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DESAFIOS NA PRODUCAO DO
CONHECIMENTO CIENTIFICO
EM CIENCIAS DA SAUDE

1-A necessidade de producao continuada de
evidéncias

2- Reducionismo dominante

3- Dificuldades na Integracao de diferentes bases
de dados e dos diferentes niveis de Conhecimento

4- Dilemas entre “testar hipoteses” (hypothesis-
driven research) ou “explorar dados” (exploratory
research)?



# “cidacs INTEGRACAO DE GRANDES
AL @ e BASES DE DADOS PARA

PRODUZIR CONHECIMENTO
Implica em produzir ciéncia baseada em dados, de

forma multidisciplinar, colaborativa e focada em
problemas especificos

Gera oportunidades extraordinarias para a pesquisa
cientifica e para a producao de conhecimentos na
area da saude e das politicas publicas

Contribui para constituir um sistema de saude em
“aprendizado continuo”, produzindo evidencias,
propondo solucdes aos problemas de saude e
integrando a pesquisa, as politicas e a pratica nos
servicos de saude

Possibilita o desenvolvimento de métodos de analises



4, cidacs DESAFIOS NO USO DE GRAND
BASES DE DAD!

*Acesso a dados (protecao por razoes comerciais ou
culturais, ou relacionadas a privacidade pessoal)

‘Fragmentacao de dados (multiplos bancos de
dados, multiplos proprietarios / stakeholders)

*Heterogeneidade de dados (precisao, formato)
Manipulacao de dados (acesso a dados, gestao de
dados, qualidade de dados, compartilhamento de
dados);

*Privacidade e integridade dos dados (prevencao de
ataques);
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Davide Rasella, Rosana Aquino, Carfos A T Santos, Rémulo Paes-5ousa, MauricioL Bareto

Summary
u Background In the past 15 years, Brazil has undergone notable social and public health changes, including a large published online
. r I D m n m reduction in child mortality,. The Bolsa Famiia Programme (BFP) is a widespread conditional cash transfer 18203 )
programme, launched in 2003, which transfers cash to poor households (maximum income USS$70 per person a - ”'lgslnj:‘]"
month) when they comply with conditions related to health and education. Transfers range from $18 to $175 per -
month, depending on the income and composition of the family. We aimed to assess the effect of the BFP on deaths

of children younger than 5 years (under-5), overall and resulting from specific causes associated with poverty: 1610;
malnutrition, diarrhoea, and lower respiratory infections. Instituto de Satde Coletiva,
Federal University of Bahia.

Methods The study had a mixed ecological design. It covered the period from 2004-09 and included 2853 (of 5565) Savador. Bahia Brazil
e : I - 3 (D Rasella PHD, RAquino MO,

municipalities with death and livebirth statistics of adequate quality. We used government sources to calculate all- ;. oo

cause under-5 mortality rates and under-5 mortality rates for selected causes. BFP coverage was classified as low  profi 1 Bameto MD):

(0-0-17-1%), intermediate (17.2-32.0%), high (>32.0%), or consolidated (>32.0% and target population coverage Departmentof Bxact Sciences,

o u N [
. =100% for at least 4 years). We did multivariable regression analyses of panel data with fixed-effects negative binomial i::gi::i’:‘;“;;ian‘:
models, adjusted for relevant social and economic covariates, and for the effect of the largest primary health-care g 0. g ic AT Sanios):

See Online/Comment

scheme in the country (Family Health Programme). Institute of Development
Studies, University of Sussex,
. Findings Under-5 mortality rate, overall and resulting from poverty-related causes, decreased as BFP coverage :ig;h:gagimn'u-mnaamia
C O I I I I n a a a S increased. The rate ratios (RR) for the effect of the BFP on overall under-5 mortality rate were 0-94 (95% CI 0-92-0-96) Tenologia e Inovagso em
for intermediate coverage, 0-88 (0-85-0.91) for high coverage, and 0.83 (0.79-0.88) for consolidated coverage. The  Saide INCT-CITECS, Salvador,
effect of consolidated BFP coverage was highest on under-5 mortality resulting from malnutrition (RR 0-35; 95% C]  Bahia. Brazil (Prof M1 Barreto)

0-24-0.50) and diarrhoea (0-47; 0-37-0-61). Correspondence to.

]
Prof Mauricio Barreto, Imstituto
- . . . . de Salde Coletiva, Universidade

Interpretation A conditional cash transfer programme can greatly contribute to a decrease in childhood mortality [,y gepahia

overall, and in particular for deaths attributable to poverty-related causes such as malnutrition and diarrhoea, in a  Cenela 41110040,

» . . large middle-income country such as Brazil. ﬁ:f.?;ﬁ.:fm:’”
e t e r I I l I I l a I l t e S S O ‘ I a I S I l a Funding National Institutes of Science and Technology Programme, Ministry of Science and Technology, and Council
for Scientific and Technological Development Programme (CNPa). Brazil.
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Effect of the Brazilian Conditional Cash Transfer and

V. =
‘S\S 44’ Primary Health Care Programs on the New Case
Detection Rate of Leprosy
> st Joilda Silva Nery'", Susan e . lulari- Lacia Fernandes Penna®,
Informacéo) 3 . E Fi Rosana Aquino®, Laura Cunha i Lima Penna®
i n N —— St B, i, 2 Pharminene e Universoty, Fealifs Scionces Cormer. fnssitte of Commmity §eaki,

Pnerts, Sic e Amreir, Brari, 3 London School of Hygiene and Tropical Medicine, Department Infectious s Tropical Ditsates. London. United Kngoorm. & Unbrery of

de Nofificagdo.

- Abstract
= Sffect the transmission of leprosy and its progression to disease. Mot much is knowe
? - ADOUL the Cfcctivencss OF welfare and DPrmary health Carc PONCI S On the reduction of ICProsy Oicumrence. The sim of this
i - study is to evaluate the impact of the Brazilian cash transfer (Boisa Familia Frogram BEF] and primary health care (Farmiby
Health P on new e of leprosy.

the study with a misxed

multipie group and time
s ate
OF leproy. Popul o socio der aphi were
i tabases. We i i odel s
i phis . - E i i i n the = i dicd period. whil
ich age of BF HP increased, the new case detects omy decreased. s
i i reduc. icipatitics wit i BFP (Risk Ratio 0.79: Zo7a
0.83) and signi in with FHP the o i i
SISTEMA E-SUS 2T 00 s hither Coverame terties (o559 (i Ratio 132; 555 1 =308 317
Conchusions: A me the Family Health had been in ing the new case detection rate of
ieprosy in Brachh, the Botes Farmfia was with & ion of the new case detection rate of leprosy that
propose reflects a reduction in leprosy incidence.
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, cidacs CIDACS: A MISSAQC

FIOCRUZ

Realizar estudos e pesquisas Interdisciplinares,
desenvolver novas metodologias cientificas e
promover capacitacao profissional, mediante a
integracao de grandes bases de dados (big data) e de
conhecimentos, recorrendo a recursos computacionais
de alto desempenho em ambiente seguro, com a
finalidade de ampliar o campo de atuacao das
Ciéncias da saude e de apoiar tomadas de decisdes

ArAa Al -I- i~~~ ~RliA~AA A~ PO NN 1PN PR T P PR

© sussiam | £ * Inaugurado em 07 de dezembro de
2016, vinculado ao Instituto

Goncalo Moniz/FIOCRUZ

« Atividades estratégicas de
pesquisa, inovacao, informacao e
aperfeicoamento do SUS
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 Governanca compativel com o acesso, privacidade
e seguranca no tratamento de dados pessoais e
com os conceitos de “Ciéncia Aberta”

 Observar o marco regulatério e as atitudes publicas
relacionados ao acesso, armazenamento,
preservacao e tratamento de dados pessoais

« Concordancia com os Padrdes Eticos vigentes

* Plano Estratégico de Desenvolvimento e
Sustentabilidade dialogando com o0s parceiros
(gestores, pesquisadores, financiadores,
apoiadores)



Centro de Integracao de Dados
e Conhecimentos para Salde

FIOCRUZ

7 ‘cidacs GOVERNANCA

COORDENACAO] [ COMITE ]
[ EXECUTIVA CONSGU"T'V

N

COMITE
CIENTIFICO |

COMITE DE
SEGURANCA DA CURADORIA
INFORMACAO E b .

NUCLEO DE NUCLE NUCLEO DE DE
COMUNICAC O DE PRODUCAO OPERAC
AO PESQUI DE DADOS AEC
SA
Art 196 CF/ Lei 8080 POLITICA DE SEGURANCA DA
LEI DE ACESSO A INFORMACAO INFORMACAO
12527 (LAI) POLITICA DE CONTROLE DE ACESSO
LEI 7845 BOAS PRATICAS DE SEGURANCA
PORTARIA 466/CONEP POLITICA DE DADOS ABERTOS

Pl K500 A
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Ambiente com alto nivel de seguranca - fisica e
virtual- e com grande recurso computacional

Uso de bases de dados identificadas
Capacidade para receber, armazenar, preservar,
atualizar e manejar dados com alta seguranca e

privacidade

Desenvolver métodos para realizar vinculacao de
diferentes bases de dados

Produzir datasets desidentificados/anonimizados para
analises  especificas a serem usadas por



Cldacs AMBIENTE COMPUTACIONAL

Centro de Integracao de Dados

| e E SEGURAN CA

1) Centro de Dados - Centro de 2) Escritério (incluindo sala segura) localizado no
Computacao de Alto Desempenho TECNOCENTRO :
do SENAI -CIMATEC: - Uso para avaliacao de qualidade de dados,
Abriga Cluster computacional adquirido  vinculacéo, estimativa de preciséo, extracdo de dados,
pela FIOCRUZ- CT-INFRA-FINEP desidentificacao de dados e producéo de datamarts
Bases de dados identificados - Cluster adquirido com recursos do Bill

Mellinda

PARGQUE
TECHROLOSICOD
a8 BAaH A
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Plataforma de
Vigilancia de longo
prazo para zika e

microcefalia n
ambito do SUS

Plataforma de
bioinformatica
de alta
transferéncia
de dados de
biologia

Plataforma da ANVISA
no uso de grandes
bases de dados de
farmaco e

PLATAFORMAS DE PESQUISA

Plataforma Coorte
de 100 Milhoes de
Brasileiros

Plataforma de
Estudos de Equidades
e Sustentabilidade
urbana e seus efeitos
sobre a saude

Plataforma de
Incorporacao de
Tecnologias e
Inovacoes em
Sistemas de
Informacao para
Apoiar os
Programas e Acoes

b EPIGEN - Coorte§laeHase

populacional de
epidemiologia genomica de
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E205s5lcS | cadastro
Registros ¢ Unico .

individuos que se candidatam
a programas sociais, com
informacdes sobre condicdes
sécio-econdmica e de domicilio

(2007 a 2015)
Botsa Famili Bolsa Familia

Registros atualizados de
pagamentos do Programa
condicional de transferéncia de
renda (2004-2015: + 64
milhoes de familias

Eg"?ﬂc' _J ﬁ%\ Casa e Minha

, Vida ,
Registros atualizados de
individuos beneficiados com
unidades residenciais segundo

a renda ( £ 2.3 milhoes de
nnidadac)

ASUA Agua para Todos

Fornecer reservatérios
impermeaveis para 1 milhao
de familias que vivem na
regiao semi-arida do Brasil,

garantindo o acesso a dgua de

USO DE DADOS

Dados
pessoais
identificado

S

abrigados/
produzidos

Baseline da Coorte

'l"gguﬂgéo selecionada

a partir do Cadastro
Unico com o obijetivo
de realizar estudos
longitudinais (2006 -
2015)

Dataset: * 114
milhoes individuos

Obitos (SIM)

Informacdes atualizadas de
Obitos obtidos a partir da
Declaracao de o6bitos (2000-
2015: + 18 million dbitos)

Nascidos vivos (SINASC)

Informacoes atualizadas de
nascidos vivos obtidos a partir
da Declaracao de Nascidos
Vivos (2000 - 2015: = 40

SINAN

Informacdes atualizadas sobre
52 doencas de notificacao
obrigatéria (1999 - 2016: = 8
milhoes de individuos

Hospitalizacao (SIH)
Informacdes atualizadas sobre
admissodes hospitalares
financiadas pelo SUS

Vigilancia Nutricional e

rRabjmestar stualizados  dos
atendimentos para avaliacao
nutricional e de consumo
alimentar no ambito da



. “cidacs ARQUITETURA DE BIG

Centro de Integracao de Dados
e Conhecimentos para Saude

DATA

CIDACS
Arquitetura de Bigdata
Portal de Dados
Requisicaéo Ferramentas de
T Busca de .
de Pesquisa Analitica de Sequranca
em Salde datasels dados ’ :
Curadoria
Catalogo N
Metadados de Vocabulario Privacidade
Datasets
Produgao de Dados
- Tratamento e Vinculacao P
Ingestao Processamento (Linkage) Exiragdo




cndacs CURADORIA DE DADOS

T FIOCRUZ

Padroes Internacionais em uso / Propostas

o ®
L]
) J
e _ Preservation Planning }-—P—\\ .
’ - < ver. 2.x Codebook: * 350
i \ ﬁ"' e : Data m ! 2
b rmation
o ™ sty s elements
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.
MANAGEMENT \ esemunonacnod
a Data
el I IR - pata

Discovery Analysis

|
\
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_ Digital Curation Centre Data Documentation
OAIS Mozl ISO

. Initiative (DDI)
standard




Coorte de 100 milhoes
de brasileiras
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““ww™* COORTE DE 100 MILHOES

RETROSPECTIVEIE = PROSPECTIVE IE
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Ingestao

Cadastro
Unico va
o

f—

Cadastro

Unico w7
o
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l""--__—._--""'I
Coorte

Spark

Bolsa

Familia

Armazenamento Pré-processamento
Spark
Cadu vG
CS“J —P Tratamento
—» de varidveis
Cadu v7
l —»| Compatibilizacio
Parquet ‘
Harmonizagdo
WVariaveis
Cadu ¢
va, 7
Split e Bind
por Ano
Deduplicacdo
Merge de todos
05 anos

Merge

Cadu

Bolsa
Familia

Dataset

S—

‘-_—_-‘
100M
Baseline




Fontes de
Dados

Ingestao/
Formatacao

Pré-processamento

Spark

Tratamento
de Variaveis

v

Harmonizacdo
de Variaveis

SPARKYS
PARQUET

v

Split e Bind
por Ano

!

Deduplicacio

4

Merge de todos
05 anos

v

A

Selecdo

Linkage

Atylmo/Buscador

100M

Pos-processamento
Spark

Baseline

BEolza

Avaliaciol
> Validacdo

v

Indexacio

Familia

v

Extracio

S

v

Desidentificaco

SIMASC

H

'

Anonimizacdo

SINAN

Datasets

Coorte

—»  Homicidio/

Suicidio

Yualnwvo pailco ovviav

VNLIVUVD 11a

m ~




. cidacs AVALIACAO

e Conhecimentos para Salide

ACURACIA

Objetivo: validar os resultados dos métodos de vinculacao de
dados com as bases de saude

= '-+._.
iy
o e

Medidas epidemioldgicas

I\ N . Matches Non-matches
Sensibilidade: capacidade do - n
meiczjoddo_ de \{:InCUJar-I OS pares | Linked (true positives) (false positives)
verdadeiramente simiiares

C d
Especificidade:  capacidade  do | """ | (alsenegatives) | (irue negaiives

meétodo de nao vincular os pares
verdadeiramente nao similares

Outras medidas:
Razao entre os numeros de verdadeiros vinculados e de vinculados
identificados

Curva ROC (receiver operating characteristic curve)- permite
identificar o melhor ponto de corte de similaridade na vinculacao
das bases



Sensitivity

0.25 0.50 0.75 1.00
1 1 1 1

0.00
1

SIM RO

o
Q
—
n
[\- =
o
2
23
1 ¥o]
)
n
(\! -
o
(@]
o
T T T : ; O T T T T
0.00 0.25 0.50 0.75 1.00 0.00 0.25 0.50 0.75 1.00
1-Specificity 1-Specificity
—e— Atylmo ROC area: 0.9923 —e— Buscador ROC area: 0.9979 —®— AlyimoROC area: 0.9992 ~ —@—— Buscador ROC area: 01

Reference

Reference

Tamanho da base de dados

Bases | BA | SC_ | St | RO

CadUnico 12.036.0 1.988.59 1.447.51

10 9 5 932.909

SIM(1 a4
anos)

SHIANAND{ TB:) estao adyv4 do ponto @)OBte segun@Bice 627

507 132 91 75
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4, cidacs INDEXACAO

Desfechos SINASC

SIM
SINAN //
SIH /
1
Individuos X
(coorte .
Va
. _ <
114 mi ,////
outras 114 mi //
bases)
N 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

-

Exposicao
(pagamentos BF)
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& 1 Individuals Data sets Exposition /| Qutcomes
123) [ C|B|H|[N|[M|A| 2007 | 2008 | 2009 | 2011 | 2012
! C (CadastroUnico) A

B (Bolsa Familia) /‘[ X X X X X |
H (SIH) 4 X X
N (SINAN) [] X X
M (SIM) [ OO
/A (SINASC) ] ’ X X |

Data sets PBF

2007 2008 2009 2011 2012

SIM
» A
\ ' a®a
a%a SINAN
IDPessoa NIS 1NIS_2 ... NIS_n SINASC \J
<outros atnbutos:-
o%a

' Baseline (coorte) SIH
Data sets @ E""E“El f ﬂ“azl( n“ufl( n“al

Cadastro Unico | 2007 2008 2009 2011 2012

~ Fluxo basico de operacao



# “cidacs ABORDAGEM PARA

. e DISPONIBILIZAR DADOS:
Nao é tarefa trivial disponibilizar dados Uteis para outros usuarios
a fim de realizar atividades importantes

*Tratar os dados a fim de
gque informacodes sensiveis
nao sejam descobertas a
partir de uma publicacao
(técnicas de preservacao
de privacidade )

——
1

Garantir a utilidade dos
dados para que eventuais
analises possam ser
efetuadas com qualidade.

Privacidade

~ 0 5 :
‘Buscar uma solucdo que R ‘

preserve a0 m aximo a Figura 3.3. Balanceamento entre utilidade e privacidade.

utilidade das informacodes a
cerem disnonihilizadac



cidacs METODOS PARA AVALIAR
o EXPERIMENTOS NATURAIS

» Regression Adjustment

* Propensity Score-Based
Methods

* Difference-in-Differences
* Interrupted Time Series
* Synthetic Controls

* Instrumental Variables

* Regression Discontinuity

Peter Craig et al. (2016). Natural Experiments: An Overview of
Methods, Approaches, and Contributions to Public Health
Intervention Research. Annu. Rev. Public Health 38:20.1-20.18
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: A Centro de Integracao de Dados o n c u I n 0 [ |
b e Con ara Salde

1) O Centro de integracao de dados e
conhecimentos é uma importante inovacao
para o desenvolvimento cientifico e para a
politica de dados abertos

2) A integracao de bases de dados e sua
disponibilizacao para gestores e pesquisadores, pode
ajudar a responder a questoes cientificas, de
avaliacao de politicas e de gestao em tempo
relativamente curto, a baixo custo e com grande
possibilidade de superar limites impostos por
outras abordagens de investigacao.

3) E um incentivo ao desenvolvimento de novos
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« COLABORACOES CIENTIFICAS NACIONAIS E
INTERNACIONAIS
Nacionais:
UFBA,\ FUNDACAO UNIVERSIDADE BRASILIA
SENAI-CIMATEC
FUNDACAO GETULIO VARGAS
LNCC
ICICT

Internacionais:

LONDON SCHOOL OF HYGIENE AND TROPICAL MEDICINE, FARR
INSTITUTE

UNIVERSITY OF GLASGOW
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OBRIGADA'!

maria.lchihara@bahia.fiocruz.br

my.ichihara@gmail.com
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Ministério da Saude

FIOCRUZ

Fundacao Oswaldo Cruz
Instituto Gongalo Moniz

Centro de Integracao de Dados
e Conhecimentos para Saude

COLABORADORES CIENTIFICOS

A=

iy}

N BE e @ ror \erov

UFBA

APOIADDRES
- _
BILL&MELINDA  fapesbh 403 . gmropmec = .
B i, wef s BAHAS mwre [ finep? BCVPY ssefs @ o ot




	Slide 1
	Slide 2
	Slide 3
	Slide 4
	Slide 5
	Slide 6
	Slide 7
	Slide 8
	Slide 9
	Slide 10
	Slide 11
	Slide 12
	Slide 13
	Slide 14
	Slide 15
	Slide 16
	Slide 17
	Slide 18
	Slide 19
	Tamanho da base de dados
	Slide 21
	Slide 22
	Slide 23
	Slide 24
	Slide 25
	Slide 26
	Slide 27
	Slide 28

