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Hospital paulista usa
sistema inteligente para
avaliar pacientes de UTI

por Carlos Fioravanti
de Sao Paulo

Os primeiros resultados
do programa de computa-
dor (‘‘software’’) que o
Hospital Israelita Albert
Einstein implantou em ja-
neiro para armazenar e
analizar diagnoésticos e
calcular indices de gravi-
dade de pacientes interna-
dos na UTI (Unidade de
Terapia Intensiva) serdo
apresentados durante o I
Congresso Paulista de Te-
rapia Intensiva, de 22 a 25
deste més em S3o Paulo.
Trata-se de um programa
inédito no pais, segundo
Meide An¢o, médio nefro-
logista que coordenou o
projeto ao lado de Janete
Livianu, médica especiali-
zada em terapia intensiva.

Desenvolvido nos ultimos
dois anos em conjunto com
o Centro de Informatica da
Escola Paulista de Medici-
na, esse programa ¢ base-
ado em dois padrdes — o
Apache II e o Tiss, usados
internacionalmente. O
primeiro avalia o estado de
gravidade do paciente nas
primeiras 24 horas de in-
ternacdo, através de diag-
nosticos, sinais vitais e
exames laboratoriais, en-
quanto o segundo, que pode
ser utilizado diariamente,
leva em conta os procedi-
mentos médicos adotados.
Ambos emitem resultados
que traduzem o risco de
morte do paciente.

Tanto o Apache quanto o
Tiss, padrdes criados nos
Estados Unidos, estdo pas-
sando por reformulag¢des
para se adaptarem a reali-
dade brasileira. Sdo mu-
dang¢as que, segundo An-
¢do, tornam a versio naci-
onal um programa semi-in-
teligente, capaz de tomar
decisdes a partir de infor-
mag¢des armazenadas por
médicos, ao passo que nos
Estados Unidos, onde os
programas s3o vendidos a
US$ 1.500, limitam-se a re-
ceber dados e os diagndsti-

cos ficam por conta das en-
fermeiras. No caso do Tiss,
a equipe brasileira incluiu
mais 10 procedimentos,
como eletroencefalograma
continuo e ultrafiltracdo
isolada, aos 50 ja adotados.

Angdo acredita ser pos-
sivel chegar a indices pré-
prios do Brasil nos proéxi-
mos dois anos. Para isso, o
‘“software’’ que funciona
em microcomputadores
IBM-PC de 140 kbytes de
memoria serd distribuido
para os hospitais interes-
sados, surgindo dai a base
de dados necessédria para
um Jevantamento abran.
gente dos indices de gravi-
dade e interveng¢des médi-
cas nas UTIs. Depois do
Albert Einstein, o préximo
a implantar o programa
sera o Hospital Sao Paulo,
da Escola Paulista de Me-
dicina, no comego de maio.
Segundo Anclo, existem
contatos também de hospi-
tais da rede publica, onde o
programa terd ainda fun-
¢do seletiva, determinando
quais pacientes precisam
de fato de cuidados na UTI.
‘‘Na rede publica, os médi.
cos tém mais autonomia
em aceitar ou n3o pacien-
tes na UTI do que na rede
particular”’, disse.

No Albert Einstein, o
programa ja funciona co-
mo instrumento de apoio a
decisdes médicas e devera
ter um uso mais intensivo
nos proximos dois meses.
Por enquanto, nio houve
problemas em adotar os
padrdes de avaliagfo in-
ternacionais, segundo An-
¢30, ja que os pacientes
desse hospital, um dos
mais bem equipados da
Ameérica Latina, estdo en-
tre os de maior poder aqui-
sitivo. Para ele, o impacto
maior, exigindo alterac¢des
profundas no programa,
serd na rede publica, que
atende a outra faixa da po-
pulacdo com outras patolo-
gias. Nesse caso, sera usa-
do principalmente para co-
letar dados dos pacientes.



