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1. DESCRIGAO DA INOVAGAO

A sepse neonatal € uma infec¢cdo grave e uma das principais causas de
morbidade e mortalidade em recém-nascidos no mundo, sendo responsavel por
uma parcela significativa dos obitos neonatais (WHO, 2022). O diagndstico
precoce € um desafio, pois os sinais clinicos sao inespecificos e a confirmagéao
por hemocultura, que € o padrao-ouro, pode demorar dias (WANG et al., 2021).
Essa demora leva ao uso empirico e muitas vezes excessivo de antibidticos,
contribuindo para o risco de resisténcia bacteriana (MANI et al., 2014).

Nesse contexto, com a crescente digitalizacdo dos dados em UTls
neonatais, o aprendizado de maquina (AM) surge como uma ferramenta
promissora. Algoritmos de AM podem analisar grandes volumes de dados
rotineiros do prontuario para identificar padrées e antecipar o reconhecimento da
sepse horas antes da manifestacao clinica (KUMAR et al., 2020).

O principal diferencial tecnolégico do projeto reside na extracdo de dados
criticos do parto, que nao estavam padronizados e se encontravam em formato de
texto livre na anamnese médica. Para superar esse desafio, foi implementado um
pipeline de Processamento de Linguagem Natural (PLN) utilizando modelos de
linguagem de grande escala (LLMs), como Gemma3 e Qwen3, executados
localmente através da plataforma Ollama. Essa abordagem permitiu transformar
texto ndo estruturado em variaveis analiticas confiaveis, enriquecendo o conjunto
de dados para a predicdo da sepse precoce, que é fortemente influenciada pelas
condigdes do parto.

2. ANALISE DE MERCADO

A inovagdo atende a uma necessidade critica da Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal (UTIN), nosso publico-alvo primario. Nesse ambiente de alta
complexidade, as equipes de saude precisam de ferramentas que oferecam
agilidade diagnostica e precisao clinica para recém-nascidos criticos. A solugao
proposta aborda diretamente a limitacdo dos métodos atuais, que dependem de
culturas microbioldgicas demoradas, fornecendo um suporte inteligente a decisao
que visa reduzir o tempo para intervencdo e promover o uso racional de
antimicrobianos.



‘k 11*SIIEPE
EEMARA MTTORADA 1X CIT CONGRESSC DE INOWVACAD TECHOLOGICA
,.‘I".__ UFPEL 2025

o . o

Uma analise do cenario tecnoldgico e de mercado revela uma clara
oportunidade. A pesquisa, que incluiu a base de patentes do INPI, ndo encontrou
solugcbes de aprendizado de maquina desenvolvidas especificamente para a
predicdo de sepse neonatal. As ferramentas existentes ou em desenvolvimento
sdo focadas na populagdo adulta ou empregam sistemas de pontuacgédo clinica
como o MEWS, que ndo possuem a mesma capacidade preditiva ou
especializagcdo para as particularidades do paciente neonato. Essa lacuna
posiciona a inovagao como uma abordagem pioneira no setor.

A estratégia de entrada no mercado foi desenhada de forma escalonada. A
primeira fase consiste na implementagcao e validagao da ferramenta no Hospital
Escola da UFPel, um ambiente de validagao controlada dentro da Rede Ebserh. O
sucesso neste projeto piloto servira como um caso de uso robusto para a
expansao da tecnologia para outros hospitais da rede. Em uma fase posterior, a
solugao podera ser comercializada para hospitais publicos e privados que buscam
modernizar seus servigos de neonatologia através da incorporagao de inteligéncia
artificial, um mercado com grande potencial de crescimento.

3. ESTRATEGIA DE DESENVOLVIMENTO E IMPLEMENTAGAO

Inicialmente, a inovagdo é implementada como um projeto de pesquisa e
desenvolvimento no Hospital Escola da Universidade Federal de Pelotas, um
modelo de inovagao social sem expectativa de geragcéo de receita nesta fase. O
foco é a validagao clinica e o aprimoramento dos algoritmos em um ambiente real.
Futuramente, com a validagcdo do protétipo, existe a possibilidade de expansao
para hospitais privados, o que poderia levar a criagdo de um modelo de negocios
para comercializagao.

Nao ha previsdo para registro de propriedade intelectual. O projeto utiliza
modelos de aprendizado de maquina abertos e tem como objetivo a disseminagao
do conhecimento, permitindo que os codigos e métodos desenvolvidos sejam
aproveitados e replicados pela comunidade cientifica e por outras instituicbes de
saude.

O desenvolvimento da inovagao seguiu etapas bem definidas. A primeira
fase consistiu na constru¢cdo de uma base de dados estruturada a partir de
prontuarios eletrénicos retrospectivos. Em seguida, foram treinados e comparados
cinco algoritmos de aprendizado de maquina (SVM, Random Forest, XGBoost,
KNN e MLP) utilizando validagdo cruzada para identificar o modelo com melhor
desempenho. O modelo Random Forest foi selecionado como o protétipo inicial,
apresentando a melhor performance (Acuracia 0,75; F1-score 0,692; AUC 0,789)
As proximas etapas planejadas incluem a validagdo prospectiva do modelo com
predicao diaria na UTIN através de um protétipo funcional, além da calibragao e
analise de curvas de decisao para ajustar os limiares de alerta.

Com base nesse progresso, o nivel de maturidade tecnolégica da inovagéo
€ estimado como TRL 4, pois a tecnologia foi validada em um ambiente de testes
analiticos, utilizando dados clinicos reais do hospital, demonstrando que a
tecnologia possui viabilidade para avangar para a etapa de prova de conceito,
com a construcdo de um protétipo funcional que sera testado e implantado no
ambiente hospitalar.
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O principal desafio técnico foi a extracdo de informacdes criticas do parto,
que estavam em formato de texto livre. Esse risco foi mitigado com sucesso
através do desenvolvimento de um pipeline de PLN com LLMs locais, que
estruturou os dados de forma confiavel. Outros desafios incluiram o tratamento de
dados faltantes e o desbalanceamento de classes (casos de sepse sdo minoria),
que foram gerenciados com técnicas de imputacdo e o0 uso de métricas de
avaliagdo robustas, como F1-score e AUC, adequadas para dados
desbalanceados.

4. RESULTADOS ESPERADOS E IMPACTO

O principal impacto esperado € social e clinico, com o potencial de reduzir
significativamente a morbimortalidade associada a sepse neonatal, especialmente
em recém-nascidos prematuros. Ao permitir uma detec¢cdo mais rapida e precisa,
a inovagao contribui para a melhoria da qualidade do atendimento na UTIN.
Economicamente, a ferramenta pode diminuir custos hospitalares ao otimizar o
uso de antibitticos e, potencialmente, reduzir o tempo de internagao.

Na fase atual de pesquisa e validacdo, a inovagdo n&o possui projegdes
financeiras, pois o foco é o impacto social e a melhoria do processo assistencial
no ambito do SUS. No entanto, a validacdo bem-sucedida do protétipo abrira
portas para futuras parcerias e modelos de comercializagdo com instituicoes
privadas, criando um potencial de sustentabilidade financeira a longo prazo.

A visédo de futuro para a inovagao € a sua evolugao para uma ferramenta
totalmente integrada ao prontuario eletrébnico do hospital, fornecendo alertas de
risco em tempo real para a equipe clinica. Com o tempo, o aprimoramento
continuo dos algoritmos permitira ndo apenas uma maior precisdo na predigdo da
sepse, mas também a expansdao do seu uso para 0 monitoramento de outras
condigdes criticas que exigem diagndstico agil. A longo prazo, a solugao visa se
consolidar como uma tecnologia que moderniza a gestdo de dados clinicos,
melhora os tratamentos antimicrobianos e contribui para uma gestado hospitalar
mais eficiente e sustentavel.

5. CONCLUSOES

A predicdo de sepse neonatal com aprendizado de maquina representa
uma inovagao com grande potencial de impacto na saude neonatal. A validagao
de um modelo preditivo robusto, como o Random Forest, e a aplicagdo de
tecnologias de ponta como LLMs para a estruturacdo de dados demonstram a
viabilidade de se criar uma ferramenta de apoio a deciséao clinica eficaz e de baixo
custo, com potencial para reduzir a mortalidade e otimizar os recursos do sistema
de saude.

O desenvolvimento e a implementacéo desta iniciativa dependem de uma
rede colaborativa de profissionais e investidores com interesse na tematica. O
projeto permanece aberto a participagdo de interessados em contribuir com
conhecimentos e recursos para 0s proximos passos, que incluem a validacao
prospectiva e a integragdo da ferramenta ao fluxo assistencial. O objetivo é
fomentar uma transformacéao positiva e duradoura no cuidado neonatal, aliando a
expertise clinica a aplicagédo da inteligéncia artificial.
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