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RESUMO

A preparacao e resposta as emergéncias em Saude Publica envolve o investimento em
sistemas de deteccdo precoce, alerta e resposta. Modelos de correcéo de atraso de
notificacao e a diversificagdo de fontes de dados utilizadas sao algumas abordagens
comumente utilizadas para geracao de informagéo e agdo mais oportunos. Neste artigo é
apresentada a estratégia implementada no municipio do Rio de Janeiro de utilizagdo de
dados de atendimentos de urgéncia e emergéncia unida a aplicagdo de modelos de
deteccao de tendéncias para geragao automatizada de alertas. A partir de CIDs marcados
nos prontuarios eletrénicos de atendimentos, monitoram-se séries temporais de eventos de
interesse no municipio. Um modelo GAM ¢é ajustado as séries para suavizagao,
determinacgao da inclinagao e geragao dos alertas. Os resultados sao exibidos em painel e
monitorados diariamente. Desde 2023, multiplos eventos de interesse foram identificados
através do painel e resultaram em comunicagéo coordenada e acdes no territorio. Os
resultados exaltam a potencialidade no uso desses dados na identificagdo de eventos de
interesse em tempo oportuno, alinhando-se a conceitos de uma vigilancia moderna.
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Preparation and response to Public Health emergencies involve efforts in developing
systems for early detection, alert and response. Models for dealing with notification delay
and diversification of data sources are some of the commonly used strategies for faster
information and action. In this paper, we present the strategy implemented in Rio de Janeiro
municipality, where data from urgency and emergency visits were acquired and modeled, in
order to detect trend shifts and generate alerts. From the ICD-10 field in electronic records,
time series representing events of interest were created. A GAM model was fitted for
smoothing, slope determination in each point, and alert generation. The results obtained are
displayed in a dashboard, monitored daily. From 2023, multiple events of interest were
identified through the dashboard, some of which lead to coordinated communication and
actions in the territory. We draw attention to the potentials in the use of these type of data on
identifying events of interest in a timely manner, approaching the concepts of a modern
surveillance.

Keywords:

public health surveillance, syndromic surveillance, routinely collected health data, dashboard
systems, electronic health records

Introducao

A rotina do trabalho da vigilancia epidemiologica envolve o atendimento, notificagao
e a digitacdo de eventos suspeitos nas bases de dados dos sistemas de
informagdes em saude (SIS), etapas que frequentemente implicam em atraso para a
prevencdo de casos secundarios de doengas transmissiveis '. Algumas
metodologias voltadas para a corre¢cao de atrasos de digitacdo e/ou antecipagéo da
identificagdo de surtos tém sido desenvolvidas e aplicadas na Vigilancia em Saude
(VS), tais como técnicas de nowcasting, por meio de modelagem bayesiana ** e
modelos de machine learning *, respectivamente.

Enquanto o desenvolvimento e apropriacdo de métodos quantitativos para a
elaboracao de analises em saude é fundamental para aprimorar a atuagao da VS, a
diversificagcdo das fontes de dados utilizadas - especialmente com foco na
identificagdo oportuna de surtos e possiveis Emergéncias em Saude Publica (ESP) -
¢ também uma abordagem recomendada °°. Registros de Obitos, dados
laboratoriais, informagdes sobre vendas de farmacos, rumores em midias sociais
sdo exemplos de fontes nao tradicionais que tém sido exploradas para compor as
informagdes em saude 7. No contexto nacional, recentemente, o uso de registros
eletrbnicos de consultas em unidades de atencao primaria foi avaliado quanto a
possiveis ganhos na detecgéo precoce de aglomerados de doengas respiratorias 8.

No municipio do Rio de Janeiro (MRJ), a estrutura de trabalho organizada para o
enfrentamento a pandemia de Covid-19 inovou ao utilizar registros ndo usuais para
a VS, como solicitagao de vagas zero ao sistema de regulagao de leitos e dados das
Unidades de Pronto Atendimento, para a antecipacédo de cenarios epidemioldgicos °.
A inclusdo de atendimentos da Rede de Urgéncia e Emergéncia (RUE) no
monitoramento indicou uma oportunidade para elaboragcdo de um sistema de
detecgao, alerta e resposta precoce na cidade, uma das fungdes essenciais a
Saude Publica ™.
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A estruturacdo de mecanismos para a geragao de alertas no ambito da VS
pressupde a perspectiva de uma resposta mais oportuna, com garantia de uma
investigacdo imediata do sinal/tendéncia identificada e comunicac&o coordenada do
evento, alinhando-se ao conceito de inteligéncia epidémica "'". Um EWARS - Early
Warning, Alert and Response System - tem como caracteristica alta sensibilidade e
rapida atuacdo, tanto na deteccdo de sinais, quanto na deflagracédo de respostas
(verificagdo do alerta e implantagdo de medidas de controle) "'. O presente artigo
visa apresentar um painel de alertas voltado ao monitoramento de possiveis
emergéncias em Saude Publica, elaborado com dados de atendimentos da rede de
urgéncia e emergéncia do MRJ.

Metodologia

Um painel interativo foi desenvolvido para o monitoramento das tendéncias dos
atendimentos realizados na rede de urgéncia e emergéncia do MRJ. Situagdes
relacionadas a utilizacdo desse painel foram apresentadas com foco: (1) na
comparagao do cenario epidemiolégico da Covid-19 frente aos dados de
atendimentos da RUE versus notificagbes do SIVEP- Gripe e E-SUS; e (2) para
deteccao precoce na ocorréncia de casos de doencga diarreica aguda (DDA).

Fonte de dados

Registros eletronicos de atendimentos realizados em 15 unidades de pronto
atendimento (UPA) e 4 Coordenagdes de Emergéncia Regional (CER) que integram
o sistema municipal de saude foram utilizados nas analises. Esses registros contém
variaveis sociodemograficas do paciente, identificacdo do atendimento segundo
categorias da décima revisdo da Classificagao Internacional de Doengas (CID-10) e
informagdes da unidade de saude. As séries de atendimentos na RUE (Sindrome
Gripal e Covid-19) foram comparadas a série construida com as notificagbes de
casos graves e leves, obtidas respectivamente do SIVEP-Gripe e sistema e-SUS.

Etapas de processamento

A captura dos registros de atendimentos da RUE foi realizada diariamente, de forma
automatizada, a partir de conexdes via interface de programacgado de aplicagdes
(Application Programming Interface - APIl) e carregadas para uma base local de
dados no Centro de Inteligéncia Epidemioldgica, implementada em PostGreSQL.

Os registros foram agrupados de acordo com o cdédigo identificador do paciente,
unidade de atendimento e data de entrada na unidade de saude - processo que
permitiu eliminar registros duplicados. A variavel campo de atendimento (contendo a
categoria da CID-10) foi utilizada para reclassificagdo segundo as séries de
interesse para a VS e, a partir dessa classificagdo, foram geradas as séries
temporais com a contagem total, diaria ou semanal dos atendimentos no municipio.

As séries do e-SUS e SIVEP-Gripe foram agregadas na unidade temporal semanal,
utilizando como referéncia a data dos primeiros sintomas. O quadro 1 contém as
categorias da CID 10 reclassificadas segundo as séries de interesse.
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Séries de interesse Categoria da CID 10
Sindrome Gripal JOO-J11
Arboviroses A90-A94, A98, A99
Covid-19 B34.2, UO7
Virose, nao especificada B34.9

Febre A68.9, R50
Tosse R0O5
Diarreia A09, K52, K59
Nausea R11
Cefaleia R51

Mialgia M79.1
Artralgia M25.5
Bronquiolite J21.0, J21.8

Quadro 1. Categorias da CID 10 e reclassificagdo segundo série de interesse.
Modelos estatisticos para monitoramento de tendéncias

Para a identificacdo precoce de alteragdes nas séries temporais foram calculadas e
acompanhadas métricas para indicar: (i) a tendéncia de crescimento ou queda e (ii)
0 patamar de casos em relagdo ao valor de controle esperado. Para obter ganhos
na oportunidade de resposta para a VS optou-se pela unidade de agregacgéao diaria.
Modelos Aditivos Generalizados (GAM) foram utilizados para remocao do ruido
presente nas séries, resultantes da carga diferencial de atendimentos em fungao do
dia da semana e feriados e a extracdo de uma tendéncia geral.

Assumiu-se que a contagem diaria de atendimentos para uma determinada série
segue uma distribuicdo binomial negativa. Incluiu-se no modelo um termo suave
temporal para representar a tendéncia e outro para o dia da semana, resultando em
uma suavizacgao da série, conforme a representacao:

N,=Bo+f,lt+f,|diadasemanal+e

onde n: é o preditor linear exponenciado para o dia t, Bo 0 intercepto do modelo, f()
as fungdes suaves e € o erro aleatorio. A partir da série suavizada obtida, calcula-se
a inclinagao no ultimo ponto observado, utilizada para classificagdo da série em
crescimento, estabilidade ou queda. Os quantis historicos 0,2 e 0,8 do numero de
atendimentos sao utilizados para definicdo de limites de controle para cada série
(abaixo, dentro do esperado ou acima do patamar).
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Além do monitoramento das séries de interesse, acompanha-se também os
atendimentos individualizados que referem categorias da CID 10 com potencial para
tornarem-se uma possivel emergéncia de saude publica. Esses codigos de atengao
referem-se aos eventos de notificacdo imediata que compdem a Lista Nacional de
Notificagdo Compulsédria de doengas, agravos e eventos de saude publica . Dessa
forma, a verificagdo do caso pelas equipes da vigilancia pode ser iniciada sempre
que um atendimento refere-se a alguma dessas categorias.

No momento de atualizagcéo diaria da base de atendimentos, caso seja identificada
entre 0s novos registros a marcagao de uma categoria de interesse, uma notificagéo
automatica é enviada a equipe do CIE via e-mail. Sinalizam-se também, as
categorias “novas e reemergentes” - representadas por um novo atendimento sem
observagao historica ou que estavam sem observagcdo apds um periodo de tempo
superior a 180 dias.

Visualizagéo das séries de interesse

As séries de interesse construidas (com e sem suavizagdo) sdo monitoradas
visualmente na forma de graficos de séries temporais. Os quantis de controle, junto
as sinalizagdes de variagbes geradas pelos modelos estatisticos, também foram
inseridos na visualizagdo. Os resultados foram reunidos em um painel interativo de
acesso interno no CIE.

Para as analises foi utilizada a linguagem estatistica R ' (versdo 4.3.2) e os pacotes
“tidyverse” '*, “mgcv’"®, “shiny™® , “sendmailR""", e “duckdb”*®.

Aspectos éticos

A tilizagdo dos dados e desenvolvimento desse painel interativo foram
contemplados em projeto aprovado sob o parecer n° 6.572.784 do Comité de Etica
em Pesquisa da Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro.

Resultados

O monitoramento das séries de sintomas e sindromes de interesse a VS por meio
do Painel de Alertas iniciou-se no Centro de Inteligéncia Epidemioldgica em
maio/2023. Na figura 1 encontra-se replicada a tela principal dessa ferramenta, onde
visualizam-se seis seéries temporais, que consolidam os atendimentos para
arboviroses, bronquiolite, covid-19, diarreia e sindrome gripal realizados no periodo
de julho a fevereiro/2024, nas unidades da RUE.

Os periodos com tendéncia de crescimento nas séries temporais foram destacados
pela linha continua na cor preta, enquanto as linhas tracejadas representam os
quantis superior e inferior com base na série histérica. Em fevereiro/2024, apenas a
série para diarreia apresentava estabilidade, mas com frequéncia de casos diarios
acima do esperado. Para as outras cinco séries apresentadas observam-se
tendéncias de crescimento. O painel implantado no CIE permite acompanhar a
contagem diaria de atendimentos, as tendéncias obtidas através da suavizagdo, os
alertas de crescimento e os quantis de controle para um conjunto de 12 séries.
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Figura 1. Atendimentos diarios (circulos) e tendéncia suavizada (linha continua) de
seis séries monitoradas na Rede de Urgéncia e Emergéncia, MRJ. Periodo de
15/07/2023 a 15/02/2024.
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Fonte: Centro de Inteligéncia Epidemiolégica; Elaborado em 16/02/2023.

Dados RUE frente ao SIVEP e E-SUS na antecipacdo do cenario epidemiolégico

As tendéncias observadas por meio dos registros da RUE foram comparadas com
os dados dos sistemas SIVEP-Gripe e e-SUS. Na figura 2 apresentam-se as séries
semanais de Covid-19 obtidas pelo monitoramento das notificagbes de casos graves
e leves e, ao lado, os atendimentos marcados com as categorias correspondentes a
Covid-19 e Sindrome Gripal.

As observagdes foram divididas em trés recortes distintos no tempo: o que era
observado até a semana epidemiologica (SE) 4/2024, até a SE 6/2024 e até a SE
8/2024. Este periodo foi notoriamente marcado por um aumento nos casos de
Covid-19 no municipio . Observa-se que, ao final da SE 4/2024, um aumento nas
tendéncias de atendimentos de Covid-19 e Sindrome Gripal pode ser verificado.
Nas semanas seguintes, o padrdao assemelha-se ao que seria observado
posteriormente nos dados oficiais.

Figura 2. Tendéncias das séries dos dados oficiais de Covid-19 (SIVEP e e-SUS) e
dos atendimentos diarios da RUE (atendimentos por Sindrome gripal e Covid-19),
no municipio do Rio de Janeiro, SEs 49/2023-10/2024.
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Fonte: Centro de Inteligéncia Epidemiolégica; Elaborado em 16/02/2023.

Deteccdo precoce na ocorréncia de casos de doenca diarreica aguda (DDA

O processo de detecgao precoce foi descrito para o sinal observado em relagéo ao
aumento de atendimentos por diarreia no MRJ em 2023. No processo tradicional da
vigilancia epidemioldgica, um surto de diarreia sé seria notificado ao Sistema de
Informagdes de Agravos de Notificagcdo (SINAN) se configurado como tal, nao
havendo notificagcdo de casos individuais. Na figura 3, exibe-se a série de
atendimentos por diarreia na RUE e a tendéncia, entre os meses de outubro de
2022 a junho de 2023. Observa-se que a tendéncia gerou alerta de crescimento a
partir de janeiro de 2023, ultrapassando o quantil histérico de 80% em fevereiro do
mesmo ano. Observa-se também que o aumento se deu de forma semelhante entre
as unidades de atendimento dos casos.

A deteccado de crescimento dos casos gerou a verificacdo do sinal e deflagrou a
ampliacdo das estratégias de vigilancia relacionadas ao evento. No periodo de
16/02 a 20/03, foi estabelecida uma parceria com o laboratério Central de Saude
Publica e iniciou-se a coleta de amostras bioldgicas em diversas unidades. Essa
acao visou detectar e identificar bactérias, virus e parasitas relacionados a diarreia
infecciosa, em circulacdo naquele momento. As coletas nas unidades sentinela
(rotina da vigilancia) foram mantidas para fins de comparagdo dos patdégenos
identificados.
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Figura 3. Numero de atendimentos diarios por Diarreia (pontos) e tendéncia
suavizada (linha sdlida) no municipio do Rio de Janeiro (a) e nas unidades (b).
Outubro de 2022 a maio de 2023.
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Fonte: Centro de Inteligéncia Epidemiolégica; Elaborado em 16/02/2023.
Estratégia de resposta implantada pela Vigilancia em Saude

Os sinais das séries monitoradas na RUE, junto aos alertas de crescimento e
patamares de tendéncia compdem uma estratégia da VS orientada para a deteccao
precoce e resposta a eventos de importancia a Saude Publica. No delineamento
desse processo considerou-se a capacidade instalada da rede de VS para a
verificacdo dos sinais identificados. Esse fluxo deflagrado frente a identificacdo de
um sinal foi ilustrado na Figura 3. Na etapa de verificagdo do sinal, tanto as areas
técnicas da VS, quanto unidades de resposta rapida das 10 areas de planejamento
da cidade tém sido ativadas.

Figura 4. Detecgéao e resposta as possiveis ESP no MRJ
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Fonte: Centro de Inteligéncia Epidemiolégica; Elaboragao prépria.
Discussao

A utilizagdo, o processamento e a modelagem de registros da RUE, assim como a
estruturacdo de um painel de alertas, tém permitido o monitoramento rotineiro de
eventos de interesse para a VS e favoreceu a identificacdo precoce e atuagao
oportuna em potenciais ESP. Essa estratégia esta alinhada a uma abordagem
moderna para a VS ao buscar diversificar as fontes de dados, as formas de
consumo, tratamento e visualizagdo das informagdes *® e em conjunto com outros
dados, aproxima-se da ideia de vigilancia em mosaico .

O Painel de Alertas foi elaborado com a exploracdo de um dado classificado na
literatura como estruturado ° e ao considerar perspectivas para uma abordagem
mais avangada para a VS, trouxe avangos por incorporar métodos analiticos e
possibilidade de visualizagdo mais sofisticada para a area. Observou-se que as
tendéncias temporais de atendimentos corresponderam aos padrbes observados
nos sistemas oficiais, como SIVEP-Gripe, e-SUS e SINAN. Contudo, tem-se
consideravel vantagem temporal ao utilizar os dados de atendimentos, visto que néo
houve atrasos envolvidos no processo de notificagdo, digitagdo e obtengao desses
dados.

Na comparagdo entre casos de Covid-19 notificados (e-SUS e SIVEP) e
atendimentos da RUE por Covid-19 e sindrome gripal, um aumento na tendéncia
temporal da RUE foi perceptivel ao final da SE 4/2024. O aumento também seria
visualizado posteriormente nos dados oficiais, porém somente apds a entrada das
notificagdes ou com a aplicagdo de algum algoritmo de nowcasting 2. Além da rapida
identificacdo de sinais de crescimento, os dados de atendimentos indicaram
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também mudancas de patamar, no geral. Na mesma situacao, para a SE 8/24 foi
possivel identificar queda na curva de atendimentos de Covid-19, padrao que ainda
nao era nitido por meio dos dados oficiais, visto que quedas observadas nas
semanas mais recentes podem ser resultantes de atraso de notificagdo. No caso
especifico da diarreia, o monitoramento da tendéncia de casos, seguido da
identificagcdo oportuna de patdgenos causadores passou a ser possivel, nao
dependendo da notificagcdo de surtos para a acdo de saude publica.

O processo de obtencao, tratamento e modelagem dos dados permitiu que os
alertas fossem sensiveis a variagbes diarias. Dessa forma, ndo depende-se da
consolidagdo de dados semanais para identificagdo de mudangas no padréao e
geracao de alertas. A recuperacdo dos registros via API, além de trazer maior
seguranga para a transferéncia de dados, também contribui para a extragao
continua e automatizada. No modelo implementado, a inclusdo de um termo que
captura o efeito do dia da semana permitiu o ajuste pelas diferencas nos
atendimentos esperados em dias com mais e menos atendimentos. Contudo, o
aumento da sensibilidade as mudangas nas curvas pode levar a geragao de alertas
que futuramente ndo se concretizam, caracterizando um efeito de borda. Em busca
de evitar tal efeito, utilizam-se splines de complexidade penalizada ?'. Uma
alternativa para a quantificacdo da incerteza dos alertas seria a estimagdo de
intervalos de credibilidade para as inclinagdes através de amostragem das
tendéncias obtidas, permitindo a interpretacdo em termos de probabilidade de
crescimento ou queda #.

Embora os dados da RUE indiguem potencialidades na detec¢do precoce de
possiveis emergéncias, tal estratégia pode ser fortalecida ao incluir também dados
de atendimentos na Atencdo Primaria a Saude (APS). Em outras iniciativas de
implantagao de sistemas de rapida resposta no Brasil, observou-se consideravel
correlacdo e antecipacdo dos sinais observados de doencas respiratorias na APS
em relagéo aos dados oficiais #%.

A dependéncia do uso do campo CID para construgdo das séries foi considerada
um fator limitador, visto que designa-se apenas uma categoria para sumarizar o
atendimento. Em determinadas situagcbes investigadas, verificou-se também
equivocos no momento da digitacdo do atendimento. Outras potencialidades
mostram-se possiveis com a utilizacdo de campos para além dos cédigos da CID-
10, como o campo aberto das queixas relatadas pelos pacientes. Em iniciativa de
modelagem de atendimentos de emergéncia em Nova York, péde-se identificar
clusters sindrbmicos de potencial emergéncia utilizando modelos de linguagem
natural e técnica de scan-clustering . Dessa forma, identifica-se o uso desse
campo como promissor em passos futuros, podendo colaborar para a captura de
sinais e sindromes sem depender da indicagdo da categoria da CID-10 pelo
profissional de saude.

Outro fator limitante é a disponibilidade de dados de apenas uma parcela das
unidades de urgéncia e emergéncia no municipio, nao incluindo unidades estaduais
ou aquelas sem conexdo com a interface de aplicagdo utilizada. Embora a
representatividade dos dados para o municipio seja afetada, argumenta-se que o
monitoramento cumpre seu papel quanto ao quesito de sensibilidade a mudanga de
tendéncias.
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O desenvolvimento de um painel de alertas, a partir de dados assistenciais do SUS
configura-se como uma ferramenta de grande utilidade para a gestao, a assisténcia
e a vigilancia em saude. O painel promove uma cultura de monitoramento e permite
a antecipacao de agdes estratégicas de respostas territoriais mais rapidas, por meio
de um processo totalmente executado pela esfera municipal. Os achados
apresentam nivel de incerteza toleravel, pois estdo acoplados a mecanismos de
checagem desenvolvidos pela vigilancia epidemiologica.

A possibilidade de expansao da ferramenta para outros locais dependera do nivel
de informatizacdo do municipio, assim como da capacidade técnica dos quadros
municipais. Urge a mudanga da caracteristica passiva da vigilancia em saude, ao
receber notificacdes e depois sair em campo. E possivel detectar casos suspeitos
por meio de buscas em tempo real em prontuarios eletrénicos e utilizar mao-de-
obra qualificada em respostas mais rapidas e mais coerentes com as ferramentas
tecnologicas disponiveis atualmente.

Consideragées finais

O processo de aquisigao, tratamento e modelagem sobre os dados de urgéncia e
emergéncia de forma sistematizada representou relevante avango na deteccéo e
acao rapida em possiveis emergéncias em saude publica no MRJ. Desde 2023,
multiplos eventos de interesse resultaram em comunicagdo coordenada dentro da
secretaria, algumas das quais levaram a investigagdo de campo, a partir de alertas
observados no painel. A estratégia representa, portanto, um enorme ganho na
identificagdo precoce de situagdes que nao seriam identificadas rotineiramente ou
seriam observadas apos consideravel intervalo de tempo, tornando-as inoportunas.
A implementacédo do processo totalmente em software livre e de cddigo aberto em
todas as suas etapas € um aspecto que facilitou seu desenvolvimento e ampliagao
dentro da vigilancia. Ha diversas oportunidades de avango na estratégia, que
incluem ampliagao da cobertura territorial dos dados, inclusdo de dados de atencéo
primaria e utilizacdo de métodos de linguagem natural sobre campos abertos dos
prontuarios.

O monitoramento dos atendimentos da RUE por meio do painel de alertas trouxe
ganhos a VS ao incorporar dados de fontes ndo tradicionais e também ao modificar
substancialmente a forma de detectar eventos de importancia em Saude Publica.
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Os dados que geraram os resultados deste estudo ndo podem ser disponibilizados
publicamente por incluirem dados sensiveis e restritos a Secretaria de Saude do municipio
do Rio de Janeiro.
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