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Resumo: Objetivo: Permitir o encaminhamento de notificagdes, relacionadas ao monitoramento continuo de sinais
vitais de pacientes, para profissionais de saude e familiares utilizando redes sociais online. Método: Integragdo destas
redes sociais a um sistema de monitoramento remoto de pacientes permitindo que os usuarios demonstrem interesse em
receber notificagdes por meio da manutengdo de relacionamentos. Resultados: Um protétipo com um sistema de notifi-
cacdo de eventos apoiado por redes sociais online acoplado a tecnologias que geralmente fazem parte do cotidiano das
pessoas, como smartphones. Conclusdo: A integragio de sistemas de redes sociais online a sistemas de monitoramento
remoto de pacientes, permite que complica¢des e anomalias sejam identificadas e comunicadas com antecipagdo, oca-
sionando redu¢do na taxa de readmissao hospitalar.
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Abstract: Objective: To enable the routing of notifications related to continuous monitoring of vital signs of patients
to health professionals and family using online social networks. Method: Integration of social networks to a remote
patient monitoring system allowing users to show interest in receiving notifications through relationships management.
Results: A prototype with an event notification system supported by online social networks coupled with technologies
that are often part of daily life, such as smartphones. Conclusion: The integration of social networks online systems to
remote patient monitoring systems allows to identify and communicate complications and anomalies in advance, caus-
ing reduction in hospital readmission rate.
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Introducéo

O contingente de profissionais de saide tem um deficit de mais de 7,2 milhdes de pessoas e tera
uma caréncia de 12,9 milhdes até o ano de 2035, Essa tendéncia vai contra o aumento de expectativa
de vida humana que acarreta em maior demanda por cuidados médicos, principalmente quando se
trata de pacientes com doengas cronicas.

As tecnologias da informacdo e comunicagdo entram como ferramentas importantes para ameni-
zar essa falta de profissionais de saude. Elas permitem a comunicagdo entre pacientes e profissionais
de satde a qualquer instante, além da reducgdo de custos de entrega de tratamentos personalizados,
caso o paciente necessite de constantes visitas aos médicos e de cuidadores presentes em todos os
momentos. Além disso, o acompanhamento remoto continuo de pacientes pode fornecer um alivio
aos sistemas de atendimento médico atualmente existentes?.

Segundo Morrissey?, 33% dos pacientes esperam que seus médicos tenham acesso a tecnologias
de monitoramento remoto, sendo que quanto mais idoso € o paciente, maior ¢ a aceitacdo dessas
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tecnologias. Além disso, de acordo com o que foi colocado por ele, 40% dos pacientes idosos querem
ter acesso a tecnologias que notifiquem seus cuidadores sobre emergéncias médicas.

Uma forma de implementar notificagdes em um sistema de monitoramento remoto de pacientes
¢ a sua integracdo a servigos de redes sociais online (RSOs) '>16.17.18.19202122.23 "Fgse artigo apresenta
uma proposta de integracao de funcionalidades de RSOs a uma plataforma de monitoramento remoto
de pacientes, a UbiCare, em desenvolvimento no Laboratério de Informéatica em Satde (LablS) do
Instituto de Informatica (INF) da Universidade Federal de Goias (UFG).

O artigo esta organizado como segue: a segunda secdo aborda os conceitos que possibilitam a
emissdo de notificagdes em sistemas de monitoramento remoto de pacientes por meio de redes sociais
online; a terceira se¢do apresenta o prototipo construido e integrado ao UbiCare, além de uma dis-
cussdo dos trabalhos relacionados e a quinta e Gltima secdo traz a conclusdo e os trabalhos futuros.

Métodos e materiais

Nessa se¢ao sdo apresentados os fundamentos necessarios a realizagdo da proposta de integragao
de notificagoes e RSOs. Os conceitos e funcionalidades dos sistemas sensiveis ao contexto, dos siste-
mas de monitoramento remoto de pacientes, das RSOs e do padrao arquitetural de software publish/
subscribe sdo inter-relacionados de modo a possibilitar a emissdo de notificagdes.

Sistemas sensiveis ao contexto — Dey e Abowd? definiram contexto como “qualquer informagao
que pode ser usada para caracterizar a situacdo de uma entidade. Uma entidade ¢ uma pessoa, um
local ou um objeto relevante para a interagdo entre o usuario e a aplicacdo, incluindo os proprios
usudrios e aplicagdes”. Essa definicdo comporta uma grande quantidade de informag¢des como sendo
contexto, as mais relevantes aquelas que permite inferir quem (identidade) est4 fazendo o que (ativi-
dade), em que local (localizag¢ao) e em que momento (tempo)*.

Os sistemas sensiveis ao contexto (SSCs) sdo aqueles capazes de prover informagdes ou servigos
relevantes de acordo com o contexto do usuario®. Tais sistemas podem ser estruturados em uma ar-
quitetura com cinco camadas>¢, como apresentado na Figura 1.

Figura 1: Arquitetura genérica de SSCs

A organizacdo arquitetural apresentada, permite que contexto seja adquirido (camada de Aquisi-
¢do) por meio de sensores (camada de Sensores) e devidamente representado (camada de Pré-proces-
samento), persistido e disponibilizado (camada de Armazenamento e Geréncia) para as aplicagdes
que se comportam de acordo com as informagdes de contexto (camada de Aplicagdes).

Sistemas de monitoramento remoto de pacientes — Um sistema de monitoramento remoto de
pacientes (SMRP) ¢ uma especializacdo de SSC em que dispositivos sdo utilizados para coletar re-
motamente e enviar dados de saude para uma central de diagnostico. As aplicacdes dessa modalidade
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podem trabalhar com sinais vitais oriundos dos sensores ligados ao paciente, definidos de acordo com
o seu quadro clinico. Possiveis avaliagdes providas por centrais de diagndstico incluem a detec¢ao de
arritmia cardiaca®, a indicacdo de anomalias no indice glicémico’, e a detecgdo de queda'®. Conforme
o resultado da avalia¢do, uma notificacdo pode ser emitida.

Uma arquitetura genérica para sistemas de monitoramento remoto de pacientes, utilizando com-
putacdo movel e redes de comunicagdo sem fio, adaptada de Pawar et al.’, é apresentada na Figura 2.
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Figura 2: Arquitetura genérica de sistemas de monitoramento remoto de pacientes

Nesta arquitetura pode se observar a decomposicao em trés camadas principais: a camada de sen-
soriamento, a camada de middleware e a camada de aplicagdes. A primeira camada, compreende os
sensores presentes na rede de area corporal, do inglés, Body Area Network e 0 transporte das infor-
magoes coletadas, de forma bruta ou pré-processada para o middleware, utilizando um dispositivo
movel, Unidade Base Mdvel, como gateway. A camada de middleware, corresponde aos Servidores
Back-end, ¢ a responsavel pela persisténcia e avaliacdo dos dados recebidos do dispositivo modvel.
Além disso, de modo a fazer uso das tecnologias vigentes, espera-se que a camada de middleware
seja capaz de se comunicar com sistemas hospitalares, viabilizando o acesso aos dados por meio da
intranet de um hospital. A camada de aplicagdes possui um conjunto de aplicagdes construidas sobre
0 middleware, consumindo os dados por ele disponibilizados.

Relacionamentos como informacédo contextual — Zimmerman et al.! propdem uma extensio a
defini¢ao de contexto incluindo as relagdes entre as entidades caracterizando uma informagao contex-
tual tao relevante quanto aquelas apresentadas na Secao 2.1. Existem trés tipos de relagdes: as sociais,
que modelam as relagdes interpessoais, as funcionais, que sao responsaveis pela relagdo de consumo
de servigos de outras entidades, e as composicionais, que controlam o comportamento de um grupo
de entidades.

As RSOs sao uma modalidade de midia social focada na manutencao de relagdes entre os usua-
rios, podendo ser utilizadas para se obter informagdo contextual dessa natureza'’>. Os sistemas de
monitoramento remoto de pacientes, por serem SSCs, podem ser estendidos de modo a acomodar a
informagdo contextual de relacionamento entre os usuarios que nele residem. Neste artigo, isso ¢ al-
cancado mediante a adi¢gao de um modulo de RSO, permitindo a geréncia dos relacionamentos entre
as entidades do sistema.

Padrao arquitetural publish/subscribe — Como apresentado por Morrissey?, uma das funcionali-
dades pertinentes a um SMRP ¢ a emissao de notificagdes. Tais notificagdes sdo geradas a partir das
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inferéncias realizadas sobre os dados fisiologicos de um paciente durante a etapa de avaliagdo e sdo
encaminhadas as entidades interessadas no quadro clinico do paciente. Uma forma de abordar este
requisito ¢ por meio de uma arquitetura de software na qual se possa explicitar os objetos de interesse
(pacientes) e os objetos interessados (familiares e profissionais de satde). O padrdo arquitetural pu-
blish/subscribe permite desacoplar os objetos de interesse dos respectivos interessados, simplificando
a implementacdo de ambas as partes. A Figura 3, adaptada de', apresenta esse padrao arquitetural.
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Figura 3: Padrdo arquitetural publish/subscribe

Sistemas publish/subscribe possuem modelos de assinatura responsaveis pela definigdo do repasse
das mensagens dos publicadores (publishers) para os assinantes (subscribers). Os modelos de assi-
natura mais utilizados s3o os baseados em topicos e os baseados em contetido. No primeiro modelo,
as mensagens sao publicadas em canais nomeados, de forma que apenas os assinantes destes canais
possam recebé-las. No segundo modelo, as mensagens podem ser filtradas a partir de seus atributos
de acordo com os interesses dos assinantes'.

Considerando a existéncia de informacdo contextual de relacionamento entre as diferentes enti-
dades do sistema, ¢ possivel que as notificagdes sejam encaminhadas seguindo o padrao arquitetural
publish/subscribe. A criagcdo de um relacionamento na rede social online corresponde a uma assina-
tura nessa arquitetura. Dessa forma, os pacientes atuam como publicadores e os cuidadores como
assinantes.

Resultados e discussao

A arquitetura proposta por Pawar et al.” (Figura 2), apresenta um conjunto de componentes que
definem a estrutura genérica de um SMRP. Uma de suas principais caracteristicas esta relacionada
com a divisdo dessa estrutura nas camadas sensoriamento, middleware e aplicacdes.

Essa estrutura é representada no UbiCare, SMRP em desenvolvimento no Laboratério de Infor-
matica em Saude (LabIS) do Instituto de Informatica (INF) da Universidade Federal de Goias (UFG),
a partir de uma arquitetura orientada a servigos, do inglés, Service-Oriented Architecture (SOA). No
UbiCare as aplicagdes se comunicam por meio de um barramento, em que servigos relacionados aos
cuidados dos pacientes sdo consumidos por meio de Applications Programming Interfaces (APIS).
Esse barramento de servigos se comporta como a camada de middleware, onde 0s recursos relaciona-
dos aos servigos de monitoramento de pacientes sdo integrados. Por conta de algumas caracteristicas
da arquitetura SOA, essas camadas se sobrepdem. Isso pode ser observado na camada de sensoria-
mento que passa a ser representada por um conjunto de aplicagdes que coletam dados de sensores.

A emissdo de notificagdes utilizando RSOs ¢ realizada por meio do servigo de geréncia de relacio-
namentos denominado por GR-API, e do servigco de emissdo de notificagdes denominado EN-API*.
O servigo de notificagdes pode ser usado por qualquer aplicagdo que venha a compor a plataforma
UbiCare. A Figura 4 apresenta a arquitetura do UbiCare com funcionalidade de RSOs além de incluir
a aplicacdo SPC, responsavel pela coleta de dados de sensores fisioldgicos.
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Figura 4: Arquitetura do UbiCare com funcionalidades de RSOs

Protétipo — O prototipo, denominado UbiCare Social e delimitado na Figura 4, é composto por
uma aplicagdo e de um conjunto de servigos disponibilizados pelo UbiCare. Esses servigos sdao im-
plementados pelos componentes de software a seguir:

GC-API — Gerenciador de Cuidados — disponibiliza os principais recursos relacionados ao
tratamento do paciente, tais como as prescri¢coes de saude, o controle de riscos e o historico de
avaliacdes realizado pelos profissionais de saude.

EN-API — Emissor de Notificagdes — contém os recursos que permitem a entrega de notifica-
¢oOes aos diferentes usuarios do sistema.

GR-API — Gerenciador de Relacionamentos — disponibiliza recursos que permitem a manuten-
¢ao dos relacionamentos entre os usuarios do sistema.

GU-API — Gerenciador de Usuarios — disponibiliza recursos que permitem a autenticacao € o
controle de usuarios.

SF-API — Sensores Fisiologicos — disponibiliza os recursos que viabilizam o registro de dados
fisiologicos do paciente, tais como pressao arterial e peso.

Os servigos EN-API, GR-API e GU-API sdao consumidos pela seguinte aplicagao:

OSNC - Cliente de Rede Social Online — aplicativo para a plataforma Android que permite
que os pacientes, os profissionais de saude e os familiares gerenciem seus relacionamentos,
por meio das funcionalidades do servico GR-API, e recebam as notificagdes referentes a essas
relagdes.

Funcionamento — O protétipo construido tem como finalidade a entrega de notificagdes para os
cuidadores de um paciente. Essas notificagdes sdo geradas apds a detecgdo de alguma anomalia nos
dados fisiologicos coletados. O encaminhamento das notificagdes € realizado com o auxilio do Google
Cloud Messaging (GCM)!, um servi¢o que permite o envio de mensagens entre servidores ¢ clientes.

A Figura 5 apresenta o fluxo relacionado a coleta de dados fisiologicos e a sua transmissao para o
UbiCare (1, 2 e 3), bem como as interagdes dos usuarios com os servigos por meio das aplicacdes (3)
e as interagdes relacionadas ao GCM (A, B, C, D e E). O funcionamento do GCM ¢ fundamentado na
distribuicao de identificadores inicos para os dispositivos que tenham a aplicacdo OSNC instalada.
Quando o usuario acessa a aplicagdo, um identificador € solicitado (A) e atribuido ao dispositivo (B).

1

https://developers.google.com/cloud-messaging/
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Esse identificador ¢ persistido no UbiCare (C). Sempre que for necessario notificar um determinado
usuario, o UbiCare informa os identificadores de seus dispositivos e a mensagem para o GCM (D). Os
identificadores sdo resolvidos e as mensagens sdo encaminhadas aos dispositivos (E).

Figura 5: Funcionamento do emissor de notificagcdes do UbiCare Social

A aplicagao movel OSNC permite ao usuario acessar as funcionalidades do gerenciador de relacio-
namentos. Isso € realizado por meio do nome e da senha dos usuarios cadastrados, como apresentado
na Figura 6(a). Considerando o cenario simplificado apresentado na Figura 7, uma vez que o usuario
Profissional de saude esteja autenticado, a aplicagdo apresenta um comportamento como especificado
nas Figuras 6(b), 6(c), 6(d).

(@) Tela de login (b) Usuérios de interes-  (c) Usuérios interes- (d) Demais usuérios
se do Profissional de sados no Profissional cadastrados
saude de satide

Figura 6: Comportamento da aplicacdo para os relacionamentos apresentados na Figura 7
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Figura 7: Instancia de relacionamento entre os usudrios

Caso ocorra algum evento relacionado ao Paciente, uma mensagem contendo o identificador do
Paciente serd direcionada ao EN-API. Os identificadores dos dispositivos das pessoas interessadas
serdo recuperados. Isso € possivel pelo fato de os relacionamentos corresponderem a assinaturas
baseadas em conteudo. A mensagem e os identificadores dos dispositivos do Profissional de satde e
do Familiar serdo encaminhados ao GCM. Eles receberdo uma notificagdo em seus dispositivos. Esta
notificacdo serd exibida como apresentado na Figura 8.

Figura 8: Exemplo de notificagdo enviada pelo EN-API

Atualmente, o UbiCare ndo conta com um Analisador de Dados (AD-API). Os testes de encami-
nhamento de notificagdes foram realizados por meio de simulagdes. Outras aplicacdes, como o Plano
de Cuidados Ubiquo', podem direcionar mensagens ao EN-API para que ele as dissemine para os
interessados no usuario originador da mensagem.

Ha um esforco em termos de desenvolvimento e pesquisa para se usar as RSOs massificadas de
modo a permitir a emissao de notificagdes relacionadas a dados de sande!>!%!7:18:1920.2122.23 - Face-
book, quando comparado ao Twitter e ao Google Plus, apresenta um conjunto de funcionalidades que
melhor condiz com o que se espera encontrar em um SMRP?*2!, No entanto, apesar de possuir uma
grande base de usudrios e uma série de funcionalidades disponiveis por meio de APIs, o uso destas
plataformas de RSOs ndo garante controle sobre os dados e sobre as funcionalidades, além de exis-
tir resisténcia dos usuarios por conta da baixa confianga nestas plataformas®. Devido as limitagdes
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observadas em RSOs massificadas, optou-se por uma implementacio dedicada, pois ndo limitaria a
evolucdo da pesquisa sendo realizada.

Conclusdo

A solugdo apresentada tem como objetivo estender a plataforma UbiCare de modo a possibilitar o
acompanhamento continuo da satide do paciente, aumentando a qualidade dos tratamentos médicos
e aliviando a carga sobre o sistema de saude. Mantendo a proposta da plataforma UbiCare, o objetivo
¢ atingido por meio da integragdo de um objeto do cotidiano das pessoas, o smartphone, a algum
sistema especializado, capaz de aumentar a qualidade de vida das pessoas. Os servicos integrados
foram o de geréncia de relacionamentos e um servigo de notificagdo que usa os relacionamentos como
informagao contextual. O resultado ¢ um sistema que permite a disseminagao de dados de saude, no
caso a notificagdo relacionada ao quadro clinico do paciente, para todos os interessados em qualquer
lugar, por meio de uma conexao com a internet.

No que diz respeito a aceitagdo da solug¢do, mais resultados precisam ser obtidos. Outros trabalhos
obtiveram éxito, reportando a ampla aceitacdo por parte dos usudrios. Deve-se notar, entretanto, que
foram avaliados em outras circunstancias, diferentes das que se tém em nosso pais, tais como fatores
sociais, econdmicos e culturais que podem vir a ser um empecilho ao uso destas tecnologias, como,
por exemplo, a exclusdo digital.

O aperfeicoamento do presente trabalho requer que o mesmo avance de modo a satisfazer restri-
¢oes referentes a privacidade, a seguranca e a conformidade com normas e legislagdes. Os pacientes
esperam ser capazes de definir regras explicitando quais informagdes devem estar disponiveis e para
quem?®. Outros fatores no sentido de melhorias se referem a inclusdo de mais servigos de midia so-
cial, como canais de comunicagdo entre pacientes, familiares e cuidadores, envolvendo, por exemplo,
imagens e videos.
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