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Abstract. The medication therapy process in the hospital environment is com-
plex and error prone. We consider that the use of technology can automate
the verification of this process, reducing the number of errors during the treat-
ment. Thus, this work proposes a software architecture aimed to providing the
patient’s current situation-awareness, called EXEHDA-TG. As a central contri-
bution, this work provides the monitoring of the patient’s vital signs, allowing
the physician to confirm that it is being reached desired effect with the admi-
nistration of medications. In the developed architecture, this effect desired by
physicians in vital parameters is called Therapeutic Goal. The evaluation of
EXEHDA-TG was taken through three usage scenarios. The results have been
satisfactory in the analysis of the evolution of vital signs.

Resumo. O processo de terapia medicamentosa no ambiente hospitalar é com-
plexo e sujeito a erros. Considera-se que o uso da tecnologia pode automatizar
a verificacdo deste processo, reduzindo o niimero de erros durante o tratamento.
Neste sentido, este trabalho propde a concep¢cdo de uma arquitetura de software
direcionada a prover consciéncia da situacdo atual do paciente, denominada
EXEHDA-TG. Como contribuicdo central, este trabalho prové o acompanha-
mento da evolucdo dos sinais vitais do paciente, permitindo que o médico possa
observar se estd sendo atingido o efeito desejado com a administracdo dos me-
dicamentos. Esse efeito procurado pelos médicos nos pardmetros vitais é, na
arquitetura desenvolvida, denominado de Meta Terapéutica. A avaliacdo do
EXEHDA-TG foi feita através de trés cendrios de uso, apresentando resultados
satisfatorios na andlise do comportamento dos sinais vitais.

1. Introducao

O suporte para obtencdo da situagdo de pacientes € baseado na percepcao de sinais vitais
dos mesmos, a qual é provida por meio de informagdes sensoriadas. Estes sensores in-
teragem com 0s pacientes, provendo suporte para que o sistema de computacdo ubiqua
possa fornecer servigos que reajam de acordo com o contexto. Devido a complexidade
dos dados sensoriados, as inferéncias sobre o contexto devem ser realizadas com base
em informacdes de mais alto nivel, abstraidas dos dados individualmente sensoriados.
Esta abstragdo em alto nivel de dados sensoriados, que define um estado especifico de
uma entidade, é chamada de situacdo. Nesse sentido, a consciéncia de situagdo € uma
forma promissora de ampliar os modelos tradicionais de monitoramento e alerta, e que
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pode auxiliar a desenvolver aplicacdoes mais robustas e capazes de melhor atenderem as
necessidades da comunidade em um ambiente hospitalar [Ye et al. 2012].

Este trabalho propde a concep¢do de uma arquitetura de software para um ambi-
ente ubiquo direcionada a prover consciéncia da situagdo atual de pacientes. O EXEHDA-
TG acompanha a evolucdo dos sinais vitais, permitindo que o médico possa confirmar se
estd sendo atingido o efeito desejado com a administracdo dos medicamentos prescri-
tos. Esse comportamento desejado pelos médicos nos pardmetros vitais €, na arquitetura
proposta, chamado de Meta Terapéutica (Terapeutic Goal - TG).

Como contribuicdo central, a arquitetura desenvolvida automatiza a aquisi¢ao e
viabiliza a avaliacdo dos sinais vitais baseada no conhecimento dos médicos, os quais
especificam no EXEHDA-TG a Meta Terapéutica a ser perseguida. O EXEHDA-TG pos-
sibilita o envio de alertas aos profissionais de saide em uma perspectiva ubiqua, provendo
mobilidade no acesso as informacdes médicas.

A proposta do EXEHDA-TG tem como premissa sua integracdo ao middleware
EXEHDA (Execution Environment for Highly Distributed Applications). O EXEHDA
prové uma arquitetura de software que visa criar e gerenciar um ambiente ubiquo,
bem como promover a execugdo, sob este ambiente, das aplicacdes da computacio
ubiqua [Lopes et al. 2012].

O artigo estd organizado da seguinte forma: a secdo 2 descreve a arquitetura e
funcionalidades do EXEHDA-TG. A secdo 3 apresenta um estudo de caso. A secdo 4
discute os trabalhos relacionados. Por fim, a se¢do 5 apresenta as consideracoes finais.

2. Arquitetura e Funcionalidades do EXEHDA-TG

O EXEHDA-TG mantém a proposta organizacional do middleware EXEHDA, sendo
composto de dois tipos principais de servidores: Servidor de Integracdo e Servidor de
Avaliacdo. O Servidor de Integracao € responsédvel pela relacio com o meio através de
sensores e atuadores, e por sua vez, o Servidor de Avaliacdo age no armazenamento e
processamento das informagdes contextuais coletadas do ambiente ubiquo provido pelo
EXEHDA, referentes aos pacientes.

O ambiente ubiquo gerenciado pelo EXEHDA tem uma organizag¢do celular, onde
cada célula pode empregar varios Servidores de Integracdo, sendo que cada um prove
dados a um Servidor de Avaliacdo, e pode coletar dados de vérios leitos. Uma célula pode
atender um ou mais hospitais e um hospital de grande porte pode ter mais de uma célula.

O EXEHDA-TG tem como objetivo fornecer uma solucao capaz de: (i) coletar de
forma automatizada informagdes contextuais dentro do ambiente hospitalar; (ii) processar
estas informacdes contextuais coletadas, e (iii) prover alternativas de atuag@o sobre o meio
e permitir o envio de alertas a dispositivos méveis.

A descri¢do do EXEHDA-TG, feita a seguir, estd organizada a partir de seus ser-
vidores e respectivas funcionalidades, sendo realizadas as necessarias associagdes entre
0s mesmos, € com o0s outros servigos do middleware EXEHDA.

2.1. Servidor de Integracao

O Servidor de Integracio foi concebido para prover as funcionalidades necessdrias para
interfaceamento com os equipamentos eletromédicos, viabilizando no meio ubiquo a
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aquisicdo de dados através de sensores, bem como os pertinentes acionamentos de atua-
dores. Na Figura 1 € apresentada a arquitetura desse servidor.

Paciente
== (=)

Monitor de  Bomba de

L—‘ sinaisI vitais Infuféo [ l

Central de Alertas

. Servidor de
' Avaliagao

Figura 1. Arquitetura do Servidor de Integracao

O Moédulo de Aquisicao é responsavel pela coleta e tratamento dos dados de
sensoriamento das bombas de infusdo e monitores de sinais vitais. Este modulo realiza
a interface para captura das informagdes dos sensores dos equipamentos eletromédicos,
considerando os protocolos de comunica¢io necessdrios para cada tipo de dispositivo.
A leitura dos sensores € realizada de acordo com o agendamento definido pelas Metas
Terapéuticas. Os dados coletados s@o tratados em etapas, através das quais € feita sua
normalizacdo e a defini¢do de quais dados devem ser efetivamente publicados no Servidor
de Avaliagdo.

O Modulo de Publicacao é responsavel por coordenar o principal fluxo de dados
entre os Servidores de Integracdo e o Servidor de Avaliacao, promovendo a publicacao dos
dados coletados e garantindo uma persisténcia local dos mesmos quando a comunicagdo
entre estes servidores estiver temporariamente indisponivel.

O Moédulo de Atuagao tem como fungdo acionar os dispositivos dos equipamen-
tos eletromédicos responsdveis por apresentar alertas visuais € sonoros aos profissionais
de saude, tais como displays de cristal liquido (LCD - Liquid Crystal Display), buzzers,
altofalantes, LEDs (Light-Emitting Diode), etc. Portanto, no EXEHDA-TG, as mensa-
gens apresentadas nas telas dos equipamentos eletromédicos sdo considerados um tipo
especifico de atuacgdo.

2.2. Servidor de Avaliacao

O Servidor de Avaliagdo foi desenvolvido para ser o responsavel por receber valores
de contexto coletados dos pacientes e dos equipamentos eletromédicos, armazenar 0s
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mesmos e disparar avaliagdes situacionais solicitando atuagdes e alertas sempre que
necessdrio. A Figura 2 mostra uma visdo geral desse servidor, onde é apresentada a
sua relagdo com os Servidores de Integracdo, aplicagdes de administradores, aplicacdes
ubiquas dos profissionais de sadde, outros servidores de avaliacdo e servicos administra-

tivos do hospital.
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Figura 2. Arquitetura do Servidor de Avaliacao

Os moédulos que compdem o Servidor de Avaliagdo sdo responsdveis pela cons-
ciéncia de situacao, desde a aquisi¢do de dados contextuais até o acionamento de atuado-
res e o envio de alertas. A seguir estd a descri¢ao destes modulos.

O Gerenciador de Configuracao, através das aplicacdes de administradores,
prové as funcionalidades necessdrias para realizar a parametrizacdo e gerenciamento
do Servidor de Avaliacdo, considerando as caracteristicas dos sensores e atuadores dos
equipamentos eletromédicos. Este médulo armazena, em um repositério préprio, a
programacgdo das bombas de infusdo, definicdes das Meta Terapéuticas e os parametros
de aquisi¢do para os dispositivos eletromédicos.

O Gerenciador de Comunicacoes ¢ composto por um barramento ESB (Enter-
prise Service Bus) e um Moédulo de Acesso Mdvel, os quais possuem as funcionalida-
des necessdrias para atendimento das aplicagdes distribuidas dos usudrios. As aplicacoes
ubiquas dos profissionais de saide e outros Servidores de Avaliagcdo utilizam o Geren-
ciador de Comunicagdes para solicitar dados de sinais vitais, status e parametros dos
equipamentos eletromédicos e para acionar atuadores. Essas aplica¢des ubiquas dos pro-
fissionais de satde estdo em execucdo nos diferentes nodos que integram a estrutura com-
putacional ubiqua provida pelo middleware EXEHDA.

Com a inten¢do de prover acesso em deslocamento ao EXEHDA-TG foi conce-
bido o Médulo de Acesso Movel, o qual estd organizado em dois blocos.
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Bloco de Exibicao de Informacoes Contextuais: executa no dispositivo mdvel e
disponibiliza ao usudrio relatdrios, tanto graficos como textuais, acerca das informacdes
contextuais de seu interesse. A comunicagdo do bloco com o Servidor de Avaliagdo acon-
tece em duas etapas: (i) é feita uma inspecao das informagdes de contexto que estdo sendo
tratadas; e (ii) sdo solicitados dados especificos para determinada informagdo contex-
tual em um intervalo de tempo. As funcionalidades estdo organizadas em trés médulos:
(i) Mddulo de Relatério: trata da exibicdo das informacdes contextuais no dispositivo
mével; (i) Mdédulo de Acesso: consiste de um servidor com total acesso ao Repositério
de Informacdes Sensoriadas do EXEHDA-TG; e (iii) Mddulo de Requisi¢do: tem por
objetivo solicitar informagdes contextuais ao Mddulo de Acesso, a pedido do Mddulo de
Relatdrio.

Bloco de Tratamento de Alertas Proativos: tem por objetivo sinalizar o usudrio
quando da ocorréncia de eventos de seu interesse através de notificacdes proativas. As
funcionalidades estdo organizadas em dois mddulos: (i) Mdédulo de Alertas, executa no
dispositivo mével, disponibilizando alertas ao usudrio, empregando para isso o meca-
nismo nativo de notificacdo da plataforma movel. Esta op¢do tem como caracteristica
propiciar ao usudrio um gerenciamento integrado da natureza dos alertas praticados pelo
seu dispositivo mével; (ii) Médulo de Distribuicdo, executa no mesmo equipamento do
Servidor de Avaliagdo, em regime de operacdo ininterrupta. Este mddulo opera man-
tendo os alertas produzidos pelas diferentes regras contextuais, tratadas pelo Interpreta-
dor. Seu acesso pelos dispositivos méveis ocorre através do Médulo de Comunicagao,
o qual, através de um barramento ESB, propicia acesso as diferentes funcionalidades do
Servidor de Avaliagao.

O Gerenciador de Publicacao ¢ responsavel pelo suporte a coleta de sinais vi-
tais, status e parametros das bombas de infusdo e monitores de sinais vitais, capturados
através do Servidor de Integrac@o. Essas funcionalidades sdo implementadas através do
barramento ESB do Servidor de Avaliag@o.

O Gerenciador de Atuacao ¢ responsavel pelo acionamento dos atuadores dos
equipamentos eletromédicos. Esse componente tem como funcdo disparar no ambiente
ubiquo a¢des que mudem o estado dos equipamentos eletromédicos, apresentando alertas
visuais e sonoros aos profissionais de satide, sempre que solicitado pelos demais médulos
do Servidor de Avaliagdo.

O Interpretador tem como principal fungdo realizar as tarefas de gerenciamento
e identificacdo das informagdes contextuais, utilizando para isto dados especificados no
componente Informacoes Sensoriadas de Interesse das Metas Terapéuticas. A tarefa
de identificacdo € processada sobre os dados coletados através dos sensores e tem o intuito
de produzir informagdes de contexto de mais alto nivel. A seguir sdo apresentados os
componentes deste médulo.

Repositorio de Informacgoes Sensoriadas: armazena os dados de contexto co-
letados pelos sensores dos equipamentos eletromédicos. A estrutura prototipada traduz
a organizagdo da arquitetura do middleware EXEHDA, contemplando as relacdes entre
as aplicacdes, componentes, sensores, ambientes e os contextos de interesse. Neste re-
positdrio estdo armazenados os sinais vitais dos pacientes e os dados de sensoriamento
das bombas de infusdo e monitores, obtidos através do Mddulo de Aquisi¢ao do Servidor
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de Integracdo, mantendo dessa forma um histdrico dos contextos que podem ser avalia-
dos pelo Gerenciador da Meta Terapéutica. As informagdes de contexto capturadas sdo
registradas neste repositorio juntamente com seu timestamp da coleta, timestamp de re-
gistro e Servidor de Integra¢do de origem. As informagdes deste repositério podem ser
acessadas pelas aplicacdes ubiquas dos profissionais de saide através do Gerenciador de
Comunicagoes.

Repositorio de Situagoes: armazena os resultados da avaliacGes realizadas pelo
Gerenciador da Meta Terapéutica sobre as informacdes contextuais oriundas do Repo-
sitério de Informacdes Sensoriadas. Este repositério mantém um histérico de quando e
quais Metas Terapéuticas foram atingidas. As informacdes deste repositério podem ser
acessadas pelas aplicacdes ubiquas dos profissionais de saude através do Gerenciador de
Comunicagoes

Gerenciador da Metas Terapéuticas: ¢ um mecanismo de inferéncia ba-
seado em regras, o qual produz contextos deduzidos de acordo com as Metas Te-
rapéuticas definidas pelos profissionais de saide. O EXEHDA-TG processa, através
do Gerenciador das Metas Terapéuticas, regras do tipo Evento-Condi¢do-Ac¢ao para
identificacdo de situagdes, utilizando técnicas baseadas em Ldégica Temporal e Espa-
cial [Allen and Ferguson 1994] [Ye et al. 2012]. Os parametros destas regras sdo defini-
dos pelos profissionais de satde, levando em consideracdo as faixas de valores e o tempo
esperado como meta para os sinais vitais dos pacientes em fun¢do da administragdo de um
medicamento. Quando um dado coletado € publicado no Repositério de Informagdes Sen-
soriadas, o Gerenciador das Metas Terapéuticas consulta o componente Informacdes Sen-
soriadas de Interesse das Metas Terapé€uticas para identificar quais regras devem ser ava-
liadas. Os resultados destas avaliagdes sdo entdo registrados no Repositério de Situagdes
das Metas Terapéuticas.

3. Estudo de Caso

Esta secdo apresenta as tecnologias utilizadas na concep¢do do EXEHDA-TG, bem como
o estudo dos cendrios de uso empregados na avaliacdo de suas funcionalidades. O es-
tudo de caso desenvolvido contempla tarefas referentes ao sensoriamento e a coleta
de informagdes contextuais, avaliagdo e notificagdo dos dados de contexto aos demais
servigos do middleware.

A bomba de infusdo e o monitor de sinais vitais utilizados neste estudo de caso
possuem comunicacao de dados via WiFi. Com isso, é possivel remotamente parametrizar
os dados de uma nova infusao, fazer a leitura dos sinais vitais coletados, verificar o estado
dos sensores/alarmes e o andamento da infusao.

Foram utilizadas plataformas computacionais baseadas em Linux para viabilizar,
no ambiente ubiquo, a aquisicdo de dados através de sensores € o acionamento de atua-
dores. Como Servidor de Integracdo foi utilizada a Raspberry Pi modelo B, cujas carac-
teristicas principais sdo apresentar tamanho reduzido, baixo consumo de energia e custo
reduzido, quando comparada com desktop convencionais.

O Servidor de Avaliagcdo € responsdvel por receber valores de contexto coleta-
dos dos pacientes e dos equipamentos eletromédicos, armazenar os mesmos e disparar
avaliagOes situacionais, solicitando atuacOes e gerando alertas sempre que necessario.
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Para isto, neste estudo de caso foi utilizado um hardware com processador Intel E3400-
2.6GHz de dois nudcleos, com memoéria RAM de 4Gb, com o Sistema Operacional Ubuntu
Server. A escolha da distribui¢do Linux Ubuntu foi decorrente da ado¢do da mesma pelo
LUPS para os seus equipamentos servidores.

Neste estudo de caso foram desenvolvidas duas aplicagcdes com o objetivo de
acompanhamento e avaliagdo das Metas Terapéuticas: (i) a primeira € direcionada para
uso com navegadores Internet; e (ii) a segunda € direcionada para a plataforma Android.

Através da aplicacdo para navegadores € possivel: (i) consultar os dados de con-
texto coletados pelos sensores dos equipamentos eletromédicos e armazenados no Re-
positério de Informacdes Sensoriadas do Servidor de Avaliacdo, visualizando-os através
de gréficos e tabelas; (ii) visualizar relatérios textuais com os dados coletados da ultima
semana; (iii) acompanhar a evolu¢@o de mais de um sinal vital em um mesmo gréfico,
permitindo comparda-los; e (iv) realizar andlises estatisticas dos dados coletados.

Na tela inicial da aplicagdo para navegadores € possivel fazer a sele¢do de pacien-
tes e os dados clinicos de interesse do profissional de saide. Na Figura 3 € apresentado
um grafico tipico da evolugao dos sinais vitais. Através do mesmo é possivel acompanhar
a variacdo dos sinais vitais em funcdo da medica¢do administrada ao paciente. Posicio-
nando o mouse no gréfico é detalhado o valor e 0 momento (data e horério) de coleta do
mesmo. Também € possivel visualizar mais de um sinal vital simultaneamente em um
mesmo grafico, sendo viabilizada assim a comparac@o entre os mesmos.
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Figura 3. Interface Grafica

Através da opcao da interface Web do EXEHDA-TG pode-se visualizar os sinais
vitais de um paciente coletados na dltima semana. Estas informacdes sdo apresentadas
em colunas, uma para cada dia da semana, onde também € possivel ver os valores médio,
maximo e minimo de cada dia. Na opc¢do “Estatistica” (vide Figura 4) é apresentada
uma funcionalidade da aplicagdo Web que viabiliza o cruzamento de dados contextuais
envolvendo multiplos sinais vitais a partir de diferentes regras. Esse recurso permite a

933



SBCUP - VI Simpésio Brasileiro de Computagao Ubiqua e Pervasiva

adicdo, remocgao e edi¢do de regras e parametros.
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Figura 4. Informacdes Estatisticas

A prototipagdo do Mdédulo de Acesso Mdvel € constituida de duas partes
que interoperam: uma aplicacdo mdvel e outra que processa junto ao Servidor de
Avaliacdo [Lopes et al. 2013]. A parte mével € voltada para smartphones e/ou tablets que
empregam o sistema operacional Android. Na tela de abertura da aplicacdo € possivel
selecionar um paciente, o dado clinico de interesse e a forma (grafica ou textual) de-
sejada para visualizar o mesmo. Na tela de informagdes grificas da aplicagdo mdvel
é apresentado o gréifico com a evolugdo dos sinais vitais, onde € possivel selecionar o
periodo de tempo desejado de exibi¢do (uma hora, um dia, uma semana ou um ano). Ao
clicar na curva do sinal vital ¢ apresentado o valor e 0 momento (data e horério) de co-
leta do mesmo. O eixo vertical do grafico € ajustado de forma automética, levando em
consideracdo os valores minimos e maximos a serem plotados.

Para disponibilizagc@o dos alertas ao usudrio foi utilizado o mecanismo nativo de
notificacao da plataforma Android (vide Figura 5). Esta op¢do tem como caracteristica

propiciar ao usudrio um gerenciamento integrado da natureza dos alertas praticados pelo
seu dispositivo movel.
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Figura 5. Alerta na Aplicacdao Android
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4. Trabalhos Relacionados

A discussdo dos trabalhos relacionados abrangeu os seguintes projetos: MTM-
CC [Koutkias et al. 2010], HeartCycle [Chouvarda et al. 2011], SIMAp [Leite 2011] e
PA-DSS [Gunawardane et al. 2009]. Esta discussdo teve por base aspectos decorrentes
das premissas consideradas para concepcdo do EXEHDA-TG: (i) Arquitetura distribuida
ou centralizada; (ii) Armazenamento e consulta dos dados de contexto; (iii) Suporte ao
tratamento de regras; (iv) Regras baseadas no conhecimento de médicos especialistas;
(v) Verificacdo da resposta ao tratamento medicamentoso; (vi) Interface com equipamen-
tos eletromédicos; (vii) Abordagem siga-me para envio de alertas.

Todos os projetos estudados possuem arquitetura distribuida, e de forma andloga
ao EXEHDA-TG, contemplam esforcos de processamento dos dados contextuais em di-
ferentes posicdes da arquitetura. O armazenamento dos dados de contexto é uma funci-
onalidade presente em todos os projetos. Porém, apenas o EXEHDA-TG disponibiliza
facilidades para consulta posterior dos dados coletados.

Com excecdo do projeto HeartCycle, os demais provéem suporte ao tratamento de
regras. O EXEHDA-TG diferencia-se dos trabalhos relacionados por permitir a defini¢do
das Metas Terapéuticas de forma personalizada através do uso de regras, viabilizando seu
emprego para diversos propdsitos. Assim, no EXEHDA-TG a parametrizagdo da Meta Te-
rapéutica € feita pelo médico, os quais podem criar regras para serem informados, através
de alertas, caso os valores dos sinais vitais satisfacam alguma condi¢do que coloque o
paciente em risco ou caso algum sintoma nao desejado seja identificado.

Os projetos SIMAp e PA-DSS ndo consideram a evolucdo dos sinais vitais em
funcao do tratamento medicamentoso de forma personalizada por paciente. O EXEHDA-
TG diferencia-se por gerar alertas quando os sinais vitais ndo estdo evoluindo em fungao
da medicacdo, conforme o esperado pelo médico em cada caso clinico.

No projeto MTM-CC os sinais vitais sdo coletados através de uma rede de sen-
sores biomédicos sem fio. Por sua vez, o EXEHDA-TG, de forma andloga aos projetos
HeartCycle, SIMAp e PA-DSS, coleta os sinais vitais dos pacientes através de monitores.
Entretanto, o EXEHDA-TG diferencia-se destes trabalhos por também possuir suporte
para interface com bombas de infusdo, permitindo avaliar e armazenar os alarmes gera-
dos pelas mesmas.

No projeto MTM-CC os alertas sdo enviados a um servidor central, enquanto no
EXEHDA-TG estes alertas sdo enviados tanto para uma central de alertas no ambiente
hospitalar, como para os dispositivos méveis dos profissionais de saide. Com isso, o
EXEHDA-TG diferencia-se por suportar a abordagem siga-me, a qual permite ao usudrio
iniciar aplicagdes e acessar dados a partir de qualquer lugar.

5. Consideracoes Finais

A concepg¢do de uma arquitetura para o acompanhamento dos sinais vitais em funcio da
medicacdo, se mostra uma ferramenta oportuna para avaliar a resposta do paciente ao
tratamento, bem como para enviar alertas aos profissionais de saide quando os valores
dos sinais vitais indicarem uma resposta inesperada ao medicamento.

Desta forma, através do recebimento destes alertas, o médico pode reavaliar a
prescricao dos medicamentos ou prescrever um novo farmaco para que o tratamento tenha
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aresposta desejada. Este pronto aviso a equipe médica de que a Meta Terapéutica nao foi
atingida, constitui uma das contribui¢des centrais do EXEHDA-TG para agilizacao das
praticas relacionadas ao tratamento de pacientes, com potencial contribui¢do para que o
tempo de internacdo seja reduzido.

Dentre outros, na continuidade da pesquisa, os seguintes aspectos deverdo ser
considerados em trabalhos futuros: (i) realizar a validag¢do clinica no ambiente hospita-
lar, analisando o desempenho do EXEHDA-TG em uma situagdo cotidiana; (ii) explorar
o emprego de regras de processamento contextual que utilizem outros mecanismos de
inferéncia de mais alto nivel, ampliando as op¢Oes de inferéncia sobre os dados coleta-
dos; e (iii) dar continuidade aos procedimentos de integracdo do EXEHDA-TG com os
diferentes servigos e funcionalidades do middleware EXEHDA.
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