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RESUMO

A Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG) representa um desafio persistente para a salde publica, especialmente em
contextos pandémicos, como observado na COVID-19. Este estudo explora o uso de técnicas de Machine Learning para a
predicéo e diagnostico de doencas respiratorias, visando otimizar o gerenciamento de recursos e o tratamento de pacientes.
Foram aplicados modelos de aprendizado supervisionado, incluindo Regressdo Logistica, KNN, Naive Bayes, SVM,
Gradient Boosting, Arvores de Decisdo e Floresta Aleatdria, com avaliagio de métricas como AUC-ROC, F-medida,
precisdo, revocacdo e acuracia. O Gradient Boosting destacou-se com os melhores resultados em termos de preciséo e
eficiéncia computacional. A metodologia CRISP-DM orientou a coleta, tratamento e modelagem dos dados, garantindo
rigor no processo. Esta pesquisa reforca o papel da Inteligéncia Artificial na saide, demonstrando a eficacia de modelos
preditivos no monitoramento e controle de SRAG.
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1. INTRODUCAO

A pandemia de COVID-19 em 2020 apresentou desafios sem precedentes ao Brasil, exigindo respostas rapidas
e baseadas em informacdes precisas sobre a disseminagdo do virus. Um dos sistemas centrais para coletar e
analisar esses dados foi o Sistema de Informagao da Vigilancia Epidemioldgica da Gripe (SIVEP-Gripe).

Criado em 2000, o SIVEP-Gripe monitorava a Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG),
principalmente causada pelo virus da Influenza, utilizando uma rede de vigilancia sentinela para a Sindrome
Gripal (SG). A SRAG, definida pela deterioracdo da fungdo respiratéria com hospitalizagdo sem causa
especifica, pode ser causada por diversos agentes patogénicos, como os virus Influenza A e B, Virus Sincicial
Respiratério (VSR), SARS-CoV-2, e por bactérias, fungos e outros agentes. O rapido diagnostico e tratamento
da SRAG sdo essenciais para reduzir complicacfes graves, como insuficiéncia respiratéria que, em alguns
casos, pode evoluir para ébito.

No SIVEP-Gripe estdo informacBes como numero de casos confirmados e suspeitos, distribuicdo
geogréfica, caracteristicas demogréficas dos pacientes, como faixa etaria e sexo, gravidade dos casos e 6bitos.

Esses dados foram fundamentais para a implementacdo de medidas estratégicas pelo governo brasileiro.
Essas informacGes orientaram decisdes relacionadas ao distanciamento social, quarentena, uso de mascaras,
priorizacdo de grupos na vacinacdo e alocacdo de recursos para hospitais (Brasil, 2020). A coleta de dados
precisa e constante sobre a incidéncia da doenca e a mortalidade foi crucial para a protecdo da populacdo e a
gestdo do sistema de salde.

Paralelo a isso, a Inteligéncia Artificial (IA) comecava a desempenhar um papel cada vez mais relevante
na saude, tanto no diagnostico quanto na gestdo de recursos hospitalares. Estudos como os de Braga et al.
(2019) mostram que a IA é eficaz na previsdo de tempo de internagdo e desfechos clinicos, permitindo uma
alocacdo mais eficiente de recursos, como leitos e equipes médicas. Ja no campo do diagnéstico, como apontam
Magalh&es et al. (2024), a IA tem potencial para melhorar a preciséo e a rapidez na anélise de imagens e exames
médicos, reduzindo custos e otimizando o atendimento aos pacientes.



Neste trabalho é proposto um modelo de Machine Learning (ML) com potencial de melhorar a
compreensdo dos fatores que influenciam a propagacédo de doencas respiratorias e a eficacia das intervencdes
de sadde publica. A analise sistematica e a abordagem preditiva propostas podem ajudar a elaborar estratégias
mais eficazes de vigilancia epidemiol6gica e prevencao, ajudando a proteger a salde da populacdo em futuros
surtos de doencas respiratdrias.

O restante deste trabalho estd organizado da seguinte forma: na Secdo 2 sdo apresentados os trabalhos
relacionados; na Secdo 3 é apresentada a metodologia empregada na realizagdo dos experimentos; ja 0s
resultados sdo apresentados e discutidos na Secdo 4; finalmente, na Sec¢éo 5 sdo oferecidas a concluséo e
sugestdes para trabalhos futuros.

2. TRABALHOS RELACIONADOS

A deteccdo precoce e o controle de surtos de doencas respiratérias, especialmente em pandemias, sdo desafios
constantes para os sistemas de salde. A capacidade de prever a evolucdo dessas doencas € essencial para a
implementacdo de medidas de prevencdo e o uso adequado de recursos de salde. Nesse sentido, o
desenvolvimento de modelos preditivos, baseados em dados epidemiolégicos e clinicos, pode fornecer as
autoridades de satde informagdes valiosas para antecipar surtos e mitigar seus impactos (Braga et al., 2019).

Os dados utilizados neste trabalho foram obtidos no portal OpenDATASUS, uma plataforma de dados de
satde do Ministério da Saude que abrange informages sobre estatisticas hospitalares, procedimentos médicos
e indicadores de satide. No Brasil, a SRAG é notificada no SIVEP-Gripe quando o paciente apresenta Sindrome
Gripal (SG) com sinais de gravidade, como dispneia, desconforto respiratorio, saturagéo de oxigénio inferior a
95%, entre outros sintomas. A notificacdo dos casos deve ser feita em até 24 horas ap6s a hospitalizacéo,
incluindo 6bitos que ocorrem fora do ambiente hospitalar. O SIVEP-Gripe classifica os casos de SRAG como
relacionados a Influenza, COVID-19, outros virus respiratdrios, outros agentes etiolégicos ou SRAG néo
especificada (Altino et al., 2020).

Durante a pandemia, as hospitalizagdes por SRAG aumentaram significativamente, como evidenciado por
Bastos et al. (2020), que observaram um crescimento acentuado dos casos nas primeiras semanas de 2020. A
pressao sobre o sistema de satde foi intensificada pela necessidade de cuidados intensivos e leitos hospitalares
para tratar pacientes com complicacdes graves da COVID-19.

Diversos agentes etiol6gicos podem causar SRAG, sendo o virus Influenza um dos mais comuns,
responsavel por casos graves de gripe, especialmente em criancas, idosos e pessoas com doengas cronicas.
Outros agentes incluem o Virus Sincicial Respiratério (VSR), que afeta principalmente criangas, o adenovirus,
gue causa infecgdes respiratdrias e gastrointestinais, e 0 hantavirus, transmitido por roedores e que pode causar
Sindrome Pulmonar por Hantavirus (SPH), uma condicdo grave e muitas vezes fatal.

A tese intitulada "Andlise de Sobrevivéncia e Fatores Progndésticos Associados a Mortalidade em Pacientes
com SRAG por COVID-19 Hospitalizados em UTI na Paraiba" (Faria, 2021) analisou as taxas de sobrevivéncia
e os fatores progndsticos relacionados & mortalidade em pacientes com SRAG devido a COVID-19 que
necessitaram de internagdo em UTI no estado da Paraiba. Foram utilizados dados registrados em um banco de
dados da Secretaria Estadual de Satde do Estado da Paraiba, que s&o as fichas de registro individuais dos casos
de SRAG hospitalizados na rede do Sistema Unico de Sadde do estado paraibano.

A Regressao Logistica foi utilizada por Faria (2021) para avaliar a probabilidade de morte, as fungdes de
sobrevivéncia foram calculadas utilizando o método de Kaplan-Meier e as razdes de risco foram calculadas
seguindo o modelo de riscos proporcionais de Cox. Os dados coletados incluiram informacées
sociodemograficas, clinicas e epidemioldgicas dos pacientes. A amostra totalizou 2.084 observagoes, sendo
1.605 obitos (77%) e 479 censuras (23%). A probabilidade de sobrevivéncia foi de 72,1% em 5 dias e 49,6%
em 10 dias de internacdo segundo o método Kaplan-Meier. O tempo médio de internagdo em UTI até o Obito
foi de 8,9 dias. Ademais, a analise revelou que diversos fatores influenciam significativamente a mortalidade
de pacientes com SRAG por COVID-19 em UTls.

Em outra &rea de estudo, por exemplo, a pesquisa de Mattos (2022) mostrou como a combinacdo das
técnicas de aprendizado de maquina permitiram a criacdo de um sistema capaz de prever com alta precisao se
uma transacdo de pagamento € fraudulenta, contribuindo para a seguranca e confiabilidade das operacdes
online.



Por fim, o estudo de Faria (2021) indica a importancia de identificar caracteristicas clinicas e
sociodemograficas que impactam o progndstico dos pacientes com SRAG por COVID-19. Fatores como idade
avancada, necessidade de ventilacdo invasiva, baixa saturacdo de oxigénio e imunodepressdo aumentam
significativamente o risco de mortalidade. Por outro lado, residir em éareas periurbanas e ndo necessitar de
ventilagdo invasiva sdo fatores que diminuem esse risco.

Os estudos demonstraram a evolucdo notavel da eficacia dos métodos de aprendizado de maquina e de
predigdo em comparagéo com abordagens manuais tradicionais, ressaltando a importancia da utilizagéo dessas
tecnologias inovadoras na area da saude, principalmente. Isso reforca a importancia de algoritmos de
aprendizado de maquina na medicina diagndstica e a SRAG como objeto de estudo deste trabalho através de
ML.

3. METODOLOGIA

O uso de aprendizado de méaquina tem se destacado como uma solug¢do promissora para a analise desses dados
complexos e multivariados. Modelos preditivos como Regressdo Logistica, KNN, Naive Bayes, SVM,
Gradient Boosting, Arvores de Deciséo e Floresta Aleatoria tém sido amplamente utilizados para ajudar na
classificacdo e predicdo de doencgas respiratorias. Esses modelos, quando adequadamente treinados e
otimizados, podem identificar padrdes ocultos nos dados e fornecer diagndésticos rapidos e precisos, o que é
vital em emergéncias de salde publica (Bughin et al., 2017).

A base de dados original utilizada neste trabalho compreendia um total de 190 colunas e 277.304 amostras.
Observou-se que 84 colunas apresentavam mais de 80% dos dados faltantes, 0,3% das linhas da coluna
objetivo, CLASSI_FIN, continham valores nulos, e foram identificados 196 registros duplicados. Além disso,
ndo foram encontrados valores outliers significativos neste problema.

A base de dados apresentou uma distribuicdo significativa em relacdo a classe alvo, CLASSI_FIN, que
representa a classificacdo final dos casos. Essa classificagdo é dividida em cinco categorias: (1) SRAG por
influenza, (2) SRAG por outro virus respiratério, (3) SRAG por outro agente etioldgico, (4) SRAG nédo
especificado e (5) SRAG por COVID-19.

A analise da Figura 1, que ilustra a divisdo dos dados, revelou um desbalanceamento significativo. Dentro
de uma base de dados com mais de 270 mil registros de casos, constatou-se que mais de 50% dos registros
estavam classificados como 4 (SRAG nao especificado). Outro ponto relevante ¢ a classe de “SRAG por outro
agente etiologico”, classificada como 3, que representava apenas 1,3% do total de casos mapeados.
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Figura 1. Porcentagem de dados para cada classe
Fonte: elaborado pelos autores

Durante a fase de andlise exploratéria dos dados, foi identificado que a coluna CLASSE_FIN, utilizada
como variavel dependente (target), apresentava mais de 3,8% de valores nulos.

O tratamento dos dados visa garantir a qualidade das informagdes contidas na base de dados. Nesse
contexto, foram realizadas as seguintes a¢des: remogdo das colunas com mais de 80% dos dados nulos,
exclusdo dos 196 registros duplicados e eliminacdo de 52 colunas que apresentaram uma correlacdo
extremamente baixa, com um valor de correlagdo entre —0,12 e 0,12. Considerando que a presenca de valores
ausentes na coluna alvo pode comprometer a capacidade do modelo de aprendizado de maquina em aprender
padrdes e realizar previsdes precisas, e que linhas duplicadas podem distorcer os resultados do modelo,
optou-se pela remocdo desses valores antes de avancar para a etapa de limpeza dos dados.



A remocdo, assegurou que a base de dados estivesse completa e adequada para o treinamento do modelo,
evitando problemas na avaliacdo das métricas de desempenho e nas previsdes. No entanto, em outras colunas
foi feito o tratamento dos dados nulos, colocando os mesmos com o valor de ignorado, dessa forma, foi possivel
manter a quantidade aceitavel de linhas.

A partir dos dados mencionados, essa etapa do processo foi o ajuste dos valores nulos das colunas de
sintomas e caracteristicas conforme o dicionario de dados disponibilizado pelo DataSUS. Os valores foram
padronizados como segue: 1 para confirmar, 2 para negar o sintoma ou caracteristica, e 9 para ignorado. Assim,
os valores nulos restantes nas colunas foram convertidos para 9, resultando em uma base de dados sem valores
faltantes. Foi implementada a engenharia de atributos para a criacdo da coluna CORIZA. Observou-se em
trabalhos correlatos que o sintoma de coriza é frequentemente utilizado na classificagdo de SRAG por ser um
dos sintomas prevalentes citados nas fichas de notificagdo de SRAG e de Sindrome Gripal, doenca que precede
0 comprometimento da funcao respiratéria antes de se tornar critico (Discacciati, 2022). Esse campo foi gerado
a partir dos dados da coluna OUTRO_DES, a qual é uma coluna de texto livre e que apresenta outros sintomas
que o paciente pode possuir, dentre esses sintomas diversos Coriza foi extraido e adicionado a uma coluna
prépria.

Essa extracao foi feita de forma que independe se o texto estava em maiusculo ou minudsculo. Também foi
verificado a ocorréncia de 26.832 vezes a ocorréncia de Coriza. Em projetos de aprendizado de maquina, se
faz necessario o tratamento de varidveis categoricas. Modelos de ML requerem dados numéricos para realizar
calculos matematicos e identificar padrbes. Como as varidveis categoricas, ndo possuem uma ordem ou valor
numerico, foi utilizado neste trabalho 0 OneHotEncoder, o qual é uma fungdo da biblioteca scikit-learn e tem
como funcdo transformar essas categorias em uma representacdo binaria, garantindo que o modelo possa
interpreta-las corretamente sem atribuir pesos incorretos as categorias. Ao utilizar o OneHotEncoder, cada
categoria dentro de uma variavel é convertida em uma nova coluna binaria, onde o valor 1 indica a presenca
daquela categoria, e 0 valor 0 indica sua auséncia.

Por fim, foi realizada a normalizacdo de texto. Esse processo foi implementado para aprimorar a
performance do modelo, uma vez que a normalizac&o reduz a variabilidade e elimina inconsisténcias nos dados
textuais. Ao uniformizar o formato dos dados, a normalizagéo facilita a identificagdo de padrdes pelo algoritmo
de aprendizado de maquina, resultando em uma maior precisdo e eficiéncia na modelagem.

Para garantir que todas as varidveis estivessem na mesma escala, os dados foram padronizados,
ajustando-os de modo que possuam média zero e desvio padrdo igual a um. Entretanto, algumas variaveis,
como idade, apresentam valores com maior amplitude numérica. Antes de aplicar as técnicas de ML, foi
necessario dividir os dados em duas partes: o conjunto de treino e o conjunto de teste. Essa separacdo foi feita
para validar se 0 modelo € capaz de atingir resultados aceitaveis. Os dados foram divididos em 75% para treino,
correspondendo a 106.029 linhas e 56 colunas para os valores de X (variaveis independentes), e 25% para teste,
totalizando 35.343 linhas e 56 colunas para os valores de X. Adicionalmente, os valores y (variavel de destino)
para treino contaram com 106.029 linhas e 1 coluna, enquanto os valores y para teste tiveram 35.343 linhas e
1 coluna. Essa diviséo foi realizada de forma estratificada, preservando a proporcéo das classes da variavel de
destino nos dois conjuntos.

Ademais, foi optado para o uso do método de GridSearch, ou busca em grade. Ao definir um conjunto de
valores para cada hiperparametro, a busca em Grade avalia todas as combinagdes possiveis utilizando validagao
cruzada para determinar a configuracéo que maximiza uma métrica de desempenho. No caso desse trabalho,
foi optado por utilizar a F-medida para essa avalia¢do. Inicialmente, todos os modelos foram executados com
seus parametros padrdes. Posteriormente, aplicou-se a busca em grade para otimizar os hiperparametros de
cada modelo, com o objetivo de melhorar o desempenho nas previsdes.

A seguir é apresentado na Tabela 1 os parametros padroes de cada algoritmo de aprendizado de maquina
supervisionado, bem como o intervalo de busca e o melhor valor encontrado para cada um dos parametros
buscados.



Tabela 1. Pardmetros utilizados com e sem a busca em grade

Valores Intervalor
Método Parametros Melhor valor
padrao procurado
C 1.0 0,01;0.1; 1;10 10
Regressdo
. Penalty L2 L1; L2 L2
Logistica o
solver Ibfgs Liblinear; Ibfgs Ibfgs
n_neighbors 5 3;5,7;9 3
KNN weights uniform Uniform; distance distance
p 2 1;2 1
Naive Bayes var_smoothing 1e-09 le-9; 1le-8; 1le-7; 1e-6 1le-09
kernel rbf Linear; rbf rbf
c 1 0,1;1; 10 10
SVM
gamma scale Scale; auto auto
max_iter 7000 7000 7000
n_estimators 100 100; 200; 300 300
Gradient learning_rate 0.1 0,01; 0,05; 0,1 0,1
Boosting max_features None None; sqrt; log2 sqrt
max_depth 3 3;5 3
Arvores de max_depth None 3;5; 10 3
Decisdo min_samples_split 2 2:4;10 2
n_estimators 100 100; 200 200
min_samples_split 2 10; 20 10
Floresta .
] min_samples_leaf 1 5; 10 5
Aleatéria
max_depth None 3;5; 10 10
max_features sqrt Sqrt; log2 sqrt

Fonte: elaborado pelos autores

4. RESULTADOS

Neste capitulo, sdo apresentados os resultados obtidos com a aplicacdo dos modelos de classificacdo
selecionados para este trabalho. Os resultados das métricas de ROC AUC e F-medida, utilizando a busca em
grade em todos os modelos sdo apresentados na Tabela 2.

Tabela 2. Resultado geral com busca em grade. Fonte: elaborado pelos autores

ROC AUC F-medida

Métodos Treino Teste Treino Teste

Regressdo Logistica 93,60% 93,12% 90,36% 90,20%
KNN 100,00% 81,72% 99,95% 82,06%
Naive Bayes 81,27% 80,83% 72,94% 72,78%
SVM 96,21% 93,16% 92,17% 90,95%
Gradient Boosting 99,07% 95,93% 95,67% 93,54%
Arvores de Decis&o 92,34% 92,04% 92,09% 91,99%
Floresta Aleatéria 97,19% 95,27% 92,97% 92,67%



Com base nos dados apresentados na Tabela 2, os resultados indicam que o modelo de Gradient Boosting
obteve o melhor desempenho geral, com altos valores de ROC AUC e F-medida, tanto nos dados de treino
quanto nos dados de teste. Da mesma forma, os algoritmos de SVM, Floresta Aleatdria e Arvores de Deciso
apresentaram bons resultados, com uma baixa discrepancia entre as métricas de treino e teste, demonstrando
uma boa capacidade de generalizacdo. No entanto, 0 KNN, apesar de atingir 100% de ROC AUC nos dados de
treino, apresentou uma queda acentuada nos testes, sugerindo um problema de overfitting.

Além disso, o Naive Bayes mostrou os valores mais baixos em ambas as métricas, refletindo um
desempenho inferior em comparagdo com os demais modelos. A Regressdo Logistica teve um desempenho
consistente, com valores proximos de 90% tanto para ROC AUC quanto para F-medida, mesmo sem grandes
variac@es entre treino e teste.

Em particular, o uso da busca em grade foi essencial para melhorar o desempenho dos modelos de Arvores
de Decisdo e Floresta Aleatoria, que inicialmente apresentaram sinais de overfitting. A busca em grade, ao
ajustar o parametro max_depth, permitiu limitar a profundidade das arvores, evitando o0 excesso de ajuste aos
dados de treino e melhorando a performance nos testes. Na Tabela 3, sdo apresentados os resultados do tempo
de execucédo dos modelos, com e sem o uso de busca em grade

Tabela 3. Custo computacional de cada modelo

Tempo utilizando

Algoritmos Tempo de execugdo busca em grade
Regressdo Logistica 6,3s 2min 31,9s

KNN 1min 4,8s 25min 4s

Naive Bayes 1,1s 6,3s

SVM 49min 40,5s 3h52mine249s
Gradient Boosting 2min 47,3s 1h2mine49s
Arvores de Decisdo 2s 15s

Florestas Aleatorias 21,7s 3min 22,7s

Fonte: elaborado pelos autores

A analise do custo computacional dos modelos, com pardmetros padrdes e Busca em Grade, mostra que o
SVM apresentou 0 maior custo, especialmente ao usar a busca em grade. O Gradient Boosting também teve
um custo elevado, mas inferior ao SVM. Naive Bayes e Arvore de Decisdo foram os mais eficientes em termos
de tempo de execuc¢do, enquanto a Regressdo Logistica e o KNN tiveram custos intermediarios, com aumento
no KNN ao aplicar busca em grade. Esses resultados indicam a importancia de considerar o custo
computacional ao escolher o algoritmo, especialmente em problemas médicos e SRAG.

Com base na andlise anterior, sdo abordados os quatro modelos mais relevantes de diferentes familias de
algoritmos: SVM, Gradient Boosting, KNN e Naive Bayes. Esses algoritmos representam abordagens distintas
em seus métodos de previsao, permitindo uma compreensdo mais profunda de suas caracteristicas no contexto
do problema do SRAG. A seguir, na Figura 2, sdo apresentados os graficos da Curva ROC, que avaliam o
desempenho em teste desses quatro modelos.

Curva ROC - KNN Teste Curva ROC - Naive Bayes Teste Curva ROC - SVM Teste Curva ROC - Gradient Boosting Teste
c CunaRoC

ROC. W Teste

Naive Bayes Teste Curva ROC - v Teste Curva ROC - Gradient Boosing Teste

Classe Influenza Classe Outro virus —— Classe Outro agente —— Classe Nao especificado = Classe Covid-19

Figura 2. Curva ROC dos quatro modelos interessantes
Fonte: elaborado pelos autores



Os graficos mostram que os métodos analisados tiveram resultados expressivos, com o Gradient Boosting
e 0 SVM se destacando. O Gradient Boosting apresentou o melhor desempenho, com AUC ROC proxima de
1 para a maioria das classes, enquanto 0 SVM também obteve resultados muito positivos. O KNN teve um
desempenho inferior, evidenciando overfitting, ja que os resultados de teste foram piores que os resultados de
treino. O Naive Bayes Gaussiano, embora simples, alcancou uma AUC de até 89% para algumas classes. Esses
resultados confirmam a superioridade de modelos mais complexos, como o Gradient Boosting e 0 SVM, no
problema de classificacdo de SRAG.

Com base nos dados, observa-se que o Gradient Boosting foi 0 modelo mais adequado para o problema de
SRAG, apresentando os melhores resultados em precisdo e um custo computacional balanceado. Em predi¢des
de problemas de salde, a precisao diagndstica é primordial, e o Gradient Boosting destacou-se ao obter 6timos
acertos nas diferentes classes analisadas, tornando-se 0 método ideal para esta aplicacéo.

5. CONCLUSAO

A SRAG representa um desafio critico para a saude publica, especialmente em momentos de pandemias, como
a recente crise da COVID-19. A SRAG abrange uma gama de doencas respiratorias que, se ndo diagnosticadas
e tratadas rapidamente, podem levar a complica¢des graves e ébitos. Um dos principais desafios é a necessidade
de classificar rapidamente os casos e identificar a etiologia correta, uma vez que a SRAG pode ser causada por
diferentes agentes.

No presente estudo, foi analisado e comparado o uso de algoritmos de aprendizado de maquina para a
predi¢do de casos de SRAG com base em dados do SIVEP-Gripe, além de destacar a importancia da aplicagao
de técnicas avancadas de aprendizado de maquina na sadde publica brasileira. A contribuicdo do estudo esta
na aplicagdo pratica de modelos preditivos e na validacdo de suas capacidades em um contexto real de saude
publica. Os principais modelos preditivos, incluindo Regressdo Logistica, KNN, Naive Bayes, SVM, Gradient
Boosting, Arvores de Decisdo e Floresta Aleatoria, foram aplicados e comparados.

O Gradient Boosting destacou-se como o modelo mais adequado para a classificacdo dos casos,
apresentando os melhores resultados em termos de precisdo e um custo computacional equilibrado. Foi
demonstrado que a precisdo diagnostica, fundamental no contexto de predigdo de problemas de salde, pode
ser maximizada com o uso desse modelo, que obteve altos indices de acerto nas diferentes classes de SRAG
analisadas.

Além disso, o estudo reforcou a importancia de métodos avancados de aprendizado de maquina na analise
de grandes volumes de dados epidemioldgicos, especialmente em momentos de crise sanitaria, como a
pandemia de COVID-19. A utilizagdo desses modelos permitiu a identificacdo de padrdes complexos nos
dados, o que é decisivo para o controle e prevengdo de doencgas respiratorias graves. Assim, a pesquisa
contribuiu para o campo da saude publica ao validar o uso de Machine Learning como uma ferramenta eficaz
no enfrentamento de crises de salde, especialmente na predi¢do de casos de SRAG.
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