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RESUMO

O câncer é uma das maiores causadoras de mortes no Brasil e no Mundo, e também umas das doenças que mais intriga os médicos e pesquisadores por não existir uma cura totalmente eficaz, apenas extensos tratamentos. O governo brasileiro investe diversos recursos, tanto no combate como no tratamento desta doença, já que no Brasil é a segunda maior causadora de mortes. Existem ONGs e grupos de pesquisas que disponibilizam tratamentos para essa doença. No Brasil, existe o INCA (Instituto Nacional do Câncer), que será o foco deste trabalho, pois fornece uma base de dados de todos os casos de câncer nacional desde 1985 a 2015. Em um primeiro momento, esta base de dados pode ser de grande valia, pois para especialistas na área do câncer, possibilita a descoberta de padrões, a criação de visualizações, insights sobre a doença, dentre outras possibilidades.  Diversas pesquisas são desenvolvidas a partir desses dados, com o intuito de desvendar ou encontrar alguma semelhança entre portadores de câncer e com isso descobrirem a causa. Todavia, essa base de dados é preenchida por especialistas das mais diversas áreas de trabalho, e é tarefa do sistema de informação garantir a qualidade e integridade dos dados preenchidos. Na internet entidades (ONGs, Órgãos governamentais, entre outras) criam gráficos gerados a partir desta base de dados pública. Sendo assim, esse trabalho tem como objetivo analisar e avaliar a qualidade da base de dados do INCA em relação ao câncer bucal, criar visualizações diversas e executar processos de data mining a partir de discussões e auxílio de especialistas da área odontológica.
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 MOTIVAÇÃO
A ONU (Organização das Nações Unidas) elaborou um plano de ação global, chamado Agenda 2030, com a intenção de que o planeta alcance um desenvolvimento sustentável. Esse plano foi assinado por 193 países membros da ONU em setembro de 2015. Ele possui 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentáveis (ODS), os quais possuem metas e indicadores a serem sanados até o ano de 2030. Um dos objetivos elencados diz respeito a “SAÚDE E BEM-ESTAR”. A ideia desse ODS é assegurar uma vida saudável e promover o bem-estar para todos, em todas as idades.
Nesse contexto, é de suma importância que os países estejam preparados para diminuir a incidência de diversas doenças que atingem o planeta. O câncer, por exemplo, é a segunda maior causadora de morte no Brasil. Em nível global, o câncer fica entre as 10 maiores doenças causadoras de mortes. De acordo com o site WHO (World Health Organization), a cada ano, 8,8 milhões de pessoas morrem por causa do câncer, a maioria em países de baixa e média renda. 

Conforme a WHO (2017a, p. 1):
O câncer é um termo genérico para um grande grupo de doenças caracterizadas pelo crescimento de células anormais além de seus limites habituais que podem então invadir partes adjacentes do corpo e / ou espalhar-se para outros órgãos. Outros termos comuns utilizados são tumores malignos e neoplasias. O câncer pode afetar quase qualquer parte do corpo e tem muitos subtipos anatômicos e moleculares que exigem estratégias de gerenciamento específicas.

No Brasil, o Instituto Nacional de Câncer (INCA) é um órgão auxiliar do Ministério da Saúde que atua no desenvolvimento e coordenação das ações integradas para a prevenção e o controle do câncer no Brasil. Essas ações compreendem a assistência médico-hospitalar, prestada direta e gratuitamente aos pacientes com câncer como parte dos serviços oferecidos pelo Sistema Único de Saúde (SUS). Ele ainda atua em áreas estratégicas, como prevenção e detecção precoce, formação de profissionais especializados, desenvolvimento da pesquisa e geração de informação epidemiológica e coordena vários programas nacionais para o controle do câncer (INCA, 2017).




Os gastos em valores monetários que o Ministério da Saúde possui com o tratamento do câncer são altos, e não param de crescer. De acordo com o INCA, nos anos de 2010 até 2015 houve um aumento de 66%, saltando de R$ 2,1 bilhões em 2010 para R$ 3,5 bilhões em 2015. O câncer é uma das doenças que mais causam mortes no Brasil, cerca de 12 mil mortes por ano, assumindo a segunda colocação, ficando atrás apenas das doenças cardiovasculares. Os números de casos de câncer em geral no Brasil vêm crescendo a cada ano, em 2013 havia 189 mil casos de câncer, e em 2016 houve 595 mil casos.
O governo federal investiu seis milhões de reais nos anos de 2011 e 2012 em marketing para a disseminação de informações sobre a prevenção do câncer de mama. Estes investimentos são destinados a diversas ações, inclusive para a realização da campanha Outubro Rosa, integrada com o Instituto Nacional do Câncer, esta campanha visa à prevenção das mulheres para o combate ao câncer de mama (INCA, 2017).



Um dos problemas associados à morte dos pacientes é que muitos casos de cânceres são diagnosticados muito tarde. 
O câncer quando detectado logo em sua origem, tende a reduzir os impactos financeiros, não somente no custo do tratamento, mas também o indivíduo pode continuar a trabalhar e manter a sua família. Em 2010, o total anual do custo econômico do câncer através de despesas com saúde e perda de produtividade foi estimado em US$ 1.16 trilhões. O câncer quando detectado em sua origem, tende a custar de 2 a 4 vezes menos do que quando detectado em estágios avançados. (INCA, 2017)
O câncer de boca, que será o foco deste trabalho, tem em uma de suas causas, a relação da alteração das células do portador e o seu meio ambiente.
 De acordo com o INCA (2017), os principais fatores etiológicos são fumo, álcool, radiação solar, dieta, microrganismos e deficiência imunológica. Caso o câncer não seja diagnosticado precocemente, resultará na expansão do câncer, infectando outras células, a qual levará à morte do paciente.

O consumo de tabaco e bebidas alcoólicas é apontado como os fatores de risco mais significativos para o desenvolvimento do câncer bucal. A exposição prolongada à radiação solar e a produtos químicos carcinogênicos são considerados fatores relevantes
. 
Em 80% dos casos, o câncer bucal está relacionado com causas ambientais, portanto, quase sempre poderia ser evitado. Dessa forma, estima-se que 30% das mortes estejam relacionadas ao tabagismo, 35% aos hábitos alimentares e os 35% restantes a outros fatores
, tais como: vírus ontogênicos, agentes químicos cancerígenos ocupacionais, exposição às radiações ionizantes, carências nutricionais e uso de hormônios.(INCA, 2017)
O INCA disponibiliza em seu site dados abertos relacionados ao câncer no Brasil. Esses dados incluem registros de casos de câncer, com informações a respeito da idade e cidade onde reside o paciente, evolução do tumor, grupo de classificação do câncer, dentre outros, incluindo registros de 1985 a 2015. Essa base já foi utilizada por Medinger  (2017), 
a fim de construir uma plataforma com visualizações diversas sobre tais dados e, dessa forma, servir de subsídio para que pesquisadores, agentes de saúde e gestores públicos possam tomar decisões sobre o cenário do câncer no Brasil. (MEDINGER, 2017).
Mendinger construiu um sistema de visualizações para a base de dados do INCA. Esse sistema possibilita que o usuário crie filtros por estado, tipo de câncer, média de idade, cânceres que resultaram em óbito, entre outros, e com isso o sistema automaticamente gera visualizações, de acordo com os filtros, facilitando a obtenção de informações para especialistas na área.
No entanto, para que essa plataforma possa garantir informações íntegras e corretas, é necessário que os dados existentes sejam de boa qualidade. 
Nos dias de hoje, uma grande quantidade de bases de dados e conteúdos referentes a quaisquer tipos de pesquisa são desenvolvidos. Contudo, nem sempre essa quantidade de dados está relacionada à qualidade. No setor público, por exemplo, existem bases de dados governamentais com diversos registros sobre determinados tipos de doenças, e esses mesmos dados, são cadastrados por especialistas em suas áreas. Como esses dados são cadastrados por um grande número de pessoas, que agem e pensam de modo diferente, é necessário que os sistemas de informação garantam a qualidade dos mesmos
. O INCA não é a única entidade governamental que disponibiliza dados referentes a doenças, a Secretaria de Vigilância em Saúde também disponibiliza dados sobre a AIDS em um relatório anual.

O armazenamento de dados está presente em praticamente todas as companhias nos dias de hoje, seja apenas para armazenamento de documentos ou também para consultas e aprendizado de situações passadas. Thomas Redman (2015) cita em seu livro que os CFOs (Chief Financial Officers
) estão tomando cuidados especiais sobre a qualidade de dados em suas empresas, pois de acordo com eles, são nestes dados que estão todos os conhecimentos relativos a ativos e passivos das companhias.

A qualidade de dados hoje, é um dos pilares para um bom desenvolvimento de software e garantia de sistemas íntegros. O mundo está caminhando para o que é chamado de Data Driven (Orientado a dados). Isso quer dizer que é possível buscar respostas às questões fundamentais que ditarão os rumos de um negócio, baseando-se em dados. Os dados mostraram quais caminhos seguir, porém para isso, é necessário ter qualidade e integridade nas bases de dados.

Esse projeto tem como objetivo estender o trabalho de Medinger (2017), focando em visualizações sobre 
o câncer bucal e fazendo uma avaliação detalhada sobre a qualidade da base de dados do INCA.
OBJETIVOS
Objetivo geral


Avaliar a integridade e qualidade da base de dados fornecida pelo INCA na área de câncer bucal, a fim de auxiliar pesquisadores da área de odontologia.

Objetivos específicos

- Analisar a base de dados aberta do INCA sobre câncer bucal;
- Investigar e compreender a plataforma sobre o Câncer no Brasil, criada por Medinger (2017);
- Gerar comparações e relatórios pertinentes em relação a qualidade e integridade da base de dados do INCA;

- Discutir a qualidade da base de dados do INCA;

- Gerar visualizações diversas sobre dados de câncer bucal;

METODOLOGIA
A forma a ser conduzido este trabalho se dará da seguinte maneira: para a elaboração do trabalho de conclusão I (TCI) serão realizadas pesquisas bibliográficas relativas ao assunto proposto, sites na internet, artigos, de modo a obter o máximo de conhecimento e embasamento teórico. O trabalho de conclusão II (TCII) partirá dos conhecimentos e conclusões obtidas com o TCI para a elaboração e implantação do processo de medição e avaliação da qualidade da base de dados do INCA (Instituto Nacional do Câncer), além da criação de visualizações sobre o câncer bucal no Brasil.
O trabalho iniciará com leituras de bibliografias, a fim de fundamentar teoricamente as principais ideias e conceitos a respeito de data quality, câncer bucal, data mining e visualizações recomendadas por especialistas na área. Posteriormente, será necessário compreender a plataforma construída por Medinger (2017) e sua infraestrutura computacional. Investigar as visualizações criadas, estudar a linguagem R e os pacotes utilizados na plataforma.

No trabalho de conclusão II será investigada a qualidade dos dados de câncer bucal existente na base de dados do INCA, se os dados estão condizentes com os metadados informados, relacionar visualizações com outros relatórios governamentais, verificar a frequência de dados nos atributos, construir visualizações sobre a qualidade dos dados e discutir essa qualidade com especialistas da área, por intermédio de entrevista.





O tipo de pesquisa que este projeto aborda é a pesquisa aplicada, pois disponibilizará visualizações para consultas de especialistas na área do câncer bucal, orientando-os a resultados mais precisos. Do ponto de vista dos objetivos, utilizou a pesquisa exploratória, onde irão ser adquiridas mais informações relevantes através de entrevistas com especialistas e pesquisadores. Deste mesmo modo, porém, em uma visão dos procedimentos técnicos, este projeto segue a estrutura de uma pesquisa bibliográfica, pois será elaborada a partir de materiais já publicados e bases de dados públicas.

CRONOGRAMA
Trabalho de Conclusão I 

	Etapa 
	Meses

	
	Ago
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	Out
	Nov

	Elaboração do anteprojeto
	
	
	
	

	Estudo sobre linguagem R
	
	
	
	

	Pesquisa sobre processos de Data mining e Qualidade de Dados.
	
	
	
	

	Estudo sobre a plataforma de visualização.
	
	
	
	

	Estudo sobre a base de dados do INCA
	
	
	
	

	Elaboração do relatório do TC1
	
	
	
	


Trabalho de Conclusão II 

	Etapa 
	Meses

	
	Mar
	Abr
	Mai
	Jun

	
	
	
	
	

	Definir e executar os scripts para avaliação da qualidade da base de dados do INCA.
	
	
	
	

	Gerar visualizações sobre câncer bucal.
	
	
	
	

	Analisar as visualizações obtidas
	
	
	
	

	Elaboração do relatório TC II e preparação para apresentação a banca
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