o necessitar buscar informacdes em bases

externas.

Assim, a partir do resultado exposto, no que tange a pratica do mecanismo
extrator, este pode ser utilizado por enfermeiros para otimizar tempo na busca por

informacgdes que podem auxiliar no processo de tomadas de decisao.
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7 CONCLUSAO

Este capitulo apresenta, inicialmente, um resumo de toda dissertacdo. Em seguida,
sao relatadas as principais contribuicdes desenvolvidas na pesquisa e sugestdes

para trabalhos futuros.

7.1 REVISAO DO TRABALHO

Esta dissertacdo abordou a construcdo de um mecanismo extrator de informacéo no
dominio da enfermagem, usando ontologia, classificacdo de texto e técnicas de
extracdo de informacdo baseada em ontologia. A pesquisa foi fundamentada na
metodologia para construcdo de ontologias (NOY ; E MCGUINNESS, 2000), na
técnica de classificacdo de texto com acesso a ontologias (PEIXOTO et al, 2006;
DICKINSON, 2011) e na metodologia de extracdo de informagdo baseada em
ontologias (WIMALASURIYA; DOU, 2009).

Diversos trabalhos foram localizados e seis trabalhos correlatos foram
apresentados apos a fundamentacdo dos temas de tecnologias e saude abordados
nesta pesquisa. Estes trabalhos trouxeram significativas contribuicbes para a
dissertacdo, e versam sobre extracdo de informacdes em documentos cientificos,

extratores apoiados em ontologias, tomada de decisao e classificacao de texto.

Entretanto, concluiu-se através de bibliografias (CULLUM et al.,, 2010),
(MARGHERITA, 2011) e do levantamento das producdes cientificas, a existéncia de
uma lacuna na representacdo formal do dominio da EBE. Representacdo esta, que
tem por objetivo representar o dominio da EBE e viabilizar o desenvolvimento de
uma ferramenta computacional para a extracdo de informacdo em documentos

cientificos.

Apoiado no contexto do paragrafo anterior vislumbrou-se o desenvolvimento
de um mecanismo extrator de informacdo acessando uma ontologia de dominio da
EBE, utilizando técnicas de classificacao, possibilitando a identificacdo e extracdo do
conteudo relevante em documentos cientificos, com a finalidade de apoiar a tomada

de decisdo do enfermeiro.
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Como exemplo prético, e como forma de validacdo do mecanismo proposto,
foi aplicado a profissionais de saiude um questionario experimental, e também foi
colhido dois casos, que por vez, utilizaram o mecanismo para apoiar a tomada de

decisao.

Como resultado académico, houve a publicacdo de um artigo apresentando
0s beneficios de se usar um mecanismo extrator de informa¢des apoiado por uma
ontologia de dominio da Enfermagem baseada em evidéncia. Este trabalho foi
publicado na conferencia Ibérica de Sistemas e Tecnologias da Informacao
(ROCHA; LOPES, 2014.)

7.2 PRINCIPAIS CONTRIBUICOES

As principais contribuicbes deste trabalho podem ser percebidas em trés prismas.
Primeiramente, no ambito da representacdo do conhecimento, foi analisado e
assimilado o dominio da EBE e construido um modelo formal que expbs termos,
relacionamentos e regras do dominio citado. Por isso, acreditamos que o modelo,
em forma de ontologia, € de grande importancia para aplicacées por profissionais

gue necessitem conhecer mais este dominio.

Em segundo lugar, um conjunto de contribuicdes pode ser visto no ambito da
recuperacdo de informac&o, na concep¢cdo do mecanismo que extrai armazena e

recupera informacdes relevantes em documentos cientificos.

Em terceiro e ultimo lugar, no ambito da extracdo de informacéo, integrou-se
extracao de informag6es com modelo ontoldgico de representagédo de conhecimento.
Esta integracdo revelou-se eficiente na extracdo de textos pré-classificados, como
também se revelou abrangente no que tange a futuras expansfes para outras areas

de conhecimento ou melhorias no préprio dominio da EBE.

7.3 TRABALHOS FUTUROS

Uma série de extensdes ou novos trabalhos podem ser desenvolvidos, de forma que

venham tornar o mecanismo proposto mais eficiente e completo, principalmente
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quanto a sua utilizacdo em novos dominios. Dentre as sugestdes, citamos as

seguintes:

* No proprio mecanismo, um conjunto de aspectos adicionais
importantes poderia torna-lo mais abrangente. Dentre eles citamos: (a)
adaptar o extrator para extrair informacoes de documentos originados
de outros tipos de estudos, tal como estudo de coorte ou revisédo
sistematica; (b) Integrar a ontologia criada neste trabalho com outras
ontologias da area de saude, como exemplo a medicina baseada em

evidéncia;

e Outras sugestbes: (a) Adaptar o mecanismo para trabalhar com
sistemas colaborativos e permitir a tomada de decisdo em grupo; (b)
Incorporar técnicas de Raciocinio Baseado em Casos para otimizar a

busca em base de dados local.
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Apéndice A - Questionario aplicado

Este apéndice se destina ao questionario aplicado neste trabalho, que podem ser
necessarios para o entendimento do mesmo.

Pesquisa sobre o Mecanismo de Extracdo de Informaca o Apoiado
por uma Ontologia de Dominio da Enfermagem Baseada em
Evidéncias

O objetivo desta pesquisa € investigar a viabilidade de utilizar ontologia para representar o0 processo

da PEBE visando contribuir com a integracao a sistemas extratores de informacao para apoio a
pratica do cuidado no dia a dia do enfermeiro.

Identificacéo do Participante

1. Titulacéo
() Doutor () Doutorando () Mestre
() Mestrando () Especialista () Graduado

2. Tempo de atuagdo na pratica da enfermagem

() Menos de 1 ano ()Entre 1 e 2anos () Entre 3e5 anos

() Mais de 5 anos

3. Cargo atual:

() Enfermeiro () Enfermeiro coordenador
() Enfermeiro lider () Outra. Especifique

Questbes sobre a Ontologia

4. Acerca do seu entendimento sobre os termos daon  tologia proposta, preencha o quadro
abaixo utilizando os niveis padronizados a seguir:

Nivel 0 — Nao entendi.
Nivel 1 — Entendi parcialmente.
Nivel 2 - Entendi totalmente.

Nivel | Itens ndo compreendidos

Questédo

Avaliacdo Resultado

Evidéncias

Documento




Recomendacgéao

Tipo Estudo

Paciente

Preferéncia

Adaptabilidade

Credibilidade

Validade

Cronologia

Comparacdao

Intervencao

Populacao

Resultado

5. Vocé consegue aplicar os conceitos apresentados na ontologia, a sua pratica atual de
trabalho?

() Sim, totalmente.

() Sim, a grande maioria.

() Sim, aproximadamente a metade deles.
() Sim, mas pouco deles.

() Nao consigo.

6. Considerando sua pratica de trabalho na enfermag  em atualmente e a ontologia proposta,
qual o grau de adaptabilidade que vocé atribuiria a ontologia para com seu trabalho, numa
escala de 0 (ndo adaptavel) a 5 (totalmente adaptav  el)?

()0 (01 ()2 ()3 ()4 ()5

Questdes sobre o Fluxo

7. Da ultima vez que se deparou com um problema dif  icil, que mecanismos foram necessarios
utilizar para resolvé-lo ( multiplas respostas sao possiveis )?

() Buscou solug@es de problemas ja existentes na sua organizagao

() Buscou apoio em outros especialistas com experiéncia pratica na sua organizacao
() Necessitou encontrar solucdo fora da organizacdo

() Outra resposta. Descreva-a

8. Acerca das atividades do fluxo, preencha o quadr 0 abaixo com os niveis padronizados a
seguir:

Nivel 0 — N&ao entendi.
Nivel 1 — Entendi parcialmente.
Nivel 2 — Entendi totalmente.
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Nivel

Atividades néo
compreendidas/comentarios/sugestdes

E criada uma Quest&o (Duvida ou
incerteza)

Sistema verifica possivel Questbes
similares em base de dados local para
apoio ao problema clinico exposto

Busca de Evidéncias

Avaliacdo da Evidéncia é realizada por
especialista(s)

Sistema faz Extracdo de informagdes
em documentos relevantes que seréo
avaliados pelo especialista

Aplicagéo da Intervengéo ( Evidéncia +
Especializagéo Clinica + perspectivas
do paciente )

Informacdes extraidas dos documentos
sdo armazenadas na base de dados
local

Avaliacdo dos Resultados

Avaliacdo dos Resultados é
armazenada em base de dados local

9. Em linhas gerais, considera o fluxo adequado? Em

inconsisténcias?

caso negativo, onde vocé vé
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10. Ajude-nos a melhorar a proposta! Que sugestdes

mapeados?

vocé daria para melhorar os processos
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() Sim, na integra. Em que situacéo?
() Sim, parcialmente. Neste caso, quais atividades contempladas (um exemplo)?
() Nao. Por qué?
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Apéndice B - Fluxo do mecanismo extrator

Este apéndice se destina ao fluxo do mecanismo extrator, que foi utilizado como
material de apoio na aplicacdo do questionario experimental.

O objetivo deste fluxo, é auxiliar no entendimento da seqiiéncia de execu¢do do mecanismo proposto,
aplicado a pratica da enfermagem baseada em evidencia.

A Evidéncia € Vilida
e Aplicavel 7

Busca de
Evidéndias

E criada uma
Questio (Duvida
ou incerteza)

Avaliagio da
Evidéncia é
realizada por
especialistals)

Avaliagio dos
Resultados

Aplicacdo da
Intervencio
( Evidéncia +
Espedializacio Clinica
+ perspectivas do
paciente )

Fluxo da Enfermagem Baseada em Evidéncias

| %
Encontrouw Questao
_____ Simllar na base
———'local 7

A
o

Pratica da enfermagem baseada em Evidénclas

|

! I

i | ety

il |

1 T :

v & o
e .
Sistema verifica possivel _ Sistema faz Extracio de InkiTes aitiaidas s Avaliagio ::; RS:".Eng é
Questées similares em base de informacdes em documentos documentos sdo armazenadas ""“HZ“M a E:‘ IHSE e

dados local para apoio a0 relevantes que serdo avaliados na base de dados local os local
problema clinico exposto pelo especialista

Base uéﬁéaa; Local
{ Informacdes Extraidas +
Resultados da Intervencio }

Fluxo do Programa extrator de Informagio




