


O que e Informatica Medica?

-

e Blois & Shortliffe:

“@ o campo de estudo relacionado a vasta gama de
recursos que podem ser aplicados no
gerenciamento e utilizacao da informacao
biomédica, incluindo a computacao médica e o
proprio estudo da natureza da informacao medica”.




O que é Informatica Medica

-

e Em outras palavras:

“E um ramo da Engenharia Biomédica, que
tem por objetivo, o estudo e aplicacao da
Informatica na prestacao de cuidados de

saude'.
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O que é Informatica Medica

p
e As principais areas de atuacao sao:

— Sistema de informacao em saude

— Prontuario eletrénico do Paciente

— Telemedicina

— Sistema de apoio a decisao clinicos

— Processamento de sinais Biologicos

— Processamento de Imagens Médicas




-

e S3o sistemas que reunem, guardam,
processam e facultam a informacao a uma
organizacao de saude — funcionalidade e
acesso.

Um sistema de informacao pode envolver,
Ou nao, a utilizacao de tecnologia
informatica.

Devem incluir todos os dados necessarios
aos profissionais de saude e utilizadores
dos sistemas — promocao da saude.




Sistemas de Informag&o em Satide

-

e OMS: investimento com muito retorno.

e Ex: auxilio aos tomadores de decisao, no
controle e deteccao de problemas de
saude endémicos, na monitoracao de
progressos e metas pré-estabelecidos e na
promocao da equidade e da qualidade dos
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| Servicos.

e Podem ser de uso macroecondmico
(Ministérios, Secretarias de Estado ou
Prefeituras / Camaras Municipais), ou para
uso microeconomico (clinicas, hospitais,
redes empresariais).
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Sistemas de Informacdo em Satide

-

e Alguns sistemas de informacao brasileiros
(Fiocruz, OPAS, MS, etc):

— Sistema de Informacoes sobre mortalidade (SIM)

— Sistema de informacoes sobre nascidos vivos
(SINASC)

— Sistema de informacodes da atencao basica (SIAB)

— Sistema de informacao de agravos de notificacao
(SINAN)

— Sistema de Informacoes Hospitalares (SIH-SUS)


http://datasus.saude.gov.br/sistemas-e-aplicativos/eventos-v/sim-sistema-de-informacoes-de-mortalidade
http://www.dive.sc.gov.br/index.php/historico-sinasc
http://datasus.saude.gov.br/sistemas-e-aplicativos/epidemiologicos/siab
http://portalsinan.saude.gov.br/
http://datasus.saude.gov.br/sistemas-e-aplicativos/hospitalares/sihsus
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PEP

e Video tutorial de PEP
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https://www.youtube.com/watch?v=eFBMksERbNA

Telemedicina

[ V4 [ [ \ [ N - [ g
e Toda a pratica médica realizada a distancia,
independente do instrumento utilizado para essa
relacao.

— Pacientes em locais remotos.

— relacao e a troca de informacodes entre paciente e
médico e

— Entre profissionais da saude

e Processos para monitoramento de pacientes, troca
de informacdes médicas e analise de resultados de
diferentes exames.

e Ensino Meédico
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Telemedicina

-

e Deve ser segura e legalizada, estando de acordo
com a legislacao e as normas médicas.

e Apoio a Decisao médica

e A pratica tem origem em Israel e é bastante
aplicada nos Estados Unidos, Canada e paises da
Europa.




Telemedicina

e A Inteligéncia Artificial - utiliza recursos
tecnoldgicos capazes de gerar mecanismos e/ou
dispositivos que consigam reproduzir a capacidade
do ser humano de pensar e resolver problemas.

e Atelemedicina € uma das areas que avancou
bastante com os recursos da inteligéncia artificial,
principalmente na automatizacao e definicao de
prioridades médicas, ou casos de urgéncias.



Telemedicina

-

e Além disso, a telemedicina pode ser utilizada para:
— Consulta e troca de informacoes entre instituicdes de saude;
— Informacao de resultados de exames laboratoriais e de imagens;

— Discussao de casos clinicos, principalmente relacionados a
doencas raras;

— Cirurgia robotica;
— Assisténcia a pacientes cronicos, gestantes de alto risco e idosos.

Ja o termo telessaude, inclui os cuidados prestados por outros
profissionais da area, como técnicos em enfermagem,
enfermeiros, etc

e Sistema catarinense de Telemedicina e Telessaude



https://www.youtube.com/watch?v=Nsn-fv1YsnI&feature=youtu.be
https://telemedicina.saude.sc.gov.br/rctm/

Sistemas de apoio a decisdo”

-

e Os Sistemas de Apoio a Decisao Clinica (SADC) sao
aplicacoes de auxilio aos médicos na tomada de
decisdes de diagnostico e de terapéutica nos
cuidados a doentes.

e Consistem numa base de conhecimento e num
mecanismo de inferéncia, que utilizando dados
clinicos reais geram recomendacoes especificas para
cada caso especifico.
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« Normalmente, baseados em Inteligéncia Artificial,
Simbadlica, Conexionista e Mineracao de Dados




Sistemas de apoio a decisae

-

Decision Models

N

quantitative qualitative

L

N,

supervised, Bayesian,
unsupervised, fuzzy sets,
neural networks logistic

truth tables, decision frees,
Boolean non-parametric
logic partitioning

reasoning models,
expert systems,
critiquing systems




Tese de doutorado

-

e Sistema de processamento de sinais que utiliza
meétodos e ferramentas de analise nao-linear,
(Transformada Wavelet e Redes Neurais Artificiais),
com o intuito de detectar e o reconhecer descargas
epileptiformes do tipo Espicula Onda, em sinais de

eletroencefalograma (EEG).

T ???'P




Tese de doutorado

A Epilepsia é uma condicdo crdnica, ou um grupo de
doencas, de alta prevaléncia e, no entanto. ainda pouco
explicada. E bastante comum ser erroneamente
diagnosticada como patologia mental, lesao cerebral, etc.

O sinal de eletroencefalograma (EEG) € o primeiro método
de investigacao utilizado na construcao de um diagndstico
de Epilepsia.

Analise visual do sinal de EEG -
tarefa cansativa, demorada
e que exige treinamento prévio

Eventos relacionados a epilepsia:

epileptogénicos!



https://www.youtube.com/watch?v=-C4wjVzW070
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Tese de doutorado

00013-M.K. (28a 02m-M) Exame: 02 (28/11/1983)

' artefatos de mastigagio ' ALMOGANDO ' complexos ponta-onda '

T“WWAMHW%
i S AT

EGG: 2.0 mV '
130948 ,  1segundo A 130951, N 12:00:54

Fig . Exemplo de descarga paroxistica identificada na presenca de artefatos bindogicos, com o pacienie
almocanda,



Tese de doutorado
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Figura 2.5: Exemplos de atividade (a) delta, (b) teta, (c) alfa e (d) beta. (¢) Blogueio do ntmo alfa através de
abertura dos olhos. (1) Marcador de 1 segundo de tempo ¢ calibragio. (Modificado de EEG Technology [34])




Tese de doutorado
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Etipo |
(Lstagic A)
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Figura 2.6: Os estagios do sonono EEG (1 a4 ou A a DD ¢ E). (Modificado de Catalogo da Produtos Roche,
Ltda, Londres)




Cx Fﬁrﬂh‘”’ﬂ;#”ﬁ%

(a)

04 “%Wﬁww
(b)
Cq ~u trata MR A A AR

(<)

"4 \P"‘J\f-"\r—""‘wﬁ'\,

(d)

2 ﬂwmw
(=}

Fry i Piff"lﬁlmﬁﬂuﬁ“ﬂmmiﬁfhfq
)

Ca ~ Mwl"'ﬂﬂﬂiﬂ“ﬂl A,
(a)




A

SN A AAA
(o)

R A f*\wr“"‘*f‘w")\""”dl"‘\'lr‘“‘\’

O T e

(el
e e A
e e e A

e




e

= -.-5.:“-'-.

i - Sy ?-.

v 'lh-‘h‘"f -

s "-u.-""'-\-\.#.,_

| & I:ﬂ.'“;‘i -."'-i.lr'-'\.,-.‘r | '_.

P'T--i..-u.-."r.'v.f{

o

e

.-lllh'-:-!:.

H

el A A -r-'\-\__a""t u'

;:.-.-

N e ..a.-*..-.g.-, -
. L, -

!-” S

t"".n"r

b, 0]

i‘ oy ""‘-P"“‘-#""m-' 1?--._ 'i"' T, w-._“'ﬂ""""l.-—""___ i ._ . B g : '\- o

n.- '-n..---r-..l'-..,.-,...-'a - JI_.-l'-ihw-' i

i SebaRER. ,‘_.,h'l-n'_l.-i__

r'"""‘-' - Al __.l"...F',.\_

s

g

e o L] B I'l""ll:.. o Ay

5

F ..-'.-'I'-'.'i--r"“"_."'.

o g e

I'

aah o W SN -'ﬂ-" 5
-1.#‘ Fam

ll'm s

T
F'"" ‘-r-fh*-'“"-
i.._..- !'u

IR g

'l‘.

oy -‘""n-'-l-----.h,.-ﬂ,l. b, 1* p gl gy # : i it : -.._.-"*!- o e = r-*'-ir - -"--'--lp..- L e g ..l‘-r-'
i 1 ! F ]

e ﬁ:;.,.{fff""h--.

i . 0 -
. '-'-u--.:i-'-.-',...#“'h" '_. ; }
L "

g i:"-""".,_.'. .
B ..\,..'.r.‘_ H] il

g T tgan o o

h’q\_.%‘h--\ﬁ_'.'\.-lll'i: gl
- Iq :..\”I"_ s -|.\_-'-hu|q

m
P
e T T ]

-\.""F_' T ¥ Y -\.‘

x i‘n‘-—r"l' . ..-.,- by
i i !',:"
A"-'-"'H... e e ¥.-".:.' "
s o e ity ,—h F gl

gl gt i B =-.w.--'-=--u- b oA

e Tl T -

'H""*_..}_

B T

'|.|-|-" _.'_*l...h
1

W-q-r

.1...__'““_ -.F'#mh‘“ ﬁ_.g_ﬂ"ﬁ.-

| " v
-"“""“i't.-e--g "-H"r--'-f_‘#-"w'-."“"'"" *y ;:I:-"q. -h.. e

ur-l..__ .--.""_-a-\--a- i P

B ="'~':'+-|j.-d'h-'=“-

f'.::,_,-'--”"h“lnm Y s .
! =ﬁ‘-"-w-1-...-, P el i s """'?""'-'- .

3 St = i, h

M"';_.-_'ar-u‘__.d-ﬂ-"-mm-.-.--‘h..--. T - -,"'-’:,. =

e :

ot el

It ol POt g it -E' A

H&'#I - ,'._\_"""Ir'f'?l"' .JMF.--\.“I."-..., '“h- L o

B g R

g
; .
W, i o~ =
.ﬁ""'ﬁ.- i i' -| 11‘-"'""1"‘
r i_'..'- ™ L i
"F'rl'..f.* .|'l_.r""v|.""¢ .

r i -

g T ¥

T

T Y
P -

T larecncd gm0, o b |
-.'.,J-‘,.J_-\.ﬂ"a. .-I-l‘-":h. Aol A, - .'“q.'l--!.'-l‘ - -'..-"P':__";hi:_

Pty A g N T o W L

s 0"

-.,_uj_ll

[ 1 _-l-ﬁ-iﬂ-\.n'.l-

N il Y -"g'
-----n‘.l.i 3 1."' 1“‘-#11‘.“. ""hi'...r 'F...'.,\_.ﬂ--\,-‘ll'.'_‘ll 'i-'l'lli ¥
1'._',\_. e -..'-ll"'\l.... P i ..Iu.--al-'\- -"‘-h—ﬁ-’..*_ g s, %, --_.“'—:’-ﬂ' P
...-"!“'v-'“-"?r""‘--g.,-t.,m’ PREEPEE W AN P
ol Lw.l_'.-,,,.,__ ,"'E-"'-L..___,,.-\.ﬂﬁh-.ﬁ Ny a

L ey |
e ‘.:ﬂ P 4

.-"ﬂ
- H'..\_"" 1

Tl T

=

-l-'ﬂ"--.-'-..rl'-"'l'-‘lx LS TR

i.-
Lﬁih“l-.%ﬁjm% .-nh.-"' ﬂﬂh'ﬁ.-"_ua?"-lrrﬂ.hv"i' H'Fu‘h'-l.in'l"' », a
u - g
-,'....-_‘I-':h" iy .
gy et 'l"-l.""_'. L W
v
'
s s nn L

P ‘,.-.'I,r-r.,.
1 i

.‘.m_hr‘_f_,..f:.-.-.-.-,ﬁ.,

o .ﬁ,,,'r .

i -d"" i
| ¥

Ly ek d

e M = s .--\.ﬁ,_.-:.""r-‘":\- e T R g,

.. r'r'"lr-j -.“.u""

LEs i '.--.‘“. A g w E AR R
i'-l-|'l.|i_.-l,' .“_‘I

S
v . ;
- -
I 11...-...‘..T"-"'F'H"—""|l+| e o
i 'H"-‘#‘!‘“a.u..q..." *n""

i

—
|

A-éll.-p.. o il PP i ¢ g

-"'"u. ol

i
-
i




Tese de doutorado
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e Sistema SADE3




Tese de doutorado

-

e O sistema SADE3 transforma os sinais de EEG atraves
de Transformada Wavelet Rapida (FWT) e a
representacao resultante serve de entrada para um
grupo de Redes Neurais Artificiais, as quais fazem a
deteccao e a classificacao das Descargas

Epileptiformes.

RMNA A

- {espiculas)

Filtragem Reconstituigho S
FWT FwT!

Coiflet 1 Coiflet 1

Sinais de EEG —_— RNA B

(1 s durscio’ 100 ptos) a3 {ondas agudas)

.ﬁ

Figura 5 — Esquema simplificado do sistema de reconhecimento automatico de eventos epile-

ptogénicos em EEG. O trechos de sinais de EEG com 100 pontos sio filtrados e reconstituidos i3

por Transformada Wavelet, Coiflet 1 — nivel de decomposigio 3. Posteriormente, os sinais de B8
detalhe 2 e 3 ja condicionados sdo submetidos a um banco de RNAs, para '
a deteccdio propriamente dita.



https://en.wikipedia.org/wiki/Fast_wavelet_transform

Tese de doutorado
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e O que é Transformada Wavelet?

W(a,b) = /_: £(t) \/1@:;; (t;b) dt.




Tese de doutorado
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Tese de doutorado
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Figura 4 — A esquerda: acima, trecho de 1 s de sinal de EEG contendo espicula; em baixo, sinal
reconstruido a partir do detalhe 2 da Coiflet 1. A direita: acima, trecho de 1 s de sinal de
EEG contendo onda aguda; em baixo, sinal reconstruido a partir do

detalhe 3 da Coiflet 1.

« Comparacao entre 47 funcdes wavelet conhecidas - Coiflet 1 - maior
correlacao morfoldgica com as espiculas




Tese de doutorado
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pega o proximo canal do registro ou o proxime registro de 15 5.
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Base de Regras || - [re——r |

detectou_spk_Fim !
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Tese de doutorado
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e Banco de 4 RNAs do tipo feedforward, com
treinamento backpropagation otimizado:

— espiculas e ondas agudas,
— piscadas e
— ruido muscular.

- Pad d
Padries de 021 = S:FI:E“ e

Entrada . :
—(3

)

Camada de Camada Camada de
Entrada Hidden Saida

. —_—

wll wl2
wll wil2 wi3

wll wll
wil wll w13

w3l wil

Figura 3.6: Arquitetura de Rede Neural Arntificial - a Feedforward. ( Extraido de De Azevedo, 1997 [39])



Tese de doutorado
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» Banco de 4 RNAs do tipo feedforward, com treinamento
backpropagation otimizado, cada uma capaz de identificar um tipo
de evento especifico no EEG:

— espiculas e ondas agudas,
— piscadas e
— ruido muscular.

e Resultados:
— deteccao de espiculas com 98,4% de especificidade
- 96,2% de acertos na classificacao;
— sensibilidade igual a 48,7% e

— valores preditivo positivo e preditivo negativo de 47,3% e 97,4%,
respectivamente.




Tese de doutorado

g - o T

"-"l\.."'-'\.‘.\,' T

[11° 28




This work is licensed under a Creative Commons
@ 1) (9 Attribution-ShareAlike 3.0 Unported License.
A It makes use of the works of Mateus Machado Luna.
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