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Aincorporacdo das tecnologias de informacéo a pratica da atencdo a satide é uma tendéncia que tem evoluido em magnitude
eintensidade ao longo do século 21. Com isso, a telessatide tem ganhado cada vez mais espaco nas praticas de satide, no Brasil e no
mundo. O cuidado a saude pode apresentar ganhos consideraveis em qualidade, com a informatizacdo de diversos procedimentos
administrativos e de registro de informagdes que ainda sdo majoritariamente executados em documentos impressos. Assim, o
momento da consulta pode ser muito melhor direcionado para o estabelecimento da relacdo entre o profissional de satude e o
paciente, o que traz ganhos potenciais na qualidade do diagndstico e no estabelecimento do percurso terapéutico.

A telessaude prové a infraestrutura e os processos de comunicagdo necessdrios para o estabelecimento destes avancos na
pratica dos servicos de satide. Entretanto, para que isso se torne um bem universal, capilarizado dentro do Sistema Unico de Satde,
tanto no subsetor publico quanto no privado, ainda hé a necessidade da superacéo de relevantes desafios tecnolégicos e culturais.

O principal destes desafios é a estruturacdo de um ecossistema de informagdes em salide desenvolvido em uma infraestrutura
tecnolégica que resolva de forma permanente e ubiqua o problema técnico da interoperabilidade semantica, ou seja, a capacidade
de qualquer aplicativo em salde (seja um prontudrio eletronico, um Sistema de Informacdo em Saude oficial, um software
embarcado em um equipamento médico ou um aplicativo médico para smartphone) de compartilhar informagées com significado
vélido. Embora a interoperabilidade semantica seja um problema geral da 4rea de ciéncia da computacéo, ela afeta os sistemas de
informacdo em saude de forma mais aguda do que os sistemas de informacéo utilizados em outros setores da sociedade, e a ndo
solucdo desse problema tem obstado a universalizacao de servicos de telessaude.

Os sistemas de informacdo em salde devem ser capazes de compartilhar dados validos entre si, porque o percurso de um
paciente pelo sistema de saude é altamente complexo e totalmente especifico para cada paciente. O conjunto de dados clinicos
que necessitam ser coletados em pacientes diferentes (mesmo que apresentem a mesma doenca) é extremamente variavel. Esta
variabilidade depende ndo apenas da singularidade do paciente, mas também do ponto de vista de cada profissional de saude
que o atende. Diversos conceitos clinicos e protocolos variam entre diferentes escolas médicas, o que afeta o modo como cada
provedor de cuidado deseja que a informacdo sobre seu paciente seja registrada. E mesmo assim, todos os servi¢os de saude
devem ser capazes de compartilhar dados de satiide, com tal nivel de variabilidade, de forma acurada e segura.

Ha mais de trés décadas tem-se tentado resolver este complexo problema com a utilizacdo de solugées baseadas em software
convencional, que apresenta funcionalidade aceitavel para outros setores da sociedade, mas ndo na area da saude. O problema
central da engenharia de software convencional é o fato de que a semantica e a estrutura dos dados é modelada diretamente na
base de dados e no cddigo-fonte do aplicativo, o que o torna automaticamente um “silo de dados’, encarcerando de forma perene
dentro de si o significado da informagao que registra.

Os padrdes existentes para a drea de informética em saude foram criados para tentar mitigar a dificuldade de compartilhamento
de dados entre sistemas de informacdo em saude baseados em software convencional, mas a Unica forma de se obter isso é a
definicao a priori de formatos de mensagens que todos os aplicativos sao forcados a utilizar. Isso vai de encontro a singularidade da
informacdo sobre cada paciente, que é coletada por cada profissional de saide em servicos de saude distintos. Assim, aplicativos
desenvolvidos de acordo com os padrdes existentes sao considerados um entrave burocrdtico a consulta clinica, o que gera
preocupacdes importantes em relacdo a qualidade e a confiabilidade dos dados que sao inseridos nestes sistemas, muitas vezes
secundariamente (ou seja, a partir de formularios impressos). Este modelo néo é aplicavel para a 4rea de telessatde, onde o foco é
o compartilhamento de dados clinicos no momento da consulta.

Desde o final do século 20, um novo paradigma para o desenvolvimento de sistemas de informagdes em saide semanticamente
interoperaveis tem emergido, a partir da modelagem dual originalmente proposta pelas especificacées openEHR, e atualmente
conceituada de forma mais genérica como um desenvolvimento de software orientado a modelos multinivel, ou simplesmente
modelagem multinivel. O avan¢o da pesquisa e da inovacdo neste campo do conhecimento da informética em saude tem
possibilitado a implementacdo de tecnologias web semanticas em protétipos ja testados e validados, que estdo prontos para
prover os sistemas de satide com o tdo esperado ecossistema de informagdes em salide semanticamente interoperavel, desde a
escala local até a global.
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O ponto chave da modelagem multinivel é a modelagem do conhecimento em saude, que idealmente deve ser realizada
pelo especialista do dominio, ou seja, pelo profissional de saide que deseja registrar a informacdo clinica exata sobre o
cuidado oferecido ao seus pacientes. Esta é a instancia que concentra a maior inteligéncia deciséria no sistema de saude, pois
é onde ocorre a singularidade do encontro paciente-profissional. E neste ponto exato, que coincide com o ambito de acdo
da telessaude, que a melhor informacéao sobre as condi¢des de salide de uma pessoa e os detalhes do processo de produgédo
do cuidado pode ser registrada.

Para que a inovacdo promovida pela modelagem multinivel, que ja se encontra madura em termos cientificos e tecnolégicos,
possa ser absorvida pelos sistemas de informacdo implementados nos servicos de saude, é necessaria uma mudanca cultural no
campo da informatica em saude, cuja dimensao é comparavel a mudan¢a do modelo cosmoldgico geocéntrico de Ptolomeu para
o modelo heliocéntrico de Copérnico, visto que o software baseado em modelagem multinivel é de natureza diversa do software
convencional. O coracdo da modelagem multinivel, a modelagem do conhecimento em artefatos computacionais que podem
ser interpretados semanticamente e informar a persisténcia dos dados clinicos de forma permanentemente vélida em qualquer
plataforma informacional, também ird requerer a criacdo de um novo tipo de especialista, 0 modelador de conhecimento. Esta é
uma especialidade em construcdo, e a massa critica acumulada no presente nimero do Jornal Brasileiro de Telessatide aponta para
a necessidade da criagdo de uma nova especialidade médica, a Informatica Médica (e portanto, de uma nova especialidade na area
da saude em geral, a Informéatica em Saude), como ocorrido recentemente nos Estados Unidos, onde sdo oferecidos programas de
residéncia médica e multiprofissional em Informatica Médica e Informética em Satude desde 2013.

O presente nimero do Jornal Brasileiro de Telessaiide tem como objetivo apresentar a comunidade cientifica nacional os
avancos mais recentes na area de Modelagem do Conhecimento em Telessaude, sob o novo paradigma da modelagem multinivel.
Diversos grupos de pesquisa, articulados pelo Instituto Nacional de Ciéncia e Tecnologia - Medicina Assistida por Computacdo
Cientifica (INCT-MACC), tém desenvolvido projetos de pesquisa e de inovagao baseados nas especificagdes openEHR originais
e na sua evolugdo para tecnologias XML e web semantica, como realizado nas especificacdes Multilevel Healthcare Information
Modeling (MLHIM). Os resultados mais promissores deste esforco institucional sdo apresentados neste nimero, contando com a
producao de diversos jovens doutores e pesquisadores brasileiros, que tém produzido ciéncia e tecnologia de ponta, de qualidade
superior a diversos projetos internacionais, no sentido de oferecer ao Sistema Unico de Satide um ambiente de compartilhamento
de informacdes robusto, seguro e eficiente.
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