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registro do servico médico de urgéncia bem como analisar dados oriundos dos atendimentos
realizados por esse servico. Este aplicativo pretende evitar a introducdo de dados incompletos
e/ou incorretos, possibilitar rapido acesso as diferentes informagdes dos registros, como também
facilitar a analise de grande volume de dados. Este aplicativo deve ser instalado em tablet para ser
utilizado em Unidade Movel de suporte avangado para o enfermeiro preencher os dados. O
objetivo geral ¢, portanto, a automatizagdo das informagdes relativas aos atendimentos realizados
pelo SAMU bem como identificar o perfil desses atendimentos. A pesquisa ¢ de natureza aplicada
com abordagem qualitativa através de estudo de caso. Foi realizada pesquisa bibliografica
exploratoria e pesquisa documental, para compreender a tematica. Além disso, foi realizada
Engenharia de Requisitos para compreender como o aplicativo deveria ser construido. O presente
estudo levantou e apresentou problemas que podem ser evitados ¢ melhorados durante o processo
de atendimento do servigo de atendimento moével de urgéncia com uso da tecnologia, garantindo
uma melhora significativa ao servigo, principalmente em relagdo aos processos relacionados a
ficha de atendimento.
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INTRODUCTION

uma melhor gestdo do conhecimento em organizagdes que podem ser
tanto instituigdes de ensino, empresas ou até mesmo cidades

Salienta-se que, cada vez mais, o fator de desenvolvimento das inteligentes. Este estudo foca no Servico de Atendimento Movel de

organizagdes centra-se no capital humano, o conhecimento gerado
pelo capital humano de uma organizagdo deve ser valorizado e
utilizado de forma a otimizar os recursos da organizagdo, de forma a
torna-la competitiva e inovadora. Sistemas de Gestdo do
Conhecimento (em inglés, Knowledge Management Systems - KMS)
pretendem trazer conhecimento passado para ajudar nas atividades de
gestdo, resultando no aumento da eficiéncia organizacional.
Compreendem os instrumentos organizacionais e pessoais que
objetivam a melhora da produtividade das agdes orientadas ao
conhecimento, visando apoiar ¢ melhorar as tarefas intensivas de
conhecimento, processos e/ou projetos do ciclo de vida do
conhecimento. Além disso, aplicar métodos, préaticas e ferramentas
tecnoldgicas estudados na Engenharia do Conhecimento permitem

Urgéncia (SAMU), o primeiro componente da Politica Nacional de
Atengao as Urgéncias implantado no Brasil no comego dos anos 2000
[ODWYER, 2013]. Trata-se de um servi¢o de socorro pré-hospitalar
movel, em que o usudrio solicita atendimento por intermédio do
acesso telefonico gratuito pelo numero 192 [BRASIL, 2013;
BRASIL, 2012]. O SAMU foi expandido por meio de inovagdes
tecnoldgicas, a fim de incorporar mecanismos de agdo e regulagdo,
liderados por médicos que coordenam o atendimento de emergéncia
extra-hospitalar, gestdo do fluxo de pacientes entre ambulatorios e
hospitais, e apoio a acidentes em massa, junto aos servicos de
atendimento militar de emergéncia, entre outras atividades [BRASIL,
2012]. Embora a expansdo do SAMU apresente-se de forma desigual
entre os Estados e regides do Brasil, com dificuldades de fixagdo de
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médicos, centrais de regulagdo mal equipadas e escassez de
ambulancias [O'DWYER, 2013], de forma geral, os estudos apontam
bons resultados deste servigo na atengdo pré-hospitalar [ALMEIDA,
2016; COSTA, 2021; ODWYER, 2013; ORTIGA et al., 2016;
ROMANZEIRA et al., 2013]. No entanto, em virtude da necessidade
de institui¢do de praticas assistenciais com processos mais seguros e,
também, de reducdo significativa de danos evitaveis a saude, a
qualidade do atendimento prestado no atendimento pré-hospitalar do
SAMU requer constante aprimoramento. Neste sentido, reconhece-se
a importancia da qualidade do registro da historia clinica e evolutiva
do paciente, para o delineamento de estratégias de melhoria da gestdo
do atendimento em satide [GALDINO, 2021; HOLMGREN, 2021;
KEASBERRY, 2017; VIRGINIO, 2015] em especial, para o
atendimento pré-hospitalar [MAJEED, 2013] e, neste caso, a principal
fonte de informagéo ¢ a ficha de atendimento. Porém, em detrimento
das diretrizes propostas na Portaria n° 2048/02 do Ministério da
Satde, ndo hd uma padronizacdo dos registros na ficha de
atendimento do SAMU, de forma que cada municipio elabora sua
propria ficha e sua forma de armazenar os dados referentes a mesma.
Além disso, os registros sdo preenchidos manualmente e, portanto,
passiveis de conter dados incompletos ou, até mesmo, incorretos. Pelo
fato de os registros serem impressos, ¢ dificil o agrupamento, o
tratamento ¢ a analise de dados, dificultando a construgdo de
relatorios e prejudicando o gerenciamento e a melhoria dos servigos
prestados a populagdo. Evidéncias da importancia da padronizagdo e
da organizacdo dos dados do atendimento do paciente para
gerenciamento das a¢des em saide [DELESPIERRE, 2017;
REVERE, 2017] reforcam a emergéncia da melhoria das acoes de
registros dos atendimentos prestados pelo SAMU.

Neste sentido, Business Intelligence (BI) pode contribuir, de forma
significativa, na melhoria dos servigos voltados a gestdo de saude,
visto que permitem uma melhor organizagdo das informagdes, a fim
de auxiliar na tomada de decisdes [AUSTIN, 2016; LOEWEN].
Importante ressaltar que, diante da ubiquidade dos dispositivos
moveis, a utilizagdo de smartphones ¢ tablets para aquisigdo,
armazenamento e compartilhamento de dados relacionados a area de
saide tem sido amplamente difundida na pratica médica
[SCHOOLEYA, 2016; STORCK, 2021] inclusive em situagdes de
emergéncia fora do ambito hospitalar [DAINTON, 2017;
DEXHEIMER, 2015], destacando, portanto, que existem vantagens
na aplicacdo de BI sobre dados oriundos da automatizacdo do
formulario e no uso de dispositivos méveis, visando a melhoria do
servi¢o de atendimento do SAMU. Portanto, os objetivos deste estudo
foram (i) definir e propor uma padronizagdo para o preenchimento
das fichas de atendimento do SAMU (diminuindo assim a
inconsisténcia, as perdas e falhas nos dados inseridos); e (ii)
pesquisar solugdes para armazenar e melhorar o processo de analise
dos dados gerados pelo preenchimento das fichas. Os resultados
obtidos até o presente momento sdo um projeto de software com
desenvolvimento de um produto minimo viavel (em inglés, Minimum
Viable Product - MVP). Este MVP permite o preenchimento digital
da ficha de atendimento e, posteriormente, visualizagdo das fichas
individuais ou de relatérios de atendimentos por meio de um
aplicativo movel. Esta solugio pretende que haja uma maior
eficiéncia, comparativamente ao processo manual de preenchimento
das fichas de atendimento, na entrada/validagdo da entrada dos dados
com posterior analise das informagdes via aplicagdo de técnicas e
ferramentas de BI. Na sequéncia, serdo apresentados os trabalhos
relacionados, o processo de desenvolvimento do aplicativo e,
finalmente, os resultados obtidos neste projeto.

Trabalhos Relacionados: As tecnologias tém aportado uma série de
beneficios visando a seguranga do paciente. Recentemente as
aplicagdes moveis tém contribuido de forma significativa na melhoria
dos servigos do SAMU, permitindo que as equipes utilizem estas
funcionalidades visando um servigo mais eficiente, eficaz e que
garanta uma melhor seguranca ao paciente. A seguir, foi realizada
pesquisa exploratoria no ano de 2018. Os motores de busca utilizados
nesta pesquisa foram: google.com, play.google.com e o
scholar.google.com.br; as palavras chaves utilizadas foram: "SAMU
SISTEMAS", "SAMU Business Intelligence", "SAMU APP",

"SAMU 192 Software" ¢ "SAMU SISTEMA GESTAQ"; os critérios
de inclusdo foram: ser sistema para o SAMU; e os critérios de
exclusdo foram: sistemas inativos/desativados. A seguir os Sistemas
de Informacdo para o SAMU detectados:

e ¢-SUS-SAMU - Sistema utilizado para captura de dados do
SAMU, desenvolvido para trabalhar de forma auténoma,
integrando com os demais servicos e armazenando também
registros de procedimentos efetuados nos atendimentos.
Voltado para o armazenamento fidedigno das informacdes e
rapidez na coleta.

e SAMUFor - Aplicativo mobile regional de Fortaleza-CE, com
dados de protocolos para apoio ao atendimento e localizagdes
com os principais centros referente ao setor de saude da cidade,
também possui RSS de noticias e informativos sobre o SAMU.

e Protocolos RAU - Aplicativo mobile que disponibiliza os
protocolos do SAMU 192, provenientes de todos os
componentes da Rede de Atengao as Urgéncias.

e SAGE - Sistema de Apoio a Gestdo Estratégica, disponibiliza
informacgdes para auxilio na tomada de decisdo, geracdo de
dados e apoio a gestdo. As informacdes referentes a servigos do
SAMU 192 encontram-se nessa plataforma.

e PIP-PRTG Network Monitor - Painéis de indicadores de
performance (PIP) para o SAMU (Servico de Atendimento
Movel de Urgéncia) do Rio de Janeiro (RJ), empregando o
software de monitoramento de rede PRTG Network Monitor, da
empresa alema Paessler AG. O PRTG ¢ empregado na coleta de
informagdes do Sistema de Regulacdo Médica (SisReM) e na
orientagdo de alertas e notificagdes sobre os principais
indicadores da gestdo do SAMU. Esses indicadores sdo obtidos
e gerenciados em tempo real pelo software, projetados para
acesso movel, a qualquer momento e em qualquer lugar.

e BI SIGA-SP - Sistema de armazenagem de dados atuais e
historico, utilizando banco de dados e geragdo de relatorios
instantaneos aplicando conceitos de BI.

e Ao analisar esses sistemas, ¢ possivel observar a preocupagio
no auxilio de problemas na gestdo do conhecimento, analise de
dados, apoio a decisdo e suporte a gestdo na area da saude, no
geral, mas especificamente para o atendimento pré-hospitalar
movel. Nenhum sistema apresentado tem enfoque no uso de
solugdes BI especificas para o auxilio, melhoramento e apoio ao
Servigo de Atendimento Moével de Urgéncia. E também
possivel observar algumas funcionalidades semelhantes porém
de forma mais geral e abrangente ou que apresenta objetivos e
resultados diferentes, nenhuma delas abrange processo de
automatizacdo para auxilio da captagdo das informagdes obtidas
em campo pelo SAMU, dificultando ou tornando inapto a
analise desses dados por algumas dessas ferramentas. Na
sequéncia, alguns estudos que salientam que deve haver
integragdo das tecnologias nos servigos do SAMU:

e [SILVA, 2021] fez uma analise do SAMU de Belo Horizonte
via simulagdo e otimizagdo. Desenvolveram um modelo de
simulacdo capaz de representar de maneira confidvel as
operagdes de resgate do SAMU, com o objetivo de gerar
estimativas dos pardmetros de desempenho - tempo de resposta
e espera no atendimento - comumente utilizados para avalia¢ao
deste tipo de sistema. Com o modelo desenvolvido, avaliaram
configuragdes alternativas de operagdo buscando reduzir o
tempo gasto desde a chegada da chamada na central de
regulagdo até a chegada da equipe de atendimento no local do
incidente;

e [NOGUEIRA JUNIOR, 2021] desenvolveu um modelo de
otimizagdo para localizacdo de facilidades e cenarios e sdo
testados objetivando determinar localizagdes viaveis para as
bases de operagdo que resultem em um tempo de resposta do
SAMU mais adequado. A partir da relocalizacdo das bases de
operagdo, testes comparativos sdo realizados em um modelo de
Simulagdo de Eventos Discretos. A partir dos resultados dos
modelos de otimizagdo e de simulagdo decisdes relevantes
foram sendo extraidas e contribuiram para melhoria do servico;

e [27] destacam um SAMU divididos em sub-regides ¢ tipos de
chamados. Por se tratar de natureza aleatoria, a demanda pode
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mudar constantemente, temporalmente e geograficamente,
podem também ter interferéncia por diferentes comportamentos
da sociedade. Verificam-se a analise de medidas, como tempo
médio de resposta, utilizando um modelo hipercubo de filas
espacialmente distribuidas, pode contribuir para analise de
diferentes alternativas de localiza¢do das ambulancias,
verificando diferentes variagdes na demanda do servigo.

METODOLOGIA

A metodologia ¢ de natureza aplicada com abordagem qualitativa
através de estudo de caso. Foi realizada pesquisa bibliografica
exploratdria e pesquisa documental, para compreender a tematica.
Além disso, foi realizada Engenharia de Requisitos para compreender
como o aplicativo deveria ser construido. Para este projeto
colaboraram 2 pesquisadores nas areas de informatica e
administragdo, 2 académicos do curso de Engenharia de Software ¢ 1
mestrando na tematica de gestdo do conhecimento. Para o
desenvolvimento foram utilizados alguns dos artefatos e eventos
propostos pela gestdo de projetos SCRUM (SOMMERVILLE, 2011),
a proposta de obter feedback de clientes em potenciais do Lean
Startup (RIES, 2012), além das boas praticas de programacdo do
Extreme Programming (XP) tais como programagdo em pares,
integracdo continua e refatoragdio (BECK, 2000). Durante a
construgdo do aplicativo e para verificar a viabilidade e a
aplicabilidade da abordagem, realizou-se um estudo de caso no
SAMU de Ribeirdo Preto-SP.

Desenvolvimento do Aplicativo: Inicialmente foi realizada uma
pesquisa documental exploratéria sobre as fichas de atendimento do
SAMU, além da regulamentagdo médica para o preenchimento dessas
fichas. Apos, foi feita coleta de dados por meio de entrevistas semi-
estruturadas com integrantes das unidades de suporte basico do
SAMU, denominados, no restante deste artigo, como stakeholders.
Importante salientar que, para o processo de desenvolvimento do
produto de software, foram utilizados alguns dos eventos e artefatos
propostos para gestdo de projetos, segundo a metodologia SCRUM,
conforme apresentado em [PRESSMAN, 2016; SCRUM, 2021], tais
como: Product Backlog, Sprint e Sprint Review; a pratica do obter
feedback de clientes em potenciais conforme o Lean Startup [RIES,
2012]; e algumas das boas praticas de programagdo propostas pelo
Extreme Programming (XP) tais como prototipagdo, programagdo em
pares, integragdo continua e refatoragdo [BECK, 2013]. Foi utilizado
o documento “Ficha de Atendimento da unidade de suporte basico”,
resultante da pesquisa documental realizada. Desta ficha foram
extraidas 28 classes de persisténcia. Para apoiar a compreensdo dos
dados da ficha e realizar o levantamento das funcionalidades da
aplicacdo, foram realizadas reunides periddicas com stakeholders do
SAMU da regido de Maringa-PR. A partir dessas reunides, foi
elaborado o documento referente ao projeto do software. Na
sequéncia, os principais requisitos funcionais para o gerenciamento e
automacao da ficha de atendimento:

. Manter acesso - permitir que o profissional possa cadastrar
novos usudrios, acessar o sistema com suas credenciais,
recuperar senha perdida e alterar dados cadastrais;

. Manter ficha de atendimento - permitir que o profissional
possa iniciar o preenchimento de uma nova ficha, alterar
dados erréneos ou inconsistentes, visualizar todas as fichas
disponiveis e excluir a ficha de forma 16gica (onde o dado néo
¢ removido do banco de dados, apenas aplicado um atributo
de excluido);

. Enviar ficha de atendimento - permitir que o profissional
possa compartilhar a ficha por meio de uma URL, onde a
ficha possa ser visualizada de forma online e o arquivo da
mesma possa ser convertido em formato PDF (Portable
Document Interface). O compartilhamento deve abranger o
envio do link de acesso, por e-mail, SMS (Short Message
Service) e WhatsApp;

. Preencher ficha - permitir que o profissional possa acessar as
subdivisdes da ficha de forma intuitiva e preencher os campos
necessarios;

. Obter localizagdo GPS (Global Positioning System) - permitir
que o profissional, utilizando apenas um botdo, possa buscar
informacdo da localizagdo do dispositivo e preencher campos
de localidade automaticamente;

. Manter BI - permitir que o sistema atualize e execute o
processo de BI de forma automética e gere os relatérios de
forma dinamica; e Visualizar relatérios - permitir que o
profissional visualize os relatorios e dados gerados pelo BI,
filtrando a informacéo da forma desejada.

. Além dos requisitos funcionais citados, também foram
levantados os seguintes requisitos ndo-funcionais:
. Disponibilidade - o sistema deve funcionar sem acesso a

Internet, visto que o acesso a uma conexao nio ¢ constante e
apresenta grande instabilidade, considerando que o ambiente
de uso, ¢ um ambiente movel;

. Usabilidade - a interface de uso da aplicacdo deve ser
intuitiva, simples e de facil uso. Desta forma, o sistema ndo
deve apresentar aumento no tempo de preenchimento,
comparando-se ao preenchimento feito manualmente em
papel;

. Confiabilidade e Seguranga - a aplicagdo deve impedir que
perdas de informagdes ou indisponibilidade de servigo
ocorram, garantindo a integridade dos dados.

Foram também definidas algumas informagdes que poderiam ser
extraidas por meio de uma solugdo Business Intelligence (BI).
Relembre que uma solugdo BI pode contribuir para que haja uma
rapida extracdo e visualizagdo de dados e informagdes, auxiliando na
tomada de decisdo. Contudo, por se tratar de um MVP e,
consequentemente, nao possuir dados reais, realizou-se uma analise
com base em um conjunto genérico de atributos, relacionados com a
regido e caracteristicas dos atendimentos efetuados pelo SAMU. Os
resultados obtidos até o presente momento (com dados ficticios)
demonstram que se pode contribuir com a gestdo do SAMU, como
também com outros servigos publicos para detectar, por exemplo,
pontos onde sdo registrados atendimentos causados por acidentes de
carro (moto ou bicicleta), assaltos, entre outros. Importante ressaltar
que este sistema pretende cobrir toda a regido da AMUSEP, tanto
unidade moével quanto helicoptero. Para validacdo do projeto,
conforme [12], foram realizadas reunides com stakeholders do SAMU
e o principal artefato utilizado foi a prototipagdo. Salienta-se que
foram construidas 3 (trés) versdes preliminares ao longo das reunides
periddicas. Esta verificagdo foi realizada apenas com os responsaveis
técnicos pelo projeto e focava no corrigir/refinar tecnicamente o
projeto de software que estava sendo construido.

Na etapa de desenvolvimento do aplicativo, foram utilizados alguns
dos artefatos e cerimonias propostas pelo Framework do SCRUM,
como o processo de Sprint, dividido em periodos quinzenais de
pequenas entregas, aplicando uma rotina mais livre e dinamica, de
forma que os envolvidos ndo precisassem trabalhar no projeto ou
reportar suas agdes diariamente. A implementagdo da solugdo de BI
foi iniciada depois que as funcionalidades estavam validadas junto
aos stakeholders. Esta decisdo deve-se ao fato de que era preciso
haver estabilidade na estrutura do banco de dados para evitar
retrabalho. Nas reunides, junto aos stakeholders do SAMU,
identificou-se o processo utilizado pela regido de Maringa-PR, para
que fosse feita a analise e estatistica dos dados oriundos da ficha de
atendimento. Verificou-se que ¢ um processo que demanda esforgo e
grande periodo de tempo, pois deve ocorrer conforme as seguintes
etapas: separar o montante das fichas; analisar as informacdes
inseridas em cada ficha; tratar e extrair os dados desejados das fichas
e, por fim, elaborar relatorios que permitam visualizar
estatisticamente os dados filtrados da ficha de atendimento (conforme
Figura 1).
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Processo para analise dos dados

1. Separar
pilha de fichas

2. Analisar, tratar e extrair
informacao, uma por vez

3 - Visualizar
restltado

Figure 1. Processo para analise dos dados Fonte: Autores (2021)

A automatizagdo do preenchimento das fichas de atendimento,
somada a solugdo de BI, permite que o processo de analise dos dados
seja mais eficiente, pois o aplicativo desenvolvido permite que as
fichas individuais sejam acessadas rapidamente e que os relatdrios
estatisticos estejam sempre atualizados em tempo real. Para validar e
verificar o MVP, desenvolveu-se um gerador de dados aleatorios,
para popular o banco de dados com informagdes ficticias. Dessa
forma, todo ou qualquer dado apresentado pelo MVP, ndo apresenta
nenhum cenario ou condigdo real de atendimento. Por se tratar de
uma aplicagdo que pretende substituir o preenchimento manual em
papel utilizando dispositivo mobile, a visualizacdo da ficha
preenchida ¢ por meio de um navegador web através de uma url
gerada apds a conclusdo do preenchimento, controlada e mantida pelo
Back-end. A aplicagao foi projetada para permitir o compartilhamento
da url da ficha utilizando-se por meio de SMS e E-mail via servigo
disponivel na API, além de garantir o download em formato PDF,
para a impressao.

#00123123 AT

= Nova Ficha &%

° Enderego

Queimaduras Ginecologia

Catera  w—s—s—if)) o Abcriamerto
° Identficagdo do Paciente . . . Espontineo
Paro
° Estaco Iicisl Barto Fré-termo
o Vias Aereas ECG, Respiraghoe o Metoraga @l
Creviagio Peineo ° e

° Neuro € Traumes -
Msz ._0 “——a—a Abdomen

Sinais Vitais e Farémelros Mie o t o+ = 8 Defesa

Evolutives

° Aadomen, Gineco e Queimaduras

Evolugio e Conduta
Hipdlese Diagnstica

Recusa No Aterdimenio

Dastin e Obsenvagdes

Fonte: Autores (2021)

Figura 2. Interface para “Abdémen, Gineco e Queimaduras”.

A Figura 2 apresenta uma das interfaces do formulario online. Além
disso, pode-se visualizar o resultado do BI em relatorio dindmico
atualizados periodicamente com os dados disponiveis no banco
conforme apresentado nas Figuras 3 e 4.

Para isso, foram adicionados representa¢des de dados do tipo: mapa
de calor das regides com maior numero de atendimento, permitindo
uma filtragem por traumas e motivo de chamado, quantidades de
fichas total e por hierarquia de data, comparativos de estado inicial e
estado atual dos pacientes, principais queixas, total por faixa etaria e
sexo dos pacientes, tipos e total de pessoas, média das medigdes
relacionados a sinais vitais, dados de ECG, ginecologia, neuro e
filtros por paciente e ocorréncia para analise individual.
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e o
TR TR
e
' - .
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Fonte: Autores (2021)

Figura 3. Relatério com mapa de calor com regiées com maior
.niimero de chamados

Ola, Lew vindo{s)!

Motivo do chamado

Todos i

B Admin

1303

Contagem de fichas

e Fichas do Abndimerto
Frincipais queixas Quantidace de ficha por data
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I
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Figura 4. Relatorio com dados gerais da ficha, queixas, estado
inicial e atual Fonte: Autores (2021)

Produtos, Avancos e Aplicagoes Esperadas: Sistemas de Gestdo do
Conhecimento pretendem trazer conhecimento passado para ajudar as
atividades presentes, resultando no aumento da eficiéncia
organizacional. Compreendem os instrumentos organizacionais e
pessoais que objetivam a melhora da produtividade das agdes
orientadas ao conhecimento, visando apoiar e melhorar as tarefas
intensivas de conhecimento, processos ou projetos do ciclo de vida do
conhecimento. Note que um KMS tem de estar alinhado com as
especificidades de seu ambiente de aplicagdo, dos objetivos e dos
tipos de iniciativas de GC, bem como os processos de aquisicdo e
implantag@o necessarios para a GC. Pode-se determinar que um KMS
¢ uma plataforma TIC abrangente para a colaboragdo e partilha de
conhecimentos com servigos de conhecimentos avangados,
contextualizados e integrados com base numa ontologia
compartilhada e personalizada para os participantes em rede nas
comunidades. Portanto, aplicar métodos, praticas e ferramentas
tecnologicas estudados na Engenharia de Software podem permitir
uma melhor GC em organizagdes. O presente estudo levantou e
apresentou problemas que podem ser evitados e melhorados durante o
processo de atendimento do servigo de atendimento movel de
urgéncia com uso da tecnologia, garantindo uma melhora significativa
ao servigo, principalmente em relagdo aos processos relacionados a
ficha de atendimento. Tratando do atendimento pré-hospitalar mével,
umas das principais fontes de informagdes estdo contidas na ficha de
atendimento do SAMU, tornando-se um recurso para analise de
dados.
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Verificou-se também que alguns conjuntos de dados analisados,
podem ndo s6 contribuir na tomada de decisio do SAMU, como
podem gerar informagdes, e permitir cruzamentos de dados com
outras instituicdes. O setor de transito pode se beneficiar com os
dados acerca das localidades com maior numero de vitimas de
atropelamento, acidentes veiculares, entre outros dados que podem
ser extraidos através da analise e dados contidos na ficha, tornando
mais eficiente ndo s6 a tomada de decisdo do SAMU, mas permitindo
que outras areas e setores relacionados possam ser beneficiados em
parceria. Outras decisdes que podem ser tomadas a partir da analise
dos dados gerados, ¢ a elaboragdo de projetos e programas
preventivos, baseados no maior numero de chamados ou causas de
ocorréncias. Como contribuigdes adicionais, este estudo pode
embasar futuros projetos relacionados a digitalizagdo, transformagdes
e tratamento dos dados da ficha de atendimento ja existente e
preenchidos, para inser¢do no banco de dados, permitindo que os
dados de atendimento anteriores ao uso da aplicacdo, possam também
ser analisados. Além disso, devido ao uso de dados ficticios no
desenvolvimento do BI do presente estudo, a andlise dos dados
ocorreu de forma mais ampla, dificultando o aprofundamento. Como
estudo futuro, pode-se utilizar dados reais, com objetivo de melhorar
a representacdo e aprofundamento dessas analises. Portanto, deve-se
experimentar com o pessoal usando o app, isso incluiria treinamento,
utilizagdo e analise dos resultados.
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