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RESUMO

Os sistemas inteligentes se apresentam como uma ferramenta importante para auxiliar gestores no processo
de tomada de decisdo. Visto que técnicas baseadas em aprendizado de maquina sdo capazes de prever alguns
eventos com certa precisdo. Trata-se de um relato de experiéncia, baseado na vivéncia e execugdo de
sistemas inteligentes para solucionar problemas através de projetos de mestrado e doutorado de um Programa
de P6s-graduacdo da Universidade Federal da Paraiba, localizada no municipio de Jodo pessoa, Paraiba. O
estudo analisado foi elaborado através de um modelo de decisdo fuzzy para a aids no estado da Paraiba e teve
como objetivo identificar os municipios de acordo com os graus de prioridade para controle da aids no estado
da Paraiba, através da proposi¢cdo de um modelo de decisdo. Utilizando-se 7 variaveis fuzzy: Risco Relativo,
Scan espacial, Scan espaco-temporal, Tempo do Conglomerado Espaco-temporal, Persisténcia do
Conglomerado Espagotemporal, correlagdo de Spearman e a decisdo com relagdo a situacdo dos municipios
paraibanos. Os municipios da Paraiba classificados como prioritarios para controle e/ou combate da aids séo:
Alhandra, Baia da Trai¢do, Bayeux, Cajazeiras, Campina Grande, Jodo Pessoa, Lucena, Mamanguape, Mari,
Patos, Pedras de Fogo, Rio Tinto, Santa Rita e Cabedelo. Enquanto os municipios com tendéncia a prioritario
sdo: Caldas Branddo, Cruz do Espirito Santo, Conde, Frei Martinho, Guarabira, Juripiranga, Marcacao,
Pitimbu, Sapé e Sousa. Os sistemas inteligentes sdo alternativas disponiveis para solucionar problemas na
area da saude, visando auxiliar os gestores no processo de tomada de decisdo em saude.
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INTRODUCAO

Os sistemas Inteligentes se apresentam como uma ferramenta importante para auxiliar gestores
no processo de tomada de decisdo. Visto que técnicas baseadas em aprendizado de maquina sdo capazes
de prever alguns eventos com certa precisdo (GOLDSCHMIDT et al., 2015).

Segundo Martins (2014) a analise de variaveis e critérios para tomar decisfes geralmente

apresenta-se de forma complexa, na maioria das vezes podendo envolver dados imprecisos ou
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incompletos, maltiplos critérios, inmeros agentes de decisdo e varios objetivos, 0 que vem a

dificultar a tomada de decisdo. Com isso, 0 processo decisorio determina entre diversas alternativas
viaveis, onde as mesmas podem ser influenciadas pelo fluxo de informacGes, qualidade de
informacdes, tempo disponivel e recursos.

Tomar decisfes na &rea da saude é um processo que requer, sempre que possivel, a
utilizacdo de métodos cientificos adequados e uma andlise criteriosa de informagdes para auxiliar o
individuo quanto a melhor escolha a ser feita. Obstadculos sdo comumente encontrados nas
pesquisas, assim como nas praticas da area da salde, podendo estar vinculadas a problemas na
manipulacdo de metodologias objetivas que vem a auxiliar no tratamento e resolugéo das tematicas.
Diante deste exposto, estudos voltados para a anélise da decisdo sdo cada vez mais direcionados ao
desenvolvimento de modelos que auxiliem nesse complexo processo de tomada de decisdo em
salde (ALLISON e ZELIKOW, 1999).

A afirmacdo de um diagndstico, a escolha de um método terapéutico, ou ainda anélise de
uma hipdtese cientifica requer uma tomada decisdo, geralmente cheia de riscos e incertezas. A
existéncia de um conhecimento acumulado, experiéncias prévia ou previamente planejadas, podem
vir a colaborar neste processo (TANAKA e TAMAKI, 2012).

Frente a diversos gquestionamentos, especialistas tentaram suprir as necessidades advindas
desde tempos passados, as quais se relacionavam a modelos capazes de aprender a partir de dados
disponiveis e automaticamente serem capazes de tomar decisfes corretas. A solucdo para diversas
indagacbes surge a partir de diversas aplicagbes nos campos de classificacdo de padrdes,
aprendizado de maquina e inteligéncia artificial (KAZMIERSKA; MALICKI, 2008).

Os métodos estatisticos sdo ferramentas que podem auxiliar de forma significativa nesse
contexto. A estatistica pode ser definida como um conjunto de métodos que se destinam a
possibilitar a tomada de decisGes acertada, diante de incertezas (MEDRONHO et al, 2009). Esses
métodos apresentam-se de forma numerosas e variadas, o critério de escolha do método a ser
utilizado de acordo com o objetivo do investigador e a natureza dos dados a serem analisados.

Portanto sempre que necessario deve-se requerer um método cientifico adequado para a
analise criteriosa de dados e informacdes disponiveis (FORTES; PEREIRA, 2012).

Nesse sentido, a tomada de decisdo pode ser apoiada por diversos algoritmos, fazendo
visando a minimizacdo de erros, 0s quais oferecam uma maneira conveniente de abordar uma

infinidade de problemas em que se deseja chegar a conclusdes.
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Trata-se de um relato de experiéncia, baseado na vivéncia e execucdo de sistemas
inteligentes para realizar problemas de projetos de mestrado e doutorado no Programa de Pos-
graduacdo em Modelos de Decisdo e Salde do Centro de Ciéncias Exatas e da Natureza da
Universidade Federal da Paraiba, localizada no municipio de Jodo pessoa, Paraiba.

Tendo em vista que 0s projetos visam servir de subsidio para 0s gestores na tomada de
decisdo em salde, e sua execuc¢do depende do auxilio de métodos de tomada de decisdo, onde estéo
disponiveis n métodos, e cada um é escolhido de acordo com as variaveis do problema o qual deseja

solucionar.

DESENVOLVIMENTO

A tomada de decisdo € um processo de escolher uma acdo dentre varias outras possiveis
visando a solucdo, mitigacdo ou prevencdo de problemas. Esse processo é desencadeado quando
existe um problema a ser resolvido, torna-se necessario tomar decisées quando o estado atual das
coisas se apresentam diferente do estado desejado, em caso de ocorréncia de quebra de paradigmas
estabelecidos, quando pretende-se obter uma maior eficiéncia ou ha pretensdo de reduzir custos,
entre outros (MORAES; SOARES, 2016).

Partindo do pressuposto que o HIV comumente ndo produz sintomas que levam ao
diagnostico por volta do momento da infeccdo, existem em todo o mundo individuos infectados
pelo virus HIV porém ndo diagnosticados, desta forma consequentemente esses casos ndo estdo
notificados (LODWICK et al., 2011). Na Paraiba foram notificados entre os anos de 1980 a 2011,
5.667 casos de aids (BRASIL, 2011).

Torna-se de grande relevancia identificar o padrdo da distribuicdo geografica da aids para
que desta forma possa haver um controle visando diminuir a propagacao e a morbi-mortalidade em
consequéncia deste agravo. ldentificar as areas de risco é de suma importancia para colaborar no
direcionamento dos recursos voltados para a area da satde publica (UTHMAN et al., 2009).

Visto que comumente nos deparamos com situacdes que apresentam diferentes niveis de
incerteza e imprecisdo onde o método de tomada de deciséo acaba se apoiando em conceitos vagos

estranhos a ldgica classica e em parametros de carater subjetivo, torna-se imprescindivel o modelo
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de decisdo cientifico, onde neste presente estudo o método escolhido foi a ldgica fuzzy (KLIR;
YUAN, 1995; SOUSA, 2007; ZADEH, 1968).

A logica fuzzy é um referencial tedrico que pode ser usado de duas formas: Representa uma

extensdo da logica classica para uma logica mais flexivel visando formalizar conceitos imprecisos, e
outra onde se aplica a teoria dos conjuntos fuzzy a diversas teorias e tecnologias para processar
informagdes imprecisas como, por exemplo, tomar decisdes (KLIR; YUAN, 1995; SOUSA, 2007;
ZADEH, 1968).

Segundo Zadeh (1973), uma variavel linguistica foi definida como uma variavel linguistica,
onde esta pode admitir valores que sdo descritos através de conjuntos fuzzy, onde apresentam-se
através de funcdes de pertinéncia. Contudo a variavel linguistica pode admitir valores onde as suas
sentencas podem apresentaremse em linguagem natural ou artificial, onde o tamanho de um
individuo pode ser apresentado por uma variavel linguistica, onde a mesma assume 0s seguintes
valores: baixa, média e alta. Para cada uma das variaveis que entraram no modelo de decisdo foram
construidos histogramas, para posterior aplicagéo da légica fuzzy.

O estudo analisado foi desenvolvido no ano de 2012 e baseou-se na ldgica fuzzy e foi
escolhido ap0s pesquisas na literatura acerca de modelos de decisdo que abordam o tema aids e no
estudo realizado por Costa (2011). Contudo, foi elaborado um modelo de deciséo fuzzy para a aids
no estado da Paraiba. Utilizoando-se 7 variaveis fuzzy: Risco Relativo, Scan espacial, Scan espaco-
temporal, Tempo do Conglomerado Espago-temporal, Persisténcia do Conglomerado
Espacotemporal, correlacdo de Spearman e a decisdo com relacdo a situacdo dos municipios
paraibanos. Para cada uma das referidas variaveis possui seus conjuntos fuzzy possiveis.

O estudo teve como objetivos: Identificar os municipios de acordo com os graus de
prioridade para controle da aids no estado da Paraiba através da proposicdo de um modelo de
decisdo; realizar uma analise descritiva e calcular as medidas de freqliéncia dos casos de aids no
estado da Paraiba; identificar os municipios paraibanos com maior Risco Relativo; analisar a
distribuicdo espacial e espaco-temporal da aids na Paraiba, analisar a associacdo entre 0s Riscos
Relativos de cada ano; gerar um modelo de decisdo para atuacdo de programas de intervencgéo
direcionadas ao agravo aids no estado da Paraiba e avaliar o modelo proposto a partir dos dados da

aids na Paraiba.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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Analise Descritiva

Através desta analise foi possivel observar que o ano com maior numero de casos foi 2009,
com 420 casos novos da doenca. O ano de 2002 foram 146 casos novos, sendo 0 menor nimero de
casos relatados. Feita a analise mensal verificou-se que o més de fevereiro apresentou menor
numero de notificagdes (202 casos), e que no més de dezembro foi maior o nimero de notificacdes
(325 casos). Observou-se um significativo aumento no nimero de notificacbes no més de dezembro
do ano de 2004. A faixa etaria mais acometida pela aids foi dos 20 aos 34 anos, com 1.410 casos no
periodo estudado, seguida pela faixa etaria de 35 anos a 49 anos com 1.239 casos, diante desses
dados observou-se que este mal atinge preferencialmente as pessoas economicamente ativas. Ha
predominio de aids na zona urbana no decorrer de todo o estudo, foram 2.702 casos (89%), com
predominio no sexo masculino, enquanto na area rural 267 casos (8,8%) e também houve

prevaléncia dos casos no sexo masculino.

Medidas de Frequéncia da aids na Paraiba

Quanto a incidéncia da aids na Paraiba observou-se séries no periodo de 2000-2010 e
decréscimo nos anos 2000-2002, observou-se uma ascensao rapida de incidéncia de 2003 a 2004,
com um pico em 2004, a maior incidéncia foi em 2009. O Risco Relativo(RR) para a aids foi
analisado no periodo de 2000-2010, nos municipios paraibanos o RR agrupo-se entre 0 e 208, ndo

ultrapassando 208.

Anélise Espacial

No que concerne a andlise espacial dos casos de aids na Paraiba, a estatistica utilizada foi a
Scan que foi aplicada através do modelo Poisson, através do método Scan identificou-se
conglomerados de alto e baixo risco. Verificou-se conglomerados espaciais em maior concentracao

no litoral do estado.

Analise Espaco-temporal
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Realizada esta andlise identificou-se 14 conglomerados, 0s quais estdo mais concentrados na

faixa litoranea e no sertdo do estado, foram detectados mais conglomerados foram detectados com

mais frequéncia conglomerados no periodo de 2006-2010, no total de 5 vezes.

Logica fuzzy

As regras deste estudo foram criadas baseada nas informacGes dos histogramas que foram
obtidos para cada uma das variaveis de entrada e de saida fuzzy. O ano de 2010 foi utilizado como
referéncia para a criagdo das 472 regras e para a aplicacdo do modelo fuzzy. Ao aplicar o modelo de
decisdo para os municipios do estado da Paraiba, modelo este baseado na logica fuzzy, foram
encontrados resultados satisfatérios para o ano de 2010. Quanto a categorizacdo dos municipios, foi
realizada de modo que 14 (6,27%) foram considerados como prioritarios; 10 (4,48%) com tendéncia
a prioritario; 4 (1,81%) com tendéncia a ndo-prioritario; e, 195 (87,44%) como nao-prioritarios.

Os municipios da Paraiba classificados como prioritarios para controle e/ou combate da aids
sdo: Alhandra, Baia da Traicdo, Bayeux, Cajazeiras, Campina Grande, Jodo Pessoa, Lucena,
Mamanguape, Mari, Patos, Pedras de Fogo, Rio Tinto, Santa Rita e Cabedelo. Enquanto os
municipios com tendéncia a prioritario sdo: Caldas Branddo, Cruz do Espirito Santo, Conde, Frei
Martinho, Guarabira, Juripiranga, Marcacdo, Pitimbu, Sapé e Sousa. A avaliacdo do modelo foi
realizada baseada em documentos da Secretaria de Salde do Estado da Paraiba que elegessem 0s
municipios que fossem prioritarios para acoes de controle e prevencdo da aids.

Onde através desta analise descobriu-se o Plano de Ac¢des e Metas (PAM) elaborado pela
propria Secretaria de Saude, o qual se constitui num documento elaborado anualmente com o
objetivo de planejar o financiamento das acdes em HIV/aids e outras doencas sexualmente
transmissiveis através da transferéncia de recursos fundo a fundo na forma de incentivos federais

(Sistema Unico de Satde).

Figura 1- Estrutura basica mostrando o modelo fu-zy para a aids na Paraiba

== —= I~ T~ AN/

- =< —~—— ] O R i X "1}(“ l"'-w \

i wimieon
| - - il ._'_,_,_._,———-___ | ETIRr
—_—

contato@congresso-conimas.com.br
www.congresso-conimas.com.br




SRR PR L ge——
| CONGRESSO INTERNACIONAL DE
\ ‘ MEIO AMBIENTE E SOCIEDADE

E Il CONGRESSO INTERNACIONAL DA DIVERSIDADE DO SEMIARIDO

CONSIDERACOES FINAIS

Contudo, conclui-se que os sistemas inteligentes sdo ferramentas importantes para
solucionar problemas na area da satde, de modo que o melhor método é escolhido de acordo com as
variaveis do problema que pretende-se resolver.

A ldgica fuzzy apresenta-se como método de decisdo, podendo ser usado na resolucéo de
problemas em saude, através da proposicdo deste método foi possivel identificar os municipios de
acordo com os graus de prioridade para controle da aids no estado da Paraiba, estes dados podem
servir de subsidio para os gestores na tomada de decisdo em saude.

A utilizacdo de recursos computacionais é altamente requerida, uma vez que a realizacédo de

calculos sé é possivel com este recurso.
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