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Abstract. Chronic diseases are among the leading causes of death worldwide.
Risk factors related to chronic diseases are correlated with people’s lifestyles,
and early changes can prevent many chronic disease deaths. This article pro-
poses an ontology called B-Track Onto to classify behaviors that attenuate or
worsen the risk factors associated with chronic diseases. The MIMIC-III dataset
was used as the base to import 21 patients from the clinical samples. B-Track
Onto inferred all imported patients and categorized them in the expected classes.
Besides, this work executed SPARQL queries to answer the competence questi-
ons, which returned the expected results for each question. Furthermore, there
was an evaluation of the ontology with 10 patients over 4 weeks, showing the
ontology’s ability to infer behaviors related to risk factors for chronic diseases
during the patients’ daily lives. This evaluation allowed the inference of pati-
ents’ preventive and non-preventive habits related to chronic diseases. B-Track
Onto is an ontology to correlate human behavior and risk factors of chronic
diseases, being a potential tool for classifying preventive and non-preventive
behaviors and mitigating chronic diseases.

Keywords. Ontology, Behavior Classification, Chronic Diseases, Risk Factors, Knowledge Mo-
del

Resumo. Doencgas cronicas estdo entre as principais causas de morte em todo
o mundo. Os fatores de risco relacionados com doengas cronicas estdo cor-
relacionados com o estilo de vida das pessoas, e mudancas precoces podem
prevenir mortes por doengas cronicas. Este artigo propoe uma ontologia deno-
minada B-Track Onto para classificacdo de comportamentos que atenuam ou
agravam os fatores de risco associados as doengas cronicas. O conjunto de da-
dos MIMIC-III foi utilizado como base para importar 21 pacientes de amostras
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clinicas. A B-Track Onto inferiu todos os pacientes importados e os categori-
zou nas classes esperadas. Este trabalho executou também consultas SPARQL
para responder as questoes de competéncia, que retornaram os resultados es-
perados para cada questdo. Além disso, houve uma avaliacdo da ontologia
com 10 pacientes durante 4 semanas, mostrando a capacidade da ontologia
em inferir comportamentos relacionados a fatores de risco de doencas crénicas
durante o dia-a-dia dos pacientes. A partir desta avaliacdo, foi possivel in-
ferir os hdbitos preventivos e ndo preventivos dos pacientes em relacdo as
doencas cronicas. B-Track Onto é uma ontologia que correlaciona compor-
tamento humano e fatores de risco de doengas cronicas, sendo uma potencial
ferramenta para classificacdo de comportamentos preventivos e ndo preventivos
e mitigacdo de doencas cronicas.

Palavras-Chave. Ontologia, Classificacdo de Comportamentos, Doengas Cronicas, Fatores de
Risco, Modelo de Conhecimento

1. Introducao

A Organizacao Mundial de Saide (OMS) define as doengas cronicas nao transmissiveis
(DCNTs), também conhecidas como doengas cronicas, como doencgas de longa duracdo
resultantes de uma combinacgao de fatores genéticos, fisiol6gicos, ambientais e comporta-
mentais [WHO 2023a]. As doencas cardiovasculares, o cancer, as doengas respiratdrias
cronicas e a diabetes sdo as DCNTs com o maior nimero de mortes no mundo, repre-
sentando 41 milhdes de pessoas todos os anos, o equivalente a 71% de todas as mortes
globais [WHO 2020a].

Comportamentos como consumo de tabaco, falta de atividade fisica, pressao arte-
rial elevada e sobrepeso estdo entre os principais fatores de risco associados as DCNTs.
Sendo assim, mudangas precoces para um estilo de vida sauddvel podem prevenir as
DCNTs e, assim, reduzir o nimero de mortes. Essas mudangas podem incluir a reducao
do uso de tabaco e élcool, a prética de exercicios fisicos e uma dieta sauddvel. Além
disso, a promog¢ao de um estilo de vida mais sauddvel é uma forma de baixo custo para os
paises salvarem vidas e realizarem um impulso econdomico [WHO 2023a]. Dessa forma,
compreender o comportamento humano associado ao modo de viver € relevante para pro-
mover habitos saudaveis [Griffiths et al. 2020, Rehackova et al. 2020].

A tecnologia pode ser usada como instrumento para auxilio a previsao do com-
portamento humano e também dos principais eventos que promovem resultados para
melhorias no estilo de vida, principalmente facilitando a ado¢ao de hdbitos saudaveis
[Milne-Ives et al. 2020a]. A variedade de sensores mdveis e vestiveis aumentou e ganhou
destaque na computacdo ubiqua [Weiser 1999, Bavaresco and Barbosa 2023]. Esses sen-
sores podem monitorar as atividades do paciente, permitindo que algoritmos analisem os
dados coletados para compreender os comportamentos de saide. Portanto, medidas pre-
ventivas podem usar sensores mdveis e vestiveis para rastreamento continuo de condi¢des
anormais [Nasiri and Khosravani 2020a].

O processo de evolucdo tecnoldogica permitiu que a computacdo ubiqua
fosse empregada em diferentes dareas, destacando-se entre elas a sadde e o
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bem-estar [Tavares et al. 2023, Rentz et al. 2023, Dias et al. 2020, Camboim et al. 2023,
Larentis et al. 2023, Paula et al. 2022a, Heckler et al. 2023, Biittenbender et al. 2022]. A
variedade de dispositivos aumentou a quantidade de dados gerados e permitiu a aplicacio

de mineracdo de dados e o reconhecimento de padrdes na saide [Goetz et al. 2022,
Heckler et al. 2022, Dias et al. 2022, Paula et al. 2022b].

Diferentes tecnologias podem ser usadas para acompanhamento e preven¢do de
DCNTs. A ontologia é uma delas, fornecendo um modelo para organizar, estruturar e
consultar as entidades de especificacdes de alto nivel de um dominio de conhecimento.
Assim, uma ontologia ajuda a anotar um tipo variado de dados de saide com metada-
dos semanticos, permitindo padronizacdo de dados, consciéncia de situacdo, descoberta e
integracdo [Chatterjee et al. 2021a].

Devido a capacidade das ontologias de representar formalmente o conhecimento
sobre os dominios, elas permitem descobrir novos fatos através de inferéncias. Assim,
os sistemas computacionais que incorporam essa capacidade fornecem aos usudrios no-
vas informacodes, ajudando-os na adocdo de comportamentos saudaveis. Desta forma,
ontologias podem ser aplicadas como bases de conhecimento, sendo parte em Sistemas
de Informacdo que sejam orientados a saudde, educacdo, agronomia e outras aplicacdes
voltadas a sociedade. Considerando esse cendrio, este trabalho propde-se a responder a
seguinte questdo de pesquisa: Como integrar o uso de tecnologias e andlises avancadas de
dados para identificar comportamentos de risco associados as DCNTSs?

Para responder essa questdo de pesquisa, a contribui¢do cientifica deste artigo
consiste na criacdo da B-Track Onto, uma ontologia que permite a inferéncia de com-
portamentos de pacientes que estdo relacionados com os fatores de risco associados as
DCNTs. A B-Track Onto permite que regras relacionem os comportamentos com as
doencas cronicas através de um nivel de probabilidade definido, diferenciando a ontolo-
gia proposta de outras ja pesquisadas. Assim, como preconizado no trabalho de Pereira
e Baranauskas [2017], esta ontologia pode ser usada como um componente em sistemas
computacionais para ajudar pacientes e cuidadores em Sistemas de Informacao orienta-
dos ao tratamento ou prevengao de doengas cronicas. Além disso, pode ser usada para
sistemas holisticos que visam ao bem estar dos usudrios. Esses sistemas poderiam se
beneficiar das regras cadastradas na ontologia para realizar inferéncias e definir se os pa-
cientes possuem comportamentos sauddveis ou nio e determinar os impactos desses na
saude dos pacientes.

A B-Track Onto enfrenta o desafio de se adequar ao contexto social, que envolve
as complexidades em que as pessoas vivem, interagem, desenvolvem suas culturas e va-
lores [Pereira and Baranauskas 2017]. Um dos desafios atuais na area de Sistemas de
Informacgdo com o qual essa ontologia se depara é como coletar dados dos usuarios sem
violar leis de protecdo a dados, mantendo o anonimato. Nesse sentido, torna-se necessaria
a utilizacdo de camadas de criptografia e anonimiza¢ao dos dados coletados. Além disso,
também € necessdrio garantir o consentimento dos usudrios sobre a coleta de dados, pro-
movendo transparéncia sobre quais dados serdo coletados e como eles serdo utilizados.

Desta forma, este artigo consiste em uma versao estendida do texto publicado
por Dias et al. [2023] no Simpdsio Brasileiro de Sistemas de Informacdo em 2023. O
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artigo propoe a B-Track Onto, um ontologia para classificar comportamentos associados
a fatores de risco de doengas cronicas. Nessa versdo consta a ampliacdo de aspectos
metodoldgicos e da solucao técnica, além de novas avaliacdoes da ontologia, utilizando
testes unitarios e um experimento com 10 usudrios durante 4 semanas.

O artigo estd dividido em 8 secdes. A Secdo 2 apresenta o referencial tedrico
do trabalho. A Secdo 3 revisa os trabalhos relacionados que desenvolveram ontologias
relacionadas a DCNTs e ao comportamento humano. A Secdo 4 apresenta a ontologia
B-Track Onto, sendo sua implementagao apresentada na Secao 5 e sua validag¢do na se¢ao
6. A Secdo 7 apresenta as questdes éticas envolvendo a avalia¢do da ontologia. Por fim, a
Secdo 8 aborda as consideracdes finais sobre este trabalho.

2. Referencial Teorico

Esta secdo apresenta conceitos fundamentais que envolvem o desenvolvimento de uma
ontologia para classificacdo de comportamentos associados a fatores de risco de doengas
cronicas. O texto elenca aspectos humanos e tecnoldgicos presentes na literatura que
contribuem para o entendimento deste trabalho.

2.1. Doencas Cronicas e Fatores de Risco

Doencas cronicas sdo 7 das 10 principais causas de morte em todo o mundo. Este fato
revela a necessidade de prevenir e tratar as DCNTs, como as doencas cardiovasculares, o
cancer, a diabetes e as doencas respiratdrias cronicas [WHO 2021]. Diabetes, deméncia
e doencas cardiacas estdo entre as principais causas de morte em todo o mundo, sendo
as doengas cardiacas as mais representativas. As doencas cardiacas aumentaram de 2
milhdes para 9 milhdes no periodo de 2000 a 2019, representando 16% do total de mortes
globais. No mesmo periodo, as mortes globais por diabetes aumentaram 70%, sendo
80% entre os homens, representando o maior aumento percentual de todas as mortes
[WHO 2020b].

No ambito de condi¢des cronicas, a depressdo € uma condicao mental associada
ao comprometimento funcional e a alta morbidade e mortalidade [Sasseville et al. 2021].
Ao longo dos anos, os casos de depressdo aumentaram devido a uma complexa interacao
de fatores sociais, psicoldgicos e bioldgicos. Pessoas que passaram por eventos adversos
na vida, como desemprego, morte ou trauma psicologico, t€m maior probabilidade de
desenvolver transtornos depressivos [WHO 2017].

A OMS categoriza os fatores de risco associados as DCNTs em dois ti-
pos principais, sendo eles comportamentos modificadveis e metabolicos [WHO 2023a,
WHO 2023b]. Exemplos de comportamentos modificaveis sdo dietas pouco sauddveis,
consumo de 4dlcool, uso de tabaco e sedentarismo. Os exemplos de fatores de risco me-
tabSlicos sdo aumento da pressdo arterial, obesidade, hiperglicemia' e hiperlipidemia®. O
aumento da pressdo arterial € responsédvel por 19% das mortes em todo o mundo, seguido
pelo excesso de peso, obesidade e pelo aumento da glicemia [WHO 2023a].

!'A hiperglicemia é caracterizada por niveis elevados de glicose no sangue.
2A hiperlipidemia é caracterizada por altos niveis de gordura no sangue.
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Além disso, o consumo excessivo de sddio € responsavel por 4,1 milhdes de mor-
tes anuais, € o uso do tabaco esta associado a mais de 7,2 milhdes de mortes todos os
anos [Kyada and Baria 2019]. Além disso, o consumo de dlcool € responsavel por mais
de 1,7 milhdes de mortes anuais [Monteiro et al. 2018], enquanto estilos de vida pouco
sauddveis causam 1,6 milhdes de mortes anualmente [El-Gayar et al. 2020].

2.2. Comportamentos Humanos e DCNTs

Os comportamentos humanos podem prevenir ou promover o desenvolvimento de
DCNTs. Os comportamentos preventivos sdo comumente héabitos saudaveis que protegem
os individuos do desenvolvimento de doencas cronicas. Por outro lado, comportamentos
nao preventivos estdo associados a fatores de risco, aumentando a probabilidade de uma
pessoa desenvolver uma DCNT.

Manter um estilo de vida saudavel pode prevenir as DCNTs e, assim, redu-
zir o nimero de mortes. Portanto, controlar os comportamentos associados aos fa-
tores de risco pode reduzir a prevaléncia das DCNTs. Esse controle pode ser reali-
zado através de mudangas precoces no estilo de vida das pessoas, a fim de promo-
ver hdbitos mais saudaveis. Essas mudangas podem incluir a reducdo do uso de ta-
baco e élcool, aumentar a pritica de exercicios e realizar uma dieta sauddvel. As
mudancas nos hdbitos trazem beneficios com baixo custo para governos salvarem vi-
das e proverem um impulso econdmico [WHO 2023a]. Por isso, € estratégico enten-
der quais comportamentos humanos estdo mais associados a fatores de risco das DCNTs
[Griffiths et al. 2020, Rehackova et al. 2020].

A manuten¢do do engajamento de um individuo em um novo estilo de vida
sauddvel pode ser considerada um desafio a ser enfrentado por novas tecnologias. Con-
siderando esse cendrio, Brown et al. [2016] citam a gamificacdo como um exem-
plo de técnica que promove o engajamento. Essa técnica pode ser usada como es-
tratégia para motivar e envolver usudrios em aplicagdes educacionais, empresariais €
de saide. Este mecanismo permite a utilizagao de dindmicas e mecanicas de jogos em
aplicagdes computacionais de forma a envolver os usudrios em um estilo de vida sauddvel
[Dalmina et al. 2022]. A B-Track Onto poderia fornecer dados de comportamentos pre-
ventivos praticados pelos usudrios, os quais poderiam, por exemplo, servir de pontuagao
em um Sistema de Informac¢ao Gamificado.

A tecnologia pode ser usada para explicar e prever o comportamento humano e
eventos-chave que geram resultados para melhorias no estilo de vida e facilitam a adogao
de comportamentos sauddveis [Milne-Ives et al. 2020b]. A populariza¢do de dispositi-
vos moveis e vestiveis contendo uma grande variedade de sensores facilitou o monitora-
mento das atividades dos pacientes. Além disso, a coleta de uma quantidade maior de
dados de sensores contribuiu para algoritmos analisarem e compreenderem os comporta-
mentos de saude, cendrio que pode ser explorado por medidas preventivas para DCNTs
[Nasiri and Khosravani 2020b, Bavaresco and Barbosa 2023].

2.3. Ontologias

De acordo com Gruber [1993], ontologias sdo especificagdes explicitas de uma
conceitualizacdo, ou seja, conjuntos estruturados de termos e conceitos que representam
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conhecimentos sobre o mundo. Na computac¢do ubiqua, as ontologias exercem relevancia
e importancia devido a necessidade de representacdo semantica para que tanto os com-
putadores quanto os usudrios possam compreender as representacdes. Em uma base de
conhecimento, todas as entidades tém defini¢des e restri¢des e se relacionam de acordo
com as relevancias de interesses, que, em suma, auxiliam na obten¢ao do resultado.

Ontologias sdao formadas por componentes como conceitos, relacionamentos, axi-
omas e instancias, onde conceitos possuem hierarquias como classes e subclasses, po-
dendo ser definicdes abstratas (comportamento) ou concretas (pessoa). Os relacionamen-
tos entre conceitos tornam-se propriedades entre esses objetos, como, por exemplo, o
relacionamento entre uma pessoa € um comportamento. Os axiomas representam re-
gras para caracterizar entidades. Um exemplo de axioma seria afirmar que todo paci-
ente € uma pessoa. As instancias sdo um conhecimento prévio existente na ontologia
[GUIMARAES 2003].

A ontologia permite anotar um tipo variado de dados de saide com metadados
semanticos, permitindo padronizacdo de dados, consciéncia situacional, descoberta e
integracdao [Chatterjee et al. 2021b]. Assim, essa técnica fornece uma estrutura de alto
nivel de um dominio de conhecimento que foca em organizar, estruturar e consultar as
entidades definidas nela.

Mapear entidades reais para entidades que computadores entendam semantica-
mente facilita o compartilhamento e o reuso da informag¢do, uma vez que a maioria
das ontologias encontra-se disponivel em meios eletronicos para complementagdo. Se-
gundo Genesereth e Nilsson [1987], toda a base de conhecimento é estabelecida em
uma conceitualizacdo de objetos e entidades que se relacionam e possuem dreas de in-
teresse. Uma conceitualizagdo € uma visdao simplificada e até mesmo abstrata de uma
representacdo visando a um propdsito. Outros autores como Gruber [1993] definem a
ontologia como uma especificacao explicita de um conceito. Computadores podem in-
ferir informagdes de novos e mais completos contextos, determinar compatibilidades ou
realizar comparagOes entre fatos [Krummenacher and Strang 2007].

3. Trabalhos relacionados

Este artigo revisou trabalhos da literatura que tinham por objetivo desenvolver ontologias
para inferir comportamentos humanos relacionados as DCNTs. Essa se¢do aborda esses
trabalhos relacionados, os quais foram selecionados de acordo com a metodologia descrita
na Subsecdo 3.1. O processo de anédlise dos artigos encontrados utilizando uma string
de busca resultou em sete trabalhos que foram selecionados como base para a pesquisa,
os quais foram analisados e descritos resumidamente na Subsecdo 3.2. A Subsecdo 3.3
compara os trabalhos relacionados com a ontologia proposta.

3.1. Metodologia

Petersen et al. [2008] desenvolveram uma metodologia sistemdtica para executar um
processo de pesquisa dividida em trés etapas principais: especificacdo da string de
busca, selecdo das bases de pesquisa e coleta de resultados. A primeira etapa realiza
a identificacdo dos principais termos da drea de estudo e seus sindnimos mais relevan-
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tes. Este estudo define os termos principais como Behavior, Noncommunicable Disea-
ses e Ontology. A Tabela 1 apresenta esses termos e seus sindnimos relacionados. Os
sindnimos para o termo “Behavior” estdo relacionados ao comportamento humano. Por
sua vez, os sindnimos para “Noncommunicable Diseases” foram selecionados por meio
de termos que permitissem a cobertura das variacdes do termo “DCNT”e das DCNTs
mais comuns [WHO 2023a]. Finalmente, os sindnimos para o termo “Ontology” abran-
gem topicos relacionados a ciéncia da informacdo. Algumas bases possuem limites de
termos na string de busca e, portanto, esses termos precisam ter baixa ambiguidade para
fazer uma busca assertiva.

Tabela 1. Estrutura da string de busca

Termos principais Termos da Busca
Behavior (behavior OR personality OR habit OR attitude)
AND
(“noncommunicable diseases” OR “chronic diseases” OR “risk factors” OR ““chronic con-
Noncommunicable Diseases ditions” OR diabetes OR cancer OR “cardiovascular diseases” OR “respiratory diseases”
OR depression)
AND
Ontology (ontology OR ontologies OR “Semantic Web” OR “Linked Data”)

Depois de construir a string de busca, a proxima etapa seleciona as bases de pes-
quisa para consulta de artigos. Este estudo considerou as seguintes bases: PubMed Cen-
tral >, ACM Digital Library #, IEEE Xplore Digital Library °, Springer Library °, e Wiley
7. A primeira base contém artigos que integram trabalhos relacionados as dreas de satde
e tecnologia. As demais sdo bases renomadas em computagdo, contendo artigos sobre os
diversos temas desta drea tematica. Para reduzir o viés na pesquisa de artigos, a string de
busca correspondeu aos campos ‘“Resumo”, “Titulo” e “Palavra-chave” de cada base de
busca.

O processo de busca nas bases de dados ocorreu em Julho de 2022. Apds a
busca inicial, os artigos selecionados passaram por um processo de filtragem baseado em
Critérios de Inclusao (CIs) e Exclusao (CEs). Os ClIs serviram como base para selecao do
conjunto inicial de artigos. Desta forma, os Cls sdo os seguintes:

CI1: O artigo foi publicado em uma conferéncia, periédico ou workshop;
CI2: O artigo contém os termos da string de busca;

CI3: O artigo foi publicado entre 2018 e 2022;

CI4: O artigo esta escrito em inglés.

Em contrapartida, os CEs foram utilizados nas fases seguintes, a fim de remover
ruidos no processo de filtragem, eliminando trabalhos que ndo estavam relacionados com
o escopo da pesquisa. Sendo assim, os CEs sdo os seguintes:

* CE1: O artigo consiste em uma revisao da literatura ou mapeamento sistematico;

3https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/advanced
*https://dl.acm.org/search/advanced
Shttps://ieeexplore.ieee.org/search/advanced
®https://link.springer.com/search
https://onlinelibrary.wiley.com/search/advanced
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e CE2: O artigo ndo esta relacionado com os temas de pesquisa;
* CE3: O artigo ndo esta disponivel como texto completo;

* CE4: O artigo ndo propde uma ontologia para a andlise de habitos alimentares e
atividades fisicas.

ApOs a realizacio do processo de filtragem dos artigos com base nos Cls e CEs,
foram obtidos sete artigos relacionados. Estes trabalhos propuseram ontologias para a
andlise de comportamentos relacionados a habitos alimentares e atividades fisicas, para
o tratamento e acompanhamento de individuos com DCNTs. Para todos os trabalhos
selecionados no mapeamento sistemético, foram explorados aspectos de pesquisa, a fim
de analisar as seguintes questoes:

* Inferéncias: verifica se o processo de inferéncia € utilizado na ontologia proposta,
possibilitando usar a ontologia para descobrir os relacionamentos entre as entida-
des do dominio;

* Consulta: verifica se a linguagem de consulta da ontologia € utilizada, possibili-
tando que sistemas consultem a base de conhecimento contida na ontologia;

* Comportamentos: verifica quais comportamentos humanos sdo compreendidos
pela ontologia, identificando qual € o escopo de conhecimento presente na onto-
logia;

* Doencga cronica: verifica qual é o dominio de DCNTs que a ontologia possui,
identificando qual € o escopo de conhecimento presente na ontologia;

* Validagdo: verifica se a ontologia foi avaliada com dados reais ou simulados, pos-
sibilitando entender qual o nivel de teste realizado sob a ontologia.

3.2. Descricao dos Trabalhos relacionados

Esta subsecdo descreve os trabalhos relacionados que foram utilizados como base de
comparacao para o desenvolvimento do trabalho proposto.

3.2.1. An Ontology-Based Serious Game Design for the Development of Nutrition and
Food Literacy Skills

Mitsis et al. [2019] desenvolveram um jogo sério baseado em ontologia chamado Express
Cooking Train. Esse sistema foca na alfabetizacdo nutricional e alimentar, visando pro-
mover uma mudanca de hédbitos alimentares. O jogo proposto inspira-se em trés géneros
de jogos, sendo eles culindria, Role-Playing Game (RPG) e quebra-cabeca. Este jogo
sério utiliza uma ontologia que expressa o conhecimento nutricional e alimentar, assim
fornecendo conhecimentos de habitos sauddveis aos jogadores durante o jogo. A onto-
logia € utilizada para avaliar se o usudrio consegue preparar um alimento com alto valor
nutricional e sua semelhanca com a receita de referéncia. O usudrio enfrenta o desafio de
descobrir receitas saudaveis. O jogo ndo foi avaliado em termos de aceitagdo do usuario,
engajamento e aprendizado.
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3.2.2. A health consumer ontology of fast food information

Amith et al. [2020] apresentaram a Ontology of Fast Food Facts, uma base de conheci-
mento que modela dados nutricionais de consumidores de estabelecimentos de fast food.
Esta ontologia foi desenvolvida na ferramenta Protégé e serve como uma base de conheci-
mento agregada para centralizar as informagdes nutricionais para os consumidores. Para
a avaliacio da ontologia foram usadas fontes nutricionais publicadas no McDonald’s ©,
Dairy Queen ©, Chick Fil-A ©, Wendy’s © e Taco Bell ©. A ontologia mostrou precisao
do conhecimento nutricional e o atendimento aos requisitos de competéncia em aproxi-
madamente 80% dos casos. O objetivo dessa ontologia € impactar as escolhas alimentares
dos consumidores para mitigar graves resultados de satde, como obesidade, cincer, dia-
betes e doencas cardiovasculares.

3.2.3. Anintelligent fuzzy inference rule-based expert recommendation system for pre-
dictive diabetes diagnosis

Nagaraj e Deepalakshmi [2022] propuseram um modelo que emprega uma técnica
de inferéncia fuzzy para diagndsticos preditivos de diabetes, para ser utilizado na
recomendacdo de sistemas especialistas. Uma funcdo de pertinéncia fuzzy baseada na
técnica de Mamdani e Assilian [1975] utiliza recomendacdes médicas e metodologias
estatisticas. Depois, especialistas médicos validam as regras baseadas em mineracao,
usando uma técnica de inducdo de regras de arvore de decisio. Com base nes-
sas informacdes, sdo feitas recomendacdes para uma vida mais sauddvel de nutrigdo,
exercicios e medicamentos aos pacientes. O modelo foi avaliado utilizando um conjunto
de dados médicos e clinicos. Este conjunto foi oriundo do registro eletronico de saide da
base de dados de diabetes indiana (PIMA). A combinagdo das informagdes de especia-
listas médicos com técnicas de mineracdo de dados auxiliou os médicos na prevengao do
risco de diabetes em pacientes.

3.2.4. Using Context Ontology and Linear SVM for Chronic Kidney Disease Prediction

Guermah et al. [2018] propuseram uma arquitetura baseada em ontologia usando
Miquina de Vetores de Suporte Linear (SVM) para a previsao de doengas cronicas, con-
siderando especialmente pacientes renais. Essa arquitetura promoveu um alto nivel de
abstracdo, beneficios de produtividade e melhoria da qualidade do uso de contexto no
campo da e-Health. A utilizacdo de técnicas de aprendizado supervisionado e SVM per-
mitiram tratar diferentes tipos de propriedades contextuais, mesmo com falta de dados,
e lidar com a grande dimensdo de informagdo da medicina. A avaliacdo mostrou que
o modelo proposto previu todos os 250 pacientes renais e previu 123 das 150 doencas,
fornecendo entdo uma assertividade aproximada de 93,3%.
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3.2.5. An Ontology of Psychological Barriers to Support Behaviour Change

Alfaifi et al. [2018] criaram um modelo ontoldgico da nocao psicoldgica de barreiras ao
comportamento saudavel. O modelo considera conceitos que visam a conhecer o com-
portamento do paciente para encontrar intervengdes que promovem um estilo de vida
sauddvel. Esta ontologia apoia a selecdo de interven¢des motivacionais para promover
mudangas comportamentais nos pacientes. A ontologia foi construida utilizando a On-
tology Web Language (OWL) de uma forma genérica e expansivel para novos compor-
tamentos e doencgas. Este modelo foi desenvolvido e avaliado para o comportamento da
atividade fisica para diabetes do tipo 2. No entanto, a abordagem pode ser generalizada ou
estendida para vérias condi¢cdes em que se procura modelar motivacao e aconselhamento
motivacional.

3.2.6. Evolving Medical Ontologies Based on Causal Inference

Hu e Kerschberg [2018] apresentaram uma nova metodologia para estender e melho-
rar uma ontologia com conhecimento obtido por inferéncia. Foi utilizada a estrutura
hierdrquica das varidveis de sintomas do paciente com base no Dicionario Médico para
Terminologia de Atividades Regulatorias (MedDRA). Essa estrutura foi inserida para
o aprendizado de uma Rede Bayesiana Causal (CBN) usando Max-Min Hill-Climbing
(MMHC), uma restricao hibrida e um algoritmo de aprendizado baseado em pontuagao,
no estudo pré-existente do National Institutes of Mental Health (NIMH) sobre tratamento
de pacientes para aliviar a depressdo. Essa extensdo permitiu uma ontologia informa-
tiva, abrindo novas possibilidades de ferramentas para tomada de decis@o para médicos e
pacientes.

3.2.7. Towards Consistent Data Representation in the IoT Healthcare Landscape

Reda et al. [2018] propuseram um modelo de dados semanticos chamado IFO. Este mo-
delo representa os dados de satide dos pacientes e possui a aptidao de integrar e trocar
fontes heterogéneas de Internet of Things (I0T). A ontologia representa formalmente os
conceitos comuns de dispositivos IoT fitness e aparelhos de bem-estar. A IFO descreve
os dados de IoT ndo apenas por seu valor de medicdo, mas também por seus relaciona-
mentos com outras fontes de dados e com propriedades descritivas como, onde e quando
os dados foram produzidos. Esta ontologia forneceu a representacdo de conhecimento de
fontes de dados semiestruturadas. Além disso, forneceu conjuntos de dados de dominio
para construir um modelo de dados interligado, unificando e habilitando capacidades de
raciocinio semantico, facilitando o compartilhamento, a exploragcdo e a reutilizacdo de
fontes de dados de saude e condicionamento fisico da IoT.

3.3. Comparativo dos trabalhos relacionados em relacao a B-Track Onto

A Tabela 2 apresenta a comparacao entre a B-Track Onto e os trabalhos relacionados, con-
siderando os aspectos de pesquisa destacados na Subsec¢do 3.1. O objetivo da comparagdo
consiste em analisar os recursos presentes em cada uma das ontologias.
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Tabela 2. Comparativo dos trabalhos relacionados

Artigos

Inferéncias Consulta

Comportamento

Doenga cronica

Validacdo

Habitos alimenta-

Doengas cronicas re-

[Mitsis et al. 2019] Nao Nao res lacionadas a obesi- Nao avaliada
dade
Doencgas cronicas re-  Avaliada com dados
[Amith et al. 2020] Niao Sim Niao lacionadas a obesi-  nutricionais de empre-
dade sas de Fast Food
Avaliada com o da-
taset do Instituto Na-
[Nagaraj and Deepalakshmi 2022] Sim Nao Nao Diabetes cional de Diabetes e
Doencgas Digestivas e
Renais
Avaliada com o data-
[Guermah et al. 2018] Sim Nio Nio Doenga Renal st de Doenga Renal
Crodnica Cronica de Estigio
Inicial Indiana
[Alfaifi et al. 2018] Nao Nao Atividade Fisica Diabetes Nio avaliada
Fobia, Panico,
. . Uso de Drogas e s . Avaliada com o data-
[Hu and Kerschberg 2018] Sim Sim Alcool, distarbio Distirbios mentais set STAR*D
de sono
[Reda et al. 2018] Sim Sim Nao Geral Nio avaliada
B-Track Onto Sim Sim Geral Geral Avaliada com o data-

set MIMIC-III

Considerando os resultados obtidos através do mapeamento sistematico, nao foi
identificada uma ontologia que analisasse todos os hdbitos comportamentais dos pacientes
e inferisse quais sdo os comportamentos relacionados com os fatores de risco associados
as DCNTs, permitindo inferir a suscetibilidade que o paciente tem para desenvolver ou
agravar uma DCNT. Considerando essa lacuna de pesquisa, esse artigo apresenta como
contribuicdo cientifica a proposta de uma ontologia denominada B-Track Onto, que serd
apresentada nas proximas secoes.

4. Modelagem da B-Track Onto

Este trabalho apresenta uma pesquisa descritiva e exploratoria dos fatos e fendmenos que
sdo relacionados a comportamentos humanos e DCNTs. A ontologia proposta realiza
inferéncias sobre comportamentos humanos, categorizando-os como preventivos € nao
preventivos ao associd-los com fatores de risco e a suscetibilidade do desenvolvimento de
uma DCNT.

A metodologia aplicada na criagdo da ontologia consistiu em mapear conceitos re-
lacionados a comportamentos humanos e DCNTs. A primeira fase envolveu a elaboragcao
de questdes de validacdo para modelar e avaliar a ontologia, conforme proposto na meto-
dologia de Griininger e Fox [1995]. A segunda fase permitiu a identificagdo das principais
caracteristicas que determinam comportamentos preventivos e ndo preventivos, correlaci-
onando esses comportamentos com os fatores de risco € com as principais categorias de
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DCNTs, jé identificadas pela OMS. As proximas subsecOes apresentam as classes e as
correlagdes presentes na ontologia.

4.1. Cenario de Motivacao

O cendrio de motivagdo descreve uma situacdo base em que as aplicagdes podem uti-
lizar a ontologia. Portanto, o cenario de motivacdo considerou duas caracteristicas do
cuidado as DCNTs. Primeiro, o controle dos fatores de risco pode prevenir doengas nao
transmissiveis, como cancer, derrame ou doengas cardiacas. Além disso, alguns fatores
de risco, como tabagismo e obesidade, sao gerados pela influéncia de comportamentos
humanos. Assim, o seguinte cendrio orienta a constru¢ao da ontologia proposta:

O B-Track é um assistente pessoal para dispositivos moveis que visa auxiliar no
tratamento de pacientes com DCNTs. Este assistente usa contexto de dados e ques-
tiondrios autogerenciados para recomendar hadbitos que podem beneficiar a saiide. Este
assistente analisa se os usudrios estdo praticando as recomendacoes feitas. A B-Track
Onto é uma ontologia que suporta inferéncias focadas nas recomendagoes do B-Track.

4.2. Questoes de Competéncia

Com base no cendrio, foram elaboradas sete Questdes de Competéncia (QCs) conforme
proposto na metodologia de Griininger e Fox [1995]. Essas questdes guiam a avaliacio,
identificando se a ontologia satisfaz o dominio proposto. As questdes utilizaram lingua-
gem natural, visando ao dominio dos comportamentos humanos relacionados aos fatores
de risco em DCNTs, como segue:

* QCI1. Dado um comportamento, quais tipos de DCNTs sdo suscetiveis?

QC2. Dado um paciente, a que tipos de DCNTs ele € suscetivel?

QC3. Dado um paciente, quais comportamentos aumentam a probabilidade de
desenvolver uma DCNT?

QC4. Dado um paciente, que tipo de fator de risco € metabolico?

QCS5. Dado um paciente, que tipo de fator de risco € de comportamento modi-
ficavel?

QC6. Dado um paciente, que comportamento preventivo ele precisa fazer?

QC7. Dadas as recomendagdes ao paciente, quais delas geraram uma mudanca
para um comportamento preventivo?

A QCI1 tem por objetivo validar se a ontologia consegue inferir a correlacao de
um comportamento com os fatores de risco que levam a uma DCNT. O objetivo da QC2
¢ validar a capacidade da ontologia em identificar as DCNTs a que um paciente estd
suscetivel com base nos seus comportamentos. A QC3 valida a inferéncia da ontologia
na identificacdo dos niveis de probabilidade do desenvolvimento de DCNTs.

As questdoes QC4 e QCS5 visam validar a identificagao do tipo de um fator de risco
através das inferéncias realizadas pela ontologia. A QC6 valida se a ontologia infere quais
sdo os comportamentos preventivos que o usudrio deveria praticar. Por fim, a QC7 visa
identificar se a ontologia permite um acompanhamento dos comportamentos praticados
do usudrio para avaliar se ele estad praticando habitos preventivos as DCNTs.
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4.3. Ontologia B-Track Onto

A ontologia contempla as classes necessdrias para reconhecer os comportamentos relaci-
onados aos fatores de risco, como, por exemplo, consumo de tabaco, s6dio ou exposi¢ao
ao sol, que foram mapeados pela OMS [WHO 2023a].

PossibleNormalS = PossibleHighSus
usceptibility ceptibility
PossibleLowSusc . A NonPreventiveBe
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Figura 1. Visao hierarquica da B-Track Onto.

A Figura 1 apresenta a ontologia, destacando as relagdes entre os conceitos envol-
vendo comportamentos humanos, fatores de risco e DCNTs. A modelagem foi realizada
de forma a categorizar comportamentos, suas frequéncias e suscetibilidade com os fato-
res de risco, possibilitando novas correlagdes. Desta forma, a ontologia possui a classe
HumanAction a qual sao atribuidas as acdoes humanas. A frequéncia dessas agdes sdao
atribuidas a classe HumanActionFrequency. A classe HumanBehavior representa o com-
portamento humano na ontologia. O comportamento é composto pela associagdao de uma
acdo humana e uma frequéncia.

A OMS categoriza os fatores de risco como fatores metabdlicos ou modificaveis
[WHO 2023b], que sdo atribuidos pela classe RiskFactor e suas subclasses Metabolic e
ModifiableBehavioral. A suscetibilidade do fator de risco acontecer € descrita na classe
Susceptibility e possui trés subclasses: 1) PossibleLowSusceptibility: representa uma
baixa possibilidade de desenvolver uma DCNT para um determinado fator de risco, 2)
PossibleNormalSusceptibility: representa uma possibilidade normal de desenvolvimento
de uma DCNT dado um determinado fator de risco e 3) PossibleHighSusceptibility: re-
presenta uma alta possibilidade do fator de risco causar uma DCNT.

A classe NonCommunicableDisease possui cinco subclasses as quais sao
atribuidas as doencas cronicas, sendo elas: Cancer, Cardiac, Mental, Respiratory e San-
guineous. Uma pessoa sem doengas crOnicas € representada na ontologia pela classe
Person. Quando uma pessoa estiver associada a uma doenca cronica, ela € atribuida a sub-
classe Patient, a qual € uma especializacdo da classe Person. A classe Profile representa
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os perfis que retinem pessoas com comportamentos similares e possui recomendacoes
de comportamentos preventivos oriundas da classe Recommendation. InfluenceLevel é a
classe que representa o nivel de influéncia dessa recomendagdo, e possui trés subclasses:
1) AcceptSuggestion: indica quando uma sugestao é aceita pelo usudrio, 2) Neutral: in-
dica neutralidade de aceitacao do usuério, e 3) NotAcceptSuggestion: indica que o usuario
nao aceita a sugestao.

Nesta proposta, um comportamento humano estd associado a uma ac¢do e uma
frequéncia. Além disso, este comportamento possui uma suscetibilidade relacionada a
um fator de risco, que estd relacionado com DCNTs. As recomendacdes possuem niveis
de influéncia e estdo associadas a perfis de pessoas. A B-Track Onto infere comporta-
mentos humanos a partir das regras estabelecidas, classificando esses comportamentos.
Assim, essa classificacdo permite identificar os fatores de risco relacionados com estes
comportamentos humanos de forma automatica.

5. Aspectos de implementacao da ontologia

A ontologia B-Track Onto foi implementada utilizando o software Protégé ® e a linguagem
OWL [Musen and Team 2015]. A Tabela 3 apresenta métricas da ontologia extraidas da
ferramenta Protégé apds sua implementacdo. A Tabela 3 mostra o total de axiomas, clas-
ses, subclasses, propriedades e individuos da B-Track Onto. Os axiomas sdo expressoes
l6gicas que definem um conceito. As métricas “Total de classes” e “Total de subclas-
ses” representam a quantidade de classificagdes encontradas na ontologia. As proprieda-
des de objeto indicam os relacionamentos entre instancias de duas classes. As proximas
subsecdes apresentam a implementacao de axiomas e relacionamentos.

Tabela 3. Métricas da ontologia B-Track Onto

Meétricas Valores
Axiomas 13
Total de classes 10
Total de subclasses 20
Total de propriedades de objetos 14

5.1. Terminologia de axiomas

Os axiomas e relacionamentos definidos para as classes da B-Track Onto permitem a on-
tologia categorizar instancias automaticamente. A Figura 2 apresenta os axiomas de equi-
valéncia da classe Person. Uma instincia é categorizada como pessoa quando ela possuir
no minimo um comportamento humano ou estar associada a algum perfil. A Figura 3
apresenta a subclasse Patient da classe Person, que possui um axioma de equivaléncia
definindo como paciente uma pessoa que possua no minimo uma DCNT associada a ela.

8https://protege.stanford.edu/software.php
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Equivalent To
profile some Profile
behaviors min 1 HumanBehavior

Figura 2. Expressoes logicas que descrevem o axioma de equivaléncia para o
conceito da classe Person.

Equivalent To

min 1 NonComir Disease

SubClass Of

Person

Figura 3. Expressao logica que descreve o axioma de equivaléncia para o con-
ceito da subclasse Patient.

A classe HumanBehavior possui duas definicdes de axiomas de equivaléncia, que
sdo apresentadas na Figura 4. A categorizac¢do de uma instancia como um comportamento
humano dependera dessa instancia ter alguma acao humana e alguma frequéncia. A Fi-
gura 5 mostra os axiomas de equivaléncia da subclasse NonPreventiveBehavior, na qual
um comportamento € categorizado como ndo preventivo se 0 mesmo possuir algum fator
de risco e uma suscetibilidade vinculada.

Eguivalent To
actions some HumanAction
frequency some HumanActionFrequency

Figura 4. Expressoes logicas que descrevem os axiomas de equivaléncia para o
conceito da classe HumanBehavior.

Equivalent To
riskFactors some RiskFactor

some §

SubClass Of
HumanBehavior
10t (PreventiveBehavior)

Figura 5. Expressoes logicas que descrevem os axiomas de equivaléncia para o
conceito da subclasse NonPreventiveBehavior.

A Figura 6 apresenta os axiomas de equivaléncia da classe Profile, indicando que
para uma instancia ser categorizada como perfil, ela precisa ter alguma recomendacao
e alguma pessoa vinculada para ser inferida a equivaléncia. A classe Recommendation
possui dois axiomas de equivaléncia. A Figura 7 mostra esses axiomas em que uma
instancia de recomendacao precisa ter algum comportamento preventivo e algum nivel de
influéncia.
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Equivalent To

recomir some Recomir

people some Person

Figura 6. Expressoes logicas que descrevem os axiomas de equivaléncia para o
conceito da classe Profile.

Equivalent To
preventiveBehaviors some PreventiveBehavior
level some InfluencelLevel

Figura 7. Expressoes ldgicas que descrevem os axiomas de equivaléncia para o
conceito da classe Recommendation.

Uma instancia serd categorizada como um fator de risco (classe RiskFactor),
quando ela estiver associada com alguma DCNT (Figura 8). Esse axioma permite que
através de um fator de risco seja possivel identificar a doenga cronica vinculada a ele. A
Figura 9 apresenta o axioma de equivaléncia da classe Susceptibility indicando que uma
instancia de suscetibilidade precisa ter algum comportamento nio preventivo, permitindo
inferir o quao suscetivel uma pessoa pode estar a desenvolver uma DCNT com base no
seu comportamento.

Equivalert To

relatedDiseases some
NonCommunicableDisease

Figura 8. Expressao logica que descreve o axioma de equivaléncia para o con-
ceito da classe RiskFactor.

Equivalert To

nonPreventiveBehaviors some
NonPreventiveBehavior

Figura 9. Expressao logica que descreve o axioma de equivaléncia para o con-
ceito da classe Susceptibility.

5.2. Terminologia de relacionamentos

Além dos axiomas de equivaléncia, foram definidas propriedades de objetos que criam
relacionamentos entre classes. A Figura 10 representa todas as propriedades de objetos
definidas para a B-Track Onto. A propriedade has é uma abstracdo genérica que correla-
ciona a classe principal Thing. Assim, pode-se definir que uma instincia da classe Thing
possui uma propriedade has para outra instancia da classe Thing. As sub-propriedades
relacionadas as classes especificas sdo apresentadas a seguir.
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Object property hierarchy: 0= m
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----- B actions
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----- B riskFactors
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Figura 10. Propriedades de Objetos do B-Track Onto.

Um comportamento humano € representado pela classe HumanBehavior e possui
quatro propriedades que correlacionam essa classe com outras, sendo elas: 1) a propri-
edade actions, que correlaciona as agdes humanas (classe HumanAction); 2) frequency,
que correlaciona a frequéncia da acdo humana (classe HumanActionFrequency); 3) a pro-
priedade riskFactors, que correlaciona os fatores de risco; e 4) susceptibilities, que cor-
relaciona a suscetibilidade associada de um comportamento humano a um fator de risco.
As propriedades 1 e 2 sdo genéricas e permitem representar varios comportamentos hu-
manos, enquanto as propriedades 3 e 4 fornecem informagdes dos possiveis problemas
que este comportamento gera.

Uma pessoa (classe Person) possui duas propriedades, sendo a primeira behaviors
vinculando uma pessoa com os comportamentos humanos (classe HumanBehavior) e a
segunda propriedade profile, que correlaciona um perfil (classe Profile) com uma pessoa.
Por sua vez, a subclasse Patient possui a propriedade diseases, que vincula as DCNTs
(classe NonCommunicableDisease) ao paciente.

O perfil (classe Profile) possui duas propriedades, sendo a primeira a people,
que vincula as pessoas que contém aquele perfil, e a segunda a recommendations, a
qual vincula as recomendagdes (classe Recommendation) do perfil. Uma recomendagao
possui a propriedade level, que vincula o nivel de influéncia (classe InfluenceLevel) da
recomendacdo e a propriedade preventiveBehaviors, que vincula os comportamentos pre-
ventivos (classe PreventiveBehavior).

A propriedade nonPreventiveBehaviors correlaciona a classe de suscetibilidade
com a subclasse NonPreventiveBehavior. A classe RiskFactor possui a propriedade rela-
tedDiseases, que realiza o vinculo com a classe NonCommunicableDisease.

6. Avaliacao e Resultados

As QCs propostas na metodologia de Griininger e Fox [1995] e apresentadas na Subse¢ao
4.2 orientaram a avalia¢do da ontologia. Essas questdes avaliaram se a ontologia satisfaz
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o dominio proposto. Para que a avaliacdo ocorresse com o processo de reasoning ° au-
tomaticamente, foram criadas instancias que abrangessem fatores de risco e DCNTs. O
dataset MIMIC-III [Johnson et al. 2016] possui amostras laboratoriais gerais de 100 pa-
cientes, em que foi realizado um pré-filtro através do Grupo Relacionado ao Diagndstico
(DRG) e foram identificados 21 individuos com algum fator de risco relacionado a uma
DCNT. As expressoes 16gicas mostradas na se¢@o anterior foram processadas pelo reaso-
ner'® HermiT!!,

Ap6s o cadastro das instancias no Protégé, foi executado o reasoner, que as in-
feriu através das associacdes definidas nos axiomas. A Figura 11 apresenta as instancias
identificadas automaticamente pelo reasoner, sendo destacadas duas instancias, em que o
paciente “subject_10026” foi identificado apenas pela DCNT e o “subject_ 422317, além
da DCNT, pelo perfil. Com as associa¢des sendo inferidas corretamente, foram executa-
das 6 consultas, utilizando a linguagem SPARQL, para responder cada uma das QCs.

A Figura 12 mostra o resultado da consulta utilizada para responder a QCI, na
qual cada linha apresenta um comportamento, o fator de risco associado e a DCNT cor-
relacionada. Através do comportamento humano foi possivel inferir os fatores de risco
associados e retornar as DCNTSs as quais uma pessoa com este estilo de vida estd sus-
cetivel. Nesta consulta é possivel ver que o consumo excessivo de sddio estd relacionado
com o desenvolvimento de hipertensao, através do fator de risco de comer sédio em ex-
cesso.

A validagao da QC2 foi realizada através da consulta especifica ao paciente “sub-
ject_10019”, apresentada na Figura 13. O resultado mostra que este paciente estd al-
tamente suscetivel a desenvolver cancer de figado, devido ao seu comportamento nao
preventivo de consumir dlcool em excesso (Excessive_Alcohol_Consumption).

Snap SPARQL Query: =IO

PREFIX owl: <http://www.w3.0rg/2002/07/owl>

PREFIX rdf: <http:/fwww.w3.0rg{1999/02/22-rdf-syntax-ns#>

PREFIX rdfs: <http://www.w3.0rg/2000/01/rdf-schema#

PREFIX my: <http://www.semanticweb.org/ss_sa/ontologies/2021/4/untitled-ontology-3# >

SELECT distinct ?behavior ?riskfactor ?ncd WHERE {
?behavior my:riskFactors ?riskfactor .
?riskfactor my:relatedDiseases ?ncd

Execute

“?behavior ?riskfactor ned
myExcessive_Alcohol_Consumption  myAlcohol_Consumption myLiver_Cancer
myExcessive_Calories_Consumption my Obesity_Calories_Consumption my:Coronary_Heart_Disease
myExcessive_Sodium_Consumption myExcessive_Eating_Sodium myHyperension
myExcessive_Sodium_Consumption myExcessive_Eating_Sodium my:Stroke
myFrequent_Cigarette_Consumption mySmoke_Intake my'Lung_Cancer

Figura 12. Resultado da consulta das DCNTs suscetiveis a um comportamento.

9Reasoning é um processo de inferéncias 16gicas de um conjunto de fatos ou axiomas.

10Um reasoner é um software capaz de inferir consequéncias 16gicas de um conjunto de fatos ou axiomas
afirmados.

""HermiT é um conhecido reasoner de ontologias para a linguagem OWL, incluida no Protégé
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SubClass Of (Anonymous Ancestor)
@ profile some Profile
0 behaviors min 1 HumanBehavier

Instances

- iescrption: subject 26 roperty assertions: subject_ 26
@ subject_10025 Dy i bject_10026 [Z] 1= ] =] g P t bject_10026
subject_10027
: ject_ Types Ohbject property assertions
subject_10061
e & Patient m diseases Stroke

& subject_10076
& subject_10088
& subject_10102
@ subject 10111
@ subject_10124
@ subject_10132
@ subject_40310
@ subject_41795

Wmhas Stroke
Same Individual As

Data property assertions

Cifferent Indivicuals

& subject_42199 Description: subject_42231 Property assertions: subject_42231
.sumecuzzm‘

Types Object property assertions
@ subject_42202 © Fatent jors E3 ive_Calories_C
@ subject 42412 W diseases Renal_Cancer
@ sunject_42430 Same Individual As Wprofile Obesity_Profile

@ subject_43870
@ subject_43927
@ subject_44154
& subject_44222

M has Excessive_Calories_Consumption
Different Individuals M has Renal_Cancer
N has Obesity_Profile

Figura 11. Resultados obtidos com a execug¢ao do reasoner HermiT.

Snap SPARQL Query: =X

PREFIX owl: <http://www.w3.0rg/2002/07/owl#>

PREFLX rdf: <http://www.w3.0rg/1998/02/22-rdf-syntax-ns>

PREFIX rdfs: <http://www.w3.0rg/2000/01/rdf-schema#>

PREFIX my: <http://www.semanticweb.org/ss_sa/ontologies/2021/4/untitled-ontology-3# >

SELECT distinct ?patient ?behaviors ?riskFactor ?susceptibility WHERE {
?patient owl:sameas my:subject_10019 .
Zpatient my:behaviors ?behaviors .
?behaviors rdf:type my:NonPreventiveBehavior .
?behaviors my:riskFactors ?riskFactor .
?behaviors my:susceptibilities ?susceptibility

b
Execute

?patient ?behaviors ?riskFactor ?susceptibility
my.subject_10019 my:Excessive_Alcohol_Consumption myAlcohol_Consumption  myHigh_Liver_Cancer_Susceptibility

Figura 13. Resultado da consulta das DCNTs suscetiveis a um paciente.

Snap SPARQL Query: MEEF

PREFIX owl: <http://www.w3.0rg/2002/07 /owl£>

PREFIX rdf: <http://www.w3.0rg/1999/02/22-rdf-syntax-ns#>

PREFIX rdfs: <http://www.w3.0rg/2000/01/rdf-schema#>

PREFIX my: <http://www.semanticweb.org/ss_sa/ontologies/2021/4/untitled-ontology-3#>

SELECT distinct ?patient ?behaviors ?riskFactor ?susceptibility WHERE {
?patient owl:sameAs my:subject_10132 .
?patient my:behaviors ?behaviors .
?behaviors rdf:type my:NonPreventiveBehavior .
?behaviors my:riskFactors ?riskFactor .
?behaviors my:susceptibilities ?susceptibility .
?susceptibility rdf:type my:PossibleHighSusceptibility

Execute

?patient ?behaviors ?riskFactor ?susceptibility
my.subject_10132 my-Low_Walking_Practice my.Sedentarism myHigh_Heart_Failure_Susceptibility

Figura 14. Resultado da consulta dos comportamentos que aumentam a proba-
bilidade de uma DCNT.
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PREFIX owl: <http://www.w3.0rg/2002/07/owl#>

PREFIX rdf: <http://www.w3.0rgf/1999/02/22-rdf-syntax-ns#=
PREFIX rdfs: <http://www.w3.0rg/2000/01/rdf-schema#>
PREFIX my: <http://www.semanticweb.org/ss_sa/ontologies/2021/4/untitled-ontology-3 >

SELECT distinct ?patient ?behaviors ?riskfactor WHERE {

?patient rdf:type my:Patient .

?patient my:behaviors ?behaviors .
?behaviors my:riskFactors ?riskfactor .
?riskfactor rdf:type my:Metabolic

¥

Execute

my:subject_41795
my:subject_44222
mysubject_42231
my:subject_10124

Zpatient

?behaviors
my.Excessive_Calories_Consumption
my:Excessive_Calories_Consumption
my Excessive_Calories_Consumption

myExcessive_Calories_Consumption

Zriskfactor
my:Obesity_Calories_Consumption
my:Obesity_Calories_Consumption
my Obesity_Calories_Consumption

my:Obesity_Calories_Consumption

Figura 15. Resultado da consulta do risco metabdlico.

Snap SPARQL Query: = ]oe)

PREFIX owl: <http://www.w3.0rg/2002/07 fowl#>

PREFIX rdf: <http://www.w3.0rg/1999/02/22-rdf-syntax-ns#>

PREFIX rdfs: <http://www.w3.0rg/2000/01/rdf-schemaz>

PREFIX my: <http://www.semanticweb.org/ss_safontologies/2021/4/untitled-ontology-3# >

SELECT distinct ?patient ?behaviors ?riskfactor WHERE {
?patient rdf:type my:Patient .
?patient my:behaviors ?behaviors .
?behaviors my:riskFactors ?riskfactor .
?riskfactor rdf:type my:ModifiableBehavioral

¥
Execute

Zpatient 7behaviors
my:Low_Walking_Practice

?riskfactor
my:subject_10132
my:subject_10076
mysubject_41795
my:subject_44222
my:subject_44222

my:Sedentarism

my:Frequent_Cigarette_Consumption my:Smoke_Intake

my-Frequent_Cigarette_Consumption my Smoke_Intake

my-Frequent_Cigarette_Consumption my:Smoke_|ntake

my-Low_Walking_Practice my:Sedentarism

Figura 16. Resultado da consulta do fator de risco do tipo comportamentos mo-
dificaveis.

A Figura 14 apresenta o resultado para a QC3, em que a consulta foi realizada
para o paciente “subject_10132”. O comportamento de caminhar pouco esta relacionado
ao sedentarismo, que € um fator de risco associado a alta suscetibilidade de doencas co-
rondrias.

A resposta para a QC4 € apresentada na Figura 15. Os resultados foram obtidos
através da anélise dos fatores de risco do tipo metabdlico associados aos comportamentos
do paciente. Essa consulta retornou 4 pacientes com fator de risco metabdlico. Cada linha
da Figura 15 mostra o paciente, o seu comportamento e o fator de risco associado com
aquele comportamento.

A Figura 16 apresenta a busca realizada para responder a QC5. Esta busca € si-
milar 2 executada para a questio 4, alterando apenas o tipo do fator de risco. E possivel
ver na Figura 16 que o retorno da busca apresenta 4 pacientes com comportamentos asso-
ciados a fatores de risco de comportamento modificavel. Cada linha é composta por um
paciente, o seu comportamento e o fator de risco associado com aquele comportamento,
sendo que o paciente “subject_44222” possui 2 comportamentos associados aos fatores de
risco de comportamento modificavel.
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Snap SPARQL Query: L= E]

PREFIX owl: <http://www.w3.0rg/2002/07/owl#>

PREFIX rdf: <http://www.w3.0rg/1999/02/22-rdf-syntax-ns>

PREFTX rdfs: <http://www.w3.0rg/2000/01/rdf-schema# =

PREFIX my: <http://www.semanticweb.org/ss_sa/ontologies/2021/4/untitled-ontology-3# =

SELECT distinct ?patient ?profile ?recommendation WHERE {

?patient my:profile ?profile .
?profile my:recommendations ?recommendation .

Execute

Zpatient profile ?recommendation
my:subject_10019 my:Alcohol_Profile my:Alcohol_Consumption_Once_A_Week
my:subject_10076 my:Cigarette_Smoke_Profile my:Stop_Cigarette_Consumption
my:subject_10124 my:Obesity_Profile my:2500_Calories_Daily
my:subject_41795 my:Obesity_Profile my:2500_Calories_Daily
my:subject_41795 my:Cigarette_Smoke_Profile my:Stop_Cigarette_Consumption
my.subject_42231 my:Qbesity_Profile my:2500_Calories_Daily
my.subject_44222 my:0besity_Profile my:2500_Calories_Daily
my:subject_44222 my:Cigarette_Smoke_Profile my:Stop_Cigarette_Consumption

Figura 17. Resultado da consulta do comportamento preventivo.

A Figura 17 apresenta o resultado da consulta utilizada para responder a QC6. O
resultado trouxe 6 pacientes que tinham recomendagdes de comportamentos preventivos.
Cada linha apresenta o paciente, o perfil atribuido e a recomendacdo de comportamento.
Além disso, os pacientes “subject 44222 e “subject_41795” estavam associados a dois
perfis e com recomendacdes distintas.

A resposta para a QC7 € realizada com uma busca composta de duas etapas e em
diferentes periodos de tempo, pois é necessario reavaliar a mudanga de comportamento.
A primeira etapa dessa resposta € provida na QC3, a qual permite identificar os compor-
tamentos que aumentam a probabilidade de desenvolver uma DCNT. A segunda etapa é
provida pela QC6, que fornece as recomendacdes de comportamentos preventivos ofer-
tados ao usudrio. Portanto, para saber quais recomendagdes geraram uma mudanca de
comportamento do usudrio, é necessario executar essa busca em duas etapas conforme o
decorrer do tempo para identificar a similaridade entre os comportamentos do usudrio e
as recomendagdes realizadas.

Além dos testes realizados utilizando o dataset MIMIC-III, a ontologia proposta
foi utilizada como base de conhecimento para uma aplicagdo de assisténcia a pacientes
com DCNTs chamada B-Track. Para isso, foi gerado um arquivo OWL com as regras de
inferéncias, as quais foram importadas na aplicacdo para que analisassem os comporta-
mentos, permitindo testar a viabilidade da ontologia no cotidiano dos usudrios. A Figura
18 apresenta a implementacdo de um servigo que executa uma consulta dentro da B-Track
Onto. A linha 16 apresenta o método GetBTrackOntoRiskFactorDataByBehaviour, que
recebe por parametro uma string que informa um comportamento do usudrio. Entre as
linhas 18 e 31 é montada a busca na ontologia, sendo o resultado armazenado na varidvel
queryString. Apds a montagem da busca, as linhas 33 e 34 montam o parser, que traduz a
busca, sendo passado como parametro para a ontologia no método ExecuteQuery na linha
36. Como resultado, € devolvido um objeto contendo o comportamento, o Fator de Risco
inferido, o Perfil e a Susceptibilidade do desenvolvimento de uma DCNT (linhas 37 a 52).
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GetBTrackOntoRiskFactorDataByBehaviour( behavior)

ring querystring =

queryString.Namespaces . AddNamespac:

querystring .Namespaces . AddNamespace(”

queryString .Namespaces . AddNamespac:

queryString.Namespaces . AddNamespace(

queryString.CommandText = @$" c e ty WHERE {{

bilityEntity .

ptibility != owl:Thing && s¢ owl:NamedIndividual)

t)graph . ExecuteQuery(query);
results = r.Results;

bTrackontoRiskFactorData = List<
foreach ( item in results )
bTrackOntoRiskFactorData.Add( BTr:

Behavior = behavior,
i "].ToString(). Split("#")[1],
g() . split(#")[1],
Susceptibility = itenm| *].Tostring().split("#")[1],
;i
}

return bTrackOntoRiskFactorData;

Figura 18. Servico implementado em C# para executar a consulta na B-Track
Onto.

4 @ TestBTrackOnt
@ TestBTrackOntoWit 1 DrinkingCoffeeRarely”)
@ TestBlrack( i I inkin
1 r("EatingGrair
5 (“EatingProteinMeatR
@ TestBTrack
@ TestBTrackOn

4 @ TestBTrackOr
@ TestBTrackC

@ TestBIrackOr
@ TestBTrackOntoWi

Figura 19. Testes unitarios do servico implementado da B-Track Onto.

Para testar a inferéncia do servico implementado da ontologia, foram definidos
testes unitdrios que pudessem validar o retorno ao informar um comportamento que possa
estar associado ou ndo com doengas cronicas. Para estes testes foram selecionados alguns
comportamentos que a ontologia deveria conhecer, os quais teriam ou ndo associa¢cao com
fatores de risco. O objetivo do teste unitario consiste na confirmac¢ao da funcionalidade
por amostragem, nao contemplando todos os comportamentos disponiveis na ontologia.
A Figura 19 apresenta os comportamentos informados a dois testes unitarios. O primeiro
esperava comportamentos sem associagao a Fatores de Risco (ZTestBTrackOntoWithou-
tRiskFactor) e o segundo esperava comportamentos associados a Fatores de Risco (TestB-
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TrackOntoWithRiskFactor). Os resultados dos testes unitarios foram positivos, pois com
base na ontologia foram inferidos corretamente quais comportamentos possuiam fatores
de risco associados e quais ndo possuiam.

Ap6s esses testes, foram selecionados pacientes com algum tipo de doencga cronica
e que tinham um smartphone Android para execucao do assistente B-Track, que utiliza a
ontologia descrita neste artigo. O experimento ocorreu no periodo de Setembro a Dezem-
bro de 2023, durante 4 semanas, com 10 pacientes, tendo o intuito de validar a inferéncia
dos seus habitos pela ontologia. Os pacientes instalaram em seus dispositivos o assistente
B-Track e, ao se cadastrarem e aceitarem o Termo de Consentimento Livre e Esclare-
cido (TCLE), informaram seus hébitos didrios, os quais foram utilizados pela ontologia
no processo de inferéncia, identificando quais estavam associados com fatores de risco.
Todos os dados dos pacientes foram anonimizados, sendo os dados coletados associa-
dos a um Identificador Unico Global (GUID) e os dados sensiveis, como e-mail e nome,
foram criptografados usando o algoritmo Padrao de Criptografia Avancado (AES), garan-
tindo a protecdo da sua identidade. A Secdo 7 apresenta detalhes éticos que envolveram
o experimento descrito.

A Figura 20 apresenta os trés fatores de risco que mais foram inferidos durante
o experimento. O sedentarismo foi o fator de risco com maior prevaléncia, seguido pelo
aumento de pressdo sanguinea e aumento de agucar no sangue. Um fator de risco pode
estar associado a vérias doengas cronicas em diferentes niveis de susceptibilidade.

® Aumento Presséo Sanguinea @ Aumento Aclcar no Sangue Sedentarismo

Figura 20. Fatores de risco inferidos pela B-Track Onto.

A Figura 21 apresenta os habitos ndo preventivos inferidos pela ontologia durante
o experimento. Os 3 habitos que se destacaram foram praticar atividades aerdbicas rara-
mente, comer graos raramente € comer vegetais raramente.
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® Comer Vegetais Raramente @ Comer Gréos Raramente @ Praticar Aerobico Raramente
@ Praticar Fortalecimento Muscular Raramente @ Comer Base de Soja Raramente

Figura 21. Habitos nao preventivos inferidos pela B-Track Onto.

@ Comer Frutos do Mar Raramente ® Comer Pimenta Raramente @ Beber Alcool Raramente @ Comer Carne Raramente
® Comer Sal Raramente @ Praticar Aerébico em Excesso @ Praticar Aerdbico Excessivo @ Comer Aclcar Raramente
Comer Frutas Raramente @ Comer Vegetais Normalmente @ Beber Refrigerante Raramente @ Beber Leite Raramente

Figura 22. Habitos preventivos inferidos pela B-Track Onto.

A Figura 22 apresenta os habitos preventivos inferidos pela ontologia durante o
experimento. Os 3 hébitos que se destacaram foram comer frutos do mar raramente,
comer carne raramente e praticar atividades aerdbicas em excesso. A Tabela 4 apresenta
os usudrios e os 3 habitos ndo preventivos e preventivos que mais ocorreram. Um ponto
relevante de andlise da ontologia € que um habito é definido como nao preventivo quando
existe a0 menos um fator de risco associado ao comportamento e preventivo quando nao
existem fatores de risco associados.
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Tabela 4. Comportamentos por usuarios

Usuadrios Top 3 comportamentos ndo preventivos Top 3 comportamentos preventivos
Usudrio 1 ~ Comer Vegetais Raramente Comer Frutos do Mar Raramente
Comer Graos Raramente Comer Pimenta Raramente
Praticar Aerébico Raramente Beber Alcool Raramente
Usuario 2 Praticar Aerdbico Raramente Comer Carne Raramente
Comer Graos Raramente Comer Frutos do Mar Raramente
Praticar Fortalecimento Muscular Ra-
Comer Sal Raramente
ramente
Usuario 3  Praticar Aerdbico Raramente Praticar Aerébico em Excesso
Praticar Fortalecimento Muscular Ra- Comer Frutos do Mar Raramente
ramente
Comer Vegetais Raramente Comer Sal Raramente
Usudrio4  Praticar Aerdbico Raramente Praticar Aerébico Excessivo
Praticar Fortalecimento Muscular Ra- Comer Frutos do Mar Raramente
ramente
Comer Graos Raramente Comer Acucar Raramente
Usuario 5  Praticar Aerébico Raramente Praticar Aerébico em Excesso
Comer Vegetais Raramente Comer Frutas Raramente
Comer Graos Raramente Comer Carne Raramente
Usuario 6  Praticar Aerdbico Raramente Praticar Aerébico em Excesso
Praticar Fortalecimento Muscular Ra-
Comer Frutas Raramente
ramente
Comer Vegetais Raramente Comer Carne Raramente
Usudrio7  Comer Vegetais Raramente Comer Frutas Raramente
Comer Graos Raramente Comer Frutos do Mar Raramente
Comer Base de Soja Raramente Comer Sal Raramente
Usudrio 8  Praticar Aerébico Raramente Comer Vegetais Normalmente
Praticar Fortalecimento Muscular Ra- Beber Alcool Raramente
ramente
Comer Graos Raramente Comer Frutos do Mar Raramente
Usuario 9  Praticar Aerdbico Raramente Comer Frutos do Mar Raramente

Usuario 10

Comer Graos Raramente

Comer Vegetais Raramente

Praticar Aerébico Raramente

Praticar Fortalecimento Muscular Ra-
ramente

Comer Graos Raramente

Beber Refrigerante Raramente
Beber Leite Raramente
Praticar Aerdbico em Excesso

Comer Frutas Raramente

Comer Carne Raramente

7. Declaracao de Etica

A presente pesquisa atende a Resolucdo 510/2016 do Ministério da Saude, que re-
gula a pesquisa com seres humanos no Brasil. O protocolo da pesquisa foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Vale do Rio dos Sinos (CAAE
67413623.3.0000.5344, disponivel na Plataforma Brasil ?). Todos os participantes assi-

Rnttp : //plataformabrasil.saude.gov.br
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naram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), contendo a especificaciao
sobre os objetivos, riscos e beneficios da pesquisa. Durante todo o estudo, os pesquisado-
res estiveram disponiveis para resolver davidas dos participantes, bem como para fornecer
qualquer suporte adicional necessario.

8. Conclusao

Este artigo propds uma ontologia chamada B-Track Onto para inferéncia de comporta-
mentos humanos relacionados a fatores de risco para doengas cronicas. Esta ontologia
foi construida para servir de modelo de conhecimento para sistemas que visam acom-
panhar os hédbitos comportamentais dos pacientes. Esses comportamentos podem estar
associados aos fatores de risco de DCNTs, permitindo a realizagdo de inferéncias e a
representacdo de entidades no modelo.

A avaliacdo foi realizada através de questdes de competéncia, conforme proposto
na metodologia de Griininger e Fox [1995]. Através do processo de um reasoner, os axi-
omas e propriedades de objeto definidos permitiram a realizagdo de inferéncias previstas
na metodologia para classificar as instancias de forma automadtica nas classes definidas.
A B-Track Onto permitiu identificar os comportamentos dos pacientes, bem como foi
possivel realizar consultas em sua base de instincias provenientes de um dataset labora-
torial. Além disso, a B-Track Onto também foi avaliada com dados coletados de pacientes
reais por um periodo de 4 semanas, onde validou-se a capacidade da ontologia de inferir
habitos preventivos e ndo preventivos para esses pacientes.

A principal contribuicio cientifica deste trabalho consiste na especificacdo de uma
ontologia para inferir quais sao os comportamentos dos pacientes que estao relacionados
com os fatores de risco associados as DCNTs. Como contribui¢@o social pode-se salientar
o desenvolvimento de um novo recurso de base de conhecimento para utilizagao dentro de
sistemas da drea de cuidados de doengas cronicas, colaborando com o desenvolvimento
de novas aplicacoes de Sistemas de Informacao que podem ser utilizadas por pacientes,
médicos e cuidadores.

Este estudo apresentou a utilizacdo da B-Track Onto como uma abordagem in-
tegrando tecnologias e andlise avangada de dados para correlacionar comportamento hu-
mano e fatores de risco de DCNTSs. Além disso, apresentou seu potencial para a inferéncia
de comportamentos, como uma ferramenta eficiente para classificacdo de comportamen-
tos preventivos e nao preventivos. Uma limitacao deste estudo foi o nimero reduzido de
dados inseridos na ontologia para realizar as inferéncias. Essa ontologia foi configurada
como parte de um modelo de conhecimento para um Sistema de Informacido chamado
B-Track, que € uma plataforma de apoio a decisdo no tratamento de DCNTSs, podendo ser
avaliada num cendrio com maior quantidade de dados.
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