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Resumo

Dos principais padroes em sistemas de Registro Eletronico de Satide (RES), destaca-se a abordagem da
Fundacdo openEHR. Este trabalho apresenta uma Revisdo Sistematica da Literatura dos estudos que
utilizam esta abordagem com énfase na utilizagdo do seu Modelo de Objetos. A pesquisa foi realizada nas
bases de dados internacionais com base em quatro questoes de pesquisa e critérios de inclusao e exclusao
definidos. Entre os resultados obtidos, foi possivel observar que o continente europeu é o maior centro dos
estudos relacionados com a abordagem openEHR, com excec¢ao da Australia na Oceania. Pode-se concluir
que uma versao estavel da especificacdo openEHR contribuiu para o aumento de estudos a partir de 2008.
Em relacao as métricas de software aplicadas ao modelo do openEHR, até a realizacdo deste trabalho, nao
se observaram estudos dessa natureza. Além disso, esta revisao possibilitou relacionar as ferramentas para
coleta de métricas disponiveis na literatura.

Palavras-chave: Registros eletronicos de satide; Desenho de programas de computador; Informatica
médica; openEHR; Métricas de software.
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Abstract

In Major standards in EHR systems, highlights the approach of the openEHR Foundation. This paper
presents a Systematic Literature Review studies of openEHR’s approach with focus on the Object Model.
The survey was conducted in international databases based on four research questions and inclusion
and exclusion criteria. Between the results obtained, it was observed that the European continent is the
largest center of studies related to the openEHR approach, with the exception of Australia in Oceania. May
concluded that a stable version of the openEHR specification contributed to the increase of studies from
2008. In relation to software metrics applied to the openEHR model, until the present work, there were no
studies. Moreover, this review related the tools to collect metrics available in the literature.

Keywords: Electronic health records; Software design; Medical informatics; OpenEHR; Software metrics.

Resumen

De las principales normas en sistemas de Registro Electronico de Salud (RES), se percibe mejor el enfoque
de la Fundacion openEHR. Em este ensayo se presenta una revisiéon sistematica de la Literatura de los
estudios que utilizan este enfoque con énfasis en la utilizaciéon de su Modelo de Objetos. La encuesta se
llev6 a cabo en las bases de datos internacionales basado en cuatro preguntas de investigacion y criterios
de inclusion y exclusion definidos. Entre los resultados, se observd que el continente europeo es el mayor
centro de estudios relacionados con el enfoque openEHR, con la excepcion de Australia en Oceania. Es
posible llegar a la conclusiéon que una version estable de la especificacion openEHR contribuy6 al aumento
de los estudios a partir de 2008. A lo que toca a las métricas de software aplicadas al modelo openEHR,
hasta la ejecucion del presente ensayo, no existian tales estudios. Ademas, esta revision ha permitido
relacionar las herramientas para colectar métricas disponibles en la literatura.

Palabras clave: Registros electronicos de salud; Disefio de programas informaticos; Informatica médica;
OpenEHR; Métricas de software.
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Introdugao

Como consequéncia do crescimento da utilizacao da Tecnologia da Informacao e Comunicacao em Satide
e com o acesso compartilhado de informagdes em nivel mundial, tanto os pacientes como os profissionais
de satde esperam que dados clinicos possam ser transmitidos de uma forma segura, confiavel e eficiente
em todas as unidades de assisténcia médica. Assim, o histérico integrado de satide de um paciente pode
ser visualizado por prestadores de assisténcia médica, independentemente do lugar e do momento’. Nessa
linha de raciocinio, Costa, Tortosa e Maldonado? enfatizam que sistemas de informacao das institui¢coes de
satde deveriam ser capazes de se comunicar entre si para apoiar a atencio ao paciente em diversos niveis.

Uma forma de viabilizar estas necessidades é por meio do Registro Eletronico de Satide (RES), que pode
ser entendido como um repositorio de dados do histérico integrado de satide de um paciente em uma forma
processavel eletronicamente, armazenado e transmitido com seguranca, e acessivel a miltiplos usuarios ou
varias instituicoes de satide, que, neste tltimo caso, descreve um RES compartilhavels. Para que isso seja
possivel, é necessario que exista uma interoperabilidade entre os sistemas de informacio para permitir
o compartilhamento do registro de satde, preservando fielmente o significado clinico do profissional de
saude que exerce o papel de autor.

Na busca dessa interoperabilidade, a abordagem que separa o dominio do conhecimento do dominio
da informacao é apresentada como solucdo para o RES. Esta abordagem é chamada de modelagem de dois
niveis ou multinivel. Separar em dois niveis informacao e conhecimento facilita a criacdo e manutencao
desses sistemas de informacdo. Nessa abordagem, é estabelecido um modelo de informacao, também
denominado modelo de referéncia, que é usado para representar as propriedades genéricas da informacao, e
um modelo de conhecimento representado pelo conceito de arquétipos’. Dos principais padroes que tratam
a interoperabilidade em sistemas RES, destacam-se a Fundacao openEHR, CEN 13606, Heath Level Seven
(HL7) e o Integrating the Healthcare Enterprise (IHE), DICOM e Medical Markup Language (MML)+°.

Entre os padroes apresentados anteriormente, Lisa Thurston’ destaca a representatividade da abordagem
da Fundacao openEHR citando que ela tem ganhado atencdo na comunidade de informatica em satide por
fornecer uma solugdo flexivel e extensivel que tira proveito da falta de confianca em modelos de dados
especificos. Ja Linda Velte® cita que a abordagem openEHR é completa, pois possui uma especificacao que
descreve a gestdo, armazenamento, recuperacao e troca de dados em sistemas RES. A prépria Fundacao
openEHR credita o sucesso devido a aceitacdo formal do CEN 13606 como um padriao da Europa e da
ISO8. Outra vantagem é a existéncia de um ferramental pronto para uso como Archetype Editor, Archetype
Workbench, Template Designer, Clinical Knowledge®. Portanto, justifica-se a escolha do padrao openEHR
como objeto de estudo deste trabalho.

Entretanto, implementar a especificacio do padriao openEHR pode ser uma tarefa trabalhosa.
Segundo Velte®, trata-se de um padrao complexo e dificil de entender para alguém novo na area. Além
disso, a digitalizacdo de registros de satide é relativamente recente e poucos sistemas de RES tém sido
implementados no mundo’. Em funcao disso, as instituicoes de satide terdo de enfrentar muitos desafios
durante a implementacao de sistemas de RES”.

Uma forma de minimizar estes desafios € a utilizacao de métricas de software da drea de Engenharia de
Software na busca de soluc6es para os problemas relacionados ao desenvolvimento de software. Métrica de
software é o processo que mapeia a caracteristica particular de uma entidade em mundo real, de maneira
que seja possivel descrevé-la de acordo com as regras definidas e medida em um valor numérico'**. Entre
os beneficios das métricas de software, destaca-se a maneira quantitativa de avaliar a qualidade de atributos
internos do produto. Isso permite que o engenheiro de software possa avaliar a qualidade do produto antes
de ser construido®2. De acordo com Peters e Pedrycz®, sdo conhecimentos obtidos pela medigdo de sof-

tware: custo que afeta o planejamento de projetos futuros; testabilidade e manutenbilidade de processos
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e produtos; eficicia do produto de software; problemas a serem identificados; qualidade do produto; e
funcionalidade e facilidade de utilizacao do produto.

Levando-se em conta os beneficios e conhecimentos que podem ser adquiridos com a medicao de
software, é justificada a sua utilizacdo em sistemas de RES para minimizar os desafios que as instituicoes
de saade terao que enfrentar, conforme citado anteriormente. Especificamente, as métricas de Orientacao
a Objetos (O0) sao as mais direcionadas ao padrao openEHR, visto que ele possui um Modelo de Objetos
que utiliza os conceitos de OO.

A abordagem OO pode melhorar o desenvolvimento de software, incluindo fatores como maior
reusabilidade, que é a medida que um programa ou parte dele pode ser reutilizado em outro aplicativo, e
extensibilidade, que é uma caracteristica de adicionar novos aspectos ao software com pouco impacto'>.
Com o intuito de ajudar os gerentes e desenvolvedores a atingir esses objetivos, uma variedade de métricas
de OO tem sido proposta para ajudar a controlar projetos de software’s. Essas métricas podem auxiliar
também na manutencao de software para prever esfor¢o de manutencao.

Diante deste cenério, o objetivo deste trabalho é identificar os estudos que utilizam a abordagem da fundacao
openEHR e quais fazem uso de métricas de software de forma colaborativa. Especificamente, pretende-se
responder as seguintes questdes de pesquisa: qual a distribuicdo geografica dos estudos do openEHR? (Q1);
como foi a evolucao anual dos estudos do openEHR desde a primeira especificacio em 2004? (Q2); nos
estudos encontrados, quantos envolvem métricas de software? (Q3); e quais as ferramentas disponiveis para

coleta de métricas de OO que podem ser utilizadas no Modelo de Objetos do openEHR? (Q4).

Metodologia

Utilizou-se o método de Revisao Sistematica da Literatura ou Systematic Literature Review (SLR) por
meio de identificacdo e interpretacio das pesquisas disponiveis na literatura por tratar-se de um método
robusto para mapear onde existe pouca pesquisa relevante, ou mesmo evidenciar que nenhuma pesquisa
tenha sido feita. Assim, tem sido utilizado como um instrumento de pesquisa comum na Engenharia de
Software empirica'?,

A pesquisa foi realizada nas seguintes bases de dados internacionais: ACM Digital Library*®, Academic
OneFile¥, Biblioteca Digital de Teses e Dissertacoes (BDTD)2°, Biblioteca Virtual em Satide (MEDLINE e
LILACS)*, BioMed Central??, Cambridge Journals3, Engineering Village*, Crossref®s, Directory of Open
AccesS Journals?*, EBSCO(27), Emerald=8, IEEE Xplore2?, Inspec3°, ISI Web of Science?', SAGE Journals®,
ScienceDirects?, Scopus3, Springer®, U.S. National Library of Medicine3® e Wiley?'.
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Foram definidas duas estratégias de pesquisa. Uma para as questoes de Q1 a Q3, que é exibida na Figura

1, e outra para questao de pesquisa Q4, que é exibida na Figura 2.
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Figura 1. Estratégia de pesquisa para as questes de pesquisa Q1 a Q3
Fonte: Elaboragdo dos autores.

Para as questoes de pesquisa Q1 a Q3 foi utilizada uma string de busca a partir das palavras-chave em
inglés Registro Eletronico de Satide e openEHR para retornar todos os estudos de RES que envolvam a
fundacao openEHR. Foi necessario utilizar duas variagoes da palavra-chave Registros Eletronicos de Satde,
pois foi identificada a existéncia de estudos que utilizam estas variacdoes em inglés. Assim, a string de busca
ficou da seguinte forma: (Electronic Health Record and openEHR) OR (Electronic Medical Record and
openEHR) OR (Electronic Medical System and openEHR). Para a questao de pesquisa Q4 foi utilizado
uma string de busca a partir das seguintes palavras-chave em inglés: Ferramenta e Métrica e Orientagio
a Objeto. Assim, a string de busca ficou da seguinte forma: (Metric AND Tool AND Object-Oriented) OR
(Metric AND Tool AND OO).
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Como selec¢ao, foram considerados os critérios de inclusao:

CI1) idiomas portugués, inglés e espanhol;

CI2) artigos completos publicados em periédicos e conferéncias; e
CI3) teses e dissertacoes defendidas.

Como critérios de exclusao:

CE1) ensaios;

CE2) artigos de revisao;

CE3) artigos em duplicidade;

CE4) trabalhos em que a abordagem openEHR existe apenas nas referéncias, ndo sendo citada no
estudo para as questoes de pesquisa Q1 a Q3; e CE5) ferramentas que nao estao disponiveis para down-

load para questao de pesquisa Q4.

Bases de Dados

~
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Passo 1 2.661 publicagﬁesl
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]
]
I
|
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Passo 3 exclusdo CE1, CE2, CE3 e
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¥
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11y
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Figura 2. Estratégia de pesquisa para a questdo de pesquisa Q4
Fonte: Elaboracdo dos autores.

Os resultados obtidos sdo discutidos na proxima segdo.

Resultados e discussao

Os resultados foram divididos de acordo com as questoes de pesquisa Q1 a Q4, considerando que nas
questdes de pesquisa Q1 a Q3 foram obtidos 224 estudos, e na questao de pesquisa Q4 foram obtidos 33
estudos, de acordo com suas respectivas estratégias de pesquisa.

Para a questao de pesquisa Q1, os projetos estao distribuidos geograficamente por 38 paises.

Estudos colaborativos entre paises foram contabilizados em todos os paises envolvidos, exceto quando
era aplicado ou financiado por um 6rgao de um pais especifico. Nesse caso, foi creditado somente o pais de
aplicacao.
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A Figura 3 exibe o resultado dessa questio de pesquisa em niimeros de publicagoes.

Indonésia
Suica
Finlandia
Bélgica
Turquia
Dinamarca
Taiwan
Noruega
Japdo
Canada
Roménia
Irlanda

Italia

Franca
Portugal
Coreia do Sul
China

Brasil
Austria
Holanda
Estados Unidos
Suécia
Alemanha
Australia
Reino Unido
Espanha

()
()
(=)
O
—_
L]
—_
LA
—_
(=]
[ =]
—_
[ )
E.
[ )

]
()
()

Figura 3. Distribuicdo geografica dos estudos relacionados ao openEHR
Fonte: Elaboragdo dos autores.

Nesse resultado nao sao apresentados os paises com apenas um estudo encontrado. Sdo eles: Eslovénia,
Nova Zelandia, Hungria, Uruguai, Israel, Reptiblica Tcheca, Peru, Tunisia, Coldmbia, Grécia e India.

Dentre os paises de destaque, com relagdo ao Reino Unido e a Australia, era esperada uma quantidade
de estudos significativa, visto que a Fundacao openEHR foi fundada pela University College London do
Reino Unido e pela Ocean Informatics Pty Ltd da Australias®. Além disso, a maior parte dos conselheiros
da Fundacao openEHR sao professores-doutores desses dois paises, o que ajuda a disseminar os estudos.

A Espanha foi o pais com a maior quantidade de estudos encontrados, o que se deve, principalmente,
aos excelentes estudos que sdo reconhecidos pela Fundagdo openEHR®: desenvolvimento de bibliotecas
Java para traduzir arquétipos openEHR para OWL4; editor arquétipo de referéncia chamado LinkEHR#;
projeto POSEACLE para facilitar a gestdo seméntica de informacao e conhecimento em RES#744"; projeto
gestao de terminologias para arquétipos+5-4°.

A Alemanha também tem projetos destacados pela Fundacao openEHR: expressao de conjuntos de dados
clinicos com arquétipos do openEH R#7:485hared Electronic Health Record (EHR ¢ modelagem de prontuério eletronico do
paciente usando a abordagem openEHR#.

A Suécia possui uma boa contribuicao de estudos devido ao programa de doutorado da Karolinska
Institutet, o qual explora a tecnologia RES, em especial a abordagem openEHR. O Brasil foi o tinico pais
sul-americano em destaque por contribui¢io das teses de doutorado concluidas?®5° e por linhas de pesquisas

existentes em universidades e hospitais5'-54.
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Em uma analise geral, foi observada a predominéncia dos estudos no continente europeu, o qual
representa 65,29%, seguido do continente asiatico com 11,16%. Os estudos realizados no Brasil compoem

praticamente 4,96% do total do continente sul-americano.

(8]

004 2005 200 007 2008 2009 2010 2011 012 2013

Figura 4. Evolucdo anual dos estudos relacionados ao openEHR
Fonte: Elaboragdo dos autores.

A questdo de pesquisa Q2 analisou a evolucdo anual dos estudos do openEHR desde a primeira
especificacao do openEHR em 2004. A Figura 4 exibe o resultado dessa questao de pesquisa.

De 2004 a 2008, a cada ano, a Fundacao openEHR liberou uma nova versao da especificacdo, o que
corrobora para a evolucao regular que houve nesse intervalo exibida na Figura 4. A versao de 2008 € a tltima
versao estavel da especificacdo, o que culminava com um aumento nos estudos realizados a partir desse
marco. No ano de 2013, houve uma queda no niimero de estudos, provavelmente por haver publicacoes que
ainda nao foram catalogadas nas bases de dados pesquisadas.

A questao de pesquisa Q3 procurou estudos que envolvem métricas de software. Durante essa revisao,
o tnico estudo encontrado foi o trabalho de Ahn et al.55, que tinha como objetivo desenvolver métricas
de qualidade para avaliar modelos clinicos detalhados. Nesse estudo, foram desenvolvidas métricas
de qualidade baseadas no modelo de qualidade ISO 9126. Entretanto, até o presente momento e com a
estratégia de pesquisa utilizada, nao foi encontrado nenhum estudo que aborda métricas de software para

avaliar o modelo de objetos do openEHR.
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Quadro 1. Resultado das ferramentas encontradas para coleta de métricas de OO

Ferramenta Usa codigo fonte em Java
Cantata++ Nao
CCccC Nao
CKIM Sim
Classycle Sim
DependencyFinder Sim
ES2 Ndo
InCode Sim
InFusion Sim
Iplasma Sim
JBOOMT Nao
Jdepend Sim
Jhawk Sim
Metric (Plugin Eclipse) Sim
MetricView Nao
OOMeter Sim
QMOOD++ Nao
SDMetrics Nao
Software Architecture Analysis Tool (SAAT) Nao
SourceMonitor Sim
Understand Sim
UnitMetrics Sim
XLSTAT Nao

Fonte: Elaboragdo dos autores.

A questao de pesquisa Q4 identificou as ferramentas disponiveis para coleta de métricas de OO a
disposicao na literatura. Como resultado, foram encontradas 33 publicacGes, entre as quais 22 ferramentas
estavam disponiveis para avaliacdo, conforme Quadro 1.

Das ferramentas encontradas, foi feita uma primeira avaliacdo para identificar quais eram aplicadas
em codigo fonte em Java, visto que os Modelos de Objetos do openEHR sdo medidos pela implementacao
de referéncia em Java, que é reconhecida pela Fundacao openEHR. Foram encontradas ferramentas que
avaliam apenas modelos em notacdo UML, como é o caso de MetricView, SDMetrics e Software Architecture
Analysis Tool (SAAT). Esse tipo de ferramenta coleta informacoes obtidas de diversos diagramas, como
diagramas de classes, estados, caso de uso, sequéncia e componentes. Entretanto, métricas de OO que
precisam de implementacGes em seus métodos ficam impossibilitadas de serem aplicadas. Foram
encontrados resultados em que as ferramentas eram aplicadas em c6digo-fonte, mas nao permitindo o uso
de codigo-fonte em Java, como no caso de QMOOD++, Cantata++ e JBOOMT.

Por fim, as ferramentas que coletam métricas de OO em cddigo-fonte Java foram instaladas e avaliadas.
As ferramentas Classycle, DependencyFinder, InCode, JDepend, OOMeter, SourceMonitor, Understand e
XLSTAT possuem poucas métricas implementadas. Ja as ferramentas CKJM, InFusion, iPlasma e JHawk

possuem um nimero maior de métricas implementadas.
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Conclusao

E possivel observar que o continente europeu é o maior centro dos estudos relacionados com a
abordagem openEHR. A Australia na Oceania é uma excecao nesse cenario, devido principalmente ao fato
de ter uma organizacao, a Ocean Informatics Pty Ltd, como uma das fundadoras da Fundagdo openEHR
e por ter professores doutores que fazem parte do conselho dela. Além disso, pode-se concluir que uma
versao estavel da especificacdo openEHR contribuiu para o aumento de estudos a partir de 2008. Com
isto, espera-se que esta pesquisa contribua para tragcar um perfil dos estudos que envolvem a abordagem
openEHR para a comunidade cientifica.

Em relacao as métricas de software aplicadas ao modelo do openEHR, até a realizacdo deste trabalho,
ndo se observaram estudos dessa natureza. Essa inexisténcia de estudos é uma motivacdo para o
desenvolvimento de uma pesquisa futura. Além disso, esta revisdo possibilitou relacionar as ferramentas
para coleta de métricas de OO disponiveis na literatura que podem ser aplicadas ao Modelo de Objetos da

fundacio openEHR, contribuindo com trabalhos que pretendam utilizar este tipo de ferramenta.
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