4to Congreso Argentino de Informatica y Salud, CAIS 2013

KWaaS: KnoWledge as a Service
“Road to Planetary Synapse”

TgeraG.

KW Foundation, Montevideo, Uruguay

Resumen

Alo largo de 2012 y principios de 2013 la OPS auspicio charlasy cursos sobre eSalud. La interoperabilidad
y la infraestructura que la soportan fueron los méviles principales de todos los foros. S bien el tema
estandares sintacticos y semanticos se dieron por supuestos para la implementacion del ecosistema sanitario,
poco se habl6 de los componentes imprescindibles del mismo y la complejidad multimedia de los contenidos a
gestionar. En 10 afios de investigacion en este tema concreto, la KW Foundation ha desarrollado un
escenario conceptual que aporta al hecho de que los Usuarios no necesitan ser gurules tecnoldgicos para
aportar a la creacién y mejora de los procesos de atencion (descriptores, tareas, informes, procesos, reglas,
agentes, interoperabilidad, clusters, procesadores). Con plena capacidad para la creacién de componentes
reusables de conocimiento y su agrupacion tematica en Clusters, es posible crear una nueva red social
realmente 3.0, cuyos contenidos podran generar sinapsis auténticas a nivel global, aumentando la equidad y
democracia en € acceso y tratamiento de la informacion en el marco de la Sociedad Digital, con la eSalud
como estandarte.
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Knowledge Management, Neuron, Synapse, Syntax and Semantic Standards, Digital Society, Decision
Support, Bioinformatics, Project Management, Task, Processes, HL7, IHE, DICOM, eHealth, Ecosystem,
Final User, Social Media, Cluster, Reusability, Interoperability, Web 3.0, KW Universe.

I ntroduccion

"Quizés la frontera final no se encuentre en e fondo del mar o en e espacio profundo.
Estamos convencidos que la Humanidad develara los misterios més enigméaticos cuando
cada Ser Humano pueda escribir sus ideas y procedimientos ("neuronas*) en un formato
reusable por los sistemas de informacién a nivel de légica, y éstos sean capaces de
agruparlos, almacenarlos y relacionarlos, sin necesidad de saber programar. La "sinapsis
planetarid" es posible gracias a la tecnologia que hoy poseemos, pero solamente e Usuario
Final puede presionar a laindustria para que ésta desarrolle estas vitales herramientas para
la gestion democratica del conocimiento”.

La omnipresente Sociedad Digital ha catalizado el hecho de que el “paradigma final” ya
esté entre nosotros. El presente trabajo esta muy lgjos de ser algo mesianico. Simplemente
trata de la aplicacion exitosa de latecnologia y estandares multidisciplinarios ya existentes.

Hechos:

» Los contenidos parala Sociedad Digital son més importantes que la tecnologia en si
misma. Los contenidos a gestionar determinan e rumbo de las TICs y éstas, a su
vez, se vuelven un simple objeto de consumo sin contenidos. ¢Por qué hoy un
Consumidor compra un determinado teléfono moévil ?
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« Las diferentes fuentes de datos abiertos necesitan ser “clusterizadas”, catalogadas
con identificadores unicos (UIDS/OIDs). Los formatos de los contenidos extendidos
de los “encuentros de datos” deben seguir estdndares y garantizar su reusabilidad.
Es decir, aln no existen “clusters” de componentes abiertos y reusables de
conocimiento (los de componentes de software para desarrolladores ya existen, pero
no paralos Usuarios Finales).

* El verdadero ahorro para e Usuario Final viene por su capacidad para interoperar
con el exterior, y no con los costes de desarrollo.

* Para el Usuario Fina los debates Windows/Linux/iOS o ARM/Intel/AMD no son
importantes, pues la verdadera eleccion se basa en qué plataforma o dispositivo
(hardwaret+ software) puede gestionar mejor su conocimiento (o “valor agregado”).

e Mucho se ha hablado de las “redes neuronales”, pero nadie ha colocado las bases
concretas para que e Usuario Final (sin conocimientos de programacion) sea pleno
protagonista en su construccion (Unica forma de que existan realmente, garantizando
equidad).

* EI “embotellado” del conocimiento ya no es una opcion que garantice la
democratizacion del acceso en el escenario de la Sociedad Digital.

e Contar con un Framework Abierto que permita construir componentes reusables de
conocimiento a partir de nuevos conjuntos (o encuentros) de datos abre un horizonte
increible, donde la colaboracion tomara una nueva dimension, més sustentable y
democratica

» La conceptualizacion presentada cambiard para siempre la percepcion que €
Usuario Fina tiene sobre la tecnologia informatica y su protagonismo en los
cambios globales.

* Los sistemas de gestion en entorno Web (“cloud computing”, "virtualizacion")
harén que paulatinamente los Dptos. de IT de las empresas, tal como |os conocemos
ahora, tiendan a desaparecer y sea €l propio Usuario Final quien introduzcalalégica
y laexperienciaen su propio sistema de gestion.

» La creacion de “Comunidades KWaaS” es la solucion practica para implementar
clusters de neuronas consumibles para todos los sectores de actividad: B2B, B2C,
C2C, cientificos, universitarios, eSalud, redes sociales y de cuaquier otra
Comunidad que genere conocimiento y desee que éste se vuelva proactivo.

 Es una excelente forma de llevar a la practica la Responsabilidad Social
Empresarial.

Tal como funcionan las industrias corporativas del software y e hardware actualmente,
seria preciso dar un salto muy grande y valiente para atender realmente las necesidades de
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gestion y expansion del talento humano. No deberia ser necesario que terceros interpreten
la innovacion y experiencia de alguien con buenas ideas, “embotellando” en un
determinado software este conocimiento ajeno para beneficio propio. Delamismaforma, la
falta de acceso a conocimiento y alas relaciones generadas a partir de é no deberia coartar
la capacidad de desarrollo de una persona, familia, sociedad, comunidad o pais.

La gestion de los servicios de salud es, sin lugar a dudas, €l entorno mas critico y sensible
donde la informacion debe Ilegar en tiempo y forma para la toma de decision sobre vidas
humanas Ilegando, incluso, al impacto sobre la sustentabilidad de ecosistemas compl etos.

Para interactuar con un ecosistema sanitario y planetario, es necesario generar también un
ecosistema tecnol 6gico con valores mas nobles en su arquitectura profunda, y ala atura de
las circunstancias para sostener las decisiones méas ubicuas e importantes en e marco del
desarrollo humano.

Nuestro trabgjo intenta crear conceptos y herramientas abiertas para la interoperabilidad
singptica, sin la complgidad que poseen otros desarrollos ontoldgicos. Asi cada elemento
del 1éxico 3.0 podria ser integrado naturalmente a la cultura de la eSalud y otros ambientes
de gestion.

Elementos del Trabajoy metodologia

En 30 afios de experiencia en las “trincheras” de la gestion de campo en salud, hemos sido
testigos del primer ciclo tecnolégico completo (centralizacion — procesamiento distribuido
— centralizacion). Sin embargo, los paradigmas siguen siendo |os mismos, quizéas porque el
verdadero avance no esta en la disponibilidad de recursos TICs, sino en la forma en como
son empleados. Un ecosistema para eSalud debe tener componentes sencillos, aunque no
por esta caracteristica sean menos poderosos.

A continuacién presentamos €l glosario de los términos y objetos creados y/o referenciados
para este escenario:

HKW

Pure Know How
Processes

KIP

Knowledge Interchange
Platfarm

HKW

Specific Data +
Optional Know How

KW Cluster

Knowledge Repository

Fig. 1 — Componentes méas importantes del servicio KWaaS

KW: KnoWledge, conocimiento.
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HKW: Human KnoWledge Component. Contenedor para datos con reglas, creado
por un ser humano.

DKW: Data KnoWledge Component. Contenedor con datos puntuales y/o el
conocimiento para utilizarlos.

SKW: Synaptic KnowWledge Component. Contenedor para datos con reglas, creado
apartir de dos 0 mas componentes con o sin participacion humana.

HKW

Pure Know How

Pracesses SKW
7 .

Synaptic
Knowledge
Components.

RS

MNetwork

HKW

Specific Data +
Optional Know How

k W Cluster

Knowledge Repository

Fig. 2 — Generadores de contenidos en lanube

KI1P: Knowledge | nterchange Platform. Plataforma para intercambio y generacion
automatica de componentes, capaz de articular redes sociales y comunidades
sectoriales.

KW Levels 0-10: Los componentes HKW/SKW/DKW pueden ser de 11 niveles
diferentes, catalogados del 0 a 10.

Componentes KW (HKW, SKW, DKW)

Nivel 0: Nivel 10:
Sistemas Sistemas
Hnicia Nivel10 Informaticos

Informaticos

- oy
Tradicionales 100% neuronales

y sinapticos

Fig. 3 - Niveles de los componentes

El Nivel O sirve para catalogar a la mayoria de los datos, repositorios de
informacion y sistemas tradicionales.
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El Nivel 1 implica una adecuacion aproximada del 10% del codigo de una
aplicacion; un Nivel 2 un 20% de cambios, y asi sucesivamente hasta € 100%,
punto en el cua la tecnologia informatica girara completamente en torno a los
sistemas neuronales y sindpticos (HKW+SKW+DKW+KIP) o, dicho de otraforma,
estaran 100% dotados para asimilar el know-how del Usuario Final, sea proveedor o
consumidor.

e KW Cluster: Se denomina asi ala agrupacion l6gica de los componentes reusables
creados en torno a un tema, organizacion, sector o red social. El mismo consolida
|os aportes de Personas de todos | os estamentos sociales.

Los KW Clusters pueden ser clasificados del 0 a 10, de acuerdo a nivel de
complegjidad de sus componentes.

« KW Social Network: Es €l escenario de intercambio de componentes reusables de
conocimiento. Los mismos son creados e intercambiados sin necesidad de que €
Usuario sepa programar. Esta propuesta fue galardonada con el 2012 L aureate
Computerworld Honors en € rubro salud.

e KW EcoSystem: Framework que incluye conceptos, valores de responsabilidad
social, ontologias, conectores, sistemas, redes y herramientas 4GL/5GL.

® Applications
Post Synapse

KW EcoSystem

www kwlouncatior.org

Fig. 4 — Modelo sindptico del Ecosistema

« KW Processor: Son las unidades de procesamiento presentes en los servidores KIP.
Cada servidor KIP debe contener, por 1o menos, 1 KW Processor.

« KWaaS: KnoWledge as a Service. Conocimiento como servicio. Se trata de un
servicio Web que puede ser consumido por aplicaciones KW compatibles.

« UNKW: KnoWledge Nexus Unit. Pieza de hardware que se especidizara en €
andlisis contextual para agentes HKW.
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« RKW: KnoWledge Repository. Caché especifico para amacenar y eecutar
componentes de alto rendimiento, algo similar a una GPU.

<\MX/aaS

KnoWiedge as a Service

Fig. 5 — Conocimiento como servicio

« KW Developer: Ser un Desarrollador KW significa asumir e rol de construir
conocimiento incremental y reusable para el desarrollo propio y/o de la comunidad.
El impacto puede ser tan grande e importante como se desee. Cualquier persona
puede transformarse en un Desarrollador KW.

« KW Builder: Pieza de software que permite construir e intercambiar Componentes
Reusables de Conocimiento, a partir de Datos Abiertos o Propietarios.

« KW Cloud Studio: Pieza de software que permite navegar por fuentes de datos
abiertasy propietarias en laWeb.

« KW IE: Pieza de software para Importar y Exportar datos e informacion desde
cuaquier fuente no estructurada.

« KW Interpreter: Intérprete KW. Pieza de software que pone en produccion €
conocimiento compatible y almacenado por e Usuario, Organizacién o Comunidad.

e KW Warrior: Guerrero del Conocimiento. Variante del KW Interpreter para €l
disefio y gecucion de video-juegos compatibles con dispositivos moviles en €
universo de laeSalud.

*  PMO: Project M anagement Office.
« BYOD: Bring Your Own Device.

« UID: Unique |Dentifier. Identificador Unico. EI UID puede contener un OID
(Object I Dentifier — Identificador de Objeto) y/o una extension. Estas definiciones
suelen confundirse. La utilizacion de UIDs es la base para lainteroperabilidad, en la
cua es necesario que iguales objetos tengan iguales identificadores. La extension
tiene su razén cuando € OID solamente indica la tabla maestra donde € valor
adicional (o extension) se debe validar.

En nuestro funcionamiento hemos tomado en cuenta desde € principio la ética y
procedimientos propuestos por e PMI® (Project Management Institute).
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La metodologia utilizada se ha basado en € éxito de las implementaciones realizadas con
esta plataforma conceptual. Queremos puntualizar que no se esta promocionando tal o cual
producto o servicio, sino € escenario conceptua de construccion. Taes herramientas estén
abiertas a desarrollo colaborativo y alaincubacion de startups en www.kwfoundation.org.

“Los dispositivos pasan, los contenidos permanecen” (Gustavo Tejera, 2012).

Cada implementacién genera una bitédcora de acciones, cuyos responsables son los
verdaderos héroes de la gestion sanitaria. La bitacora acumulada de todos los sistemas
cuenta con decenas de millones de eventos. El andlisis de los mismos presenta muchas
conclusiones interesantes.

Resultados

El primer reconocimiento internacional para este emprendimiento ha sido e 2012 Laureate
Computerworld Honors en el rubro salud. La nominacién para este premio fue realizada por
el Instituto Naciona del Cancer de Montevideo, por e desarrollo del sistema para registros
médicos. En 2009 esta historia de éxito fue presentada en el paper “Del papel a la historia
clinica electronica en 6 meses” con ponencia respectiva en el 111 Congreso |beroamericano
de Informética Médica Normalizada, celebrado en Montevideo y organizado por
SUEIIDISS. En el siguiente congreso (2011), fue presentado el paper “Primer Cluster
Latinoamericano sobre Bioinformatica”.

Analizando la informacion recabada a nivel internaciona y en implementaciones realizadas
en FEMI, ASSE, MUCAM, Primer Sanatorio de Ojos del Uruguay, SMI, CCOU y pymes
prestadoras de servicios, hemos comprobado que:

* Los sistemas centrados en e conocimiento incremental tienen una curva de
efectividad y longevidad 10 veces superior a de los sistemas centrados en datos
fijos. El 20% de los proyectos exitosos siguen implementaciones centradas en €
conocimiento incremental.

» El médico solamente aporta el 5% de los clics en | os procesos de atencion.

* No existe ain cultura colaborativa para implementar la Telemedicina ni para la
capacitacion continua en e punto de atencion. Mucho menos un convenio con la
Universidad para otorgar créditos universitarios por la utilizacion de estas
herramientas.

» La participacion en € disefio en los procesos de atencion por parte de todos los
estamentos involucrados aumenta el éxito de las implementaciones e incrementa la
autoestima. Cada actor puede visudizar en la préctica € efecto de sus
contribuciones. ElI Dpto. de Contenidos (quizas parte de la PMO en una
Organizacion orientada a Proyectos), se esta transformando en un componente clave
en la estrategia paraimplementar buenas practicas.
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Complementando este escenario con cloud computing, virtualizacion y BY OD, €
costo de mantenimiento de software e infraestructura ha disminuido en 5 veces en
los udltimos 10 afios. Como contrapartida, los requerimientos de seguridad han
aumentado, pero no cambian € factor anterior.

Laasistenciaa Usuario Final eslatécnica comunicacional mas importante.

Laimplementacion de lainteligenciaincremental del workflow organizaciona debe
ser parte de la estrategia de mejora continua de la calidad. La incorporacion del
concepto BIG DATA vy d andlisis gerencia de la misma en tiempo rea requieren
una homogeneizacion de los “ladrillos de datos”. Al hacerlo se puede lograr, en el
mediano plazo, un 40% de optimizacién en los costos administrativos.

La verdadera interoperabilidad arranca en € disefio de los sistemas, no en lasimple
adaptacion parala capa 7. Como nunca antes, €l éxito depende de los Gerentes que
saben de gestiéon y no tanto de tecnologia. La razén es que, en un sistema centrado
en el conocimiento, la calidad de la abstraccion del modelo de negocios determina
todo los demés.
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