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RESUMO

Introducdo: A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem deve ser implementada,
principalmente nos quais ha um nivel de cuidado mais avancado com 0s pacientes, a
exemplo das Unidades de Terapia Intensiva que sdo reconhecidamente locais nos quais se
concentram grande especializacao e tecnologias.

Obijetivo: Propor um modelo de um Sistema de Apoio a Decisdo utilizando Redes Neurais
Artificiais para a elaboracdo de Diagnosticos de Enfermagem através de um aplicativo para
Android.

Métodos: O presente estudo se caracteriza como metodoldgico e tecnoldgico do tipo
prototipagem, no qual onde ser&o analisados o0s sinais vitais de pacientes internados em uma
Unidade de Terapia Intensiva. Os dados serdo obtidos a partir do banco de dados
Monitoramento Inteligente Multiparametro em Terapia Intensiva que contém sinais
fisioldgicos e séries de sinais vitais capturados de monitores de pacientes, obtidos de
sistemas de informagdes médicas hospitalares de milhares de pacientes em unidades de

terapia intensiva.
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Resultados: O aplicativo, em fase final de implementacéo, estd projetado com telas ativas
trabalhadas junto com corpo de profissionais de enfermagem que opinaram sobre utilidades
desejadas e primeiras impressoes.

Conclus6es: No presente momento, os testes para o treinamento da Rede Neural Artificial
estdo acontecendo, e espera-se 0 uso de um aplicativo para a promocéo dos diagnosticos de
enfermagem advindo dos sinais vitais de pacientes, das avaliagdes sobre o estado geral, e
informacdes do prontuario eletronico do paciente, juntamente com o julgamento clinico e
critico do profissional enfermeiro.

Palavras chave: enfermagem; inteligéncia artificial; diagndsticos de enfermagem; unidades

de terapia intensiva; processo de enfermagem.

RESUMEN

Introduccion: La sistematizacion de la atencion de enfermeria debe ser implementada,
especialmente en el caso de que haya un nivel méas avanzado de atencién con pacientes,
como en las unidades de cuidados intensivos, que son lugares reconocidos donde se
concentran gran experiencia y tecnologias.

Objetivo: Proponer un modelo de un Sistema de Apoyo a la Decision utilizando redes
neuronales artificiales para la elaboracion de diagnésticos de enfermeria a través de una
aplicacion de Androide.

Meétodos: Este estudio se caracteriza por ser un tipo de prototipo metodoldgico y
tecnoldgico en el que se analizaran los signos vitales de los pacientes ingresados en una
unidad de cuidados intensivos. Los datos se obtendran de la base de datos de Monitoreo
Inteligente de Parametros Intensivos de Cuidados Intensivos, que contiene sefiales
fisioldgicas y series de signos vitales capturados de monitores de pacientes, obtenidos de
los sistemas de informacion médica hospitalaria de miles de pacientes en unidades de
cuidados intensivos.

Resultados: La aplicacién, en su fase final de implementacion, esté disefiada con pantallas
activas trabajadas junto con un cuerpo de profesionales de enfermeria que dieron su opinion
sobre las utilidades deseadas y las primeras impresiones.

Conclusiones: En este momento, se estan realizando pruebas para la capacitacion de la Red
Neural Artificial, y se espera utilizar una aplicacion para promover diagnésticos de
enfermeria a partir de signos vitales del paciente, evaluaciones generales de salud e
informacidn del historial médico electrénico del paciente, junto con el juicio clinico y critico

de la enfermera profesional.
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Palabras clave: enfermeria; inteligencia artificial; diagnosticos de enfermeria; unidades de

cuidados intensivos; proceso de enfermeria.

ABSTRACT

Introduction: Systematization of nursing care must be implemented, especially in the case
that there is a more advanced level of patient care, such as in intensive care units, which are
recognized places where great experience and technologies are concentrated.

Objective: To propose a model of a decision support system using artificial neural networks
for the elaboration of nursing diagnoses through an Android application.

Methods: This study is characterized by being a type of methodological and technological
prototype in which the vital signs of patients admitted to an intensive care unit will be
analyzed. The data will be obtained from the database of Smart Monitoring of Intensive
Care Parameters, which contains physiological signals and vital sign series captured from
patient monitors, and which are obtained from hospital medical information systems of
thousands of patients in intensive care units.

Results: The application, in its final phase of implementation, is designed with active
screens worked together by a body of nursing professionals who gave their opinion on the
desired benefits and first impressions.

Conclusions: At this time, tests are being carried out to train the artificial neural network,
and an application is expected to be used for promoting nursing diagnoses based on the
patient’s vital signs, general health evaluations, and information on the patient's electronic

medical history, together with the clinical and critical judgment of the professional nurse.

Keywords: nursing; artificial intelligence; nursing diagnosis; intensive care units; nursing

process.
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Com o objetivo de organizar a assisténcia de enfermagem e fortalecer a profissdo, a
Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem se configura como a resposta da busca de
uma melhoria assistencial, com embasamento cientifico, para a prestacdo de cuidados
qualificados, humanizados e éticos, promovendo mudancas na maneira de compreender,
cuidar e ensinar em enfermagem.®

Fundamentado na teoria de Wanda Horta,® utiliza o Processo de Enfermagem (PE), que
se configura como um instrumento cientifico por meio do qual a equipe de profissionais
implementa e promove o cuidado sistematizado. Esse processo se divide em cinco etapas
inter-relacionadas que tem como um dos objetivos promover uma assisténcia de qualidade,
principalmente no que tange as necessidades humanas dos pacientes, pois aborda de maneira
holistica a condicdo na qual ele se encontra.®4

O PE orienta o enfermeiro na sua pratica clinica possibilita a analise critica sobre as
condigdes de satde do cliente e aefetiva atuacio dos profissionais de Enfermagem. E por
meio dele que o enfermeiro percebe 0s problemas de saude, planeja, implementa as acGes e
avalia os resultados. Além disso, promove a reaproximacdo do profissional com o seu
paciente, pois € notério o afastamento do profissional diante do acumulo de atividades
burocraticas e exigéncias do mercado de trabalho.®

Na atualidade, sdo necessarias mudancas na organizacdo da assisténcia prestada ao
pacientes na busca de indicadores de salde, dados e informacGes acerca das condi¢cbes de
salde e também para uma posterior analise que permita troca de informacdes,
acompanhamento em tempo real dos pacientes, e acompanhamento da qualidade dos
servicos prestados & populacio de modo geral.®

Um aumento crescente na velocidade da troca de informacdes, a evolucdo no uso das
tecnologias de salde e de cuidados, aliado as constantes demandas para maximizacao dos
recursos, diminuicao dos custos e aumento na exigéncia da qualidade dos servi¢os prestados
pela enfermagem serve de incremento para a insercdo cada vez maior de tecnologia para o
aprimoramento do trabalho em enfermagem. Para isso justifica-se a necessidade do usode
aplicativos madveis (App) com a finalidade de aumentar o tempo de assisténcia ao paciente,
diminuir a quantidade de informac6es perdidas sobre a assisténcia de enfermagem e aliadas
a minimizagéo de impressos a serem preenchidos.(”

A aplicabilidade desses registros ou da tecnologia em varias situac@es clinicas de saude, em
que as observagdes sobre as necessidades de cuidado dos pacientes acompanham o processo
da tomada de decisdo acerca do cuidado prestado, auxiliam na avaliacdo posterior dos

resultados que se obtém com a intervencéo profissional. H4 também a premissa de organizar
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0 gerenciamento do cuidado de enfermagem, e contribuir para a tomada de deciséo do
enfermeiro, de forma a garantir a seguranca do paciente nos diferentes niveis de atencéo.®
Atualmente, a incorporacdo de tecnologias na perspectiva do cuidado aos pacientes em
UTlIs, no que tange a profissdo de enfermagem, tem como destaque inovacdes de processo
que englobam: a concepc¢édo de materiais didaticos e pedagogicos para os profissionais que
ali atuam, além da utilizacdo dos equipamentos que ali estdo dispostos.®) Em todos os
cenarios do cuidar, a SAE deve ser implementada, principalmente nos quais ha um nivel de
cuidado mais avancado com os pacientes, a exemplo das Unidades de Terapia Intensiva
(UTIs), locais nos quais se concentram grande especializacéo e tecnologias, oferecendo um
suporte avangcado de monitoramento de pacientes que geralmente apresentam quadros de
instabilidade. Portando, o objetivo do presente trabalho é propor um se propde um modelo
de um Sistema de Apoio a Decisdo utilizando Redes Neurais Artificiais através de um
protétipo de aplicativo em Android para a elaboracdo de Diagnosticos de Enfermagem, bem

como uma sistematizagdo dos registros especificos de enfermagem.

Métodos

O presente estudo se caracteriza como quantitativo, metodoldgico e de prototipagem,® e
seguiram-se quatro fases para o desenvolvimento do aplicativo, - sendo elas, - 12 fase:
definicdo das informacdes que poderdo ser processadas (diagnosticos de enfermagem/sinais
vitais) e restricdes de uso; 22 fase: especificacGes técnicas do software a plataforma de
operacdo da aplicacdo, linguagens de programacao a serem utilizadas e os dados de entrada
e saida; 3?2 fase: desenvolvimento, implementacdo das funcionalidades até um modelo
apresentavel a um usuario; 42 fase: apresentacdo de uma versao simples, discussfes com
usuarios (enfermeiros) e orientadores, coleta de sugestdes, avaliacdo de erros e a
continuidade da implementacéo, com correcdo dos erros e aplicacdo de sugestdes obtidas.
Foi A partir de dados retrospectivos, nesse caso os sinais vitais dos pacientes, que no caso sdo 0s sinais
vitais, e os diagndsticos de enfermagem (DE) que cada profissional atribuiu aquele paciente.
A partir da proposi¢do do DE, o aplicativo auxiliou o profissional responsavel, tanto na

tomada de decisbes quanto no rapido acceso ao histdrico do paciente. Um primeiro modelo
foi ser concebido a partir de dados obtidos do banco de dados MIMIC Il (Monitoramento
Inteligente Multiparametro em Terapia Intensiva) que contém sinais fisiologicos e séries de

sinais vitais capturados de monitores de pacientes e dados clinicos abrangentes obtidos de
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sistemas de informacBGes médicas hospitalares para dezenas de milhares de pacientes em
unidades de terapia intensiva (UTI).

Os dados foram coletados entre 2001 e 2008 de uma variedade de UTIs (médica, cirurgica,
coronariana e neonatal) em um Unico hospital universitario terciario. O banco de dados
clinicos MIMIC Il contém dados clinicos de estagdes de trabalho a beira do leito, bem como
arquivos hospitalares.!? Sobre as consideragdes éticas, o presente estudo foi aprovado no
Comité de FEtica e Pesquisa do Complexo Hospital HUOC/PROCAPE, CAEE:
98034918.9.00005192.

Foram sugeridos diagnosticos de enfermagem a partir do treinamento de uma Rede Neural
Artificial, que se configura como uma inteligéncia artificial, classificou os diagnosticos a
partir dos dados dos pacientes, ou seja, auxiliando na tomada de decisdo, para a proxima
etapa que € a implementacdo da assisténcia de enfermagem. Ademais, a quantidade de
impressos para 0 preenchimento serd diminuida, e o fator tempo, mensurando o que
chamamos de assisténcia direta ao paciente, serd aumentado, colaborando para assegurar a
qualidade da assisténcia e a avaliar a carga de trabalho.®V

A caracteristica mais importante de uma Rede Neural Artificial é a sua capacidade de
aprender e melhorar seu desempenho, pois se baseia em dados reais para extrair um modelo
geral na tentativa de construir padrfes que aparecem nesses dados, 0 que para a enfermagem
é de extrema importancia, pois had um excesso de terminologias diferentes que dificultam a
comunicacdo entre os profissionais, e dificuldades para o estabelecimento dos DEs somada
a uma perda de dados importante dos pacientes.*?

Ao passo que a utilizagdo de uma Rede Neural Artificial do tipo MLP (Preceptron Multi
Camadas), consistindo em uma camada de entrada de neurénios computacionais, mais uma
ou duas camadas ocultas e uma camada de saida. Cada camada oculta é para o calculo de
uma saida com funcionamento ndo linear, juntamente com um algoritmo de treinamento
denominado backpropagation®™® para a classificacdo dos padrBes, para essa proposta
correspondera a funcionalidade de classificador no auxilio da predicdo de diagndsticos de

enfermagem na Unidade de Terapia Intensiva.*

Resultados

O uso de tecnologia mdvel em hospitais esta aumentando, pois os enfermeiros, que

desempenham um papel fundamental por estarem muito proximos dos pacientes, estdo
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sempre de posse de seus telefones celulares ou tablets. Esse suporte tecnoldgico é visto
como uma oportunidade para minimizar a carga de trabalho burocratica desses profissionais.
(5 Diante dessa realidade, a versdo preliminar do Sistema de Apoio ao Diagndstico de
Enfermagem (SADE) foi testada por 22 enfermeiros para auxilio de diagnosticos de
enfermagem e registro dos sinais vitais e parametros das condi¢des clinicas dos pacientes,
posteriormente, pretende-se incorporar o classificador inteligente.

A primeira coleta de dados qualitativos/quantitativos foi feita a partir de survey (Google
Form) disponibilizado via e-mail direcionado a 40 profissionais de enfermagem, com o
titulo: “Aplicativo na Sistematiza¢ao da Assisténcia de Enfermagem”. O formulario survey
que € apresentado na figura 1 foi utilizado no intuito de avaliar a percepcao dos
enfermeiros(as) sobre a necessidade de um aplicativo para uso na SAE, respondendo sobre

expectativas e funcionalidades para o App, como é demonstrada na figura 1 o cabecalho:

Aplicativo na Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem

1. Vooa gostaria de umn Aplicativo pars subsSituir os papeis na Sistomatizacio da Assistencia
doEnformagem? «

Tobves

2 Esse aplcativo serks melhor se utiizado no cehuly ou em um computador oo do setor no gual vocé
trabalha?e

h ke
put fxo
i

3. Para ser utiizado na Sstematizacdo da Assisténcia de Erdenmagam, o gue vock gostania que tivesse
nesse aphicativo?-

Fig. 1- Cabecalho do Survey.

No quadro 1 estdo tabuladas as respostas dadas pelos enfermeiros:

Quadro 1- Respostas ao questionario de expectativas e funcionalidades desejadas para 0 SADE

Perguntas Respostas
Vocé gostaria de um aplicativo para substituir os papeis 100 % responderam que sim

Esse App seria melhor utilizado no celular ou em um | 100 % responderam no telefone celular.
computador fixo no setor que vocé trabalha?

Para ser utilizado na SAE, o que vocé gostaria que | 80 % responderam a facilidade para acessar os dados
“tivesse” no App? dos pacientes
70 % responderam a utilizagdo de uma linguagem
simples
50 % responderam opc¢Oes para digitar os dados dos
pacientes
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85 % responderam continuidade de acceso aos dados
dos pacientes plantdes apos plantdes

Qual setor vocé acha que seria mais viavel o uso de App? 70 % na Enfermaria da Clinica Médica
85 % na Unidade de Terapia Intensiva
73 % na Maternidade

97 % em todos os setores

O Sistema de Apoio ao Diagnostico de Enfermagem se propde a ser uma ferramenta de
auxilio ao DE, utilizando os sinais vitais dos pacientes que estdo internados em Unidade de
Terapia Intensiva monitorados de maneira ininterrupta, com a visualizagao desses sinais por
meio dos monitores multiparamétricos que estdo dispostos na cabeceira do leito.
Posteriormente sera utilizado um classificador baseado em Redes Neurais Artificiais para
sugerir diagnosticos de Enfermagem possiveis para 0s pacientes.

Na figura 2, encontra-se a primeira tela do SADE, nessa o login e senha serdo solicitados
de modo a restringir o acceso as informacfes apenas aos profissionais habilitados e

encarregados.

ENTRAR

Fig. 2- Tela de acceso ao SADE.
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Na Figura 3 uma das telas do SADE, com o local para inserir o padréo de eliminacdo
urinéria, é exemplificada. Ha ainda a identificacdo do paciente, omitida na fase de pesquisa,
e a disposicdo dos diagnosticos de enfermagem possiveis para serem inseridos ou

posteriormente analisados.

Assunur

DIAGNOSTICAR

+ o INFUSOES 0

O DIURESE 0

Valores do Balango Atual
Infusdo: val
Dinrese: val
FECHAR BALANCO

Resultado do Ultimo Balango
Aumentado ou Dimmuido em:

Fig. 3- Tela para insercéo de informagdes de padrdo de eliminacgao urinaria.

Discussao

O diagndstico de enfermagem é um julgamento clinico sobre respostas e experiéncias atuais
ou potenciais do individuo, familia ou comunidade aos problemas de satde e processos de
vida. Um diagnostico de enfermagem proporciona a base para a selecdo das intervencgdes de
enfermagem de forma a atingir resultados pelos quais o enfermeiro é responsavel,
permitindo a efetividade do processo de trabalho da enfermagem. Acerca do uso da
Taxonomia da NANDA-I. Essa taxonomia é bastante utilizada para a realiza¢do dos DE, e
se apoia nos dados coletados por meio do histérico do paciente e o quadro que ele

apresenta.(t®
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Destarte, 0s cenarios que 0s mesmos sdo realizados sdo os locais de pratica do profissional
enfermeiro, como nas Unidades de Terapia Intensiva. Em um estudo, 0s principais
diagnosticos identificados em uma Unidade de Terapia intensiva de pacientes adultos,
considerando que a identificacdo dos mesmos, direciona a assisténcia de enfermagem a
pacientes internados em UTI, no qual 44 pacientes cujos prontudrios foram analisados
encontraram-se 1087 DE formulados, sendo elaborados, em média, 8,5 DE’s por
paciente.”)

Um estudo que investigou o uso de inteligéncia artificial para gerar diagndsticos de
enfermagem verificou que a porcentagem de concordancia entre os diagnosticos sugeridos
pelo sistema de informacédo e aqueles por enfermeiros foi tanto quanto 87 %, o que nos
permite dizer que ha uma alta taxa de concordancia sobre os DE.*® Um aplicativo movel
para pacientes internados chamado mNUrse para avaliacdo de feridas e administracdo de
medicacdes com versdes para iOS e Android, utilizando QR code que fica localizado na
pulseira de identificagcdo do paciente, possibilitou uma avaliacdo mais precisa e em tempo
real, inclusive para as discussdes de caso. Sua aplicacao foi realizada com 60 enfermeiros e
esta disponivel em uma plataforma digital.(”

Consonante com a proposta do prot6tipo foi implantado em um hospital um aplicativo
moével em celular e tablets para verificar a transferéncia de conhecimento em saulde,
coletando informac@es sobre o conhecimento pratico no trabalho diario dos enfermeiros,
identificando as necessidades individuais de aprendizagem ao documentarem em videos,
imagens, arquivos de audios ou anotagcdes, 0 que permitiu a conscientizacdo dos
profissionais acerca da necessidade de instrumentalizacdo que utilizem tecnologia.*? Foi
realizada a implementacdo de um aplicativo para a etapa da prescricao de enfermagem, mas
que ndo foi utilizado em aparelhos moveis, apenas em computadores associados a rede de
funcionamento dentro de uma instituicdo hospitalar, o que pode dificultar o acceso, por ndo
ter a mobilidade e facilidade como nos aparelhos moveis.?

Para outras morbidades presentes, 0 uso de Apps esta aumentando, como por exemplo a
Diabetes Mellitus, pois uso dessa tecnologia como ferramenta para auxiliar na avaliacdo e
classificacdo de risco para o desenvolvimento do pé diabético, estd sendo de grande valia.
Isso nos traz a reflexdo que os Apps podem funcionar para 0 acceso rapido ao tratamento,
bem como para auxilio na avaliagio dos exames e diagndsticos.®V)

Os Aplicativos permitem uma maior mobilidade e atualizacdo dos profissionais acerca, por
exemplo, da pratica de enfermagem. Um estudo com o objetivo de descrever as visdes dos

enfermeiros e estudantes de enfermagem sobre o uso dos dispositivos mdveis mostra que
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esses podem ser Uteis para 0 planejamento, e assim economiza tempo; para melhorar a
seguranca e a qualidade dos cuidados.?® Isso corrobora o fato de que os enfermeiros
necessitam do acceso as informacg6es de maneira eficiente e eficaz no seu trabalho diario o
que contribui para garantir melhor qualidade e seguranca na pratica da profissao.

Sobre a aceitabilidade dos profissionais para o uso de softwares para o processo de trabalho
da enfermagem, ressaltando que o apoio a assisténcia de enfermagem promovem a redugao
do tempo que é despendido no trabalho burocréatico, o que possibilita aos enfermeiros mais
dedicacdo na assisténcia direta aos pacientes. Uma critica atual dos profissionais é que nédo
conseguem ter mais contato direto com os pacientes, pois sdo responsadveis por muitas
demandas, nas quais a grande maioria sdo utilizados papeis e impressos a serem
preenchidos, que ha um excesso de burocratizac&o no trabalho.?®

Os setores na saude nos quais 0 uso de softwares podem ser usados sdo 0s mais diversos,
pois essa € uma das caracteristicas deles para dispositivos moveis, popularizados apenas
como aplicativos, uma vez que representam um meio eficaz de disponibilizar a ferramenta,
chegar ao publico alvo desejado e também corresponder as necessidades que esse publico
possui. A mobilidade da computacéo traz aplicacdes no monitoramento remoto, apoio ao
diagnostico e apoio & tomada de decis&o.?%

Nas Redes Neurais Artificiais (RNA) um dos objetivos é a realizacdo do processamento de
informacBes tendo como inspiracdo o funcionamento do neurénio bioldgico, ou seja, a
capacidade de aprendizado e tomada de decisdes do cérebro humano. A RNA é um esquema
de processamento que tem a capacidade de armazenar conhecimento baseado em
experiéncia (aprendizado) para posteriormente utiliza-lo para o objetivo alvo da aplicagao.
Um modelo testado de Rede Neural feedfoward foi utilizado para prever tratamentos
apropriados, com base nos vetores de doencas, combinando informacdes pessoais, sinais
vitais e condicdes clinica, com 80 % de precisdo. Deste modo, funciona como um sistema
de apoio a decisdo para o profissional, e corroborando com a proposta do uso dessa
inteligéncia Avrtificial neste trabalho.®

Em conclusao, este artigo descreve a proposta de um aplicativo para auxilio a profissionais
de enfermagem em sua prética diaria, e espera-se que seu uso auxilie na promoc¢do dos
diagnosticos de enfermagem advindos dos sinais vitais de pacientes, demais dados, e com o
julgamento clinico ecritico do profissional enfermeiro.

E importante ressaltar que a possivel utilizagio desse tipo de tecnologia reafirma a pratica

da enfermagem acerca do uso de uma ferramenta que possibilita a individualizagéo do
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cuidado, transformando a prética e que serve de base para as intervencées, introduzindo o
método cientifico, com o objetivo de identificar os problemas existentes e permite ao
profissional tomar decisdes mais rapidas e eficientes. O SADE pretende, também, ser uma
ferramenta de registro e recuperacdo de dados vitais e diagndsticos anteriores, permitindo

rapido acceso a informacdes vitais na pratica profissional de enfermagem.
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