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Resumo

O cancer de mama no Brasil cresceu ndo somente no nimero de novos casos quanto no nimero de 6bitos.
Tornando necessario aprimorar os métodos de andlise de dados, para elucidar as causas da origem €/ou do
tempo de sobrevida livre de doenca. Neste trabalho, apresenta-se um sistema de andise de dados para
cancer de mama que utiliza técnicas estatisticas e de mineragdo de dados, construido com uma interface
web, utilizando a linguagem PHP; o qual armazena as informagdes em um banco de dados ORACLE. O
sistema permite a0 especialista através de formulédrios dindmicos, a criagdo e alteragdo dos dados de
entrada. Os dados usados neste trabalho sdo provenientes do ambulatério da Universidade do Vae do
Itajai.

Palavras-chave: Informatica M édica, Mineracdo de dados

Abstract

Breast Cancer in Brazil increased not only in new cases but in new dead. So, it is necessary to improve
data analysis methods, in order to find the causes that origin and/or the time of life without that illness.
This paper presents a data analysis system for breast cancer that uses statistical methods and data mining
method, developed with a web interface, using PHP language, which storage information in ORACLE
database. This system allows to experts, through dynamic data forms, to create and to change input data.
Data used in this work were obtained from Universidade do Vale do Itgjai.

Key-words: Multimedia Systems, Computers Networks, Rules (at least three words, not exceeding one

ling).

1. Introducao

A incidéncia de patologias mamarias, freqlentemente
malignas e com dtas taxas de mortaidade, levou a
Medicina a desenvolver estudos mais detalhados para
um melhor conhecimento das ateracdes apresentadas
pelas glandulas mamérias. O  conseqlente
aperfeicoamento das técnicas de tratamento conduziu o
desafio para 0 surgimento de uma especiaidade
médica: amastologia[1].

A especidlidade de mastologia é uma é&ea
ampla e abrangente das glandulas mamérias, entretanto
sendo o cancer de mama uma doenga que atinge um
grande nimero da populacdo, ela é identificada com o
estudo desta doenca. A Organizacdo Mundia da Sadde
estima que, por ano, ocorram mais de 1.050.000 casos
novos de cancer de mama em todo o mundo, o que o
torna o cancer mais comum entre as mulheres [2].

Segundo o Ingtituto do Céncer [3], 0 nimero
esperado de casos novos de cancer de mama para o
Brasil em 2006 é de 48.930, com um risco estimado de

52 casos a cada 100 mil mulheres. Em Santa Catarina,
0 numero de casos novos esta estimado em 1.610,
fazendo parte dos estados do Brasil com a maior taxa
bruta estimada de incidéncia no intervalo de 45,38 a
96,95 por 100.000 mulheres.

O céncer de mama permanece como 0 segundo
tipo de cancer mais freqliente no mundo e o primeiro
entre as mulheres. Alguns fatores de risco, comuns a
outros tipos de cancer, também estdo associados ao
cancer de mama como a obesidade pés-menopausa e
exposicdo a radiacdo ionizante. Porém, a prevencdo
priméria deste cancer ainda néo é totalmente possivel,
pois fatores de risco ligados a vida reprodutiva da
mulher e caracteristicas genéticas estdo envolvidos em
sua etiologia. Estudos tém sido realizados no sentido
de validar novas estratégias de rastreamento factiveis
para paises com dificuldades orcamentérias, ja que o
Unico método de deteccdo precoce que, até omomento,
mostrou reduzir a mortalidade, foi o rastreamento
populacional com mamografia para mulheres com
idade entre 50 e 69 anos [3].



Apesar de ser considerado um cancer de
relativamente bom prognéstico, se diagnosticado e
tratado oportunamente, as taxas de mortalidade por
cancer de mama continuam elevadas no Brasil, muito
provavelmente porque a doenca ainda sga
diagnosticada em estadios avangados [3].

Assim, o cancer de mama tem duas questdes a
serem abordadas, a primeira diz respeito a
determinacdo das causas que a originam e a outra se
refere a determinacdo das formas de tratamento para
incrementar o tempo de sobrevida. Entretanto, até hoje
0s métodos para andlise dos dados desta doenca tem
sido tratados através da epidemiologia utilizando
hipétese estatistica. Tal modaidade de andise,
segundo [4], oferece menos introspeccdo em dados
epidemiol6gicos do que métodos alternativos que
enfatizam a estimacéo de medidas interpretaveis.

Nesse contexto, a modaidade de andlise
alternativa pode ser a Descoberta de Conhecimento em
Banco de Dados (DCBD) mais conhecida por
Knowledge Discovery in Database (KDD). Para a area
meédica, [5] diz que a DCBD pode fornecer
conhecimento novo, como por exemplo, arelagdo entre
agumas doencas e certos perfis profissionais,
socioculturais, habitos pessoais e local de moradia.
Essas relacdes sdo utilizadas para melhor entendimento
das doencas e seus tratamentos.

2. Descoberta de Conhecimento

DCBD mais conhecida por Knowledge Discovery in
Database (KDD) a qual é uma linha de pesquisa da
inteligéncia artificial cuja metodologia permite analisar
grandes bases de dados para extrair o conhecimento
implicito contido neles. Esta caracteristica o torna uma
ferramenta de suporte para andlise de dados em
medicina, permitindo examinar as relacdes de
similaridade entre os dados de wvarios pacientes
portadores de uma mesma doenga, podendo apontar
mais informacdes sobre as suas causas, a sua forma de
disseminag@o e os métodos de prevengao.

A DCBD nao parte de um modelo da
populacdo, mas, pretende encontrar o modelo que a
populagdo em estudo apresenta, assim sendo, neste
trabalho se propde um sistema que contém tanto
métodos estatisticos quanto de mineragdo de dados
para a analise de dados do céncer de mama.

A DCBD foi desenvolvida com a finalidade de
encontrar informagdes Uteis em grandes bases de
dados, as quais ndo estdo visiveis ao ser humano. [6]. E
uma ferramenta que possibilita a andlise de grandes
conjuntos de base de dados, utilizando métodos
aproximados, a qual € uma caracteristica intrinseca
desta teoria. Isto permite flexibilidade no raciocinio, a
qual € desejavel na analise de dados clinicos, os quais
quase sempre sd0 imprecisos € incertos.

A metodologia da DCBD baseia-se em dois
pilares fundamentais, o armazém de dados e a
mineragdo de dados. De um lado é necessario e
fundamental criar um armazém de dados de forma
organizada e com suficientes dados sobre o assunto a

analisar e de outro ¢ importante contar com métodos
que permitam minerar os dados, assim organizados,
para a descoberta das relagdes existentes em tais dados.

O Processo de DCBD ¢ feito pela definicdo e
dominio do problema que se deseja resolver, fazendo-
se uma analise das atividades, com a finalidade de
atingir os objetivos propostos para garantir que 0s
resultados obtidos no processo ndo serdo inuteis. O
analista de mineracdo deve estar junto ao especialista
da area, tendo como finalidade especificar o problema
da melhor forma possivel, para chegar-se a resultados
positivos e uteis.

O processo de DCBD ¢ um processo de
natureza iterativa e interativa cujos passos basicos sdo
[6]:

¢ Desenvolver um entendimento do dominio da
aplicacdao: o conhecimento prévio e as metas
do usuario final;

e Criagdo de um conjunto de dados e de pré-
processamento: operacdes bdsicas, tais como
remogdo de ruido, coleta de informagdes
necessarias ao modelo ou quantidade de ruido,
decisdo sobre estratégias para manipulacdo de
informagoes inexistentes;

¢ Redugdo e projecdo dos dados: encontrar
caracteristicas uteis para representar os dados
dependendo da meta da tarefa. Deve-se
utilizar redugcdo de dimensionamento ou
métodos de transformagdo para reduzir o
numero efetivo de varidveis em consideragao
ou encontrar representagdes variantes para os
dados;

e Mineragdo de Dados (MD): Escolha da
tarefa, decidir se a meta do processo ¢
classificagdo, associacdo ou agrupamento;
implementagdo do algoritmo de mineragdo
para a busca dos padrdes de interesse;

e Interpretacdo dos padrdes encontrados: se
necessario retorno a qualquer um dos passos
anteriores para melhorar a busca e;

¢ Consolidagdo da descoberta de conhecimento:
incorporagdo  desse  conhecimento  ao
desenvolvimento do sistema, ou,
simplesmente, documenta-lo e relata-lo as
partes de interesse.

A MD, na DCBD, ¢ encarregada dos padrdes
que sdo extraidos e enumerados a partir dos dados. A
descoberta de conhecimento envolve a avaliagdo ¢ a
interpretacdo dos padrdes para se decidir o que
constitui do que ndo constitui conhecimento. Isto,
também, inclui a escolha de esquemas adequados, de
pré-processamento, de amostragem e de projeg¢des dos
dados antes da enumeracao [7].

As técnicas e ferramentas de MD permitem
analisar a base de dados (BD) e descobrir novo
conhecimento que se encontra implicito nela. A MD
pode tornar visiveis informagdes valiosas contidas em
um BD, ajudando na andlise ou na tomada de decisdo
ou na valida¢do do conhecimento. Por esse motivo o
assunto sobre MD sera melhor aprofundado.



3. Mineracao dedados

MD é o termo utilizado para nomear 0 processo de
andlise de conjuntos de dados com o objetivo de
encontrar padroes que representem informagoes Uteis e
ndo triviais. Para tanto, utilizase de métodos
mateméticos, heuristicas e algoritmos. A MD é parte de
um processo maior e mais abrangente, o de descoberta
de conhecimento em bancos de dados [8].

A MD é considerada a principal etapa do
processo de DCBD e sdo diversas as técnicas utilizadas
nesse processo a fim de redlizar as tarefas de DCBD.
Dentre as principais técnicas estdo: Algoritmos
Genéticos, Redes Neurais; Arvores de decisio;
Estatistica; e Raciocinio Baseado em Casos.

[5], define a MD “como o uso de técnicas
automaticas de exploragdo de grandes quantidades de
dados de forma a descobrir novos padrdes e relacdes
gue, devido ao volume de dados, ndo seriam facilmente
descobertos a olho nu pelo ser humano”.

Segundo [9], existem varios agoritmos de MD
utilizados para resolver problemas especificos. Os
principais sdo:

e Associacdo: achar associagdes em que a
presenca de um conjunto de itens em uma
transagdo implica em outros itens;

 Classificaggdo ou geracdo de perfis
desenvolvem perfis de diferentes grupos,

e Padrbes seguenciais. identificam tipos de
padrfes seqilienciais em restrices minimas
especificadas pelo usuario; e

e Agrupamento (ou clusterizagdo): segmentam
0 banco de dados em subconjuntos ou grupos.

Para esse trabalho, o algoritmo de MD utilizado
foi o de regras de associacdo que, para [10], procuram
identificar afinidades entre registros de um subconjunto
de dados. Essas afinidades/associagbes S0 expressas
naforma de regras.

Associacdes s@o relacionamentos significativos
entre itens de dados armazenados e procura encontrar
tendéncias que possam ser usadas para entender e
explorar padrdes de comportamento dos dados [11].

4. Sobreo sistema desenvolvido

O sistema foi desenvolvido no intuito de auxiliar a
andlise de dados na area de mastologia, utilizando
clculos estatisticos e mineracdo de dados, pois o0s
clculos estatisticos s@o utilizados pelos especiaistas
da &rea e a mineracdo de dados busca descobrir alguma
informacéo intrinseca nos dados.

Os dados foram coletados pelo servico de
mastologia de uma Unidade de Salde da Familia. A
coleta de dados foi realizada através do preenchimento
de um formulério, em papel, desenvolvido pelo servigo
de mastologia e posteriormente digitado no Microsoft
Excel. Tais dados foram importados do Excel através

de um aplicativo desenvolvido exclusivamente para
esse fim e apbés um processo de limpeza e
transformacao foram incorporados a base de dados.

O sistema desenvolvido buscou unificar
algumas funcgBes, que eram utilizados pelo servigo de
Mastologia, do Epilnfo e do Excel, evitando assm o
trabalho de repassar dados de uma ferramenta para
outra, o qual pode estar sujeito a erros humanos. A
DCBD foi uma opcéo acrescentada para familiarizar os
profissionais da area com essa forma de andlise de
dados.

Tanto andlise quantitativa como qualitativa
foram implementadas nos sistema. Ofuncionamento é
simples, o sistema seleciona os dados que podem ser
analisados bastando o usuario marcar o dado para
andlise e qual estatistica pretende obter. A Figura 1
mostra uma tela para obter estatistica de dados
guantitativos.
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Para o projeto optou-se por utilizar os caculos
de soma, media, mediana, desviopadréo, coeficiente de
variac8o, coeficiente de correlagdo e regressdo linear
simples para andlise de dados quantitativos. A
abordagem qualitativa foi uma opcéo proposta com o
intuito de ser avaliada sua utilizag&o e para tanto foram
implementados os célculos de Soma, Média, Medianae
Coeficiente de correlacdo.

A partir do momento que a base de dados foi
povoada (150 registros de atendimento), a MD pode
ser utilizada. Para tanto, uma série de itens candidatos
sd0 geradas e 0 usuario pode selecionar (através da
Figura 2) quais sdo de interesse de pesquisa. Quanto
menor 0 numero de itens candidatos selecionadas,
menor o tempo de resposta da aplicag&o.

: Prot. cancér de mama

[l Escolaridade <> Nenhuma

} (] Exame fisico = Sim

: (¥l Ca de mama avé = Nio

i ¥/ Ca de mama avé <> Sim-unilateral menopausa

Intervalo de confianca; (085 | Minerar

Figura 2 — Selec8o de itens candidatos, limites de
suporte e intervalos de confianca

O usu&io também pode refinar a geracdo de
itens candidatos, especificando maiores limites de



suporte. Também é possivel refinar o intervalo de
confianca das regras geradas.

Estando definidos os parametros desejados, sdo
geradas e mostradas regras descobertas (Figura 3).
Estando as regras geradas, o usuério pode analisa-las
apenas lendo as associagdes geradas, ou usar um link
formado em cada regra. Toda regra gerada € um link
gue, ao ser clicando, abre uma pagina do sistema onde
todos célculos efetuados pelo sistsema, bem como
gréficos gerados séo mostrados. A aplicacdo reconhece
0s dados que geram a regra e rediza os céculos
estatisticos e geragdo de gréficos apenas para esses
dados. Com iss0 0 especidista tem a disposicéo
diversas maneiras de avaliar aregra criada. Essa forma
de visudizar os dados de uma regra, também podem
ser utilizados como um relatério sobre aregra.

Prot Cancer de Mama

SE (Escolaridade = Nenhuma) ENTAO (Dor = Nao). Conf = 0.86

SE (Escolaridade = Nenhuma) ENTAO (Ulceracio na mamografia sem outros sinais ou sintomas = Nao). Conf =
0.86

SE (Dor = Nao) ENTAO (Ulceracio na mamografia sem outros sinais ou sintomas = N&o). Conf = 0.86

Figura 3 — Regra geradas pelaMD

Dentre os calculos estatisticos realizados estdo:
soma, média, mediana, desvio padrdo, coeficiente de
variagdo, coeficiente de correlagdo e regressdo linear
simples, para dados quantitativos, e soma, média,
mediana e coeficiente de correlagdo para dados
qualitativos.

4.1. Formulériosdinamicos

Buscando uma melhor adaptabilidade, o sistema possui
interface din@mica, que pode ser configurada de acordo
com a necessidade do especialista. Sendo assim, caso
se desgje adicionar ou remover algum novo campo de
informacdo, essa tarefa é realizada facilmente pelo
préprio especialista, ndo precisando uma modificacdo
no sistema por parte do programador.

Os formul&rios dindmicos facilitaram a criagdo
dos formulérios eletronicos baseados nos formulérios
em papel, possibilitando uma maior flexibilidade do
sistema e a rapida ateracdo dos formularios. Os
formularios dindmicos independem da
especiaidade com a qual sera utilizado, portanto eles
poderdo vir a ser utilizados para as outras
especialidades do ambulatério. A Figura 4 ilustra uma
tela para criagdo de formul&rio dindmicos.
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" Figura4 - Criagio de formulaios dinamicos

Os nomes que identificam os tipos de dados
(list, checkbox, radio button e text) sdo dados pelo tipo
de dados do formulario HTML. Data € um campo que
ndo existe nos formuldrios HTML. Para o tipo ‘data
utilizou-se 0 campo ‘text’ e a inser¢do é controlada
com uma fung&o JavaScript.

A partir das tabelas que armazenam a estrutura
dos formularios é gerada a base de dados onde serdo
armazenados 0s registros. Para prover um maior
desempenho no momento de minerar os dados, os
dados sdo inseridos na base transformados. Dados do
tipo list, checkbox e radio button muitas vezes sio
compostos por palavras, mas na base de dados eles séo
transformados em nimeros antes da inser¢do. O campo
data € transformado para data Juliana sendo
armazenado como dado numeérico.

5. Metodologia

Buscando uma melhor adaptabilidade, o sistema possui
ageracdo de formularios de forma dindmica, em que 0s
formularios podem ser configurados de acordo com a
necessidade do especidista. Sendo assim, caso se
desgie adicionar ou remover algum novo campo de
informacdo, essa tarefa é redlizada facilmente pelo
préprio especiaista, ndo precisando uma modificacdo
no sistema por parte do programador. A tela de criagéo
dos formulérios é exemplificada pela Figura 5.

P List

ldade no diagnéstico: [ | Exeluir

P Checkbox

i PP Radio Button

Data do diagnéstico: Exchuir [ =uEs

Data 19 consulta: Excchir P Data
Escolaridade: [nNenhuma e Excluir
Nédulo: (3o & Excluir

Tempo de evolucs: ce: I
meses: Excluir L
Formularios:

[L_Confirmar criag3o do Formulsrio | ek Cancer de |
Mama .

Figura 5 —Telade criagdo dos formularios

Os formularios dindmicos facilitaram a criagdo
dos formulérios eetronicos baseados nos formuléarios



em papel, possibilitando uma maior flexibilidade do
sistema e argpida alteracdo dos formulérios. Novos
formul&rio também podem ser criados ndo
necessitando da intervensdo de um programador para
mani pulagdo de formulérios.

O banco de dados utilizado € o Oracle devido ao
fato dos sistemas sendo desenvolvidos para o
ambulatério estarem utilizando esse BD, mantendo-se
assim a homogeneidade de tecnologias. O mesmo
motivo se deu na escolha da linguagem de
programacdo PHP. O sistema ainda utilizard a
linguagem JavaScript parainteragcdo com o Usuério, por
essa ser a linguagem de programacdo comum nos
navegadores de internet e por isso sua escolha se
fundamenta na maior compatibilidade dos navegadores
com o sistema proposto.

Embora o banco de dados utilizado sga o
Oracle, 0 sistema trabalha com uma classe genérica de
comunicacdo com bancos de dados, isso permite que
outros bancos de dados possam ser utilizados sem
grandes dteragBes no sistema. ADOdb é uma classe
aberta de comunicacdo com o banco de dados. Ela
suporta os principais bancos de dados. MySQL,
PostgreSQL, Interbase, Firebird, Informix, Oracle,
MSSQL, Foxpro, Access, ADO, Sybase, FrontBase,
DB2, SQLite, LDAP e ODBTP. Com a utilizacdo
dessa classe, busca-se uma maior adaptabilidade do
sistema a outras instituiches sem maiores
complicagoes.

Outra classe utilizada no trabalho foi a PHPIat,
para geracdo de gréficos. A versdo utilizada dessa
classe suporta os gréficos de barra, linha, érea e ponto.
Uma mostra de um grafico de barra gerado € vista na
Figura 6.
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Figura 6 — Telade geracéo de gréficos

Para a gerag@o de gréficos, somente dados que
forem qualitativos estdo disponiveis para utilizacgo.
Basta o especialista escolher qual dado desegja analisar
e com qua tipo de gréfico.

5.1. O algoritmo de regras de associacdo

O sistema cria regras de associacdo existente nos dados
armazenadas a partir dos formulérios cadastrados. O
primeiro passo nessa técnica consiste em encontrar os
itens que possam virar regras (itens candidatos). O
algoritmo é responsavel por descobrir o conjunto de
itens com maior freqiiéncia na base de dados.

A segunda etapa do algoritmo é responsével por
relizar o cruzamento dos itens selecionados na
primeira etapa. Através dos cruzamentos espera-se que
regras possam se formadas. Um cruzamento gera regra
guando o resultado do cruzamento € superior ao do
fator de confianca pedido solicitado pelo especidista
Nessa etapa, 0 algoritmo é responsével por realizar o
cruzamento dos itens de maior freqiiéncia e gerar uma
regra do tipo “se (condicdo) entdo (causa) com
intervalo de confianca devalor x.” (regrado tipo 1).

Também é possivel descobrir regras do tipo “se
(condicdol) e (condicdo2) entdo (causa) com
intervalo de confianga de valor x.” (regra do tipo 2).
Para criac8o de regras desse tipo, aguns controles
adicionais foram necessarios para evitar que dados que
ja haviam se cruzados voltassem a se cruzar gerando
processamento desnecessario.

Regras do tipo 1 sio denominadas, por [12], de

regras de associacdo transacionais, enquanto as que
envolvem muiltiplos atributos (regra do tipo 2) recebem
uma denominagdo de regra de associagdo
multimencional.
[12] também introduzem o conceito de regra de
associacao hibrida que € um tipo especial de regra
multidimencional onde uma das dimensdes pode
aparecer repetidas vezes no "corpo" da regra. Esse tipo
de regra também ¢ possivel de ser gerada pelo
algoritimo, embora nenhuma tenha sido gerada.

6. Mehoriaspropostas

Buscando melhorar a utilizagdo e manuten¢do do
sistema, estdo sendo avaliadas melhorias em 3
aspectos: bla bla bla, balbalbla

6.1. Mehorias na
formularios

criacdo  dos

A criacdo de formulérios dindmicos embora estga
funcional, pode ser melhorada, aumentando o controle
sobre os formul&rios. Dentre as melhorias sendo
avaliadas estdo:

e Possibilitar a troca da seqiéncia que o
formul&rio segue. Atualmente a sequéncia
seguida é ada ordem de entrada dos dados;

e Possibilitar a modificacdo dos valores de
entrada dos dados. Atuamente ao criar uma
list, checkbox ou radio button, ndo é possivel
aterar, incluir e excluir opcdes, necessitando
0 dado ser excluido do formulario e reentrado;
e

e Criar divisdes dentro de um mesmo
formulério. 1sso possibilitaria agrupar dados



de um formulério, aumentando a facilidade na
visualizacdo dos dados.

Diversas outras funcionalidades sdo elaboradas
paraacriagdo de formularios dindmico, mas cada nova
funcionalidade aumenta a complexidade na criacdo do
formulario. Como o interesse € possibilitar ao
especidista criar  seus formuldrios, as nhovas
funcionaidades devem ser criteriosamente
selecionadas para ndo desmotivar 0 especidista na
criacdo de formulérios.

6.2. Editor de calculos estatisticos

O editor de célculos estatisticos possibilitara maior
independéncia do sistema. Novos célculos estatisticos
poderdo ser adicionados sem a necessidade de
modificagbes no sistema e sem a necessidade de
presenca de um programador para criacdo de novas
estatisticas, podendo o especidista crialas no
momento que necessitar.

Os codigos para realizacdo dos célculos ficardo
armazenados no banco de dados e executados assim
gue forem chamados. A tarefa de criar a forma como
os calculos serdo redizados é complicada e o editor
deve facilitar o méximo possivel sua criagéo.

6.3. Novosalgoritmos de mineracéo

As préximas tarefas e serem implementadas serdo as de
classificagBo e agrupamento. Essas tarefas podem
retornar outras relagbes nos dados que podem se
mostrar melhor dos que as apresentadas pela
associagao.

A classificacBo cria automaticamente um
modelo a partir de um conjunto inicial (treinamento)
de registros. O modelo é composto de padrfes,
essencialmente  generalizagbes em relagdo  aos
registros, os quais sdo usados para diferenciar as
classes. Uma vez obtido o modelo, este € usado para
classificar automaticamente os demais registros [11].

Agrupamento ou Clustering é uma tarefa que
tem como objetivo segmentar os dados formando
grupos homogéneos. Para [12], e€la é utilizada para a
identificacdo de grupos de registros relacionados, os
guais podem representar classes potenciais, que podem
ser usadas como ponto de partida para a exploragdo de
outros relacionamentos. Para [13], agrupamento € uma
tarefa descritiva comum, onde o objetivo € identificar
um conjunto finito de categoriais ou agrupamentos
para descrever os dados.

7. Discussao e Conclusoes

Dos diversos sistemas de analise de dados na area da
satide, a maioria realiza calculos estatisticos e possuem
o inconveniente de serem complicados de se utilizar. O
sistema proposto ¢ implementado neste trabalho
apresenta uma maior facilidade na insercdo dos dados
no sistema; efetua calculos estatisticos e inclui a

possibilidade de andlise com a utilizagdo de mineracao
de dados.

Embora nfo existam particularidades em
desenvolver uma MD para a saude, esse pode pedir que
dados possuam mais seguranga, exigindo a utilizagdo
de criptografia, mas essa opgdo ¢ mais recomendada
quando o DW ¢ utilizado para prontuario eletronico.
Por se tratar de um sistema que realiza apenas analise
estatistica e ndo ¢ utilizado como prontudrio eletronico,
o sistema ndo se preocupou com a seguranca de acesso
aos dados, apenas na confiabilidade nos célculos
efetuados.

Os formularios dindmicos facilitaram a criagéo
dos formularios eletronicos baseados nos formulérios
em papel, possibilitando uma maior flexibilidade do
sistema ¢ a rapida alteracdo dos formularios. Os
formularios dinamicos independem da especialidade
com a qual sera utilizado, portanto eles poderdo ser
utilizados para as outras especialidades do ambulatério.

A principal dificuldade do trabalho deu-se no
desenvolvimento do formuldrio dindmico. Dado que
estes formularios precisavam de uma estrutura que
permitisse visualizar os dados de forma clara e ao
mesmo tempo gerasse um DW dentro da padronizagao.

O algoritmo de minerag¢do implementado utiliza
regras de associacdo. O desempenho do algoritmo ¢
inversamente proporcional ao nimero de requisi¢cdes
realizadas ao BD. Assim, procurou-se minimizar esses
acessos melhorando o codigo e procurando condi¢des
de diminuir o numero de testes na procura de
informagao.

De modo geral, pode-se dizer que o sistema
revoluciona o processo de analise de dados no servigo
de Mastologia do ambulatério onde foi implantado, ja
que a andlise se restringia apenas a realizagdo de
calculos estatisticos a partir de alguma hipotese
levantada. Espera-se que o sistema seja aceito ¢ que os
especialistas da Mastologia incorporem a MD como
ferramenta de analise de dados.

As principais recomendagdes para
aprimoramento  deste  sistema referem-se  aos
formularios e as ferramentas de andlise de dados.
Embora a criagdo de formularios dindmicos e as
ferramentas de andlise sejam funcionais e de bom
desempenho respectivamente, poderiam ser
acrescentadas melhoras, tais como: possibilitar a troca
da seqiiéncia que o formulario segue. Atualmente a
seqiiéncia seguida é a da ordem de entrada dos dados;
possibilitar a modificacdo dos valores de entrada dos
dados.

Atualmente ao criar uma list, checkbox ou radio
button, ndo ¢ possivel alterar, incluir e excluir opgoes,
necessitando o dado ser excluido do formulario e
reentrado; criar divisdes dentro de um mesmo
formulario. Isso possibilitaria agrupar dados de um
formulario, aumentando a facilidade na visualizagdo
dos dados; implementar célculos estatisticos que
permitam ao usudrio a avaliacdo de outros indicadores.

Também ¢ interessante implementar outros
algoritmos de mineracdo e avaliar o desempenho para a
escolha do mais representativo. Mesmo o algoritmo de



regras de associa¢do sendo adequado a necessidade, a
possibilidade de criar outros formuldrios até mesmo
para outras areas, faz com que as regras de associa¢do
ndo sejam aplicadas a analises dessas outras areas.
Embora nenhum relacdo significativa nova
tenha sido encontrada, esse resultado ja era esperado ja
que o formulario implementado ja tinha sido analisado
diversas vezes. Sendo assim somente foi a utilizagdo
funcionou apenas para analise estatistica dos dados.
Mas como o sistema permite a criagdo de outros
formularios, esperasse um novos dados para pesquisa.
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