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INTRODUCAO E JUSTIFICATIVA

Este trabalho relata a constru¢ao de um sistema de apoio a decisdo a ser usado em Acolhimento
nas Unidades com Equipes Saude da Familia. O sistema contém mais de 120 hipdteses
diagndsticas normalmente atendidas no servico de pronto atendimento. Sintomas e sinais
podem ser selecionados em um menu alfabeticamente ordenado. Uma barra permite a entrada
direta de alguns sinais vitais como frequéncias cardiaca e respiratdria, além de temperatura do
paciente. O sistema gera questdes em casos omissos. A medida que os dados sdo informados,
as hipdteses, suas pontuagdes e suas condutas vao sendo mostradas dinamicamente. O sistema
estd escrito em HTML e Javascript e pode ser usado em ambiente Web.

Este trabalho relata a construcdo de um sistema de apoio a decisdo a ser usado em Acolhimento
nas Unidades com Equipes Saude da Familia. O sistema contém mais de 120 hipdteses
diagndsticas. Sintomas e sinais podem ser selecionados em um menu alfabeticamente
ordenado. O sistema gera questdes em casos omissos. A medida que os dados sdo informados,
as hipdteses, suas pontuagdes e suas condutas vdo sendo mostradas. O sistema estd escrito em
HTML e Javascript e pode ser usado em ambiente Web. Os Servicos de Acolhimento recebem
pacientes com queixas heterogéneasl, podendo ser quadros agudizados de doengas cronicas
pequenos acidentes, somatiza¢des, e mal-estares em geral. As condutas referentes a todas estas
condi¢bes podem ndo estar no ponto de atendimento. As equipes de atendimento mudam
conforme escala, contribuindo para uma maior variabilidade de condutas, com repercussao
sobre qualidade do atendimento. Diversos sistemas especialistas médicos foram construidos,
privilegiando geralmente atendimento tercidrio, Sdo citadas melhorias no diagndstico,
prescricdo e documentagdo quando se usa sistemas de suporte a decisdo em saude. Nas
Unidades Basicas de Saude onde existem equipes do Programa Saude da Familia é atribuicdo
das mesmas atenderem a demanda espontanea da drea a qual prestam cobertura. Isto implica
em definir uma estratégia de atencdo que satisfaca a procura por atendimento imediato e ao
mesmo tempo nao prejudique as consultas agendadas das prioridades do programa, tais como
puericultura, pré-natal, atengao a hipertensos e diabéticos.

OBJETIVOS

Relatar a experiéncia de construcdo de um Sistema de Apoio para ser usado em servicos de
Acolhimento, dentro das Unidades Bésicas de Saude, e eventualmente em unidades autbnomas
de Pronto-Atendimento. Pode ser usado também no emergente campo de call-center Saude.

METODOLOGIA

O trabalho consistiu na selecdo das condi¢cdes mais comuns diagnosticadas em servicos de
Acolhimento, descricdo de seus achados e deteccdo de suas condutas. Foram selecionadas
condicbes como “tontura em idoso”, “ndusea em gravida”, “febre em bebé”, etc. Dados
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multiavalidveis como sexo e idade do paciente, inicio dos sintomas e estado geral também
podem ser informados. Em relacdo as hipdteses, os descritores sdo associados por uma das
seguintes relacGes: a) Presente ; b) Ausente ; c) Presente e define a hipdtese como o diagndstico
verdadeiro ; d) Se presente elimina o diagndstico. Um mecanismo de inferéncia, inspirado no
sistema Mycin, foi desenvolvido tendo embutido um fator de crenca e um fator de descrencga.
O fator de crenca, na forma de um contador positivo, pode ser visto abaixo. k P(i) = &#8721; 100
n=12n (1) Onde P é o contador positivo para a hipdtese i, K & o numero de descritores, positivos
para aquela hipotese i. O contador negativo, N(i), € semelhante com a diferenca de ser
incrementado a cada 2 descritores negativos. Um fator de confianga, FC(i), resume a diferenca
entre os dois contadores. FC(i) = P(i) — N(i) (2) Baseado no FC as hipéteses podem ser classificadas
em a) definitiva se alcangar 100 pontos ; b) provaveis, mais de 70 pontos ; c) deve ser
considerada, entre 70 e 50 pontos ; d) inativas, entre 50 e zero pontos ; e) improvaveis, com
zero pontos ; f) descartadas, com menos de zero pontos.

RESULTADOS

Um programa de computador foi desenvolvido, baseado no paradigma do sistema Niaclin5. Esta
escrito em Javascript e HTML. A base de conhecimento estd escrita em linguagem marcadora,
sendo interpretada pelo mecanismo de inferéncia. Os sinais que iniciam cada frase tem
significados préprios como: # Diagndstico, + sintoma positivo, - sintoma negativo, & conduta.
Um trecho dela pode ser vista na descricdo abaixo "#Resfriado comum em crianga", +idade :
crianga", "<idade : adulto", "+ coriza", "+rouquiddo", " + dor muscular", " + espirros", "& A
crianca deve repousar”, "& Hidratacdo" , O funcionamento do sistema consiste na introducdo
das queixas apresentas pelo paciente sendo a conduta é apresentada para todas as hipdteses
listadas. Os Servicos de Pronto-Atendimento tem crescido de importancia ultimamente.
Oferecer servicos de qualidade em tempo compativel de atendimento é um desafio para todos
envolvidos na assisténcia médica. Este sistema se coloca com uma alternativa para suprir um
repositério de informagdes que visem um atendimento agil e de qualidade.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Este sistema retne informagdes em formato eletrénico e permite homogeneizar condutas para
um atendimento agil. Avaliagdes preliminares mostram boa aceitagdo entre profissionais de
salde. A satisfacdo da populagdo também pode ser avaliada em trabalhos futuros.






