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HEALTHCARE BUSINESS INTELLIGENCE

ADOPCAO E UTILIZACAO DE SISTEMAS DE

BUSINESS INTELLIGENCE NA SAUDE (TUTORIAL)

(PARTE II)

INTRODUCAO

Na primeira parte deste artigo [1], em que foi feito um en-
quadramento sobre Healthcare Business Intelligence, ter-
minei o mesmo identificando um conjunto de factores que
devem ser tidos em conta na definicdo da arquitetura de
um Sistema de Business Intelligence (BI), tais como: desen-
volvimento de um sistema novo, ou potenciar a escalabili-
dade de um dos sistemas de Bl j& instalados e verticalizado
para a saude; caracteristicas do repositério de dados: cen-
tralizado versus distribuido (departamentalizado); frequén-
cia de atualiza¢do de dados; envolvimento dos utilizadores.
Tipicamente, mesmo que na Organizacdo de Saude ain-
da ndo exista uma politica de centraliza¢do de informa-
¢do ao nivel de uma aplicagdo de BI, é frequente pelos
sistemas ja implementados no ambito de politicas de in-
formatizagdo para melhoria dos processos e dos servigos
prestados (e.g., Sistema de Gestdo Clinica, Sistema Inte-
grado de Gestdo Empresarial) que ja existam aplicacdes
de Bl descentralizadas e circunscritas as aplica¢des que
Ihes deram origem. Por isto, estas deverdo ser o ponto
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Figura 1 - Arquitetura para um Sistema Integrado
de Business Intelligence.

de partida para uma politica de Gestdo de Informagdo e
particularmente na defini¢do da arquitetura do Sistema
de Business Intelligence.

ARQUITETURA DO SISTEMA DE BI

Em diferentes Organizacdes a estratégia de por onde co-
mecar para o desenvolvimento/implementa¢do de um
Sistema de Bl transversal tem sido diferente: desenvol-
vimento de um sistema novo de raiz, integrando dados
das aplica¢des que fazem parte da Solucdo Integrada de
Sistemas de Informacdo na Organizagdo, ou potenciar a
escalabilidade de um dos Sistemas de Bl ja instalados e
verticalizado para a Saude.

Cada uma destas estratégias tem as suas vantagens e
desvantagens, mas eu advogo, principalmente por ques-
tdes financeiras e por questdes de eficiéncia e eficacia
(rapidez de execucdo e facilidade de manutencdo), a es-
calabilidade de um dos Sistemas de Bl ja instalados, pro-
movendo a integracdo entre os mesmos e atribuindo a
um deles o papel principal (de maestro) na arquitetura
do Sistema de BI, assegurando a manutencao em funcio-
namento dos varios sistemas. Embora seja defensavel a
posi¢do inversa, eu proponho que o sistema de Bl Master
seja escalado a partir de uma solucdo de Bl clinica, uma
vez que a missdo das Organizaces de Saude estd cen-
trada na pratica clinica, nos processos de prestacdo de
cuidados de saude.

Esta estratégia permite:

- Consolida¢do da informagdo necessaria para uma
visdo transversal num Unico repositério que permite
numa Unica aplicagdo (mesmo paradigma de utiliza-
¢do) a andlise transversal da Organiza¢do, sem contu-
do promover a andlise detalhada/especializada;
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- Manutencdo dos Sistemas de Bl especializa-
dos em diferentes areas maximizando a sua
verticalizacdo, adaptagdo e especializagdo ao
nivel de indicadores e dimensdes de analise.

No entanto é importante também sublinhar que nao se
deve promover a existéncia de uma miriade de Sistemas
de BI. Isso seria além de um desperdicio de recursos, a
desvirtuacdo da politica de promog¢do de existéncia de
uma fonte de verdade! Tendo por base os processos
principais numa Organizacdo de Saude deve aceitar-se a
existéncia de dois Sistemas de Bl: um orientado a area
Clinica e um outro a drea de Gestdao Empresarial (e.g., Fi-
nanceira/Contratualizacdo), devendo fomentar-se a tro-
ca de informacdo entre os dois sistemas de Bl e a promo-
¢do de um deles a Master System. De forma orquestrada
estes dois sistemas deverdo conseguir responder a todas
as necessidades de analise de dados e o Sistema de Bl
principal deve suportar a existéncia de uma visao trans-
versal e consolidada da Organizagdo. O Sistema principal
de Bl terd um papel duplo: por um lado de visdo consoli-
dada da organizacdo e por outro de visdo detalhada dos
processos que suporta (clinicos ou financeiros).

A integracdo entre os dois sistemas de Bl em operagdo
deve ser feita através de um Data Mart de integracgao.
Desta forma evitam-se processos duplos sobre os siste-
mas fonte ao nivel de carga para extrac¢ao de dados e re-
plicacdo de regras de negécio nos dois processos de ETL.

Idealmente para melhorar (i) a experiéncia de utilizagdo,
(i) @ manutenc¢do dos sistemas ao nivel de politicas de
acesso e o (iii) licenciamento deveria procurar-se a utili-
zac¢do de apenas uma tecnologia de suporte as aplica¢des
de Business Intelligence, reconhecendo-se contudo que
esta uniformizacdo podera ter um “custo” elevado: recur-
sos, “time to market”, custo e dificuldade de manutencao
e evolug¢do do sistema.

Esta estratégia de integracdo permite responder as ne-
cessidades de analise de dados ao nivel da atividade, da
pratica clinica, da vigilancia epidemiolégica e das compo-
nentes financeiras e de gestdo dos processos. Por exem-
plo, é possivel: (i) caracterizar a populagdao acompanhada,
identificando a prevaléncia de doencas como a Hiperten-
sdo, (ii) analisar a qualidade do acompanhamento dos
Hipertensos: pacientes com pelo menos duas consultas
nos ultimos 12 meses, monitorizacdo de pressao arterial
e colesterol, etc... e (iii) quais os custos associados a esses
cuidados. Além disso e tomando ainda este exemplo, a
especializacdo defendida dos sistemas de Bl permitira por
exemplo no BI Clinico analisar em detalhe o acompanha-
mento da populacdo de hipertensos e de cada paciente
em particular para monitorizacdo e melhoria da préatica
clinica, ao mesmo tempo que devido a integracdo entre as
aplica¢Bes de Bl instaladas, monitorizar os custos associa-
dos ao acompanhamento da populac¢do de hipertensos.

FREQUENCIA DE ATUALIZACAO DE DADOS

Um dos temas que é sempre muito debatido na definicao
da estratégia quer na defini¢cdo da arquitetura dos Siste-
mas de Business Intelligence, quer na sua implementa-
¢do, esta relacionado com a frequéncia de atualizagdo/
refrescamento dos dados no data warehouse. Embora
exista uma corrente crescente para diminuicdo do delay
de transferéncia de dados entre os sistemas operacio-
nais e os sistemas analiticos e uma defesa do Real-Time
Analytics, na verdade nem todas as areas de dados neces-
sitam de uma atualizagdo em tempo “quase” real, pois isso
ndo aporta valor acrescentado nos processos de Tomada
de Decisdo e os custos associados podem ser enormes.

Relativamente a este tema, os Sistemas de Business In-
telligence, nomeadamente na sua componente de ETL
devem incorporar mecanismos que permitam ajustar a
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frequéncia de atualiza¢do de acordo com as necessida-
des da Organizagdo, mutavel inclusivamente ao longo do
tempo e idealmente estes processos de carregamento
do data warehouse devem ser flexiveis no ajustamento
da frequéncia de atualizagdo por area, promovendo a
atomicidade nas defini¢des de frequéncia de execugdo
do processo de ETL.

QUALIDADE DE DADOS NOS SISTEMAS DE BI

Um dos aspectos criticos relacionados com arquitectura e
implementac¢do de Sistemas de Business Intelligence esta
relacionado com a necessidade de implementacao de me-
canismos automaticos que monitorizem os processos de
integracao de dados nos repositérios de dados (data wa-
rehouses) das aplica¢cdes de B, para garantir a frequéncia
de atualizacdo de dados e que a atualizagdo esta a ocorrer
sem erros. Garantir dados a tempo e confidveis sdo requi-
sitos muito importante para Suporte a Tomada de Decisao.
Os aspectos relacionados com a qualidade, integridade e
consisténcia de dados foram apontados como o maior de-
safio na adop¢do ou utilizagdo de aplica¢des analiticas nas
organizag6es, num estudo realizado em 2011 pela Bloom-
berg BusinessWeek.

Muitas vezes, mesmo assegurando que os dados integra-
dos nos data warehouses refletem os acontecimentos, é
necessario demonstrar aos utilizadores que assim é, pois
frequentemente estes tendem a questionar os dados ex-
traidos com base na sua avaliacdo empirica e s6 com es-
tratégias de demonstracdo de como os dados estdo cor-
retos se consegue ganhar a confianca dos utilizadores.

A andlise de qualidade dos dados, é também frequente-
mente ponto de partida para iniciativas de melhoria da
qualidade dos registos efectuados nas aplica¢des opera-
cionais, uma vez que é habitual no processo de analise
de dados detectar impossibilidades de analise ou dados
menos préprios, derivados da forma como os diferentes
perfis de utilizadores (e por vezes até dentro do mesmo
perfil) efetuam os registos.

0S “CONSUMIDORES” DE INFORMACAO

Um dos aspectos que considero mais importantes pela
experiéncia no desenvolvimento e implementacgdao de Sis-
temas de Bl na Saude, é o envolvimento dos utilizadores,
a disponibilizacdo de um sistema que seja confortavel na
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Figura 2 - Magic Quadrant for Business Intelligence and Analytics
Platform 2013 Gartner, Fevereiro/2013 [2].

utilizacdo. As questdes da usabilidade de sistemas infor-
maticos (interacdo homem-computador) tém merecido
um grande foco por parte de diferentes comunidades
(e.g., designers, engenheiros de usabilidade) mas tém
estado principalmente focadas nas aplicacdes operacio-
nais (na area da Saude por exemplo no EMR), no entanto,
esta questdo é também muito importante nas aplica¢des
para analise de dados. E é necessario reconhecer, que os
principais fornecedores de plataformas de Bl (e.g., Oracle,
MicroStrategy, Microsoft, QlikTech) tém incorporado fun-
cionalidades que melhoram a experiéncia de utilizacdo
e permitido que a explora¢do dos dados possa ser feita
além das ja tradicionais aplicacBes web, a partir por exem-
plo de aplica¢gdes de produtividade (e.g., Microsoft Office)
e de dispositivos méveis.

Para que se consigam resultados positivos na implemen-
tacdo é necessario na definicdo da arquitetura (principal-
mente funcional) de um Sistema de Business Intelligence
caracterizar os utilizadores que necessitam na organiza-
¢do de utilizar as aplica¢cdes de Bl para suporte as suas
atividades diarias. Se tradicionalmente no passado por-
gue 0s sistemas eram menos amigaveis e porque o co-
nhecimento de acesso estava confinado -, os pedidos de
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informacado eram dirigidos a Dire¢do de Sistemas de Infor-
macao (vulgo informatica) e os utilizadores estavam dis-
postos a aguardar que os dados fossem disponibilizados
para prosseguir o seu trabalho, atualmente, as necessida-
des e a velocidade a que as necessidades de informacao
necessitam de ser respondidas ndo é compaginavel com
este workflow. Por isto, as aplicacdes de Bl devem estar
adequadas em termos de usabilidade para permitirem a
todo o universo de “consumidores de informagao” na Or-
ganizagdo o acesso e a explora¢do dos dados disponiveis.
E esse universo de utilizadores numa Organizacdo de
Saude é composto por grupos tdo distintos como mem-
bros dos Orgdos de Gestdo (e.g., Conselho de Adminis-
tracdo, Administradores de Departamentos, Dire¢do
Clinica), Clinicos, Administrativos, Informaticos. E se es-
tes Ultimos estdo dispostos a processos que envolvam a
criagdo de scripts para acesso a dados, a maior fatia do
universo de utilizadores que necessita de dados numa
Organizagdo de Saude pretende que o sistema seja de tal
forma amigavel que com um ndmero reduzido de cliques
seja possivel extrair os dados necessarios do sistema. E
aqui surge uma nova questdo relacionada com o com-
promisso que € necessario estabelecer entre um sistema
flexivel que permite que os utilizadores a partir das fun-
cionalidades e objetos disponiveis (relatérios, métricas,
dimensdes) possam efetuar as customizagdes necessa-
rias para obter exatamente o resultado pretendido, ou a
disponibilizagdo de um sistema mais “rigido” funcional-
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Figura 3 - Perfis de Utilizadores de Aplicacdes de Business Intelligence [3].
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mente mas que responda diretamente as necessidades
dos utilizadores menos habeis e menos disponiveis para
uma utilizacdo mais abrangente da aplicacao de BI.

Para mim é claro que um sistema de Bl deve ser ampla-
mente flexivel para que as Organiza¢6es ndo estejam de-
pendentes dos fornecedores das solu¢des, no entanto a
experiéncia faz também notar que a disponibiliza¢cdo aos
utilizadores finais de uma solucdo que exige um trabalho
mais prolongado de utilizagdo do sistema para chegar ao
resultado pretendido conduz normalmente a desgaste e
desmotivacdo na utilizagdo.

Para sublinhar este facto podemos atentar neste exemplo:
um determinado utilizador para efeitos de auditoria por
exemplo da qualidade do Sistema de Triagem no Servico
de Urgéncia pretende extrair um relatério detalhado por
episodio e por paciente, dos dados do processo de Triagem
(Prioridade, Fluxograma, Discriminador) e alguns indica-
dores de qualidade relacionados com Tempo de Triagem
e Tempo da Triagem a 1.2 Observacdo Médica. Qualquer
aplicacdo de Bl mais ou menos complexa permite a ana-
lise consolidada destes dados e a partir de uma das fun-
cionalidades mais comuns em aplica¢des de BI: o drill é
possivel chegar ao detalhe de Paciente e Episédio. E no
final, quando o utilizador chega ao resultado pretendido
pode inclusivamente guardar este novo relatério custo-
mizado a partir de um existente para utiliza¢8es futuras.
No entanto, o facto do utilizador ndo ter podido chegar
rapidamente ao resultado constitui um
factor que pode conduzir a “negacdo” do
sistema, classificando-o como complexo.
Por isto e porque ndo é possivel conceber
um sistema de Bl que ndo ofereca flexibili-
dade na exploracdo de dados uma vez que
as necessidades de andlise de dados sdo
dindmicas, é necessario encontrar forma
de nas Organizacdes auxiliar este tipo de
utilizadores. E o auxilio a estes utilizado-
res passa pela existéncia de um Centro de
Competéncias em Bl que integre informa-
ticos, clinicos, administradores, e que se
constitua como um polo dinamizador do
apoio na utilizacdo e do desenvolvimento
do Sistema de BI. A experiéncia demonstra
que a existéncia de um grupo como este
tem influéncia decisiva na aceita¢cdo, na
melhoria da experiéncia de utilizagdo e na
evolucdo do sistema.



Além da maximizagdo da experiéncia de utilizacdo um dos
fatores determinantes para a aceitacdo esta relacionado
com a qualidade dos dados apresentados e na demonstra-
¢do que os dados espelham fidedignamente a realidade.

CONCLUSAO

O interesse na adop¢do e massificacdo da utilizacdo de
aplicagdes analiticas, nomeadamente Sistemas de Busi-
ness Intelligence, nas OrganizacBes de Saude tem conheci-
do um interesse crescente e assiste-se a maturacdo destas
organizagfes na forma como pretendem implementar po-
liticas estruturadas de Gestao de Informacgao.

No entanto, reconhecendo-se o elevado contributo que
estas aplicagdes podem trazer as Organizacbes de Saude
em multiplos dominios, da Gestdo a melhoria dos Cuida-
dos de Saude prestados, os desafios inerentes ao desen-
volvimento e implementacdo de Sistemas de Bl sdo gran-
des, envolvendo ndo apenas a definicdo das capacidades
de andlise mas sobretudo a estratégia de disponibiliza-
¢do e explora¢do de informacdo adequada.

Neste artigo procurou-se sobretudo deixar algumas pro-
postas, principalmente para discussdo, sobre questfes que
devem ser consideradas na adopcdo de Sistemas de Busi-
nes Intelligence nas Organiza¢des de Saude. Sistemas que
na minha perspectiva devem actualmente ser considerados
criticos na arquitectura dos Sistemas de Informacao.
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