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GLOSSARIO
Termo Definicdo
Androsd E um sistema operacional baseado em LINUX, atualmente desenvolvido pela Google, projetado
principalmente para dispositivos eletronicos moveis.
ASA A classificagdo de estado fisico da Sociedade Americana de Anestesiologistas (ASA) é uma ferramenta
importante para avaliagdo pré-anestésica do paciente.
CEP Comité de Etica em Pesquisa
CETELI Centro de P & D em Tecnologia Eletrnicas da Informacado
Ebserh Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares
ESSE Escala de Sonoléncia de Epworth
GDS A global distribution system is a computerized network system
HUGV Hospital Universitario Getulio Vargas
IMC indice de Massa Corpérea
IA Inteligéncia Artificial
IGI indice de Gravidade de Insénia
ICT Instituto de Ciéncia e Tecnologia
— E uma interface de programacdo de alto nivel construida sobre o tensor flow para facilitar o desenvolvimento
de modelos de aprendizado de maquina.
O indice LACE é responsavel por  Tempo de internagdo (L), Acuidade de admissdo (A), Comorbidades (C)
LACE g . N :
indice LACE para prever o alto risco de readmissao em 30 dias
NOSAS NOSAS score (Neck, Obesity, Snoring, Age, Sex). E uma ferramenta de triagem para apneia obstrutiva do sono
psaQl indice de qualidade de sono de Pittsburgh Sleep Quality Index
Research Eletronics Data Capture é um software de captura de dados eletrénicos e uma metodologia de fluxo
REDCap % T g S : R z
de trabalho para desenhar bases de dados de investigacdo de ensaios clinicos e investigacao translacional
Serum E uma metodologia4gil de gerenciamento de projeto que utiliza diversas ferramentas para
o desenvolvimento iterativo e incremental de software.
Soring E um ciclo da metodologia Scrum no qual um time de desenvolvedores trabalha para entregar os valores
P priorizados pelo cliente.
E uma biblioteca de cédigo aberto para computagdo numérica e machine learning, que permite aos
Tensor Flow ; § s
desenvolvedores criarem modelos de aprendizado de maquina
TCLE Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
UFAM Universidade Federal do Amazonas
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1. INTRODUGAO
7. 1.1 Modalidade

L Interno — Totalmente executado pela empresa

L Interno — Atividade-fim projeto executado por terceirizada

i Externo — Totalmente executado pela instituigdo

O Externo — Parcialmente executado pela institui¢do e empresa

8. 1.2 Enquadramento do Projeto
Decreto n® 10.521/2020, de 15 de outubro de 2020

| - Pesquisa basica - trabalho experimental ou tedrico executado primariamente para a aquisi¢do de
O novo conhecimento dos fundamentos subjacentes aos fendmenos e fatos observaveis, sem qualquer
aplicagdo particular ou uso em vista;

Il - Pesquisa aplicada - pesquisa original realizada com o objetivo de adquirir conhecimento, a qual é
primariamente dirigida a um objetivo ou a um alvo pratico especifico;

Il - desenvolvimento experimental - trabalho sistemdtico, baseado em conhecimento pré-existente e
destinado a produzir novos produtos e processos ou aperfeigoar os ja existentes;

IV - Inovagdo tecnolégica - implementagdo de produtos, bens e servigos ou de processo tecnolégico
novo ou significativamente aprimorado;

V - Formagao ou capacitacdo profissional - aquelas de niveis médio, superior ou de pds-graduacao,
O em dreas consideradas prioritdrias pelo CAPDA, ou aquelas vinculadas as atividades de que tratam os
incisoslaolV;

VI - Servigos de consultoria cientifica e tecnolégica - estudos, ensaios e testes, atividades de
normalizacdo, gestdo de projetos de pesquisa, desenvolvimento e inovagdo, de gestdo tecnoldgica, de
O fomento a inven¢do e a inovagdo e de gestdo e controle da propriedade intelectual gerada nas
atividades de pesquisa, desenvolvimento e inovagdo, desde que associadas a quaisquer das atividades
previstas nos incisos de | ao IV.
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2. DESCRIGAO DO PROJETO

2.1 Justificativa
Readmisstes hospitalares sdo indicadores amplamente utilizados para avaliar a qualidade do

cuidado de salde, principalmente no pds-operatoério. Estudos mostram que as readmissdes hospitalares nao
planejadas sdo comuns e custosas, especialmente em cirurgias de alta complexidade (1). Nos ultimos anos,
o crescente volume de cirurgias realizadas globalmente e o aumento da complexidade dos procedimentos
tém levado a uma alta taxa de readmissdes, o que afeta tanto a capacidade hospitalar quanto os custos no
sistema de salde (1). A identificagdo precoce de pacientes com risco elevado de readmisséo &, portanto,
crucial para evitar complicagdes e permitir intervengdes preventivas em tempo.

No Brasil, um estudo multicéntrico realizado com 3.392 pacientes pos cirlirgico revelou uma taxa de
4,42% de readmissao hospitalar, porém essa variagdo depende do tipo de insfituicdo de salde (2). Os
principais preditores foram infec¢éo hospitalar, apneia do sono e arritmias cardiacas, sendo que a apneia do
sono esteve associada a um aumento de 11,7% na chance do desfecho (2). Em outros contextos, a taxa de
reinternagédo apresenta variagoes de 8,5% a 14% (3-5).

Os dispositivos vestiveis (wearables), como smartwatches e mais recente os smart rings, sdo
ferramentas promissoras para monitoramento remoto e continuo de pacientes. Estes dispositivos fornecem
dados em tempo real sobre sinais vitais e podem ser utilizados para detectar anomalias fisiologicas
precocemente (6). Esses dados agregados em modelos de inteligéncia artificial (IA) podem permitir a predi¢éo
de readmissdes inovando a gestao hospitalar (7,8).

Ao propor o desenvolvimento de modelos preditivos para readmissao hospitalar dentro de 30 dias, de
pacientes cirurgicos devido a complicagbes pds-operatorias, pelo uso de smartwatch e smartring, o projeto
pretende preencher a lacuna existente de modelos preditivos mais precisos. Estes modelos podem ter o
potencial de generalizagdo maior em paises de baixa e média renda, uma vez que o status socioeconémico
e um fator impactante para o risco de reintemagées.

Adicionalmente, como beneficios secundarios, pretende-se conhecer melhor a correlagéo entre variaveis
comportamentais, como qualidade do sono, e fisiologicas, como variagao da frequéncia cardiaca, saturagao
de oxigénio, inclusive durante o sono, frequéncia cardiaca e readmiss&o hospitalar de pacientes cirurgicos

devido a complicagdes pds-operatérias, possibilitando a obtengdo de modelos preditivos mais precisos.

Beneficios para os futuros pacientes:
1. Intervengtes precoces: A identificagdo precoce de pacientes em risco de readmissdo permite que
medidas preventivas sejam feitas antes que as complicagbes se agravem.
2. Monitoramento personalizado: Pacientes de alto risco podem receber um monitoramento mais
intensivo e personalizado, reduzindo a chance de readmissdo e melhorando os resultados pos-
operatérios, com intervengdes precoces.
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3. Redugédo de complicagdes: A prevengédo de readmissbes esta associada a uma redugédo de
complicagdes e a uma recuperagédo mais rapida e eficaz.

4. Melhoria na qualidade de vida: Evitar readmissdes contribui para uma melhor qualidade de vida, ja
que o paciente passa menos tempo no hospital e mais tempo em casa, em um ambiente mais

confortavel, e evitando exposigéo a infecgdes hospitalares.

Beneficios para o Sistema de Salde:

1. Redugdo de custos: Readmissées hospitalares sdo caras. Reduzi-las pode levar a uma economia
significativa de recursos financeiros com servigos de satde.

2. Eficiéncia operacional: Com menos readmissdes, o sistema de salde pode utilizar seus recursos de
maneira mais eficiente, liberando leitos hospitalares e reduzindo a sobrecarga de trabalho dos
profissionais de saude.

3. Alocacéo de Recursos: Os modelos preditivos ajudam na melhor alocagéo de recursos, direcionando-
os para os pacientes que mais necessitam de cuidados intensivos.

4. Planejamento e Gestdo: Dados precisos de modelos preditivos ajudam na tomada de decisdes
estratégicas, permitindo um planejamento melhorado (criagdo de protocolos institucionais, por
exemplo) e a gestao eficaz dos cuidados pos-operatorios.

5. Aprimoramento da Qualidade: A redugdo de readmisstes € frequentemente um indicador de
qualidade no atendimento hospitalar. Modelos preditivos podem ajudar as instituicées a melhorarem

seus padroes de atendimento e alcangar melhores avaliagbes e acreditagoes.

Do ponto de vista académico e cientifico, a oportunidade que se apresenta com esse projeto & Unica,
na medida em que, na literatura internacional, sdo escassas as bases de dados correlacionando a readmissao
hospitalar de pacientes cirirgicos com variaveis comportamentais e fisiolégicas, coletadas no pré-operatério.
Ressalta-se, igualmente, a oportunidade impar do desenvolvimento de ferramentas de predigcao de
readmissdo hospitalar, utilizando técnicas de |A, a partir de uma base de dados robusta a ser construida e
utilizando modelos previamente testados (9,10,11), bem como a publicagao de artigos cientificos e o fomento
de trabalhos de pds-graduagéao e iniciagdo cientifica, tanto na area de salde, quanto na area de Engenharia.

No contexto empresarial, se apresenta como um modelo a ser aplicado por instituicdes hospitalares
para otimizar recursos e melhorar o acompanhamento pos-operatério de pacientes, gerando economia
significativa e melhoria no fluxo hospitalar. Na Amazénia Ocidental, onde o acesso a servigos especializados
pode ser limitado, a capacidade de monitorar pacientes remotamente usando wearables torna-se uma
ferramenta poderosa para garantir um cuidado mais continuo e integrado, mesmo em areas remotas. No nivel
nacional e global, o uso de |A para predi¢gao de readmissdes representa uma inovagao na gestéo hospitalar,
ao melhorar a eficiéncia e reduzir custos, com potencial para transformar o cuidado cirdrgico de forma

proativa, principalmente em paises de baixa e média renda.
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2.1.1 Complexidade do projeto
O desenvolvimento de modelos de |A para predigdo de readmissées & um problema complexo, pois

envolve a integracédo de dados heterogéneos: dados fisiologicos e comportamentais coletados por wearables,
e dados do historico médico, como também uma alta variabilidade dos sinais vitais e das condigées clinicas
dos pacientes. Além do desenvolvimento de um modelo de |IA complexo e preciso, esse projeto também se
propde a construir um banco de dados robusto, que envolve questdes de privacidade e ética no uso de

informagodes sensiveis. Assim, sdo grandes os desafios propostos as equipes médica e tecnologica.

2.2 Objetivo Geral
Investigar e desenvolver modelos de |A para predicao da readmissao hospitalar em até 30 dias de

pacientes cirurgicos, utilizando técnicas de aprendizagem profunda e dados de sensores de smartwatch e

smart ring

2.3 Objetivo Especifico
Os objetivos especificos do projeto sao listados a seguir:

e Construir uma base de dados de pacientes submetidos a cirurgia de médio e grande porte com dados
fisiologicos e comportamentais, coletados por meio de wearables (smartwatch e smart ring) e
monitores multiparamétricos, nas fases pré e pdés-operatdria, incluindo as primeiras 48 horas de
monitoragédo continua na UT];

e Avaliar se existe correlagéo entre variaveis fisiologicos e do sono, obtidas a partir do smartwatch e do
Smartring, com a readmissao hospitalar, de pacientes submetidos a cirurgia de médio e grande porte;

e Desenvolver aplicativos para utilizagdo em smart ring e smartwatch na captura de dados fisiologicos
e comportamentais de pacientes cirurgicos na fase pré e pés-operatéria;

e Pesquisar e desenvolver modelos de aprendizado de maquina, tais como modelos profundos (redes
convolutivas causais e redes recorrentes), ou de modelos classicos (maquinas de vetores de suporte
e arvores de decisé@o) para predigdo da readmissao hospitalar de pacientes cirtrgicos;

e Avaliar a associagdo entre as variaveis de monitoramento do sono geradas por dispositivos wearables
(smart ring e smartwatch) e a readmissao hospitalar, em 30 dias, em pacientes submetidos a cirurgias
de médio e grande porte;

e Comparar a qualidade do sono no periodo pré-operatoério e pés-operatorio (14° dia pos-alta)

2.4 Escopo
O escopo do trabalho consiste na obtencao de bases de dados de pacientes submetidos a cirurgias

de médio e grande porte, bem como a pesquisa e o desenvolvimento de novos modelos para a predigao de
readmissdo hospitalar em até 30 dias, investigando as principais variaveis fisiolégicas e de sono

correlacionadas com essa readmissao. Os dados serdo adquiridos pelo uso dos wearables (smartwatch e
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smart ring) pelos pacientes e correlacionados com dados adquiridos por monitores multiparamétricos e de
polissonografia. E importante ressaltar que as informagdes disponibilizadas nesse documento, sobre o
protocolo de pesquisa (coleta de dados), referem-se ao desenho inicial do protocolo, de forma que durante o
desenvolvimento dessa pesquisa e/ou durante a elaboragéo do protocolo de pesquisa a ser submetido ao
CEP, podem ocorrer alteragdes. Portanto, as informagdes e metodologias descritas na versédo vigente do
protocolo de pesquisa devem prevalecer sobre esse documento.

A seguir detalhamos o escopo das atividades a serem desenvolvidas no projeto para se alcangar o

objetivo da pesquisa.

e Atividade 1: Desenvolvimento de aplicativos para coleta de dados fisioldgicos e de informagdes sobre
o sono, a partir de smartwatch e Smartring. Esses aplicativos serao desenvolvidos para o sistema
Android. Para o desenvolvimento dos aplicativos sera utilizada a metodologia scrum. Apds o
desenvolvimento, um dos membros da equipe de desenvolvimento fara o treinamento da equipe da
area de saude. Durante a fase de coleta, para uma maior seguranga, os dados coletados utilizando
um software de captura de dados eletrénico (REDCap). Apds a etapa de coleta de dados, estes serao
transferidos para um servidor de dados local.

e Atividade 2: Coleta de bases de dados de pacientes usando os aplicativos desenvolvidos. Os dados
serdo coletados de pacientes cirlirgicos do Hospital Universitario Getulio Vargas. O inicio da coleta
de dados ocorrera desde 7 dias antes da cirurgia até 30 dias pds-alta hospitalar, ou até a readmisséo
do paciente, o que ocorrer primeiro.

e Atividade 3: Avaliagdo da correlagdo entre os dados fisiologicos e informagées sobre o sono com o
risco de readmisséo hospitalar em 30 dias. Essa avaliagao sera efetuada pela utilizagao de um pacote
estatistico, como o pacote Stata ou o pacote R.

e Atividade 4: Desenvolvimento de modelos de |A para predi¢édo de readmissé&o hospitalar em 30 dias.
O desenvolvimento desses modelos seguira as seguintes etapas metodologicas: pré-processamento
dos dados; escolha de modelos de |A para implementagao de ferramentas de predigéo; treinamento
e validagdo dos modelos; teste e selecdo dos melhores modelos. Para o desenvolvimento dos
modelos sera utilizada a biblioteca tensor flow e a interface de programacao keras. Os modelos seréo

treinados e avaliados utilizando um servidor de aplicagées.

Em relagdo as atividades citadas, o trabalho n&o contempla:

e Desenvolvimento de aplicativos para outros tipos de dispositivos vestiveis, que ndo o smartwatch e o
Smartring.

e Desenvolvimento de aplicativos para outros sistemas operacionais, qgue ndo o Android.

e Coleta de dados de pacientes que nao aqueles do sistema publico de saude.

e Coleta de dados de pacientes que nao foram submetidos a cirurgias de médio e grande porte.
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e Avaliagdo da correlagéo entre os dados e informagdes com o risco de readmissao hospitalar em outro
periodo, que ndo o de 30 dias.

e Predicao da readmissao hospitalar em outro periodo, que nao o de 30 dias.

A seguir define-se os entregaveis para cada uma das atividades anteriormente listadas:

Atividade 1:
e Aplicativo para coleta de dados fisiolégicos e de informagdes sobre o sono para smartwatch.
e Aplicativo para coleta de dados fisiologicos e de informagbes sobre o sono para Smartring.

Atividade 2:

¢ Uma base de dados de pacientes adultos submetidos a cirurgias neurolégicas e gerais, de grande
porte, com pelo menos 192 pacientes e no maximo 300, considerando uma perda de seguimento de
15%.

Atividade 3:
e Relatério com parametros de correlagado linear, como o coeficiente de Pearson, entre os dados

fisioloégicos e informagdes de sono coletados e a readmissao hospitalar em 30 dias.

Atividade 4:

¢ Um Modelo de Predigao de Reintemagéo de pacientes submetidos a cirurgias de medio e grande
porte com modelos de aprendizado de maquina classico. E um modelo de predigdo de um de
pacientes submetidos a cirurgias neurolégicas de médio e grande porte com aprendizado de
magquina classico.

¢ Um Modelo de Predicao de Reintemacao de pacientes submetidos a cirurgias de médio e grande
porte com modelos de aprendizado de maquina profundo com redes recorrentes. E um modelo de
predicao de pacientes submetidos a cirurgias neurolégicas de médio e grande porte com modelos de
aprendizado de maquina profundo com redes recorrentes.

¢ Um Modelo de Predi¢édo de Reinternagédo de pacientes submetidos a cirurgias neurolégicas de médio
e grande porte com modelos de aprendizado de maquina profundo com redes convolucionais causais.

) Um Modelo de Predigéo de Reinternagao de pacientes submetidos a cirurgias de medio e grande

porte com modelos de aprendizado de maquina profundo com redes convolucionais causais.

2.5 Caracteristicas Inovadoras
Atualmente, os modelos preditivos para readmisséao hospitalar possuem apenas uma precisdo

moderada (7). Esta limitagdo é atribuida, em parte, & insuficiéncia de dados que reflitam com precisédo o
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estado de saude pds-operatério dos pacientes. Dados cruciais, como disturbios do sono e niveis de dor,
muitas vezes ndo sdo capturados de maneira abrangente, prejudicando a eficacia das previsoes.

A crescente proliferagdo de smartwatches e tecnologias vestiveis semelhantes, oferece uma
oportunidade Unica para melhorar o monitoramento continuo dos pacientes. Esses dispositivos sao capazes
de coletar dados vitais de salide em tempo real, incluindo frequéncia cardiaca, saturagdo de oxigénio,
variabilidade da frequéncia cardiaca, niveis de atividade fisica, sono etc. Esta capacidade de monitoramento
continuo pode fomecer uma visdo mais detalhada e precisa do estado de salude dos pacientes, possibilitando
intervengbes mais rapidas e precisas (6).

Nesse contexto, este projeto propde duas iniciativas principais de carater inovador: a construgéo de
um banco de dados abrangente de pacientes que realizaram intervengdes cirlirgicas e o desenvolvimento de
modelos preditivos avangados para readmissdo hospitalar em pacientes cirdrgicos. Ao integrar dados
detalhados coletados por tecnologias vestiveis e outras fontes, espera-se melhorar significativamente a
precisdo dos modelos preditivos. Isso ndo apenas contribuira para a redugédo das taxas de readmisséo
hospitalar, mas também para a melhoria geral dos cuidados pés-operatoérios, fornecendo uma base robusta
para intervengdes preventivas mais precisas e oportunas.

A disponibilidade de um modelo preditivo preciso, que possibilite prever a readmissao hospitalar de
pacientes cirurgicos, € de exirema relevancia, uma vez que possibilitara intervencdes preventivas mais
eficazes, melhorando a qualidade do atendimento no pés-operatério.

O estudo também é relevante na compreensédo de fatores de risco especificos que levam a
readmissado, de forma permitir a equipe médica o oferecimento de cuidados personalizados no pos-
operatorios, de acordo com as necessidades individuais dos pacientes.

O carater inovador do projeto também pode ser aferido pelos trabalhos de concluséo de curso, das
dissertagbes e dos trabalhos a serem publicados, conforme citado no item “indicadores de resultado”, de
modo a preencher lacuna da literatura cientifica em cenarios de intervengées cirtrgicas, além de mostrar a

aplicabilidade dos smartwatches e Smartrings, neste contexto.

2.6 Outras Informagoes Equacionamento da Solugéao
As readmissdes hospitalares, especialmente apds procedimentos cirdrgicos, representam um desafio

global significativo e um fardo para os sistemas de salde. Estas readmissdes sdo, muitas vezes, devidas a
complicagbes pos-operatdrias que, nem sempre, sao previstas e geridas de forma eficaz. Dados dos Estados
Unidos de 2018, apontam que houve 3,8 milhdes de readmissées hospitalares de adultos, por todas as
causas, em 30 dias, com uma taxa de readmiss&o de 14% e um custo médio de readmissédo de US$15.200
(12).Entre as varias complicagbes que contribuem para essas readmissoes, os disturbios do sono pés-
operatdrios destacam-se como uma ocorréncia comum com efeitos adversos significativos nos pacientes,
incluindo atraso na recuperagédo, comprometimento da fungéo cognitiva, sensibilidade a dor e eventos

cardiovasculares. Esses distlrbios, como a apneia obstrutiva do sono, foram identificados como fatores de

codigo WBS principal do PLM INFORMAGAO CONFIDENCIAL Pagina (12) de 35

AREA PARA RUBRICAS WP_V1_1_2022 01



SANMSUNG

risco independentes para readmissao hospitalar dentro de 30 dias apds a alta, demonstrando a necessidade
de uma gestao eficaz do sono no periodo pos-operatorio para reduzir as readmissées (3).

O desafio de reduzir o nimero de readmissdes sera equacionado  pelo conhecimento sobre  quais
variaveis fisiolégicas e do sono do paciente t&m maior influéncia sobre a readmisséo hospitalar. Com esse
intuito, sera  construida uma base de dados robusta com informagdes de variaveis fisiolégicos e informagbes
sobre o sono do paciente, obtidos em tempo real, por dispositivos vestiveis, smartwatch e Smart ring, A
avaliagao da correlagdo entre os dados coletados e a readmissdo hospitalar permitira atingir-se um novo
patamar de conhecimentos sobre o problema e permitira o desenvolvimento de novas ferramentas de IA, com
o objetivo de predizer a ocorréncia ou ndo de uma readmissao hospitalar. Ferramentas de predigéo de IA ja
sao utilizadas na literatura com outfros fins (9-11). A contribuigao capital do trabalho ora apresentado é a
proposta de modelos de |A, submetidos a um amplo estudo de ablagao, para a definigdo das melhores
arquiteturas das ferramentas de |A, tanto classicas como profundas, que permitam obter um desempenho
6timo para o problema de predi¢gdo de readmissdo hospitalar. Este sera um estudo de coorte prospectiva,
unicéntrico, com pacientes submetidos a cirurgia eletiva no principal hospital terciario do Amazonas. Dentro

do nosso conhecimento, a proposta deste trabalho & inovadora no contexto internacional.

2.6.1 Metodologia e estratégia de agao
A metodologia compreende as seguintes etapas:

Fase 1: Desenvolvimento de uma aplicagdo para smartwatch e Smart ring, e aplicagédo web
para coleta e armazenamento de uma base de dados sincronizada com dados fisiologicos e
comportamentais. Desenvolvimento de aplicagdo para coleta de informagdes de monitores

multiparamétricos.

Fase 2; Estudo do tipo coorte prospectiva com pacientes submetidos a cirurgia eletiva desde a

admissao hospitalar até 30 dias pos-alta ou readmissao hospitalar.

Fase 3: Pesquisa e Desenvolvimento de modelos de IA para predicao da readmissao hospitalar
de pacientes cirdrgicos, utilizando técnicas de aprendizado profundo e dados de sensores do

smartwatch e do Smart ring.

2.6.1.1 Fase 1: Desenvolvimento da aplicagao para smartwatch e smartring, e aplicagao
web para coleta e armazenamento da base de dados

A Figura 1 ilustra as etapas a serem utilizadas para o desenvolvimento de uma ferramenta para
aquisig@o e armazenamento de uma base de dados sincronizada com dados fisiolégicos e comportamentais.
Os dados serdo coletados a partir de trés dispositivos distintos: smartwatch, smartring e monitor

multiparamétrico.
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Figura 1: llustragdo das etapas a serem utilizadas para o desenvolvimento de uma ferramenta para aquisicéo
e armazenamento da base de dados sincronizada com informagées de readmissdo hospitalar e dados do paciente

coletados através de smartwatch, smartring e monitor multiparamétrico.

A.Dados de admissao: Informagoes referentes a dados demograficos e de admisséo de pacientes.
Ser&o entradas manualmente na base de dados.

B. Dados do smartwatch: Informagées de variaveis fisioldgicas e comportamentais, obtidas através
do smartwatch serao entradas automaticamente na base de dados. O smartwatch sera colocado na
semana anterior ao dia da cirurgia.

C. Dados do smartring: Informacgoes de variaveis fisiolégicas e comportamentais, obtidas atraves
do smartring serdo entradas automaticamente na base de dados. O smartring sera colocado na semana
anterior ao dia da cirurgia.

D. Dados do monitor multiparamétrico: informagées de variaveis fisiolégicas dos pacientes, com
o objetivo de avaliar a precisé@o das informacgées coletadas pelo smartwatch e pelo smartring.

E. Armazenamento da base de dados: Tem por objetivo manter o registro das informagoes dos
pacientes coletadas sobre as variaveis fisioldgicas, comportamentais em um banco de dados.

F. Aplicagcao WEB: Tem por objetivo viabilizar o acesso e manipulagédo da base de dados contendo

os registros dos participantes, bem como a entrada de dados demograficos e de readmissao de pacientes.

2.6.1.2 Fase 2: Estudo piloto do tipo coorte prospectiva com pacientes cirurgicos
A. Tipo de estudo

Coorte prospectiva, unicéntrico, com pacientes submetidos a cirurgia eletiva de médio e grande porte

no principal hospital terciario do Amazonas.
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B. Contexto

O estudo é uma parceria entre o Hospital Universitario Getulio Vargas - HUGV, e Centrode P & D em
Tecnologia Eletrénicas da Informagdao - CETELI, ambos da Universidade Federal do Amazonas. O
levantamento da base de dados sera realizado na admissdo dos pacientes no HUGV com programagéo de
cirurgia eletiva de grande porte. Os dados do smartwatch e smartring serao coletados desde uma semana
antes da intemacao até 30 dias apods alta hospitalar. O desenvolvimento das ferramentas de software para
coleta e armazenamento de dados e os modelos de predi¢édo seréo realizados no CETELI.

O HUGV, como Instituto de Ciéncia e Tecnologia (ICT), pertence a Universidade Federal do
Amazonas (UFAM) e é administrado pela Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares (Ebserh). Dispoe de
grupo de pesquisadores, entre mestres e doutores, responsaveis pelo desenvolvimento de inUumeras
pesquisas cientificas na area da saude; além disso, € hospital de referéncia no atendimento de alta
complexidade para toda a Amazénia Ocidental, formando inimeros profissionais na area (graduagéo e pos-
graduacao).

O CETELI é um Orgdo Suplementar da Universidade Federal do Amazonas, instituido pela Resolugao
004/2005, de 10 de margo de 2005, do Conselho de Administragdo da UFAM, homologada pela Resolugéo
015/2005 do Conselho Universitario da UFAM, de 28 de julho de 2005. Sua missao & promover a pesquisa, 0
desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e a formagao de recursos humanos na Amazénia, buscando a
exceléncia nas areas de Tecnologia Eletrénica, da Informacgéo e Automacgéo. Atua em estreita colaboragéo
com o Programa de Pés-Graduaga@o em Engenharia Elétrica e tem como uma das principais linhas de atuagao

a pesquisa na area de sistemas de inteligéncia artificial para o auxilio ao diagnéstico na area meédica.

C. Aspectos éticos e técnicos

O estudo sera submetido para analise e apreciagdo do Comité de Etica em Pesquisa do Hospital

Universitario Getulio Vargas (CEP/HUGYV), e os voluntarios serao informados sobre o objetivo do estudo antes

de assinar e concordar com o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE). Todos os direitos e garantias
serao informados no TCLE.

Para aléem dos aspectos éticos e da Lei Geral de Protegdo de Dados lei n® 13.853, de 8 de julho de

2019, bem como suas alteragdes, a coleta de dados, o projeto, o banco de dados do projeto seguiréo os

Principios Orientadores FAIR de gerenciamento e uso de dados cientificos: Findable, Accessible,

Interoperable and Reusable, os quais sdo sumariados no quadro a seguir.

The FAIR Guiding Principles

To be Findable:

F1. (meta)data are assigned a globally unique and persistent identifier

F2. data are described with rich metadata (defined by R1 below)

F3. metadata cleany and explicitly include the identifier of the data it describes
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F4. (meta)data are registered or indexed in a searchable resource

To be Accessible:

A1. (meta)data are retrievable by their identifier using a standardized communications protocol

A1.1 the protocol is open, free, and universally implementable

A1.2 the protocol allows for an authentication and authorization procedure, where necessary

A2, metadata are accessible, even when the data are no longer available

To be Interoperable:

1. (meta)data use a formal, accessible, shared, and broadly applicable language for knowledge
representation.

12. (meta)data use vocabularies that follow FAIR principles

13. (meta)data include qualified references to other (meta)data

To be Reusable:

R1. meta(data) are richly described with a plurality of accurate and relevant attributes

R11 (meta)data are released with a clear and accessible data usage license

R12. (meta)data are associated with detailed provenance

R13. (meta)data meet domain-relevant community standards

D. Sele¢ao dos participantes
Os pacientes serdo admitidos por demanda espontanea na unidade terciaria para cirurgias eletivas
de médio e grande porte. As cirurgias de médio e grande porte s&o cirurgias com duragéo esperada superior
a 2 horas. Entram nesse grupo as cirurgias gastrointestinais, cirurgias ortopédicas de quadril e coluna,

cirurgias vasculares de grandes vasos, cirurgias oncologicas e uroginecoldgicas, e craniotomias.

E. Critérios de Inclusao
— Adultos maiores de 18 anos
- Internagé&o para cirurgia eletiva de médio ou grande porte no HUGV.
— Pacientes conscientes e orientados, que tenham compreensdo suficiente para responder
questionarios
— Paciente que aceitem participar voluntariamente da pesquisa, assinando o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE);

F. Critérios de Exclusao

Condigdes médicas graves e descompensacdes prévias a cirurgia

Pacientes que vierem a obito antes da alta hospitalar

Pacientes com expectativa de internagdo pés-operatéria superior a 10 dias

G. Tamanho da amostra
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Considerando serem realizadas cerca de 15 - 20 cirurgias de médio e grande porte por més que se
adequem aos critérios de inclusdo, & esperado, para um periodo de recrutamento de 15 meses, um total de
225 a 300 pacientes. Estimando uma perda de seguimento ou 6bito de 15%, esperamos coletar informacgoes

de cerca de 192 a 255 pacientes.

H. Coletas de dados demograficos e de saude dos participantes da pesquisa

Os dados serdo coletados com a aplicagdo de questionario previamente elaborado (idade e sexo,
regido da cidade onde reside, grau de escolaridade, profissdo/ocupacgéo, renda anual, peso, altura e indice
de massa corporea (IMC), classificagao ASA, comorbidades, hospitalizagao recente, e diametro da bainha do
nervo optico). Os dados cirtrgicos a serem coletados serdo: tipo de cirurgia, duragéo de cirurgia, uso de
droga vasoativa no fim da cirurgia, complicagao intraoperatdria). Os dados laboratoriais serdo coletados na
admissdo e no 1o dia pds-operatoério (hemograma, coagulograma, sédio, potassio, ureia e creatinina). Nas
primeiras 48 horas de coleta de dados de pacientes na UTI, serdo coletados dados de hemodinamica cerebral.
Na alta hospitalar serédo coletados os dados referentes a tempo de internagao na UTI, tempo de ventilagéo
mecanica, infecgdo nosocomial e o indice de LACE. Sera realizado exame de polissonografia antes e apos a

cirurgia (D14 pds-alta). Nos pacientes readmitidos dentro de 30 dias, dados relacionados ao motivo da

readmissdo serdo coletados. Todos os dados clinicos e laboratoriais serdo coletados no HUGV.
Questionario de forma eletronica utilizando a plataforma RedCap, serdo utilizados nesta pesquisa
de forma a evitar manuseio de dados.

Na internagdo e no D14 pods-alta hospitalar (em nivel ambulatorial), terao a qualidade do sono
avaliada pelos seguintes instrumentos: indice de qualidade de sono de Pittsburgh Sleep Quality
Index (PSQI); Indice de Gravidade de Insdnia (IGl); Escala de Sonoléncia de Epworth (ESE) e NOSAS

score (Neck, Obesity, Snoring, Age, Sex).

I. Monitoramento continuo de dados de saude (smartwatch e smartring)

Cada participante recebera um telefone celular (Smartphone), um relégio do tipo (Smartwatch) e anel
(smart ring), que devolvera ao final da pesquisa. O smartwatch sera colocado e ajustado no pulso do brago
esquerdo e smart ring em qualquer um dos dedos da mao esquerda dos participantes da pesquisa, na semana
anterior a cirurgia. A equipe do projeto vai orienta-los e treina-los no uso desta tecnologia. Por meio dos
sensores do smartwatch e smart ring serdo coletados e sincronizados em modelo de aplicagdo web
(desenvolvida pela equipe de engenharia de software do CETI/UFAM), os dados de saude fornecidos por
estas tecnologias, tais como, frequéncia cardiaca, eletrocardiograma (ECG), monitoramento de estresse,
monitoramento do sono, monitoramento da atividade fisica, pressao arterial, indice de massa corporal (IMC)

e monitoramento de hidratagao.
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J. Monitoramento continuo de dados de saude na UTI (monitor multipametricos e central de
monitoramento e Dopoler Transcraniano)

Nas primeiras 24 horas de pos-operatorio sera realizado exames com Doppler Transcraniano-DCT e
nas primeiras 48 horas dos pacientes na UTI, serdo coletados dados de hemodinadmica cerebral, O DCT sera
utilizado para a monitorar a velocidades dos fluxos sanguineos das artérias cerebral média, cerebral anterior
e posterior bilateralmente. Com o monitor multiparamétrico sera monitorado (Batimentos cardiacos, Pressao
sanguinea, Temperatura, Frequéncia respiratoria, Saturagao de oxigénio, Nivel de gas carbdnico)

Na alta hospitalar serdo coletados os dados referentes a tempo de internagdo na UTI, tempo de
ventilagdo mecanica, infecgado nosocomial e o indice de LACE.

L. Realizacao de exame para diagnosticar distirbios de sono (exame de polissonografia)

Sera realizado exame de polissonografia antes e apos a cirurgia (D14 pds-alta) em nivel

ambulatorial.

M. Desfechos
Desfecho Primario:

O desfecho primario sera a readmissao hospitalar em 30 dias (sim ou nao).

Desfechos Secundarios:
— Tempo de internagéo hospitalar
— Necessidade de reoperagao
- Infecgao de sitio cirtrgico
~  Obito em 30 dias

— Qualidade do sono

2.6.1.3 Fase 3: Pesquisa e Desenvolvimento de modelos de IA para predigao da
readmissao hospitalar

Nessa fase, serao utilizadas as etapas classicas para o desenvolvimento de um modelo de
inteligéncia artificial, quais sejam: pré-processamento dos dados; escolha de modelos de |A para
implementagédo de ferramentas de predigdo; treinamento e validagdo dos modelos; teste e selegdo dos
melhores modelos; elaboracgéo de relatérios e redagéo e submisséo de trabalhos cientificos.

Na etapa de pré-processamento, onde necessario, sera realizada a normalizagdo dos dados de
entrada em faixas adequadas para a entrada dos modelos. Além disso, os dados serdo organizados em

registros que permitam compatibilizar as diferentes taxas de amostragem deles.
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Na etapa de escolha de modelos, serdo explorados tantos modelos profundos, como redes
convolucionais causais a redes recomrentes, como modelos classicos, como maquinas de vetores de suporte
e arvores de decisao.

A programacédo, o treinamento, a validagdo e os testes dos modelos serdo feitos utilizando-se a
linguagem Python, as bibliotecas tensorflow, matplotlib, scikit learn e pandas, e a interface de programacgéo
de aplicagao keras.

No treinamento, a partir de um estudo de ablagao, serao prospectados diversos hiperparametros que
permitam obter um modelo preditivo com melhor desempenho. Nesse contexto, serdo explorados diversos
meétodos de otimizagdo, como ADAM, RMSProp e GDS, diversos tamanhos de mini batches e diversos
métodos para parada de treinamento. Ao longo do treinamento seréo utilizados checkpoints para identificagao
do melhor desempenho no conjunto de validagéo.

As fases 1 e 3 serdo realizadas em um laboratério de P&D a ser implantado no Centro de Tecnologia
Eletrénica e da Informagéao - CETELI, para apoiar as atividades do projeto. A fase 2 sera realizada no Hospital

Getulio Vargas, onde também sera implementado um laboratério de P&D para apoiar as atividades do projeto.

2.6.2 Os riscos associados a execugao do projeto sao listados a seguir:
De acordo com a Resolugdo 466 do CNS de 2012, toda pesquisa com seres humanos envolve risco

em tipos e gradagdes variados. Essa pesquisa tem como um fator de risco, a quebra de sigilo de dados dos
pacientes. Com relagéo a esse risco, todas as medidas de prevencgéo, protecédo e seguranga serdo tomadas,
tais como, acesso aos dados somente pelo pesquisador e médico responsavel pelo acompanhamento clinico.
Os dados sdo armazenados em drive com acesso restrito aos pesquisadores do projeto e ambiente de acesso
controlado por digital previamente cadastrada, somente para pessoas autorizadas. Os riscos de identificagéo
dos participantes, serao evitados por meio da utilizagéo coleta de dados por meio de questionario previamente
codificados e carregados em tablets em plataforma segura (RedCap).

Podera haver dificuldade no uso de tecnologias vestiveis (smartwatch e Smartring) durante todo
periodo de coleta de dados. Também pode haver risco de constrangimento e vergonha relacionado a
dificuldade de adaptacao tecnolégica. Para isso a equipe do projeto procedera treinamentos quantas vezes
forem necessérias e estara permanentemente em contato com os participantes por meio de telefone, e
reuniées remotas ou presenciais, sempre que houver necessidade por parte dos participantes.

Dificuldades com a aquisicdo da base de dados, com possiveis desisténcias de individuos, o que
exigira a substituigdo dos mesmos, impactando no tempo de coleta da base de dados. Para mitigar esse risco,
foi calculado 15% de perdas na amostra, assim a equipe de pesquisadores clinicos deve trabalhar com uma
lista de cadastro suplementar de individuos, que possam, eventualmente, substituir os desistentes.

Considerando que cerca de 14% dos individuos submetidos a procedimentos cirtirgicos de médio e

grande porte, sédo reinternados devido a complicagbes pods-cirirgicas, a base de dados apresentara um
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desbalanceamento entre as classes. Para mitigar o problema, pretende-se utilizar técnicas numéricas de
balanceamento de dados.

Podera haver demora na aquisicao e implantagao dos laboratérios de P&D, o que pode impactar no
tempo de execugdo das metas. Para mitigar esse risco, trabalharemos com uma equipe de pessoal indireta
com experiéncia de mais de uma década em suporte a projetos de P&D fomentados pela Lei de Informatica
e no relacionamento com Fundacdes de Apoio, de tal forma que essa equipe possa nao s6 suportar essa
fase, mas também agilizar essa demanda, bem como treinar a equipe de coordenadores da area clinica para
auxiliar na fase de implantagéo da pesquisa.

Para mitigar o risco eventual de descontinuidade da equipe ao longo dos 3 anos do projeto, o que
exigira uma adaptagéo dos novos membros nos contetidos ja desenvolvidos do projeto, impactando o tempo
de execugdo das metas, a equipe do CETELI atua nos cursos de graduagao e poés-graduagao de Engenharia
Elétrica e Engenharia da Computagéo e a equipe do HUGV atuam no cursos de graduagao e pos-graduagao
na area de Salde, o que facilita a substituicido de membros do projeto que, eventualmente, venham a se

desvincular.

3. PLANO DE ESCOPO

3.1 Estrutura Analitica do Projeto
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3.2 Cronograma de Execugdo

Atividade

Ano 01 (julho de 2025 a junho 2026)

Ano 02 (julho de 2026 a junho 2027)

Ano 03 (julho de 2027 a junho 2028)

01

02

03

M
04

M
05

M
06

M
o7

M
08

M
09

M
10

M
1|12

5=

14

M
15

M
16

M
17

M
18

M
19

M
20

M
21

M
22

23

24

25

26

M
27

M
28

M
29

M
30

M
31

M
32

™M
33

M
34

M
35

36

1. Coordenagdo e composi¢do da
Equipe do Projeto

2. Implantacéo de Infraestrutura de
Pesquisa e Desenvolvimento no
HUGV e no CETELI

3. Desenvolvimento da aplicacdo
para smartwatch, smartphone,
Smart ring, monitor
multiparamétrico e aplicacdo web

4. Aprovagdo no Comité de Eticae
Construgdo das bases de dados

5. Analise da correlagdo dos dados
coletados com a readmisséo
hospitalar

6. Pesquisa e desenvolvimento de
modelos de |A para predigio de
readmissdo hospitalar

7. Publicagdo e Divulgacdo dos
Resultados
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DETALHAMENTO DAS ETAPAS DO CRONOGRAMA
1. Coordenagdo e composi¢do da Equipe do Projeto
1.1. Especificagdo dos perfis e identificagio da Equipe
Executora do Projeto (RH Direto e RH Indireto)
1.2. Implementagdo de bolsas e contratagdo de pessoal
2. Implantagdo de Infraestrutura de Pesquisa e
Desenvolvimento no HUGV e no CETELI
2.1. Especificagdo de materiais permanentes (maquinas,
softwares e mobiliario) e elaboracio de solicitagio de
compras para a fundagdo de apoio.
2.2. Especificagio de Servigos, elaboragdo de Termos de
referéncia e solicitagdo de contratagdes para a Fundagdo de
Apoio.
2.3. Andlise dos mapas de fornecedores
2.5. Instalagdes dos equipamentos e softwares e
acompanhamento dos servigos de adequagdo contratados.
2.6. Manutencbes efou novas adaptagBes necessarias aos
ambientes de desenvolvimento implantados.
2.7. Contratagdo de servicos de armazenamento e
processamento em nuvem
3. Desenvolvimento da aplicagio para smartwatch,
smartphone, Smart ring, monitor multiparamétrico e
aplicagdo web
3.1. Especificag8o de requisitos das aplicagdes coleta e
armazenamento de dados e do banco de dados

3.2. Desenvolvimento de aplicagdo para coleta e

armazenamento de dados do/no smartwatch, Smart ring.

3.3. Desenvolvimento de aplicagdo para coleta e

armazenamento de dados do monitor multiparamétrico.

3.4. Desenvolvimento do banco de dados WEB

3.5. Teste e validagdo das aplicagbes e do banco de dados

3.6. Desenvolvimento de aplicagdo para consulta a base de

dados através de smartphone

3.7. Ajustes necessarios e melhoria continua das aplicagtes
4. Aprovagio no Comité de Etica e Construgdo das bases de
dados

4.1. Elaboragdo e submissdo do projeto na Plataforma Brasil

4.2. Aprovagdo no comité de Etica em Pesquisa com seres

humanos do HUGV

4.3. Estabelecimento de um protocolo para construcdo da

base de dados

4.4. Treinamento da equipe clinica

4.5. Recrutamento de pacientes e assinatura de TCLE

4.6. Coleta de dados sociodemograficos e de saide dos

pacientes recrutados

4.7. Treinamento e acompanhamento continuo dos pacientes

recrutados no uso do smartwatch

4.8. Coleta da base de dados

usando os

4.9. Estudo e validagdo da base de dados
aplicativos de consulta
5. Andlise da correlagio dos dados coletados com a
readmissdo hospitalar
5.1. Selegdo de conjuntos de dados
5.2. Obteng&o de pardmetros estatisticos de correlagio
5.3. Identificagdo das varidveis com maior correlagdo com a
readmissdo de pacientes
6. Pesquisa e desenvolvimento de modelos de IA para
predi¢do de readmissdo hospitalar
6.1. Desenvolvimento dos modelos de Predigdo Usando
técnicas de aprendizado de maquinas classicas e profundas,
para pacientes submetidos a cirurgia geral de médio e grande
porte.
6.2. Desenvolvimento dos modelos de Predig8o técnicas de
aprendizado de maquinas classicas e profundas para
pacientes submetidos a cirurgias neuroldgicas
6.3, Desenvolvimento dos modelos de Predigdo técnicas de
aprendizado de maquinas classicas e profundas para
pacientes submetidos a cirurgias neurologicas e cirurgias
gerais de grande porte
7. Publicagdo e Divulgagdo dos Resultados
7.1. Escrita de relatorios técnicos
7.2 Escrita, submiss&o e publicagdes cientificas.
7.3 Consolidagdo dos resultado
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3.3 Resultados/Entregas Esperadas

Atividade Descrigdo da Atividade Resultado/Entrega Esperad,
= i i - £ o 1. Equipes do Projeto selecionada
Coofdenaﬁog composicao da Reall_zaraselecspealmplmemacaouasbo!sasdospesqulsmrese académicos 2. Bolsas dos pesquisadores implementadas
Equipe do Projeto previstos no projeto

3. Prestadores de servigos contratados

Implantagdo de Infraestrutura de
Pesquisa e Desenvolvimento no
HUGV e no CETELI

Elaboraco de solicitagio de compras de equipamentos e termos de referéncias para

1. Ambi de vimento implantados no HUGV e no CETELI

contratago dos servigos; Acompanhamento da realizagio dos servigos, rec
dos equipamentos e instalagdodos

As aplicagbes a serem desenvolvidas visam:
- Acoleta de dados fisioldgicos do paciente, de informacdes do sono do paciente e de

1. Aplicagdo para leta de dados de smartwatch

coletados com a readmissdo
hospitalar

tabela com as informagdes de correlagdo entre as varidveis fisiologicas e de sono
com a readmissdo hospitalar.

Desenvolvimento da aplicacdo P > 2 2. Aplicaca leta de dados de Smartring
g ool informagdes de monitores multiparamétricos instalades no leito do paciente. Essas PlEdp pare e T ; . o
para smartwatch, smartphone, 3 - - 3. Aplicacao para wleta de dados fisiologicos de monitores multiparamétrices
F &t e informagGes serdo armazenadas em um banc de dados nas nuvens e
§ ring e aplicagéo web posteriormente transferidas para um banco de dados local 4 Banco de dados WER
B e s b ks do hetcs e ek s WER 5. Aplicagdo para armazenamento e consulta ao banco de dados WEB
Diz respeito a submissdo do projeto para fins de aprovagso no comité de ética do 1. Documento de aprovago do comité de ética.
Aprovagio no Comisé de frica e HUGV, um requisito imprescindivel para que a pesquisa com seres humanos possa 2 Ba.se de dados com dados dos monitores multiparamétricos de 200 pacientes submetidos a cirurgias de
Cuutrug&)dlshnm& tadng ocorrer. meédio e grande porte.
Recrutamento de pacientes e assinatura de TCLE 3. Base de dados contendo informagGes de dados fisiologicos e de sono de 200 pacientes submetidos a
Coleta de dados cirurgias de médio e grande porte.
Analise da correlagio dos dados Previamente ao desenvolvimento dos modelos de predigdo, sera elaborada uma

1 Lista com a correlag 8o das variaveis fisiologicas e de sono com a readmissdo hospitalar.

2 e it

O objetivo é a predi¢io dar i I

de pacientes submetidos a

Predigdo de readmiss8o de pacientes submetidos a cirurgias neurologicas de médio e grande porte:
Modelo 1: utilizando de aprendizado de maguina classico

Modelo 2. Utilizando aprendizado de maquina profundo com redes recorrentes

Modelo 3. Utilizando aprendizado de maquina profundo com redes convolucionais

artigos em conferéncias ou periodicos

Pesquisa e Desenvolvimento de cirurgias de médio e grande porte. Os modelos preditivos serdo elaborados Sz SEog . i Al z "

modelos de |A para predigio de utilizando maquinas de aprendzado classicas e profundas. Os modelos neurais Predicio de repﬂmlssao de pamgmes subrn.ctldns - nutras cirurgias de médio e grande porte:

readmissdo hospitalar permitem, além de uma resposta tipo sim e ndo, a predicdo de uma probabilidade Modely 4 ut!llndudeapre!\dlzadode‘quuhacBSHco

de readmi;sﬁn hospitalar. ’ Modelo 5. Ut!izmnaprmgum de maquina profundo com redes remrren‘;es .
Modelo 6. Utilizando aprendizade de maquina profundo com redes convoludonais
Predigio de readmissdo de pacientes submetidos a cirurgias de médio e grande porte:
Modelo 7. Utilizando aprendizado de méaquina profundo com redes convolucionais
PublicacBes Cientifi Redacdode resultados da pesquisa em forma de artigo Submisséo e Publicagdes de Pelo menas 06 publicacBes clentificas em confer&ncias ou periédicos
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3.4 Indicadores de Resultado

INDICADORES DE RESULTADOS QUANTIDADE

Patente depositada no Brasil -

Patente depositada no exterior B

Concessdo de co-titularidade ou de participagdo nos resultados da pesquisa
e desenvolvimento as instituigdes convenentes parceiras

Protétipo com inovagdo cientifica ou tecnoldgica -

Processo com inovagao cientifica ou tecnoldgica -

Programa de computador com inovagdo cientifica ou tecnoldgica 8

Produto com inovagdo cientifica ou tecnoldgica 1

Publicagdo cientifica e tecnoldgica em periddicos ou eventos cientificos com

revisdo 6
pelos pares

Dissertacdo defendida 2
Tese defendida 1

Profissional formado ou capacitado B

Promogdo da conservagao dos ecossistemas -

Qutros -
3.5 Intercambio
N&o ha
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4. PLANO FINANCEIRO

4.1 Resumo Financeiro

Equipment / Software 1.502.603,57 16,15%
Equipment Transfer 0,00 0,00%
Civil Works 135.950,00 1,46%
Books and Publications 0,00 0,00%
Training 0,00 0,00%
Travels 93.000,00 1,00%
Materials 495.000,00 5,32%
Material Transfer 0,00 0,00%
Third Party Services 588.280,00 6,32%
Interchange 0,00 0,00%
Others Related Expenses 267.875,50 2,88%
Human Resources - Directs 4.431.500,00 47,62%
Human Resources - Indirects 0,00 0,00%
Incurred Costs 1.326.036,89 14,25%
ISS 465.276,10 5,00%
TOTAL 9.305.522,07 | 100,00%

4.2 Dispéndios
a. Programas de Computador, Maquinas,
Instrumentos

Equipamentos,

1.502.603,57

Equipment / Software

16,15%

Aparelhos e

Os dispéndios de computadores, maquinas, equipamentos, aparelhos e

instrumentos do projeto incluem computadores, tablets, relégio e anel vestiveis para o
uso do levantamento de informagdes e registro de dados médicos dos voluntarios. Além
das atividades mencionadas, os computadores, no-breaks, servidores sé@o de uso do
time de tecnologia que os utilizara para a pesquisa e desenvolvimento dos modelos de
predicao. O projeto ainda conta uma série de instrumentos de saide para compor o
levantamento de dados.
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9. b. Implantagao, Ampliacdao ou Modernizagao de Laboratorio

Civil Works 135.950,00 1,46%

As despesas com reformas incluem a reforma e adequagdo dos espagos
medicos do Hospital Universitario Getulio Vargas - HUGV, na qual serdo realizadas
todas as coletas e a pesquisa clinicas; e a modernizagdo dos ambientes no CETELI
para comportar o time de pesquisa e desenvolvimento dos modelos de predigédo e os
servidores.

10. c. Recursos Humanos

Human Resources - Directs 4.431.500,00 47,62%

O projeto prevé a aquisicdo de recursos humanos diretos como médicos,
enfermeiros, estudantes e residentes de medicina para fazer o acompanhamento dos
voluntarios, e para o desenvolvimento tecnoldgico, professores e estudantes de
graduagao e pos-graduacgao da area de tecnologia.

11. d. Materiais de Consumo

Materials 495.000,00 5,32%

12.
Material de apoio ao projeto concentra-se majoritariamente em materiais
clinicos, insumos utilizados nos equipamentos clinicos e sensores vestiveis de coleta
de dados de saude.

13. e. Servigo Tecnico de Terceiros

Third Party Services 588.280,00

Servigos técnicos de terceiros inclui o pagamento de transporte e alimentagéo
dos voluntarios, pagamento de linha telefénica pré-paga para transmisséo de dados.
Despesas com as publicagdes cientificas do projeto. Contratagao de apoio técnico e
administrativo ao projeto e assinatura de licenga de softwares de apoio a pesquisa
clinica
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14. f. Outros Correlatos

Others Related Expenses 267.875,50 2,88%

As despesas com outros correlatos estdo vinculadas as viagens nacionais e

internacionais para defesa de publicagao cientifica.

Daily rates
Item Description Quant. Unit Value Total Value
1 | National daily rates 30 RS 780,00 RS 23.400,00
2 | International daily rates 30 RS 2.900,00 RS 87.000,00
Totaldaily| R$110.400,00
Total per diem + tickets | R$ 203.400,00

Rateio de custos com infraestrutura necessaria ao projeto: Para a execucgéo das
atividades de projetos de P&D é de suma importancia os meios e facilidades
necessarios para a realizagao de atividades (por exemplo, telecomunicagdes (link de
internet e voz), energia e aluguel), sejam elas simultdneas com outras atividades
realizadas, ou néo, resultam em custos com a infraestrutura do ambiente onde séo
executadas, sem os quais a realizagéo dessas atividades néo seria possivel. Assim, no
ambiente empresarial, tais custos s&o considerados dispéndios de P&D, as despesas
com a infraestrutura que atendem ao ambiente e estdo previstas no inciso VI do Art.
22° do Decreto n° 10.521/2020 (“Outros Dispéndios Correlatos as Atividades de
Pesquisa, Desenvolvimento e Inovagéo”).

Impostos
Retengcdo em Nota
Imposto Aliquota Ente Arrecadador
Fiscal

ISSQN 5,00% SIM Secretaria Municipal de Finangas

ICMS - - -

CSLL - - -
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15. g. Despesas Operacionais e Administrativas e Constituicao de
Reserva
Aplicavel quando o projeto for executado sob a forma de convénio com instituigéo
credenciada no CAPDA, conforme previsto no §3° Art. 22° do Decreto n° 10.521/2020,
limitado a no maximo 20% do Valor do Total do Projeto, deduzido os impostos
incidentes em Nota Fiscal.
Para o Projeto objeto deste Plano de Trabalho, fica estipulado o valor de 15%.

16. h. Intercambio
Né&o aplicavel ao projeto.

5. CRONOGRAMA E ACOMPANHAMENTO FINANCEIRO

O acompanhamento financeiro sera feito através da analise da apresentacao dos
comprovantes fiscal e/ou contabil, segundo os critérios estabelecidos pela SRBR e do
Relatério Financeiro (Planilha Financeira de Acompanhamento) enviado para a SEDA-
M/SRBR.

Mensalmente, em fungdo desta anadlise, os valores das parcelas sé&o
replanejados. O replanejamento busca o equilibrio entre a previsdo mensal de
dispéndios, a execugdo comprovada de atividades, as entregas parciais, a
comprovagao dos dispéndios elegiveis do més anterior, o replanejamento de atividades
e dispéndios nos meses seguintes e o saldo acumulado do projeto. A SEDA-M/SRBR-
M autoriza apds o recebimento dos Relatério Financeiro e comprovantes e analise, a
emissdo da Nota Fiscal com base no valor replanejado.

Todas as transferéncias serdo regidas pela clausula contratual do
Convénio/Contrato.

codigo WBS principal do PLMINFORMAGCAQ CONFIDENCIAL
Pagina (29) de 35

AREAPARA RUBRICAS WP_V1_1.202_ 01



SAMSUNG

6. Previsao Mensal de Dispéndios

ANO 1:

EXTERNAL
EXPENSES / INVESTMENTS

GRAND | julf25 | ago/25 | set/25

_fevfze | mar/2e | abr/26 | malf2e | junf26 |

Ma M9 M10 M1 Mi2

25840000

BN BT Y N I,

LATRErn | 225000 T

[} 220000,

BT

26787550

)| eaoonoe | 107.500.00 | 107

11750000 | 14250000 | 142.500,00

14250000 | 18350000 | 152

)| 15250000 | 15250000 | 152

1.326.036,80 | 13.411.76 | 194.442.35

79.277.91| 22.852.94 30.794.12 | 3444706

27.264.71

27.794.12 | 4556471 | 30.617.65| 30.44118 | 175.421.39

465.276,10]  4.705,88| 68.225,39

27.816,81 8.018,58 10.804,95|  12.086,69

9.566,56

9.752,32| 15.987.62| 10.743,03| 10.681,11] 6155137

TOTAL PROJECT (EXTERNAL}

9.305.522.07| 94.117.65/1.364.507,74

556.336,22| 160.371.52 216.099.07| 241.733,

__151.551.21

195.046,44] 315,752,532 21486068 213.622,291.231.027,33
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ANO 2:
— S——
EXTERNAL GRAND julf{26 agof26 | set/26 | out/26 | nov/26 | dez/26 | janf27 | fev/27 | marf27 | abrf27 | maif27 | junf27
EXPENSES / INVESTMENTS = TOTAL
(BRL) - NEW (ALLpscaL| w13 M1a M15 M16 17 M8 M19 Mz20 21 M2z Mz3 mz24
Equipment / Software 16,1% 1502.603,57
Equipment Transfer 0,0% - - - - - - - - - - - - -
1.5% 135.950,00 | 1.200,00 - m a . - - - - - - -
0,0%
Training 0.0% OSSN | — v = : - Y e = .- = =] 3 =
 Travels 1,0% 93.000,00 - ’ . . 5 15.500,00 - " 15.500,00 . ’ 5
Materials 5,3% 495.000,00 > 5 : = S = = z = - = :
Material Transfer 0,0% - - - - - - - - - - - - -
‘ﬂwﬂ Party Services 6,3% 588.280,00 | 21.000.00 | 2332000 | 21.000,00 | 21.000.00| 21.000,00| 21.000.00 | 21.000,00 | 23.320,00| 21.000,00| 21.000,00| 21.000,00( 22.000,00
Interchange 0,0% - - - - - - - - - - - - -
Others Helated Expenses 2,9% 267.875,50 - 17an00| - < - 25.200,00 2 17.371,00| 25.200,00 i 5 -
Human Resources - Directs 47,6% 2.431.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00 | 151.500,00
Human R - Indis 0,0% - - - . - - - - - - - - -
Incurred Costs 14,3% 1.326.036,89 | 30.688,24 | 33.916,06 | 30.441,18 | 30.441,18 | 30.441,18| 37.623,53 | 3044118 | 33.916,06| 37.623,53| 30.441,18 | 30.441,18 | 30.617,65
158 5,0% 465.276,10] 10.767,80 11.900,37| 1068111 10.68L11] 10.681,11] 13.201,24| 10.681,11| 11.900,37| 13.201,24| 10.681,11| 10.681,11] 10.743,03
TOTAL PROJECT (EXTERNAL) 100,0% 9.305.512,05' 215.356,04| 238.007,43| 213.622,29| 213.622.29| 2!3.622,29! 264.024,77| 213.622,28| 238.007,43| 264.024,77| 11352,3 213.622.53' ZmiB-BT
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ANO 3:

— ———

EXTERNAL GRAND | julf27 | age/27 | set/27 | out/27 | now/27 | dez/27 | jan/28 | fev/28
EXPENSES / INVESTMENTS . TOTAL

(BRL) - NEW (aLLpiscaL [ m2s M26 m27 M28 M29 M30 ma1 m32 M33 M34 M35 M36

JCR"X" YEARS)
 Eauipment / Software J..1.502.603,57 2 i ’ g
- 1‘35.‘9.‘5[‘;,“] - i - = e - n 1400:00 ‘‘‘‘‘‘‘ g ; : : :

"31,000,00

) B TR0 ]

o SOVOR00| RENG00 | 500000 | 1500000 | IBO0000 | e

| Others Related Exoenses | 267.875.50 173700

Hitman Recnirras - Directs

Human R ~Indi Y 8 . B 1 . % 5 s Z 3 = 3 =

Incurred 14,3% 1.326.036.89 20.029,41 23.504,29 20.029,41 20.276,47 20.029,41 33.194,12 15.935,29 14.735,29 14.735,29 14.735,29 14.735,29 14.735,29

185 5,05 465.276,10) 7.027,86/ 8.247,12 7.027.86/ 7.11455 7.027,86|  11.647,06 5.591,33 5.170,28 5.170,28 5.170,28) 5.170.28 5.170,28

TOTAL PROJECT (EXTERNAL) 100,0% 9.305.522,07] 140.557,28] 164.94241| 140.557.28| 14229102 140.557,28| 232.941,18| 1:1.826,63| 103.405,57| 103.40557| 103.40557| 103.405,57| 103.405.57|
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Manaus, 26 de junho de 2025.

Pela SAMSUNG ELETRONICA DA AMAZONIA LTDA. - SRBR-M

Eteocles Teixeira da Silva
Gestao de P&D — SRBR-M

AMAZONAS E FUEA

Superintendente Adm. Financeiro

Coordenador de Convénio
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