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Resumo

A evolucao tecnolégica na area da saude tem transformado os cuidados de saude, com
vista a aprimorar a eficiéncia, a acessibilidade e a personalizacdo. Uma inovacéao crucial
€ a monitorizacao remota de pacientes, que transcende instalacdes tradicionais por meio
de dispositivos vestiveis. Os dispositivos vestiveis, como pulseiras e relégios inteligentes,
representam a vanguarda na monitorizacdo remota de pacientes, possibilitando uma
visdo holistica e abrangente da salude em tempo real, oferecendo beneficios
significativos para pacientes e profissionais de saude. O presente estudo resulta da
compreensao aprofundada da situacdo actual dos pacientes com hipertensdo, com
destaque a necessidade premente de solu¢fes inovadoras na monitorizacdo continua
dessa condicdo. A analise revelou que a auséncia de um sistema de monitorizagéo eficaz
pode ter implicacdes significativas na gestdo da hipertensédo, incluindo a falta de
intervencao oportuna, agravamento de condicdes e impactos negativos na qualidade de
vida. O trabalho foi elaborado com base em uma revisao de bibliografia de modelos de
monitoria que lida com experiéncias similares, questionario dirigido aos funcionarios do
ICOR de modo a perceber os inconvenientes por estes encontrados no
acompanhamento de pacientes com hipertensdo. Onde actualmente a medicdo da
pressao arterial € realizada pelos médicos no ICOR para pacientes que estao fisicamente
presentes na instituicdo, enquanto os pacientes que nao estado no ICOR séo orientados
a fazer a medicdo em casa. E essa informacéo ela € armazenada no papel em formato
de processo clinico e a comunicacdo entre o paciente e o medico é feita via telefone ou
pela rede social WhatsApp. Este estudo culminou na proposta de um sistema informatico
para a monitorizagdo continua de pacientes com hipertensdo no contexto do ICOR.
Através da revisdo bibliografica e do levantamento de necessidades junto aos
profissionais de saude, foi possivel identificar a viabilidade e a importancia de um sistema
gue possibilite a monitorizagcdo remota desses pacientes, trazendo maior eficiéncia ao

processo e permitindo uma intervengédo mais oportuna.

Palavras-chave: Monitorizacdo remota, Hipertensdo, Tecnologia Vestivel, Inovacdo na

Saude.



Abstract

The technological advancements in the healthcare sector have revolutionized healthcare
delivery, aiming to enhance efficiency, accessibility, and personalization. A pivotal
innovation is remote patient monitoring, which goes beyond traditional facilities through
wearable devices. Wearable devices like smartwatches and bracelets represent the
forefront in remote patient monitoring, enabling a comprehensive real-time view of health,
offering significant benefits for both patients and healthcare professionals. This study
stems from an in-depth understanding of the current situation of patients with
hypertension, emphasizing the urgent need for innovative solutions in continuously
monitoring this condition. The analysis revealed that the absence of an effective
monitoring system can have significant implications in managing hypertension, including
lack of timely intervention, worsening conditions, and negative impacts on quality of life.
The work was based on a literature review of monitoring models dealing with similar
experiences and a questionnaire aimed at ICOR staff to understand the challenges
encountered in monitoring hypertension patients. Presently, blood pressure
measurements are taken by doctors at ICOR for physically present patients, while those
not at ICOR are advised to measure it at home. This information is stored in paper-based
clinical records, and communication between the patient and the doctor occurs via
telephone or the social messaging platform WhatsApp. This study culminated in the
proposal of an IT system for continuous monitoring of hypertension patients within the
ICOR context. Through literature review and needs assessment among healthcare
professionals, the feasibility and importance of a system enabling remote monitoring of
these patients were identified, bringing greater efficiency to the process and allowing

more timely intervention.

Keywords: Remote Monitoring, Hypertension, Wearable Technology, Healthcare

Innovation.
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1. Capitulo | — Introducgéo

1.1. Contextualizacédo

A é&rea da salde esta em constante evolucédo, impulsionada pelos avangos tecnologicos
gue tém desempenhado um papel fundamental na transformacdo dos cuidados de
satde. A medida que novas solucdes e inovacgdes surgem, o objectivo central € aprimorar

a eficiéncia, acessibilidade e personalizacdo dos cuidados de saude (Oliveira, 2007).

Uma dessas inovacdes cruciais € a monitorizacado remota de pacientes, uma pratica que
visa acompanhar as condicbes de saude dos individuos em tempo real,
independentemente de sua localizacdo, indo além das instalacbes hospitalares
tradicionais. Este método revolucionario permite um acompanhamento ininterrupto,
fornecendo uma viséo holistica e abrangente da saude dos pacientes. A monitorizacao
remota costumava ser realizado exclusivamente por meio de dispositivos fixos, como
monitores cardiacos ou sensores conectados a equipamentos médicos. No entanto, com

0S avancos tecnoldgicos, surgiram os dispositivos vestiveis.

Os dispositivos vestiveis, como pulseiras, relogios inteligentes e adesivos, séo
projectados para serem usados directamente no corpo ou em proximidade a ele. Eles
séo equipados com sensores capazes de medir uma variedade de parametros, incluindo
frequéncia cardiaca, pressao arterial, actividade fisica e até mesmo padrbes de sono.
(CUETO, 2014).

O dispositivo vestivel colhe os dados que sédo enviados via comunicacdo Bluetooth para
uma aplicacdo Mobile (Android/IOS) ou uma aplicacdo Web/Desktop onde esses dados

sdo armazenados e processados.

Esta inovacdo, que é o uso de dispositivos vestiveis na monitorizagdo remota de
pacientes, traz beneficios significativos para pacientes e profissionais de saude. Os
pacientes experimentam maior comodidade, acessibilidade e uma reduc&o no estresse
associado as visitas hospitalares. Além disso, a capacidade de detectar precocemente
alteracbes na saude do paciente por meio da monitorizacdo em tempo real possibilita a

intervencado oportuna, evitando complicacdes e aprimorando o tratamento.



Para os profissionais de saude, o sistema de monitorizacdo remota oferece uma nova
perspectiva na prestacao de cuidados, permitindo-lhes acessar os dados dos pacientes
de forma remota, em tempo real, e de maneira abrangente. Isso torna o
acompanhamento mais eficiente e personalizado, servindo de auxilio na tomada de
decis0des clinicas embasadas e no diagndstico, tratamento e prevencao mais eficazes de

doencas.

Pesquisas e estudos tém enfatizado o potencial dessas tecnologias vestiveis na
monitorizacao de pacientes e demonstrado casos de sucesso em varias areas da saude,
com a monitorizacdo de doencgas cronicas, reabilitacdo, cuidados pdOs-operatorios e
envelhecimento saudavel. Essas evidéncias encorajam a continuidade das pesquisas no
campo das tecnologias vestiveis com o objectivo de aprimora-las ainda mais e expandir

sua aplicacdo em diversos cenarios clinicos.

1.2. Definicdo do Problema

De acordo com um estudo conjunto liderado pelo Imperial College London e pela
Organizacao Mundial da Saude (OMS), publicado na revista The Lancet em 25 de agosto
de 2021, as estatisticas revelam um cenario alarmante em Mocambique: o nimero de
adultos com hipertensdo entre 30 e 79 anos também aumentou de forma significativa
nas Uultimas décadas. Estimativas sugerem que, em Mocambique, um numero

consideravel de adultos enfrenta esse desafio de saulde.

A hipertensao arterial € uma preocupacéo crescente em Mogcambique, pois contribui para
o aumento do risco de doencas cardiacas, cerebrais e renais, que S0 causas
significativas de morbidade e mortalidade no pais. E essencial destacar que a
hipertensédo nao afecta apenas os paises desenvolvidos, mas é uma questao critica de

salde publica em Mogambique e em toda a Africa.

Actualmente, a monitorizacdo desses pacientes em Mocambique segue um padréo
semelhante ao observado em escala global, com consultas médicas regulares onde a
pressao arterial e outros indicadores de saude sdo medidos. No entanto, as limitacdes

dessa abordagem s&o igualmente relevantes em Mogambique. As visitas médicas



periodicas oferecem apenas uma visdo pontual da condicéo do paciente e ndo capturam

as flutuacdes diarias da presséao arterial e outros parametros cardiacos.

Além disso, em Mocambique, muitos pacientes podem apresentar alteracdes nos niveis
de pressao arterial e sintomas fora do ambiente clinico, o que torna dificil a deteccéo
antecipada de complicacbes ou mudancas repentinas na condi¢cdo. Portanto, a busca
por solucdes eficazes de monitorizacdo e controle da hipertensdo é de extrema
importancia no contexto mocambicano, a fim de enfrentar esse problema de saude

crescente.

1.3. Questédo de Pesquisa

De modo alcancar os objectivos definidos para materializacao do trabalho, foi definida a
guestao de pesquisa, para melhor conduzir a elaboragéao do presente trabalho. A seguir
€ apresentada a questdo de pesquisa:

» De gue maneira as Tecnologias de Informacdo e Comunicacéo (TIC) podem

apoiar na monitoria continua e precisa de pacientes com hipertensao?

1.4. Motivacao

Ter um sistema que possa proporcionar uma monitorizagao remota eficaz, permitindo um
cuidado continuo e personalizado aos pacientes, sem a necessidade de visitas
frequentes ao hospital, melhorard a qualidade de vida dos pacientes, também
proporcionara maior conveniéncia e conforto, além de contribuir para uma gestdo mais

eficiente dessas condi¢des de saude.

Com base nessas consideracdes, destaca-se a importancia de conceber uma ferramenta
para a monitorizacdo remota de pacientes com hipertensdo para a ICOR. Pois essa
desempenhara um papel fundamental na tomada de decisbes sempre que necessario,
contribuindo para as perspectivas de gestdo da instituicdo. A implementacdo desse
sistema utilizara tecnologias vestiveis e impulsionard a monitorizagcdo remota, trazendo

beneficios significativos sem incorrer em custos excessivos para a instituicao.



1.5. Objectivos
1.5.1. Geral

» Desenvolver um sistema informatico que permita a monitorizacdo continua de
pacientes com hipertensao.
1.5.2. Especificos
» Descrever a situacao actual real dos pacientes e as implicacbes da auséncia do
sistema de monitorizacédo de pacientes com hipertensao;
» Analisar as solucbes existentes para monitorizagdo de pacientes com

hipertenséao;

» Desenvolver o protétipo funcional do sistema.



1.6. Metodologia

1.6.1. Classificacdo da Metodologia

» Quanto aos objectivos

A investigacdo pode ser classificada em descritiva, exploratoria ou explicativa. A
pesquisa exploratdria visa identificar melhor em caracter de investigagdo, um facto ou
fendmeno, tornando-o mais claro e propor problemas ou até hipoteses (Balldo, 2012). A
metodologia empregada, é classificada como exploratéria, descritiva e explicativa, uma
vez que necessitara de uma exploracdo de documentos que fornecam as informacdes

gue permitam identificar, descrever os pontos relactivos a gestéao de fluxos de trabalho.
Exploratéria

A abordagem exploratéria sera adoptada inicialmente para proporcionar uma
compreensao mais profunda do cendrio de monitorizacdo remota de pacientes com
hipertenséo. Essa fase envolvera a identificacao e a exploracéo das tecnologias vestiveis
disponiveis, suas aplicacBes na area da saulde e a investigacao das necessidades dos

pacientes. Ela servira como base para direcionar a pesquisa de forma mais especifica.
» Quanto a abordagem

Quanto a abordagem a pesquisa ela é classificada como qualitativa, quantitativa ou
mista, sendo que nesta Ultima consiste na combinacdo das duas primeiras, afirmam
Gerhardt & Silveira (2009). De acordo com 0s mesmos autores, a pesquisa qualitativa
nao se preocupa com representatividade numérica, mas, sim, com o aprofundamento da
compreensao de um grupo social, de uma organizacdo, entre outras. Para Fonseca
(2002, p. 20), na pesquisa quantitativa os resultados podem ser quantificados, e visto o
grande numero da amostra utilizada, os resultados podem, ainda, constituir um retrato

real de toda a populacéo alvo da pesquisa, centrando-se na objectividade.

Para atingir o objectivo de descrever a situacéo actual dos pacientes com hipertensao e
as implicagcdes da auséncia de um sistema de monitorizacdo, o presente trabalho
empregard uma abordagem qualitativa. Onde serdo conduzidas entrevistas em

profundidade com profissionais de saude responsaveis da area de tratamento de



pacientes com doencas cardiacas. Essas entrevistas visam obter informacfes
detalhadas sobre a situacdo actual, identificar os desafios enfrentados por este no
processo de monitoria dos pacientes que estao em tratamento e destacar as implicagdes
da falta de uma solucao eficaz para a monitoria de pacientes com hipertenséo.

» Quanto ao método

O método de pesquisa adoptado nesta investigacdo pode ser classificado entre as
abordagens indutiva, dedutiva, hipotético-indutiva, hipotético-dedutiva e dialética, de
acordo com as opg¢Bes metodoldgicas existentes (Lakatos & Marconi, 2003). Neste caso,
a abordagem hipotético-indutiva se destaca, uma vez que parte de uma observacao
especifica com o objectivo de obter conclusées de natureza mais geral a partir de
hip6teses iniciais.

No contexto desta pesquisa, a observacao especifica refere-se a analise do cenério
actual no ICOR, onde sao identificadas e compreendidas as necessidades e desafios
enfrentados tanto pelos pacientes com hipertensdo quanto pelos profissionais de saude
envolvidos. A partir dessas observagfes detalhadas, torna-se possivel a formulacédo de
hipéteses que dizem respeito ao desenvolvimento de um sistema informético destinado

aa monitorizacao remota de pacientes com hipertenséo.

Essas hip6teses sdo orientadas pela pergunta central: "Sera que a implementacéo de
um sistema informatico pode efectivamente contribuir para aprimorar a monitorizacao
remota de pacientes com hipertensédo?". A analise hipotético-indutiva permitira investigar
essa questdo, partindo de observacdes especificas e culminando com conclusdes de
alcance mais amplo em relacdo ao papel e a eficacia desse sistema na melhoria da
assisténcia a pacientes hipertensos.

» Quanto aos Procedimentos

Segundo Fonseca (2002), uma pesquisa bibliogréafica é feita a partir do levantamento de
referéncias tedricas ja analisadas, e publicadas por meios escritos e electrénicos, como
livros, artigos cientificos, paginas de internet. Neste trabalho recorrer-se-a a bibliotecas
de forma a se ter acesso a livros, e internet de forma a se ter acesso a publicacdes

cientificas para a justificacdo tedrica e pratica de alguns conceitos. Uma pesquisa
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documental, pois, segundo Fonseca (2002), recorre a fontes mais diversificadas e
dispersas, sem tratamento analitico. Para atingir os objectivos estabelecidos, a pesquisa

envolvera os seguintes procedimentos:
Pesquisa Bibliogréfica

A pesquisa bibliografica sera essencial para embasar teoricamente a investigacao,
permitindo uma compreensdo aprofundada do contexto de monitorizacdo remota de

pacientes com hipertensao, das tecnologias vestiveis e dos desafios relacionados.
Pesquisa Documental

Este procedimento ajudara a obter informacdes especificas sobre as normas de saude,
diretrizes clinicas e qualquer documentacdo relevante sobre a monitorizacdo de

pacientes com hipertensao.



Consulta a Comunidades Online

A pesquisa também incluira a consulta a comunidades online e féruns especializados,
como StackOverflow, GitHub, documentacao oficial de guia das tecnologias a serem
utilizadas e outros, relacionados a programacdo e desenvolvimento de sistemas de
saude. Isso é importante para obter informacdes praticas, compatrtilhar conhecimento e
solucionar problemas técnicos durante o desenvolvimento do protétipo do sistema de

monitorizacao.
Entrevistas em Profundidade

Como mencionado anteriormente, as entrevistas em profundidade serdo conduzidas
com meédicos e profissionais de TI. Esse procedimento permitir4 a colecta de informacdes
detalhadas sobre a situacéo actual, desafios enfrentados e as implicacdes da falta de

monitorizagdo no contexto real.
Anélise de Conteudo

A analise de conteudo serd empregada para examinar as informacdes colectadas por
meio de entrevistas e outras fontes qualitativas. Isso envolvera a identificacdo de
padrdes, temas emergentes e a organizacao de dados para responder aos objectivos da

pesquisa.

1.6.2. Técnicas de colecta de dados

Para Marconi & Lakatos (2003, p.173), técnica € um conjunto de preceitos ou processos
de que se serve uma ciéncia ou arte. Para as mesmas autoras (2003, p.166), técnica de
colecta de dados corresponde a etapa de pesquisa em que se inicia a aplicacdo dos
instrumentos elaborados e das técnicas selecionadas, a fim de se efectuar a colecta dos
dados previstos. Neste pensamento apresentado, para a pesquisa realizada ira se aplicar

como técnicas: a colecta documental, a observacéo e a entrevista.

Segundo Marconi & Lakatos (2003), a colecta documental € o método de busca de
informacdo que pode ser feita de duas formas, documentacdo directa e/ou
documentacéo indirecta. Afirmam ainda os autores Marconi & Lakatos (2003, p.190), que

observagéo é uma técnica de colecta de dados para conseguir informacgdes e utiliza os



sentidos na obtencédo de determinados aspectos da realidade. Para materializacdo da

colecta de dados foram usadas as seguintes técnicas:
» Pesquisa Bibliografica

Abrange toda bibliografia ja tornada publica em relacdo ao tema em estudo, desde
publicacdes avulsas, boletins, jornais, revistas, livros, pesquisas, monografias, teses,
etc., meios de comunicacdo orais: radio, gravacdes em fita magnética e audiovisuais:
filme e televisdo. Sua finalidade € colocar o pesquisador em contacto directo com tudo
0 que foi escrito, dito ou filmado sobre determinado assunto. (Marconi & Lakatos, 2003)
Para o trabalho se consultara bibliotecas fisicas e virtuais, bases de dados académicos

e outras fontes de informac&o para reunir dados tedricos e praticos relacionados ao tema.
» Entrevista

Entrevista é um encontro entre duas pessoas, a fim de que uma delas obtenha
informacdes a respeito de determinado assunto, mediante uma conversacéo de natureza
profissional. E um procedimento utilizado na investigacio social, para a colecta de dados
ou para ajudar no diagnostico ou no tratamento de problema social. (Laketa et al., 2015)

A entrevista pode ser:

Estruturada: Aquela em gue o entrevistador segue um roteiro previamente estabelecido,

as perguntas feitas ao individuo sao pré-determinadas. (Marconi & Lakatos, 2003)

N&o-estruturada: O entrevistador tem liberdade para desenvolver cada situagdo em
gualquer direccdo que considere adequada. As perguntas sdo abertas e podem ser

respondidas dentro de uma conversacéo informal. (Marconi & Lakatos, 2003)

Foi Conduzida uma entrevistas em profundidade com médicos e profissionais de TI.
Essas entrevistas forneceram uma compreensdo valiosa sobre a situacao actual,
desafios, necessidades e expectativas em relagdo aa monitorizagédo de pacientes com
hipertensdo. A técnica de entrevista permitiu colectar informacdes detalhadas e

contextualizadas.



Analise de Conteudo

Apés a colecta de dados por meio de entrevistas e outras fontes qualitativas, foi aplicada
a técnica de analise de conteudo. Essa abordagem envolveu a organizacdo e a
interpretacdo dos dados para identificar padrées, tendéncias e temas emergentes que

ajudaram a responder aos objectivos da pesquisa.

1.6.3. Metodologia de desenvolvimento do protétipo

Para se chegar a solugdo proposta para o problema, € necessario se torna desenvolver-
se um sistema, sendo que inicialmente apresenta-se um protétipo funcional com as
funcionalidades propostas. Segundo Corais (2022), um prototipo funcional € um modelo
ou representacdo do produto que possua algumas das funcionalidades do produto

original e permita uma interacgdo, mesmo que simulada, destas funcionalidades.

O desenvolvimento do protétipo funcional foi feito mediante o uso da metodologia
Extreme Programming (XP). Trata-se de uma metodologia agil que integra o conjunto de
boas praticas de programacao tais como entregas e melhorias continuas do software e
participacéo do cliente na equipa de desenvolvimento (Sommerville, 2011). O mesmo
autor, diz que no XP, todos 0s requisitos sdo expressos como cendrios (chamados
histérias do utilizador do inglés user stories), que sao implementados directamente como

uma série de tarefas.

[ (1) Planificagéo (2) Analise .| (3) Projecto

T

(6) Encerramento { (5) Pacote (4) Execucéo }

Figura 1: Fases da XP
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Segundo Coimbra (2022) as fases da XP, podem ser descritas da seguinte forma:

>

Planificagéo: fase onde so colectados os requisitos e escritos no cartdo de historias
do utilizador usando uma linguagem simples. Geralmente, € o cliente que faz essa
descricao do seu ponto de vista.

Analise: fase onde equipa de desenvolvimento divide as historias do utilizador em
pequenas tarefas mais faceis de estimar o tempo para a sua conclusdo e de
implementar.

Projecto: é feita a andlise das tarefas para obter-se estimativas e com base nela
define-se as funcionalidades que farédo parte da release/versao em causa.
Execucdo: nesta fase, é feita a codificagdo, os testes unitarios das tarefas e a
correccao de erros caso existam.

Pacote: nesta fase, sdo feitos os testes de regressdo para garantir que as
funcionalidades desenvolvidas em cada tarefa ndo comprometem o que ja existe, €
feita também a liberacdo da versdo desenvolvida para que o cliente possa testar e
dar o seu feedback que com base nele prepara-se os planos de melhoria da verséao.
Encerramento: nesta fase, ocorre o treinamento para o utilizador final e o lancamento

da versao para o ambiente de producéo.

O desenvolvimento do prototipo segue as fases mencionadas anteriormente, de acordo

com a metodologia XP. A seguir, sdo apresentadas as tecnologias e ferramentas

necessarias para a criacdo do prototipo.
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Adobe XD

Interface amigéavel e

Facilidade de Uso

Compatibilidade

Preco

Colaboracao
Individual

Recursos de
Prototipagem

Interface intuitiva

baseada na internet.

Acessivel em
diferentes sistem
operacionais via
navegador.

as

Plano gratuito com
recursos essenciais.

Colaboracdo em
tempo real ndo é
crucial para uso

individual.

Oferece uma

tao

variedade de recursos

de design e
prototipagem.

facil de aprender.

Suporte para criacado

de aplicativos para
varias plataformas.

Plano gratuito
disponivel com
recursos limitados.

Integracéo com
ferramentas de
desenvolvimento.

Excelentes recursos

de prototipagem
interativa.

Interface limpa e
simplificada.

Principalmente
usado para design
de interfaces para
macOS e iOS.

Licencga unica com

actualizacdes pagas.

Requer plugins para

funcionalidades
avancadas de
colaboracéao.

Pode ser limitado em
recursos avangados

de prototipagem.

Tabela 1: Comparacao de diferentes ferramentas de design

Comparacéo de tecnologia de programacéo para Back-end

(S\]gr\llg? el .NET (C#) Django (Python) | Laravel (PHP)

Linguagem
Principal

Maturidade

Desenvolvimento
Rapido

Comunidade

Documentacéao

Facilidade de
Aprendizado

Ecossistema

Performance

Escalabilidade

Compatibilidade
de SO

Java

Muito maduro
Sim

Grande

Abundante

Moderadamente
facil

Spring
Framework,
Spring Data

Alta

Escalavel

Multiplataforma

Python
Maduro Maduro Maduro
Sim Sim Sim
Grande Grande Grande
Abundante Abundante Abundante
Moderadamente Moderadamente Moderadamente
facil facil facil
NET Framework, Dianao Eramework Laravel
Entity Framework jang Framework
Alta Boa Boa
Escalavel Escalavel Escalavel

Principalmente
Windows

Multiplataforma

Multiplataforma

Tabela 2: Comparacao de tecnologia de programacéo para Back-end
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Comparacéo de Sistemas de Gestao de Bases de Dados

MS SQL Server PostgreSQL MySQL

Modelo de Licenca

Desempenho

Escalabilidade

Comunidade e
Documentacéao

Ferramentas de
Administracao

Segurancga

Proprietério,
licenciamento pago

Excelente
desempenho em
sistemas Windows

Suporta
escalabilidade
vertical e horizontal

Grande comunidade
e abundante
documentacéo

SQL Server
Management Studio

Robusto controle de
acesso e auditoria

Caodigo aberto,
licenca PostgreSQL

Excelente
desempenho geral

Suporta
escalabilidade
vertical e horizontal

Grande comunidade
e documentagéo

pgAdmin, DBeaver,
outras

Controle de acesso e
auditoria avancados

Cddigo aberto, licenca
GNU GPL

Bom desempenho,
especialmente para
leitura

Limitada em
escalabilidade vertical

Grande comunidade e
documentacgéo

phpMyAdmin, MySQL
Workbench, outras

Controle de acesso e
auditoria avancados

Tabela 3: Comparacao de Sistemas de Gestao de Bases de Dados

Comparacéo de tecnologia de programacéo para Front-end

Linguagem Principal

Abordagem de
Framework

Facil Aprendizado

Tamanho da
Comunidade

Documentacéo

Desempenho

JavaScript (com
suporte a TypeScript)

React baseado em
Node.js

Moderadamente facil

Grande

Abundante

Rapido (renderizacao
no lado do servidor)

TypeScript

Framework completo

Exige curva de
aprendizado

Grande

Extensa

Razoavel a Rapido

JavaScript

Framework de
visualizagéo

Moderadamente
facil
Grande

Extensa

Rapido

Tabela 4: Comparacao de tecnologia de programacéo para Front-end
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Comparacéo de tecnologia de programacéao para dispositivos Moveis

React Naiive———_ Flutter

Linguagem Principal = JavaScript/TypeScript Dart C#
Desempenho Bom Excelente Bom
Desenvolvimento - oL -
Rapido Rapido Muito rapido Rapido
Reutilizacdo de . . Alto (Web e
Codigo Alto (Web e Mobile) Alto (Web e Mobile) Mobile)
Componentes , Componentes
Ul e Design Nativos, Estilizagéo \I!’\g(rjsg:rgsalizéveis Nativos,
CSS Estilizagdo XAML
Documentacéao Abundante Boa Boa
Plataformas i0S, Android, Web  i0S, Android, web 19> Android,
Suportadas Windows
Integracdo com APIs : . .
Nativas Sim Sim Sim
Desenvolvimento sim sim Sim

Multiplataforma
Tabela 5: Comparacao de tecnologia de programacéo para dispositivos Moveis



Escolha das tecnologias para o desenvolvimento

Justificativa

Figma

C#

TypeScript

NET

React
Native

Next.js

Microsoft
SQL Server

Ferramenta de
Design

Linguagem de
Programacéao

Linguagem de
Programacéo

Framework
Back-end

Framework de
Desenvolvimento
Moével

Framework
Front-end

Sistema de
Gestao de Base
de Dados
(SGBD)

Ferramenta para desenho
do protétipo.

Linguagem de programacao
de alto nivel, fortemente
tipada e orientada a
objectos.

Linguagem de alto nivel,
tipada e usada com HTML e
CSS, permitindo controle
dindmico do DOM.

Framework cross platform
da linguagem C# para
criacdo de aplicagbes em
diversos segmentos.

Framework que permite o
desenvolvimento de
aplicativos mdveis nativos
para iOS e Android usando
JavaScript e React.

Framework para criacdo de
paginas web do tipo single
page application baseado
em React.

SGBD relacional da
Microsoft com suporte a

transacdes e procedimentos.

Escolhido pela facilidade de uso
e flexibilidade na colaboracao.

Seleccionado por sua robustez
e facilidade de aprendizado,
adequado ao desenvolvimento
back-end.

Escolhido pela capacidade de
controlar eventos e
componentes DOM
dinamicamente.

Selecionado por ser o
framework mais popular com
grande comunidade, adequado
ao desenvolvimento de APIs em
.NET.

Escolhido devido a capacidade
de criar aplicativos méveis
nativos eficientes para multiplas
plataformas usando uma Unica
base de cédigo, economizando
tempo e esforco de
desenvolvimento.

Escolhido pela flexibilidade,
facilidade de manutencéo e
modernidade, atendendo aos
requisitos do projecto.

Seleccionado pela consisténcia,
suporte de administragéo e
grande comunidade de apoio.

Tabela 6: Escolha das tecnologias para o desenvolvimento
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1.7. Organizagéo do trabalho

O presente trabalho esta organizado da seguinte maneira:
Capitulo | = Introducéo

Neste capitulo é feito o enquadramento do tema e o esclarecimento de aspectos
abordados no trabalho. Este capitulo € constituido por: contextualizacdo, definicdo do
problema, motivacéo, objectivos e metodologias usadas para se alcancar os objectivos

tracados.
Capitulo Il - Reviséo de Literatura

Neste capitulo, faz-se uma sintese, referente ao trabalho e aos dados pertinentes a
pesquisa, dentro de uma sequéncia l6gica voltada directamente a aplicacéo das TIC para
minimizar 0s impactos causados pela falta de um mecanismo que permita uma

monitorizacdo remota de pacientes com hipertensao.
Capitulo Ill = Caso de Estudo

Neste capitulo apresenta-se o resultado do estudo de campo realizado no Instituto de
Coracdo, sendo que foi possivel observar e analisar os dados colhidos e obter

conclusdes relacionadas ao problema.
Capitulo IV — Desenvolvimento da solucao proposta

Neste Capitulo, apds a apresentacao clara e precisa do problema, da-se a proposta de

solucdo para que se possa resolver os constrangimentos identificados.
Capitulo V — Desenvolvimento do prototipo

Tem a funcdo de trazer a documentacdo técnica da solugdo proposta abordando
aspectos como analise de requisitos, modelacdo do sistema e outros aspectos que

ajudam na compreensao da solucao.
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Capitulo VI — Discusséao de resultados

Neste capitulo, o autor faz uma analise entre os aspectos abordados na revisdo de

literatura e os aspectos encontrados na pratica.
Capitulo VIl — Consideragdes Finais

Nesta parte, estdo apresentadas as conclusdes sobre a pesquisa e o trabalho em geral.
Também estdo dadas as recomendacfes sobre aspectos relevantes a serem

considerados pelos futuros pesquisadores e desenvolvedores de solugdes.
Bibliografias

Sao apresentadas as obras bibliogréficas citadas no trabalho bem como as que néo

foram citadas, mas que foram imprescindiveis para a composi¢ao do relatorio.
Anexos

Nesta seccdo, se encontram elementos esclarecedores sobre o sistema e seu processo
de formacao, incluindo elementos necessarios a compreensao de outras partes do

documento.
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2. Capitulo Il - Reviséo de Literatura

2.1. Hipertensao Arterial

Para Silva (2018), A Hipertensao Arterial (HA) ou simplesmente Presséo Alta (PA) é uma
pressdo anormalmente alta do sangue circulando nas artérias do corpo-essa condicao
também é conhecida como presséo alta a longo prazo, ao atingir varias partes do corpo,
o sangue bombeado do coracg&o atinge o interior paredes das artérias aplicar as forcas
da natureza (Silva et al., 2018).

Whelton (2018), defende que a HA é diagnosticada quando a presséo arterial sistolica é
igual ou superior a 130mmHg e/ou a PA diastélica é igual ou superior a 80mmHg. Essa
condicao é uma doenca crbnica caracterizada por niveis elevados de presséo arterial. A
HA é um factor de risco significativo para doencas cardiovasculares, doencas renais e
acidente vascular cerebral. O tratamento da hipertensdo envolve mudancas no estilo de

vida, como dieta e exercicios, e, quando necessario, terapia medicamentosa.

A HA é uma condicdo crbnica que afecta milhGes de pessoas em todo o mundo.
Caracteriza-se pelo aumento da pressdo do sangue nas artérias, o que pode levar a
complicacdes graves, como doencas cardiacas, acidente vascular cerebral (AVC) e

insuficiéncia renal.

2.2. Impacto da hipertensdo na saude publica

A hipertenséo arterial apresenta uma alta prevaléncia em todo o mundo e representa um
significativo impacto na saude publica. A condicao afecta pessoas de todas as idades,
racas e grupos étnicos, sendo um dos principais problemas de saude enfrentados pela

sociedade atualmente.

Prevaléncia da hipertenséao arterial

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) estima que glicemia elevada é o terceiro factor,
em importancia, da causa de mortalidade prematura, superada apenas por pressao
arterial aumentada e uso de tabaco. Infelizmente, muitos governos, sistemas de saude
publica e profissionais de saude ainda ndo se conscientizaram da actual relevancia do

diabetes e de suas complicagdes (SBD et al., 2018).
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De acordo com a Revista Mocambicana de Ciéncias de Saude (2018), a hipertensao é
um dos maiores problemas de saude publica na actualidade. No mundo 1,13 bilhdo de
casos de HA foram reportados em 2015. Na Africa Subsariana com 8,1 milhées (homens)
e 7,9 milhdes (mulher) em 2010. Em Moc¢ambique foram reportados 38,9% de casos de
HA de 2014-2015 em 2018. Em 2016, no Hospital Geral de Quelimane, registou-se no

servico de urgéncia 957 casos de HA dos quais evoluiram para 9 6bitos.

Impacto na saude publica

O impacto da hipertensédo arterial (HA) descontrolada é determinado pelo acidente
vascular cerebral (AVC), doencas isquémicas do coracao (DAC), insuficiéncia cardiaca,
insuficiéncia renal, isquemia vascular periférica e custo econémico. HA é responsavel
por elevado 6nus social e econdmico ao sector saude, repercutindo sobre a seguridade
social e sobre a populacédo. Seu impacto direto mede-se por metodologias complexas,
partindo de multiplas fontes de informacdo. Na morbidade destacam-se: tratamento,
controle e nao-adesdo ao tratamento da HA, registos dos custos hospitalares dos
eventos agudos e da propria HA ndo-controlada. (Busnello, 2001)

Diante desses desafios, a saude publica tem um papel fundamental na prevencao,
deteccdo precoce e manejo adequado da hipertensdo arterial. Estratégias de saude
publica incluem a conscientizacao e a educacéo da populacao sobre os factores de risco,
a promocdo de estilos de vida saudaveis, a implementacdo de programas de
rastreamento e triagem, o desenvolvimento de diretrizes de tratamento baseadas em

evidéncias e a promocédo do acesso a cuidados de saude adequados.

2.3. Importéncia da monitorizag&o da Hipertensao Arterial (HA)

No contexto actual, a monitorizacdo da HA tornou-se uma prioridade devido a sua alta
prevaléncia e aos riscos associados. Estima-se que cerca de 1 bilhdo de pessoas em
todo o mundo tenham hipertensao, e esse numero estd em constante crescimento. Além
disso, a hipertensdo € um factor de risco significativo para doencas cardiovasculares,

gue sao a principal causa de morte em muitos paises.

A monitorizacdo regular da presséo arterial desempenha um papel crucial na prevencéo,

diagnostico e manejo da HA. Ao medir a pressao arterial com regularidade, é possivel
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detectar alteracbes nos niveis de pressao e intervir precocemente para evitar
complicacbes. Além disso, a monitorizagcdo continua permite avaliar a eficacia do

tratamento e ajustar as abordagens terapéuticas, quando necessario.

Uma das principais razdes pelas quais a monitorizacdo da HA é tdo importante é o facto
de que a hipertensdo geralmente € assintomética. Muitas pessoas com presséo alta nao
apresentam sinais 6bvios da condi¢ao, o que pode levar a um diagnostico tardio e a um
maior risco de complicacdes. Portanto, a monitorizacdo regular da presséo arterial
fundamental para identificar precocemente a hipertensdo e iniciar o tratamento

adequado.

Além disso, a HA é influenciada por diversos factores, como histérico familiar, idade,
sexo, estilo de vida e condi¢cdes de saude subjacentes. A monitorizacdo frequente da
pressdo arterial permite que os individuos identifiquem padrdes e tendéncias em seus
niveis de pressao e compreendam melhor como esses factores afectam sua saude. Isso
pode incentivar a ado¢do de mudancas no estilo de vida, como a pratica regular de
actividade fisica, a reducédo do consumo de sal e a adopcdo de uma dieta equilibrada,

gue sao fundamentais para o controle da hipertenséo.

Com os avancos tecnolégicos, surgiram novas formas de monitorar a presséo arterial de
maneira conveniente e continua. Os wearables, como smartwatches e pulseiras
inteligentes, possibilitam a monitorizacdo da pressao arterial no conforto do lar, sem a
necessidade de visitas frequentes ao médico ou clinicas especializadas. Esses
dispositivos oferecem a conveniéncia de medir a presséao arterial regularmente, registar

os dados e fornecer informacdes Uteis aos utilizadores e seus profissionais de saude.

2.4. Tecnologias vestiveis e suas aplicacbes

O termo “computacao vestivel” ou “tecnologia vestivel” do inglés “wearables” refere-se a
uma nova abordagem de computacao, redefinindo a interagcdo humano-maquina, onde
os aplicativos estdo directamente conectados com o utilizador, em termos gerais, 0

utilizador estaria “vestindo seu aplicativo”. (CUETO, 2014).
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De acordo com a publicacdo da revista Exame (2014), hoje os gadgets! sdo uma parte
muito importante do tratamento médico, pois por meio deles sao colectados uma grande
guantidade de dados dos utilizadores, o que facilita e auxilia em diagnosticos e
tratamentos mais eficazes. (EXAME, 2014. on-line)

As tecnologias vestiveis servem para uma diversidade de tarefas relacionadas a
conectividade e ao cotidiano das pessoas. As fungdes vao desde o recebimento de
notificacdes, troca de mensagens, ligacdes e realizacdo de pagamentos até o suporte a

pessoas com problemas de audicédo e visao.

2.4.1. Tipos de wearables disponiveis hoje

Dentre todos os dispositivos apresentados no mercado, alguns possuem caracteristicas
e funcionalidades parecidas, porém com designs e usabilidades completamente
diferentes, como por exemplo: roupas inteligentes, 6culos com alta tecnologia, relégios

e pulseiras com medidores especiais, palmilhas com sensores, etc.

Pulseira fitness

Um dos tipos mais comuns de wearable sédo as pulseiras fitness que servem como um
assistente para exercicios fisicos. Em geral, elas apresentam as seguintes funcodes:
monitorizacdo cardiaco durante as actividades fisicas, contagem de passos, marcador

de distancias percorridas, previsdo de perda de calorias, timer e outras.
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Figura 2: Pulseira fitness, Fonte: (jiomart, 2023)

1 Gadget séo dispositivos electronicos portateis como smartphones, tablets, notebooks, Discos Duro de
armazenamento externos, carregadores portateis, relogios inteligentes, pulseiras eletrdnicas, entre outros
dispositivos.
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Smartwatch
Os relégios inteligentes integram a maioria das funcdes das pulseiras fitness, porém sao
mais versateis. Afinal, eles também permitem atender e fazer chamadas, além de

monitorar os padrdes do sono.

Figura 3: Smartwatch, Fonte: (jiomart, 2023)

Roupas inteligentes
As roupas inteligentes disponiveis trazem basicamente as mesmas funcdes de uma
pulseira fithess em termos de leitura de func¢des vitais. Algumas jaquetas possuem um

sistema de sinalizacdo com leds para que ciclistas possam pedalar a noite.

Figura 4: Roupa inteligente, Fonte: (stylourbano, 2023)
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Smart Glasses

Alguns oculos inteligentes se parecem com o0s 6culos comuns, outros trazem um design
mais futurista. Entretanto, eles funcionam de forma muito parecida, exibindo contetdos
da internet directamente em suas lentes. Além disso, os smart glasses possuem camera
e permitem realizar chamadas. N&o € por acaso que a empresa Xiaomi, que lancou
recentemente seu primeiro protétipo de smart glass, prevé a substituicdo dos

smartphones pela opcéo wearable no futuro.

H
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Figura 5: Smart Glasses, Fonte: (futuristspeaker, 2023)

2.4.2. Principais fun¢gdes dos wearables na Saude
Com o avanco da tecnologia dos wearables, ndo demorou para que o sector da saude
percebesse o seu potencial para os cuidados médicos. A maioria dos tipos de wearables

podem ser utilizados para as funcdes abaixo.

Sensor de batimento cardiaco

Uma das fun¢des mais comuns dos smartwatches e pulseiras fitness € o sensor de
batimentos cardiacos. Uma das tecnologias que esses dispositivos utilizam para fazer
isso emprega luzes de led verde junto a dispositivos semicondutores chamados de foto-
diodos.

Assim, cada vez que o coracdo bate, o fluxo de sangue aumenta no pulso. Por
consequéncia, a absorcao da luz verde fica maior. Como os leds estdo emparelhados
com os foto-diodos, o dispositivo consegue calcular os batimentos cardiacos conforme
a luz verde pisca.
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Termdmetro
Outra funcdo importante dos wearables na saude € a medi¢&o de temperatura. Como as
roupas, pulseiras e reldgios estdo sempre em contacto com o corpo, fica facil obter essa

informag¢ao com um termometro digital integrado.

Oximoro

Algumas marcas de smartwatches trazem a funcdo de oximoro para medir o nivel de
oxigénio no sangue. Embora ndo oferecam a mesma precisdo que 0s equipamentos
médicos especificos, os wearables conseguem detectar mudangas que podem acender

um sinal de alerta sobre essa informacéao.

2.4.3. Os desafios dos wearables na Medicina

Os principais desafios dos wearables na Medicina envolvem questdes de privacidade e
precisdo das informacdes obtidas por esses meios. Com um dispositivo enviando
informacdes sobre a salde das pessoas em tempo real, a seguranca desses dados €
uma das grandes preocupacdes dos utilizadores. Isso porque os dispositivos podem
interagir com outros aparelhos, como smartphones e tablets. O que torna
0os wearables alvos para hackers que buscam informacfes pessoais como dados

bancarios, localizacao, etc.

Contudo, os riscos dos préprios smartphones e outros dispositivos que as pessoas ja

utilizam nao sdo menores. O ponto principal aqui € a sensibilidade dos dados de saude.

O outro desafio é sobre como utilizar essas informacfes, uma vez que ainda ndo esta

claro o quanto elas séo precisas.

A cada dia que passa o trabalho tem sido feito de modo a aperfeicoar os sensores para
a colecta das medicdes. Até chegar-se em um ponto ideal, os médicos precisam avaliar

criticamente estas informacgdes e orientar os pacientes no mesmo sentido.

Isso porque os utilizadores também monitoram a propria salde com estes dispositivos
de modo que existem dois riscos. Um deles € gerar uma falsa seguranca a partir de

leituras positivas.
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O outro risco € o efeito contrario, isto €, uma ansiedade desnecessaria por informacdes
negativas que podem nao retratar a realidade. Apesar desses desafios, a tecnologia
ainda se mostra muito util para a Medicina, desde que utilizada com consciéncia sobre

suas limitacdes.

2.4.4. Como se aplicam os wearables na Saude?

Os wearables na Saude tem as seguintes principais aplicacoes:

Monitorizacéo
E a aplicacdo mais abrangente dos dispositivos vestiveis na Satde. Com ela, os dados
dos pacientes sao enviados em tempo real para que o médico acompanhe as alteracfes

nas medi¢cdes dos sinais vitais do paciente.

Além dos dispositivos mais comuns que mencionamos ao longo do texto, existem
ainda wearables fabricados especialmente para esta funcéo. E o caso dos sensores para
afericdo da taxa de glicemia em diabéticos. Em vez de usar o método de perfuracéo, os
pacientes podem utilizar um sensor que fica colado em seu braco. Para fazer a afericdo
€ preciso utilizar um leitor que acompanha o kit. Basta aproxima-lo do sensor para obter

a leitura.

Supervisao de seguranca

E o uso dos dispositivos vestiveis para supervisionar ataques epilépticos, convulsdes,
alteracdo na presséo arterial, etc. Quando alguma dessas intercorréncias acontece, 0
dispositivo emite uma mensagem de alerta ou um alarme para que os cuidadores

possam fazer um atendimento mais rapido.

Apoio aos diagnosticos
A tecnologia ajuda a formar uma base maior de dados sobre as condicGes de saude do
paciente. Assim, ao compara-las com os exames tradicionais, 0 médico é capaz de

avaliar o perfil do paciente e elaborar um diagndstico mais preciso.

2.4.5. Quais sao as vantagens da adopcao de wearables?
A vantagem mais evidente da adopcado de wearables como parte dos cuidados de
saude € a maior quantidade de informacdes sobre a saude dos pacientes. Com o

discernimento necessario para interpretar esses dados, os médicos conseguem formar
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um historico clinico que abrange ndo so6 informacdes nos momentos de enfermidade,

como em condi¢cBes normais.

Dessa maneira, o profissional tem um panorama mais amplo sobre as intercorréncias
gue podem surgir avaliando factores de risco. O que torna possivel diagndsticos
precoces e consequentemente um inicio mais rapido de um tratamento. Outra vantagem
€ a melhora na gestdo de pacientes cronicos que demandam acompanhamento
constante. Em especial, dos portadores de diabetes que podem utilizar dispositivos mais

precisos.

Vale ressaltar, que os médicos na posicdo de utilizadores de wearables também podem
extrair vantagens da tecnologia. Por exemplo, ao utilizar um Smart Glass durante um

procedimento em que pode acessar qualquer dado sem utilizar as maos.

Além disso, como os 6culos podem enviar as imagens que o médico esta vendo, existe
um grande potencial dessa tecnologia como uma ferramenta de ensino. Ou seja, 0
profissional pode fazer uma cirurgia, enquanto seus alunos acompanham o procedimento

em tempo real.

2.4.6. O futuro dos wearables na area da Saude

A tendéncia é que a tecnologia avance a ponto de tornar as informacdes
dos wearables mais precisas e confiaveis. Ao mesmo tempo, os dispositivos seréo
menores, mais confortaveis e mais baratos. Como isso, mais pessoas terdo acesso a
tecnologia. Todavia, isso ird gerar um grande volume de dados para os médicos analisar
de modo que os wearable vao ser cada vez mais integrados a outras tecnologias como

o Big Data, a Inteligéncia Atrtificial e 0 Machine Learning.

Além disso, a quantidade de recursos para colecta dos parametros de saude ira
aumentar. J& existem, por exemplo, alguns dispositivos mais avancados que sao
capazes de fazer exame de bioimpedancia. Outra tendéncia é o aumento

de wearables na forma de roupas e com fungdes ainda mais sofisticadas.
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3. Capitulo lll = Caso de estudo

Exceléncia em Cuidados Cardiacos em Mogcambique

O Instituto de Coracdo (ICOR) é uma instituicdo médica de renome, dedicada ao
diagndéstico, tratamento e pesquisa de uma ampla gama de condicbes cardiacas e
cardiovasculares. O ICOR é amplamente reconhecido por sua exceléncia e compromisso

em fornecer cuidados de saude cardiaca de alta qualidade em Mocambique.

O ICOR, é um farol de esperanca para aqueles que buscam cuidados cardiacos
excepcionais em Mocambique. Fundado em 2001, o ICOR é um renomado centro
meédico dedicado ao diagndstico, tratamento e pesquisa de uma ampla gama de

condicdes cardiacas e cardiovasculares.
Uma Equipe de Especialistas Compassivos

O coracao do ICOR reside em sua equipe clinica altamente especializada e experiente.
Os médicos, cirurgides, cardiologistas e outros profissionais de salde dedicados sao
lideres em suas areas. Eles trazem consigo uma riqueza de conhecimento e vasta
experiéncia no diagnostico e tratamento de uma variedade de doencas e disturbios
cardiacos, incluindo doengas coronarias, insuficiéncia cardiaca, arritmias, valvopatias e

outras condi¢cBes cardiacas complexas.
Compromisso Social e Humanitario

No cerne do ICOR esta o compromisso social e humanitario. Desde o inicio, em 2001,
estabelecem uma misséao vital: proporcionar oportunidades de tratamento a crian¢cas com
problemas cardiacos em Mocambique, especialmente aquelas provenientes das
camadas mais carenciadas da populagao.

“Nossa instituicdo se orgulha de oferecer tratamentos de cateterismo e cirurgia cardiaca
a essas criangas. Acreditamos que, ao cuidar do coracdo de nossos jovens, estamos

contribuindo significativamente para o bem-estar das futuras geragcées mogcambicanas.”
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Um Legado de Esperanca

O ICOR € mais do que apenas um instituto médico; € um legado de esperanca e cuidado
compassivo. “Ao longo dos anos, testemunhamos inimeras histérias de sucesso, de

criancas que voltaram a sorrir e pais aliviados pelo tratamento de seus filhos.”

3.1. Viséo e Misséao
Viséo
Ser reconhecido como um centro de exceléncia em cardiologia, liderando avangos na

prevencao, diagnostico e tratamento de doencas cardiacas, contribuindo para uma

sociedade mais saudavel e informada sobre a importancia da saude cardiovascular.
Missé&o

Promover a saude cardiovascular, proporcionando tratamento de exceléncia, pesquisa
avancada e educacédo continua para a comunidade médica e o publico em geral, com o

objectivo de prevenir e tratar doencas do coracdo, melhorar a qualidade de vida dos

pacientes e contribuir para avancos significativos na cardiologia.

3.2. Cenério actual

A medicdo da pressao arterial € actualmente realizada pelos médicos no ICOR para
pacientes que estédo fisicamente presentes na instituicdo, enquanto os pacientes que nao
estdo no ICOR sé&o orientados a fazer a medicdo em casa. Os médicos prescrevem
medicacado e fornecem orientacdes aos pacientes sobre como monitorar sua pressao
arterial em seu ambiente doméstico. Os pacientes tém a op¢ao de entrar em contacto
com os médicos por meio de chamadas telefénicas ou pela rede social WhatsApp caso
tenham preocupacdes ou se suas leituras de pressao arterial estejam fora do controle
desejado. Além disso, os pacientes sao incentivados a adquirir um aparelho de medicao
de presséao arterial para uso em casa, e também tém a opc¢éo de realizar medicdes em

farmacias locais, registando os resultados para futura revisao.

E importante observar que, actualmente, as informacdes relacionadas as medicdes de
pressao arterial dos pacientes sdo armazenadas em formato de processo clinico em

papel. No entanto, o ICOR possui infraestruturas informaticas locais e baseadas na
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nuvem, o que sugere uma possibilidade de considerar a implementacdo de sistemas

informatizados.

Esse cenario destaca a importancia do acompanhamento da pressao arterial para
pacientes com hipertenséo e a disponibilidade de comunicacdo com os médicos do ICOR
para auxiliar no controle da doenca. Além disso, a possibilidade de adoptar sistemas
informatizados no futuro podem melhorar ainda mais a gestéo e o acesso as informagdes

relacionadas a presséao arterial dos pacientes.

3.3. Constrangimentos da situacédo actual

O cenario actual desencadeia uma série constrangimentos, alguns deles sao listados
explicitamente a seqguir:

» Armazenamento da informacéo feito em papel: o armazenamento das informacdes
de saude dos pacientes em formato de processo clinico em papel € ineficiente, sujeito
a erros e perdas de dados. Isso dificulta 0 acesso rapido as informacdes e a anélise
eficaz dos registos quando necessarios.

» Limitacbes na comunicacdo: embora 0s pacientes possam entrar em contacto com
os meédicos por chamadas telefénicas ou pela rede social WhatsApp, essa
comunicacdo pode nao ser ideal para o acompanhamento eficiente da pressao
arterial e a gestédo de preocupagdes. Pode haver atrasos na resposta e dificuldades
na organizacdo das informacdes.

» Falta de acompanhamento continuo: a falta de um sistema de monitorizacdo continua
torna dificil para os médicos acompanhar as mudancas nas leituras de pressao
arterial dos pacientes ao longo do tempo. Isso pode resultar em diagndsticos tardios
de problemas ou em ajustes insuficientes na medicacao.

» Desafios na adesdo ao tratamento: sem um sistema para lembrar os pacientes de
tomar seus medicamentos e monitorar regularmente sua presséao arterial, a adeséo
ao tratamento pode ser baixa, o que compromete o controle da hipertensao.

» LimitacOes na educacao do paciente: a orientacdo aos pacientes sobre o manejo da
hipertensdo pode ser limitada durante as consultas presenciais. Isso deixa 0s

pacientes com menos recursos para entender a doenca e fazer escolhas saudaveis.
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» Possibilidade de erros humanos: a documentacdo em papel esta sujeita a erros de
escrita, leitura ou interpretacéo, o que pode levar a imprecisées nas informacdes de
saude dos pacientes.

> Necessidade de monitorizagdo mais eficiente: com o aumento da conscientizagao
sobre a importancia do controle da presséo arterial, a demanda por monitorizacao
eficaz também estd aumentando, o que pode ser dificil de alcangcar com os métodos
actuais.

> Desafios na andlise de dados: a andlise de dados manual a partir de registos em
papel pode ser demorada e propensa a erros, dificultando a identificacdo de
tendéncias e a tomada de decisfes informadas.

> Expansao de servi¢cos de salde: a expansao dos servicos de salde para outras areas
da medicina além da cardiologia pode aumentar a complexidade do

acompanhamento dos pacientes, exigindo uma solucdo mais abrangente.

3.4. Discusséao dos Resultados e Implicacfes

A pesquisa e as entrevistas realizadas junto aos profissionais de saude proporcionaram
uma percepcao valiosas sobre a situacdo actual da monitorizacdo da pressao arterial no
ICOR e os desafios enfrentados. Além disso, esses dados fornecem uma base sélida
para a formulacdo de uma proposta de solucao eficaz. Aqui estdo algumas das principais

descobertas e implicacdes desses resultados:

3.4.1. Adocéao de Sistemas Informatizados

Os dados colectados destacam a necessidade de considerar a implementacdo de
sistemas informatizados para substituir o actual armazenamento de informacfes em
papel. Isso permitira um acesso mais rapido e eficiente as informacdes de saude dos

pacientes, reduzindo a probabilidade de erros e perdas de dados.

3.4.2. Melhoria na Comunicagéo

As entrevistas revelaram que a comunicacdo entre médicos e pacientes, embora
existente, pode ser aprimorada. A implementacdo de um sistema de monitorizacéo
continua pode melhorar a comunicacdo e permitir respostas mais rapidas a

preocupacdes e mudancgas nas leituras de presséao arterial.
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3.4.3. Promocéao da Adesédo ao Tratamento

A falta de um sistema para lembrar os pacientes de tomar seus medicamentos e
monitorar regularmente sua presséo arterial foi identificada como um desafio. A proposta
deve abordar essas questdes para promover a adesdo ao tratamento e, assim, melhorar

o controle da hipertensao.

3.4.4. Educacao do Paciente
As entrevistas indicaram que a educacao do paciente pode ser aprimorada. Uma solucéo
proposta deve incluir recursos educacionais que ajudem os pacientes a entender melhor

a hipertensdo e a tomar decisfes mais saudaveis em relacdo a sua saude.

3.4.5. Analise de Dados Eficiente
A analise de dados a partir de registos em papel foi identificada como demorada e
propensa a erros. A proposta deve incluir um sistema que permita a analise eficiente de

dados, identificacdo de tendéncias e tomada de decisfes informadas.

3.4.6. Expanséao de Servicos de Saude
Com a expansdo dos servicos de saude, a solucdo proposta deve ser escalavel e
adaptavel para acomodar outras areas da medicina além da cardiologia.
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4. Capitulo IV — Proposta de solucéo

A gestdo eficaz da hipertensdo arterial € uma preocupacao vital na area da saude,
especialmente no contexto do Instituto do Coracdo (ICOR). Como mencionado
anteriormente, o controle da hipertensdo requer uma abordagem activa e colaborativa,

na qual tanto pacientes quanto meédicos desempenham papéis cruciais.

Este capitulo apresenta uma proposta de solucao para abordar os desafios enfrentados
na gestao e monitoria da hipertensdo no ICOR. A solucédo proposta € a implementacao
de um sistema de monitorizacdo informatizado, projectado para melhorar o
armazenamento de dados de pressao arterial, facilitar a comunicagédo entre médicos e
pacientes, aumentar a adesao ao tratamento e, em Ultima instancia, melhorar o controle

da hipertensao.

A proposta deste sistema informatizado é uma resposta as limitacdes da abordagem
actual, que envolve registos em papel e comunicacdo por chamadas telefénicas ou
WhatsApp. O sistema oferecerd beneficios substanciais, desde a colecta eficiente de

dados até a analise rapida das informacdes e a capacidade de intervencao proactiva.
4.1. Objectivos da solucao proposta
Objectivo principal:

> Melhorar o controle da hipertensdo e o acompanhamento de pacientes no ICOR,

proporcionando uma solucao informatizada para a monitorizacao da pressao arterial.
Objectivos secundarios:

> Facilitar o armazenamento e acesso eficiente aos dados de pressao arterial dos

pacientes.

> Aumentar a adesao ao tratamento e a capacidade de autorregulacdo dos pacientes

hipertensos.

> Melhorar a comunicacao entre médicos e pacientes, permitindo feedback regular e

interagOes mais eficazes.
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Reduzir erros de interpretacdo de dados de pressdo arterial e aumentar a

confiabilidade das informacdes.

Promover a eficiéncia no atendimento, permitindo uma melhor alocacao de recursos

médicos.

4.2. Descricdo da solucédo proposta

O sistema de monitorizacdo consistira em:

>

4.3.

Uma aplicagdo web para médicos acederem aos dados dos pacientes e se

comunicarem com eles.

Um aplicativo mével para pacientes com doencas cardiacas que registar leituras de
pressao arterial e receber dados vindo da aplicagao web.

Integracdo com wearables para colecta precisa de dados.

Armazenamento em nuvem seguro para os registos de pressao arterial e histérico

meédico.
Recursos de notificacao para alertar médicos e pacientes sobre leituras criticas.

Relatorios e gréaficos para ajudar na andlise e interpretacédo de tendéncias.

Beneficios da implementacao

Aumento da adesdo ao tratamento e da autorregulacdo dos pacientes.
Facilitacdo da comunicacao entre médicos e pacientes.

Reducéo de erros de interpretacdo de dados.

Acesso rapido as informacgdes dos pacientes.

Melhoria na eficiéncia do atendimento.

Identificag@o precoce de problemas de saude.

Possibilidade de intervencédo mais rapida em caso de leituras criticas.
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4.4. Plano de implementacéo

O plano de implementacao sera dividido em fases, incluindo:
> Desenvolvimento e testes do sistema.

> Treinamento de médicos e pacientes.

> Lancamento piloto com um grupo de pacientes.

> Avaliacdo de resultados e ajustes.

> Implementacdo em larga escala.

4.5. Treinamento e capacitagao

O regulador de dispositivos médicos, como as da Food and Drug Administration (FDA)
dos Estados Unidos estabelece normas rigorosas para o desenvolvimento de aplicacdes
meédicas e dispositivos de saude. Isso inclui requisitos especificos para a formacao de
profissionais de salde e pacientes sobre o uso correto de aplicativos e dispositivos
médicos. O treinamento deve estar em conformidade com essas normas para garantir

gue a aplicacéo seja considerada segura e eficaz pela FDA.

Portanto, serdo oferecidos treinamentos presenciais e online para médicos e pacientes,
explicando como usar a plataforma e os dispositivos de medicéo de pressao arterial de

forma adequada.

4.6. Seguranca e privacidade dos dados

Bruce Schneier (2006) enfatiza a importancia da criptografia como uma medida
fundamental de seguranca de dados. Ele destaca que "a criptografia € a Unica maneira
eficaz de alcancar a privacidade e a seguranca de dados em sistemas de comunicacao
de dados néo confiaveis". A criptografia transforma os dados em um formato ilegivel,
tornando extremamente dificil para terceiros ndo autorizados interpretarem ou terem

acesso a informacdes sensiveis.

Jerome Saltzer e Michael D. Schroeder (2012), especialistas em seguranca,
desenvolveram principios de seguranca, incluindo o Principio de Menor Privilégio, que

sublinha a importancia da autenticacdo adequada dos utilizadores. Eles argumentam que
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"cada parte de um sistema que executa uma accdo em nome de um utilizador deve ser
capaz de verificar que o utilizador tem a permissao necessaria para realizar a ac¢ao". A
autenticacao de utilizadores assegura que apenas pessoas autorizadas tenham acesso
aos dados e funcionalidades do sistema.

As normas de privacidade de dados, como o Regulamento Geral de Protecg&o de Dados
(GDPR) da Uniéo Europeia, estabelecem requisitos rigorosos para a protec¢éo de dados
pessoais. O GDPR, por exemplo, exige que organizacbes implementem medidas
técnicas e organizacionais apropriadas para garantir a seguranca dos dados pessoais.

A conformidade com essas normas é essencial para proteger a privacidade dos

individuos e evitar san¢des legais.

Portanto, em consonancia com as diretrizes de especialistas e as nhormas de privacidade
de dados, serdo adoptadas medidas rigorosas de seguranca de dados, incluindo
criptografia, autenticagao de utilizadores e conformidade com as normas de privacidade

de dados, para garantir a integridade e a privacidade dos dados sensiveis no sistema.

4.7. Considerac0Oes éticas e legais

Além disso, as normas de privacidade de dados, como o Regulamento Geral de
Proteccdo de Dados (GDPR) na Unido Europeia e a Lei de Portabilidade e
Responsabilidade de Seguro de Saude (HIPAA) nos Estados Unidos, estabelecem
padrdes rigorosos para a proteccao das informacdes de saude. Essas normas definem
as obrigacdes legais das instituicées de saude e dos profissionais médicos no que diz
respeito a proteccdo da privacidade dos pacientes, impondo medidas rigorosas para

garantir a seguranca e a confidencialidade dos dados médicos.

Ezekiel J. Emanuel e seus colegas, (2015), destacam a importancia da ética na pesquisa
médica. Eles enfatizam a necessidade do consentimento informado e da proteccdo da
privacidade dos participantes da pesquisa, principios éticos que se estendem nao
apenas a pesquisa médica, mas também a pratica clinica e a protec¢cado dos pacientes

em ambientes de atendimento médico.

Dessa forma, em estrita concordancia com o0s principios éticos estabelecidos por

Beauchamp e Childress, bem como com as normas de privacidade de dados como o
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GDPR e o HIPAA, e levando em consideracdo as consideracdes éticas delineadas por
Emanuel e seus colegas, sera garantido que o sistema esteja em conformidade com as
normas éticas e legais, priorizando a protec¢ado da privacidade e confidencialidade dos
pacientes em todos os aspectos de sua implementacéo e operacao.

4.8. Solucdes Existentes

4.8.1. Uso do método tradicional

A gestao de pacientes hipertensos, de maneira tradicional, tem sido predominantemente
baseada em consultas presenciais em instalagbes médicas convencionais. Nesse
modelo, 0os pacientes visitam regularmente as clinicas ou consultérios médicos para
medicdo da pressado arterial, discussdo sobre os sintomas e progresso, e ajuste do
tratamento, caso necessario. O histérico de saude é mantido em registos fisicos ou
digitais, muitas vezes limitando-se a propria instituicdo médica, e a comunicagao entre
paciente e profissional de saude €, em grande parte, restrita aos encontros presenciais
ou a chamadas telefénicas periddicas. Esse método tradicional enfrenta desafios

relacionados a monitoria continua e a capacidade de intervencao proactiva.

4.8.2. Uso de Tecnologia

O uso de tecnologias na monitoria de pacientes hipertensos ganha um espaco de
destaque com o advento de dispositivos vestiveis, aplicativos méveis e plataformas de
telemedicina. Essas solucfes permitem a medi¢ao continua e remota da pressao arterial,
o acompanhamento de parametros de saude e a comunicacdo em tempo real entre
pacientes e profissionais de saude. Dispositivos como smartwatches, pulseiras
inteligentes e aplicativos de salde possibilitam a colecta de dados precisos,
armazenamento seguro em nuvem e analise avancada, oferecendo a oportunidade de
deteccdo precoce de alteragcdes na saude e intervencdo proactiva. A telemedicina
expande o alcance dos servicos medicos, permitindo consultas virtuais e
acompanhamento remoto, o que contribui de uma forma significativa para a melhoria da
qualidade dos cuidados, acesso facilitado e monitorizacdo continua de pacientes
hipertensos. Essas abordagens tecnolégicas demonstram um grande potencial para

melhorar a eficacia, a eficiéncia e a acessibilidade dos cuidados de saude para pacientes
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com hipertensdo, representando um avanco significativo em relacdo ao modelo

tradicional de gestdo de doencas crbnicas.

BPcontrol

Devido a hipertensdo arterial ser um dos mais importantes factores de risco
cardiovascular, a sua boa gestdo em prol de obter um valor ideal se faz necessaria.
Carrea et al. (2016) em seu estudo, tinha como objectivo projectar uma aplicagéo gratuita
robusta, amigavel e eficiente para a monitorizacdo de pacientes hipertensos. Em
colaboracdo com a Universidade de Lleida, na Espanha, o Hesoft Group desenvolveu
uma aplicacacdo chamada BPcontrol de cédigo aberto que comunica com um servidor
chamado Simple Health Universal e Integral Treatment Environment (SHUITE), que
armazena informacdes clinicas dos pacientes, evitando assim problemas legais em
relacédo a privacidade dos dados médicos por ndo armazenar registos dos pacientes em
cada smartphone individual. Através do BPcontrol os pacientes enviam medi¢Bes de PA
aos seus médicos, que as monitoram, visualizam dados Uteis e verificam através de
gréficos a evolucéo estatistica do quadro do paciente. Também contém mensagens
instantaneas (chat), que melhora a interacdo paciente-médico (CARREA et al., 2016).
Nesse aplicativo, os pacientes adicionam trés leituras de PA matinais e trés noturnas. O
SHUITE calcula a média sistdlica e diastdlica das duas ultimas leituras inseridas de
manha e a noite, salva o estado de saude do paciente como bom, se houver variacéo de
15; regular, se variar de £10; e mau, se estiver variacdes maiores na base de dados (bd),
usada para armazenar leituras e links de video do SHUITE, e envia para o paciente o

resultado de analise em forma de um semaéaforo:

e verde (bom). “Tudo estava bem. Lembre-se de continuar medindo e enviando
suas pressodes.”

e amarelo (regular). “Nao se esquecga, dieta sem sal. Lembre-se de tomar a
medicacgao e fazer alguma actividade fisica.”

e vermelho (mau). “Vimos seus registos. Nao se preocupe. Entraremos em contacto

para agendar sua proxima consulta clinica” (CARREA et al., 2016).
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Somente quando o estado de saude do paciente obtido for “mau” o SHUITS envia em
video aconselhamentos relacionados a patologia do paciente e 0 médico sugere uma
consulta com um especialista (CARREA et al., 2016).

O resultado do estudo concluiu que a robustez, usabilidade e eficiéncia do BPcontrol séo
muito boas. E sua implantacdo em centros médicos para acompanhar pacientes
hipertensos sera promissora (CARREA et al., 2016).
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4.8.3. Comparacéao entre o método tradicional e o uso das TIC

| | Método Tradicional | Uso da Tecnologia

ACesso aos
dados

Eficiéncia
Armazenamento

Tempo de
resposta

Comunicacéao

Actualizacéao de
dados

Custos

Acompanhamento
medico

Exatidao dos
Dados

Acessibilidade

Personalizacéo

Anéalise de Dados

Flexibilidade

Agilidade

Integragéo

Manutencéo

Manual, em
documentos fisicos

Mais propenso a erros
humanos

Fisico, ficheiros
impressos

Dependente de
processos manuais

Manual, presencial ou
por telefone

Manual e menos
frequente

Potencialmente
menores

Limitado pela
documentacéo fisica

Sujeito a erros de
transcricao

Restrito a locais
especificos

Limitada pela
documentacéo fisica

Dificil de analisar em
grande escala

Menos flexivel em
termos de mudancas
Processos mais lentos
Dificil de integrar com
outros sistemas

Maior necessidade de
manutencgéao

Automético, em plataformas digitais

Menor margem para erros, automacao
dos processos

Digital, em servidores ou nuvem

Rapido, em tempo real

Digital, por mensagens ou aplicativos
especificos

Automatica e em tempo real
Investimento inicial em tecnologia

pode ser alto

Monitoria em tempo real, em
diferentes perspectivas

Precisdo aumentada, menos propenso
a erros humanos

Acesso remoto, disponivel em
qualquer lugar

Maior capacidade de personalizacao e
adaptacao

Analise em grande escala, em
perspectivas mais profundas

Adapta-se facilmente a actualizac6es
e mudancas

Processos mais ageis e dinamicos
Potencial para integracdo com
diversos sistemas

Menor necessidade de manutencao
regular

Tabela 7: Comparacéo entre o método tradicional e o uso das TIC
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4.8.4. Custos de implementacéo

Método Tradicional
Custos Iniciais: Geralmente, 0s custos iniciais podem ser relativamente baixos, pois
podem envolver apenas a compra de equipamentos basicos, como medidores de

presséao arterial e papelaria para registar os dados.

Custos Ocultos: No entanto, ao longo do tempo, os custos podem aumentar devido a
necessidade de armazenamento fisico, despesas de manutencdo do equipamento e a

necessidade de substituicdo periddica dos medidores, o que pode se tornar oneroso.

Uso da Tecnologia
Custos Iniciais: Inicialmente, os custos podem ser mais elevados devido a aquisicdo de
dispositivos tecnoldgicos, desenvolvimento de software, integragcdo de sistemas e

treinamento de pessoal para utilizar as novas tecnologias.

Custos de Manutencdo: No entanto, a longo prazo, os custos de manutencdo podem
ser mais baixos em comparacdo com o método tradicional, pois a tecnologia moderna

geralmente requer menos manutencao e actualizagbes regulares.

Eficiéncia e Reducao de Custos: A implementacdo de tecnologias avancadas pode
levar a uma maior eficiéncia operacional, reduzindo custos indirectos associados a

gestdo de documentos fisicos, erros humanos e retrabalho.

4.9. Justificacdo da Solucéao

A justificacdo da decisdo de nao escolher uma solucdo externa para a implementacéo
no ICOR baseia-se em diversos factores cruciais. A necessidade de manter controle,
seguranca e conformidade com as normas de saude e protec¢do de dados € prioritaria.
Aléem disso, a capacidade de adaptar o sistema as necessidades especificas da
instituicdo € um aspecto fundamental a ser considerado. A escolha por uma solucéo
interna se justifica em fungéo da abordagem altamente personalizada e controlada que
oferece para a monitorizacdo de pacientes hipertensos, o que se torna especialmente
relevante em um ambiente de saude. Dessa forma, a justificativa da solucao interna se

embasa em:
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Controle e Seguranca de Dados: A manutencdo do controle sobre os dados dos
pacientes é vital para garantir a confidencialidade e a integridade das informacdes
médicas. Ao optar por uma solugdo interna, o ICOR pode estabelecer rigorosos
padroes de seguranca e supervisionar 0 acesso aos registos dos pacientes,
minimizando o risco de violacfes de dados.

Conformidade Regulatoria: O sector de saude é altamente regulado em relacéo a
proteccdo de dados e privacidade do paciente. Optar por uma solucdo interna
permite ao ICOR adaptar suas praticas e politicas as normas locais e
internacionais, garantindo a conformidade com as leis vigentes.

Customizacdo e Adaptacdo: Uma solucdo interna oferece a flexibilidade
necessaria para adaptar o sistema de monitorizacao as necessidades especificas
da instituicdo. Isso inclui personalizacdo de recursos, integracdo com sistemas
existentes e acomodacéao das praticas clinicas Unicas do ICOR.

Ambiente de Saude Personalizado: Em um ambiente de saude, a personalizacéo
€ essencial. O ICOR pode adaptar o sistema para refletir suas praticas médicas
exclusivas, o que pode melhorar significativamente a eficiéncia e a qualidade dos
cuidados prestados.

Autossuficiéncia: A capacidade de gerir internamente o sistema oferece ao ICOR
uma maior autossuficiéncia. Isso significa que a instituicdo pode tomar decisdes
rapidas e eficazes, sem depender de terceiros, o que € crucial em situacdes

criticas.
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5. Capitulo V — Desenvolvimento da solucéo proposta

A metodologia para o desenvolvimento da solugdo proposta segue o0 principio
apresentado na metodologia de desenvolvimento do protétipo, seguindo, desta forma, o
processo de desenvolvimento de software de forma incremental. Neste capitulo, é feita
a descricdo dos requisitos funcionais e nado funcionais que irdo compor o protétipo
funcional da solucéo proposta, bem como, a especificagdo detalhada dos casos de uso
e da arquitectura do sistema.

5.1. Fluxo do funcionamento do sistema

l\\

Figura 6: Fluxo do funcionamento do Sistema

F1: Com recurso a Bluetooth o sistema do dispositivo vestivel € comunicado com a

aplicacao Mobile

F2: O dispositivo vestivel captura dados de pressdo arterial do utilizador usando

sensores de leitura.
F3: Os dados séo sincronizados para a aplicagdo Mobile.

F4: A aplicagcao Mobile estabelece uma comunicagdo com a aplicacdo Web usando a

conexao a internet.
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F5: A aplicacdo Mobile envia os dados capturados pelo dispositivo vestivel para a

aplicacdo Web que se encontra instalada numa instituicdo medica.

F6: A aplicacdo Web faz o processamento de dados de modo a dar informacdes para a

analise.

5.2. Requisitos do sistema

Os requisitos representam as descricdes do que o sistema deve fazer, 0os servigcos que
oferece e as restricdes ao seu funcionamento. Além disso, os requisitos permitem que
se possa fazer uma declaragéo abstracta de alto nivel de um servi¢o que o sistema pode
fornecer ou uma apresentacdo detalhada de alguma funcionalidade. Eles podem ser

funcionais ou néo funcionais (Sommerville, 2011).

De forma alinhar o desenvolvimento de software com os principios agile, convém a
priorizacdo de cada requisito. Sendo assim, estabelecem — se trés niveis de priorizacao,

sendo eles:

> Essencial: constitui uma série de requisitos sem 0s quais o sistema ndo tem razao
de existir e que sdo geralmente implementados na primeira disponibilizacdo de um
software;

> Importante: aqueles que vém para melhorar processos essenciais e agregar valor
ao sistema;

> Desejavel: aqueles cuja implementacao é facultativa sem os quais o sistema pode

ter o seu funcionar de forma plena.

5.2.1. Requisitos funcionais

Os requisitos funcionais de um sistema descrevem o que ele deve fazer quando expresso
como requisitos de utilizador e sdo normalmente descritos de forma abstracta para serem
compreendidos pelos utilizadores do sistema (Sommerville, 2011). Abaixo, encontra — se

a tabela dos requisitos funcionais do sistema proposto:
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Com essa funcionalidade o sistema vai
O sistema deve permitir  permitir o registo de informacbes

RF001 0 registo de dados do detalhadas do paciente, incluindo Essencial
paciente nome, idade, sexo e histérico médico
relevante.

Com essa funcionalidade o sistema vai
O sistema deve permitir ~ ser capaz de recolher dados precisos

RF002 a recolha de dados de da pressdo arterial do paciente de Essencial
presséo arterial forma continua ou em intervalos
programados.

Com essa funcionalidade o sistema vai
O Sistema deve permitir ~ ser compativel com uma variedade de
RF003 a integragao com dispositivos vestiveis, como Essencial
dispositivos vestiveis smartwatches, pulseiras ou
sensores de pressao arterial.

Com essa funcionalidade com o
O Sistema deve permitir = sistema vai ser possivel transmitir os
RF004 a transmisséo de dados  dados de presséo arterial em tempo Essencial
em tempo real real para uma plataforma central de
monitorizacao.

Com essa funcionalidade o sistema vai
ser capaz de enviar alertas e
notificacbes aos pacientes e aos
profissionais de saude quando
ocorrerem leituras anormais de pressao
arterial.

Com essa funcionalidade havera uma
interface de utilizador que permita aos

O sistema deve permitir
RFO05 0 envio de alertas e
notificacbes

Essencial

O sistema deve permitir

RF006 . o pacientes e médicos visualizar os Essencial
a visualizacdo de dados ~ ;
dados de pressao arterial de forma
clara e acessivel.
Com essa funcionalidade o sistema vai
. .. ser capaz de gerar relatérios e analises
O sistema deve permitir
= - com base nos dados colectados ao
RFO07 a geracao de relatorios Importante

longo do tempo, para ajudar no
acompanhamento e tratamento da
hipertenséo.

e andlises

. . O sistema pode incluir recursos para
O sistema deve criar :
RFO008 .~ lembrar os pacientes de tomar sua Importante
lembretes de medicacéo o .
medicacdo conforme prescrito.

Tabela 8: Requisitos funcionais do software
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5.2.2. Requisitos néo funcionais

Segundo Sommerville (2011), requisitos ndo funcionais como aqueles que ndo estao
directamente relacionados com os servi¢os especificos oferecidos pelo sistema aos seus
utilizadores, ou seja, aqueles que ndo sao executados por nenhum actor do sistema, seja
ele humano ou ndo. Geralmente, focam-se em aspectos qualitativos como a seguranca,
a usabilidade, a performance e outros parametros usados para medir a qualidade de um

software.

O sistema deve implementar medidas
Seguranca e rigorosas de seguranca de dados para
Privacidade proteger as informacdes de saude dos
pacientes.

RNOO1 Essencial

O sistema deve estar disponivel e
Disponibilidade e operacional de forma confiavel, garantindo
Confiabilidade gue os dados estejam sempre acessiveis
guando necessario.

RNO0O02 Essencial

O sistema deve garantir um tempo de
resposta aceitavel para todas as
operac0es, incluindo a transmisséo de
dados em tempo real.

RNOO3 Tempo de Resposta Importante

O sistema deve ser capaz de lidar com um
grande volume de dados de forma
eficiente e responder rapidamente as
solicitagdes dos utilizadores.

RNOO4 Desempenho Importante

O sistema deve cumprir todas as normas
Normas e

RNOO5 . de saude e privacidade de dados Essencial
Conformidade o
aplicaveis.

Deve haver um plano de manutencgéo e
Manutencéo e suporte continuo para resolver problemas
Suporte e actualizar o sistema conforme
necessario.

RNOOG6 Importante

Tabela 9: Requisitos ndo funcionais do software
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5.3. Modelagem do Sistema

5.3.1. Actores do Sistema

Segundo Sommerville (2011), actores do sistema sao utilizadores e/ou outros meios
externos em relacdo ao sistema que desenvolvem algum papel no sistema. Os meios
externos sao hardwares e/ou softwares que, assim como os utilizadores, gerar

informacgdes para o sistema ou necessitam de informacdes geradas a partir do sistema.

Existem actores que podem desempenhar mais de um papel no sistema. Por isso,
guando se pensa em actor é sempre bom pensar neles como papéis em vez de pessoas,
cargos, maquinas. No sistema podem ter utilizadores com diferentes permissdes, para
isto € necessario criar um actor para cada diferente tipo de permissdes. De forma geral,
Actor do sistema € um papel que tipicamente estimula/solicita ac¢cées/eventos do sistema
e recebe reacdes. Cada actor pode participar de varios casos de uso. Sao contemplados

como actores do sistema, 0s seguintes papeis:

ﬂ Nome Descricao

Al Paciente Representa utilizadores do sistema, que usam dispositivos
vestiveis para monitorar sua pressao arterial e acompanhar seu
estado de saude.

A2 Profissional de Representa o grupo de utilizadores que podem acessar os dados

Saude colectados pelo sistema para monitorar os pacientes, fazer
diagndsticos e ajustar planos de tratamento.

A3 wearable Representa os dispositivos vestiveis, como smartwatches,
bracelets, que os pacientes usam para monitorar sua pressao
arterial e outros dados de saude.

A4 Suporte IT Utilizador responsavel por parametrizar o sistema, criar
utilizadores e gerir permissoes

Tabela 10: Descricao dos actores do Sistema

5.3.2. Casos de Uso
Os casos de uso, permitem identificar as interac¢des individuais entre o sistema e seus

utilizadores ou outros sistemas diz Sommerville (2011). Por ser facil, compreensivel e
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universalmente formalizada, escolheu-se a representacdo dos casos de uso por UML.
Segundo Nunes e O’Neil (2003), a UML que pode ser traduzida em linguagem de
modelacdo unificada € uma linguagem que utiliza uma notacdo para especificar,

construir, visualizar e documentar sistemas de informacgéo orientados a objectos.

Quando se fale de diagrama de casos de uso, existe uma simbologia internacionalmente
padronizada a seguir para representar as funcdes do sistema, suas dependéncias e a

relacdo com que as executa (podendo o actor, ser humano ou uma maquina).

Actor do sistema

Actor

Funcionalidade realizada pelo actor

Indica que existe um caso de uso que pode ser

<<extend>>

Cmmmmmne : .
invocado sempre que o primeiro caso de uso for

executado
. Indica a existéncia de uma relagéo de dependéncia
<<include>>

entre casos de uso

Estabelece uma relacéo entre o actor e o caso de
uso

Tabela 11: Simbologia utilizada no diagrama de casos de uso
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Os diagramas a seguir, fazem uma ilustracédo aos casos de uso da solugcédo proposta,

através do estabelecimento da funcionalidade e o actor com privilégio para executa-la:

Profissional
de Saude

Sistema

Ver registos de PA
‘

N
&
N
%,
R &
%, &,
Y S
o % .
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Ty
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e
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Ty
“=Hey,
",
s

,“_,‘.—-;.(F_”]'_:’yo‘e>> “u\t o
i <<include>> L
e ttuas artororen oo
Qg7 omem T
Monitorar Pacientes .
77

i
g
&y
g A
& 3
P L
F
, S
. i
P

‘\__ ) 1"
Criar prescrigao de g
medicagao
Inserir registos de PA

Figura 7: Casos de Uso do Profissional de Saude
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Sistema

<<include>> ______...------3 Iniciar Sessdo
Verregistosde PA Y "7 ™
Paciente

Inserir registos de PA

Figura 8: Casos de Uso do Paciente

Sistema
Registar utilizador
7”7 .- i
44‘\(\?“9_---”
Iniciar Sesséo )
<<include>>

Gerir Permissoes

Figura 9: Casos de Uso do Técnico IT

Tecnico IT
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Sistema

o <<include>> o _
Inserir registos de PA F-------mmmmmmmie a2 Iniciar Sesséo

Wearable

Figura 10: Casos de Uso do Wearable

5.3.3. Descricédo de casos de uso

Em anexo sdo apresentadas as descri¢cdes de alguns casos de uso, foram seleccionados
0s casos de uso considerados essenciais para resolucdo do problema, tendo sido
seleccionados nomeadamente: Inserir registos de PA, Registar dados do paciente,
Registar sintomas e observacdes, Enviar Mensagem, Criar Prescricdo

5.3.4. Diagrama de Estados

e O diagrama de estados € aquele cuja funcdo é modelar os diversos estados de
um objecto durante o seu ciclo de vida.

e Para o desenho de um diagrama de estados é preciso ter em conta 0s seguintes

elementos:
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Anotacao Descricao

. Estado Inicial — Marca o ponto de entrada de utilizacao

do objecto

Estado Final — Marca o ponto de saida da utilizagdo do

®

objecto

Estado — Representa 0s possiveis estados em que o

[:] objecto pode se encontrar em cada dado momento.

Evento — Representa a acgdo externa sobre o objecto

W

Tabela 12: Simbologia utilizada no diagrama de estados

5.3.5. Diagramas de Actividades
O diagrama de actividades € um diagrama utilizado para modelar o aspecto
comportamental de processos.

Para o desenho de um diagrama de actividades é preciso ter em conta 0s seguintes

elementos:
Anotac&o Descrigéo
Representa a direccdo dos fluxos
—_—

Bloco de deciséo — dependendo de uma dada

condi¢cao, mostra transicoes diferentes
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Actividade — representa o comportamento a ser

realizado

Tabela 13: Simbologia utilizada no diagrama de actividades

5.3.6. Arquitectura do Sistema

A arquitectura de sistema refere-se a estructura fundamental e organizacdo de um
sistema de software ou hardware. Ela define como os diferentes componentes do
sistema se relacionam, interagem e trabalham em conjunto para atender aos objectivos
do sistema. A arquitectura desempenha um papel critico na determinacao da eficiéncia,
escalabilidade, flexibilidade e manutenibilidade de um sistema. Existem vérias
arquitecturas de sistema, cada uma com suas proprias caracteristicas e vantagens.
Abaixo, faremos uma comparacéo de algumas das arquitecturas mais comuns:

Arquitetura
Orientada

Arquitectura Arquitectura | Arquitetura

Arquitetura

Critério em Duas em Cliente- ) baseada em
Camadas Camadas Servidor cohdies Micro-servigos
(SOA)

Complexidade Baixa Moderada gﬂl?:erada 2 Alta Alta
Escalabilidade Limitada Moderada Boa Boa Excelente
Manutencéo g;lzféglamente Moderada Moderada Moderada Complexa
Reutilizagao Limitada Possivel Possivel Alta Alta
Flexibilidade Limitada Possivel Possivel Alta Alta
Interoperabilidade Limitada Possivel Boa Alta Alta

Tabela 14: Comparacao de diferentes arquitecturas de software
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A arquitectura para o software da solucéo proposta € de duas camadas, pois ela implica
uma abordagem mais simples em que o sistema é dividido em apenas duas partes

principais:

» Camada de Apresentacao (Cliente Web): Esta é a parte do sistema que 0s
utilizadores finais interagem directamente. Neste caso, a interface web
desenvolvida com o Next.js é a camada de apresentacao. Ela lida com a exibigdo
de informacdes e interacdo do utilizador.

» Camada de Dados e Logica de Negocios (Servidor): A segunda camada inclui
a Restful API desenvolvida com o framework .NET 5.0 e o sistema de gestdo de
base de dados Microsoft SQL Server. Esta camada € responsavel pelo
processamento de solicitacdes, l6gica de negocios, acesso a dados, persisténcia
e recuperacao de informacodes.

E Camada de Apresentagdo E E Camada de Lagica

-
dados
L
: MS SaL
Cliente Web : : Server
(Mext Js) :

Figura 11: Arquitectura em duas camadas

Na camada de apresentacéo (cliente web) estéo as aplicagbes mobile e web que serdo
usadas respectivamente pelos pacientes e profissional de saude de diferentes niveis
hierarquicos no ICOR. Na camada de Negdcio e de dados estéo colocadas a base dados
e a API que possui a légica de negocio que alimenta a camada de apresentacao. Esta
foi desenvolvida com padrdes de arquitectura limpa e repositério com vista tornar facil a
sua manutencdo. Nao se esquecendo que durante o seu desenvolvimento, foi vivenciada
o Principio SOLID. Sempre que um cliente (aplicacdo web) faz uma requisicdo na API
indica o verbo e a URL, uma resposta no formato JSON contendo as informacdes
requisitadas da base de dados é enviado para o cliente. algumas das vantagens de APIs
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desenvolvidas no ecossistema .NET sao o facto de possuir uma comunidade de suporte
e debates activa, facil de manter, consistente e alinhada aos principios internacionais do

desenvolvimento de software.
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6. Capitulo VI — Apresentacéo e Discusséo de Resultados

Para concretizar o objectivo geral do trabalho (Propor o desenvolvimento de um sistema
informético que permita a monitorizagdo continua de pacientes com hipertensao.),
recorreu — se a revisdo de literatura, seguido da aplicacdo de um questionario e
realizacdo de entrevistas ao caso de estudo, onde foram apuradas as dificuldades
enfrentadas pelo Instituto de Coracdo. Com base nos resultados obtidos nestas etapas
foi concebido um modelo do sistema informatico para a monitoria de pacientes com

hipertenséao.
» Apresentacao de resultados

Os resultados da pesquisa, obtidos por meio do inquérito realizado no ICOR, no contexto
do sistema para a monitoria de pacientes com hipertenséo, estdo apresentados nos
apéndices (apéndice n°. 1) deste trabalho.

» Discussao de Resultados

Na revisdo de literatura, procurou-se destacar a relevancia do problema relacionado a
monitoria de pacientes com hipertensdo e analisar as abordagens disponiveis para
abordar essa questéo, referenciando as obras de autores que tratam do assunto. Ao
mesmo tempo, buscou-se esclarecer conceitos directamente relacionados a monitoria
de pacientes com hipertensao, apresentando as ideias de especialistas e autores sobre
as tecnologias de informacédo e seu uso global na area da saude. Com base nas
pesquisas realizadas, incluindo o caso de estudo, ficou evidente a necessidade de

desenvolver um sistema para a monitoria continua de pacientes com hipertensao.
» Resultados da submisséo do questionario

Dado o carater mais especifico do tema, foi realizado um questionario junto ao ICOR.
Neste questionario, de forma clara, simples e objectiva, o 6rgdo pode expressar as
principais dificuldades que a instituicdo enfrenta no que diz respeito a gestdo do
calendério académico e descrever as melhorias que a organizagdo gostaria de ver
implementadas para solucionar os problemas atuais. Abaixo, apresentamos os principais

pontos coletados:
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e De forma geral, no ICOR, ndo existe uma plataforma para gerir a monitorizacao
continua de pacientes hipertensos. Actualmente, essa monitoria é realizada de
maneira ndo sistematica em termos de tecnologia;

e Foi notavel, em partes o desconhecimento da importancia de um sistema que
pudesse aumentar o empoderamento dos pacientes, incentivando-os a se
envolver activamente em seu proprio cuidado na gestdo de doencas cronicas,
como a hipertensao;

e NAao existem métricas claras para se ter dados precisos de rastreamento
adequado para monitorar o niumero de pacientes que estdo actualmente em
tratamento para hipertensao;

e NAao existe uma visdo clara e transparente sobre como esta progredindo o

tratamento desses pacientes.

» Desenho e desenvolvimento do prototipo

A revisao de literatura influenciou no desenho apresentado na proposta de solugéo,
pelas visitas junto ao caso de estudo e pelo resultado do inquérito submetido, tendo sido
colhidos quais os desafios e as principais situacfes que tornam a colaboragcdo entre

pacientes e médicos quando se fala da monitorizacdo de pacientes hipertensos.

O desenvolvimento do protétipo foi tomado como base o modelo de arquitectura
apresentado no capitulo V. Optou-se por desenvolver uma aplicagdo mobile e web pela
natureza do sistema, como foi apresentado no capitulo Il. Deste modo, foram

selecionadas as tecnologias adequadas para os requisitos do sistema.

Importa referir que, devido a limitacdo do tempo e factores externos alinhados a algumas
implementagbes técnicas, foram somente implementados 0s requisitos essenciais e

importantes do sistema.
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7. Capitulo VIl — Considerac¢des Finais

7.1. Constrangimentos

Durante a realizacdo do trabalho foram encontrados constrangimentos, em relacdo a
natureza do saber tedrico da monitoria de pacientes hipertensos, devido ao facto de ser
um tema vasto e ao nivel de maturidade tecnoldgica que solucdes deste tipo exigem em
termos de arquitectura durante o desenvolvimento da solu¢do. Sendo que, a maioria das
ferramentas e tecnologias disponiveis para a monitorizacdo de pacientes hipertensos
sdo de custos elevados, o que aumentou a complexidade do projecto, especialmente
considerando a falta de solu¢fes prontas disponiveis no mercado. Isso levou o autor a
desenvolver alternativas que oferecessem funcionalidade e confiabilidade para a

resolucao desse desafio.

7.2. Conclusodes

Com a realizacdo deste trabalho, conclui-se que as ferramentas tecnoldgicas podem
desempenhar um papel fundamental no aprimoramento da monitorizacdo de pacientes
hipertensos no contexto do ICOR. Ao longo desta pesquisa, foi identificada a
necessidade premente de um sistema de monitorizagdo remota que possa fornecer
informacdes em tempo real e promover a colaboracdo eficaz entre pacientes e

profissionais de saude.

As pesquisas realizadas durante a revisdo bibliografica demonstram que a
implementacdo de um sistema de monitorizacdo remota de pacientes hipertensos,
especialmente com o uso de tecnologias vestiveis, tem o potencial de transformar
significativamente a abordagem tradicional de cuidados de salde. O sistema proposto
pode abordar varias limitacdes identificadas na préatica actual de monitorizacdo de
pacientes com hipertenséo, trazendo beneficios tanto para os pacientes quanto para 0s

profissionais de saude.

O sistema proposto neste relatério sera implementado utilizando tecnologias de ponta
para garantir sua eficacia e confiabilidade. As principais plataformas e tecnologias
incluirdo uma plataforma web, um aplicativo mével para dispositivos Android e iOS,

dispositivos vestiveis como pulseiras e reldgios inteligentes, armazenamento em nuvem,
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analise de dados avancada, comunicagcao segura, integracdo com sistemas de saude
existentes, controle de acesso baseado em funcdes, recursos educacionais para
pacientes e lembretes de medicamentos, apoiando a gestdo na tomada de decisdo
sempre que necessario. Sem contar com o grau de satisfacdo que o sistema vai trazer
para as partes interessadas, pois o maior objectivo da engenharia € melhorar a vida das

pessoas em qualquer area de actividade.

Em relacdo a criacdo de um sistema proprietario para a monitorizacdo de pacientes
hipertensos no ICOR, foi apresentada uma solucdo actual existente. Primeiramente,
considerou-se que € mais viavel para o ICOR desenvolver uma solucao proprietéaria,
mesmo que isso demande mais tempo para concepgao e seja mais exigente em relacao
a maturidade tecnolégica, devido a natureza especifica do sistema proposto. Ainda
assim, uma solucao proprietaria destaca-se como a op¢ao mais vantajosa em termos de
custos e seguranca de dados para a instituicdo. No caso da monitorizacao de pacientes
hipertensos no ICOR, onde actualmente ndo existe solucdo pronta disponivel no
mercado, a escolha por uma solugéo proprietaria proporciona um maior controle sobre a
seguranca dos dados dos pacientes. Portanto, a opcdo por uma solucdo proprietaria
permite ao ICOR estabelecer padrées de seguranca mais rigorosos e garantir a

confidencialidade dos dados dos pacientes.

O objectivo geral do trabalho foi alcancado, foi possivel estudar uma forma de resolver o

problema apresentado e desenhar a respectiva proposta de solugéo.
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7.3. Recomendacodes

Considerando os resultados deste trabalho, sugerem-se as seguintes recomendagdes

para trabalhos futuros:

Sugere-se que se implemente uma solugéo que vai se comunicar com a solugcao actual
gue visa disponibilizar recursos educativos interativos na plataforma, que vai oferecer
informacgdes sobre hipertensdo, habitos saudaveis, dieta e exercicios. Esses recursos
poderiam ser videos explicativos, infograficos interativos ou mesmo tutoriais
personalizados, de modo a proporcionar aos pacientes, informacdes valiosas sobre sua
condicdo e promover um melhor entendimento sobre como gerir e controlar a

hipertensao.

Recomenda-se explorar a possibilidade de integrar sensores de frequéncia cardiaca e
pressdo arterial em dispositivos usados para a medicdo de pressdo arterial nas
farmacias. Esses sensores poderiam ser desenvolvidos para fornecer leituras precisas e
em tempo real, permitindo que os pacientes monitorem suas condi¢cdes de saude de

forma continua e conveniente.

Devido a limitacdo do tempo e escopo do trabalho ndo foi possivel trazer casos de
monitoria de pacientes com hipertensédo a nivel global e ou nacional, pelo que foi feito
um estudo olhando para o ICOR como um ambiente corporativo comum. Recomenda-se
ao ICOR que possa desenvolver a cultura do uso das TIC para a gestédo de informacéao

devendo ser antecipado por um estudo aprofundado sobre a implementacéo deste.
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Apéndice

Apéndice 1 — Guiao de Entrevista

Tema: Desenvolvimento de um sistema de monitorizag&o remota de pacientes com

hipertensao utilizando tecnologias vestiveis.

Notas: Saudacdes, o0 meu home é Marcos Fabido Chichava, estudante do 5.° nivel do
curso de Licenciatura em Engenharia Informatica, convido-o(a) a preencher o formulario

abaixo, que serve para dar informacgfes para concepc¢éao do trabalho de final de curso.

Perguntas

1. Como o ICOR actualmente monitora a pressao arterial de seus pacientes com
hipertenséao?

2. Como os pacientes com hipertensdo sédo orientados a monitorar sua pressao
arterial em casa?

3. Qual é o papel dos médicos no acompanhamento dos pacientes com
hipertensédo?

4. Como o ICOR avalia a eficacia do tratamento da hipertensao?

5. O ICOR planeja implementar uma plataforma de acompanhamento de pacientes
com hipertensao no futuro?

6. Quais sao os desafios enfrentados pelo ICOR no acompanhamento de pacientes
com hipertensao?
7. Existe alguma informacéo adicional que n&o esteja no escopo das questdes que

deseja partilhar? Se sim, qual(is)?

Al.1l



Respostas Colhidas Junto ao Quadro representante do ICOR

1.R.: O ICOR néo possui um sistema informatizado de monitorizacéo da pressao
arterial. Os pacientes geralmente avaliam sua pressao arterial em casa ou em uma
farmacia e podem entrar em contacto com o médico através de chamadas ou

WhatsApp se tiverem preocupacoes.

2.R.: Os pacientes sao incentivados a medir sua presséo arterial em casa usando um
aparelho que eles adquirem. Eles também podem optar por fazer medi¢cdes em uma

farmacia e registar os resultados para revisdo posterior.

3.R.: Os médicos prescrevem medica¢ao e orientam os pacientes sobre como
monitorar sua pressao arterial em casa. Os pacientes podem entrar em contacto com
0s médicos por meio de chamadas ou WhatsApp em caso de preocupacdes ou se a

presséao arterial estiver fora do controle.

4.R.: O critério usado para avaliar a eficacia do tratamento da hipertenséo é a
medicao da pressao arterial. Os médicos analisam as leituras de pressao arterial dos

pacientes para determinar a eficacia do tratamento.

5.R.: Actualmente, o ICOR néo possui uma plataforma de acompanhamento de
pacientes com hipertensao. A informacdo € armazenada em formato de processo
clinico em papel. No entanto, o ICOR possui infraestruturas informéticas locais e
baseadas na nuvem, o que pode indicar a possibilidade de considerar sistemas

informatizados no futuro.

6.R.: Um dos desafios mencionados é a importancia da percepc¢ado da doenca pelo
paciente, pois o controle da hipertensao requer a participacdo ativa do paciente. Além
disso, 0 ICOR destaca a necessidade de os pacientes compreenderem sua doenca,
fazerem a monitoria adequada, aderirem ao tratamento medicamentoso e interagirem

com os medicos durante consultas presenciais.

7.R.: N/A

Tabela Al 1: Respostas do Questionario de Entrevista
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Apéndice 2: Descri¢cao de Casos de Uso

Nome Registar Utilizador
Referéncia UCO001
Descricao Permite ao utilizador criar diferentes tipos

de utilizadores, atribuindo-o as suas

permissdes
Actor A4
Prioridade Essencial
Pré-condicao Estar autenticado e ter privilégios para

aceder o recurso

Pos-condicéo Utilizador criado

Fluxos de eventos

1. O actor clica em “Gestéo de utilizadores”;
2. O actor clica em “Adicionar utilizador”;
3. O actor insere o0s seguintes Campos:
» Departamento;
» Tipo de Utilizador;
» Nome,
» Emall;
» Telefone.
4. O actor clica em “Salvar”;
6. O sistema valida os dados inseridos;
7. O sistema cria o utilizador;

8. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Fluxo secundario

Passo 6: Caso os dados do utilizador ja existam no sistema, o sistema vai retornar um

erro, informando que o utilizador ja foi criado.

Tabela A2 1: Descricdo do caso de uso - Registar Utilizador

A2.1



Nome Gerir Permissodes do utilizador

Referéncia uCo002

Descrigcédo Essa funcionalidade, permite conceder ou
remover privilégios de a
informacé&o aos utilizadores.

Actor A4

Prioridade Essencial

Pré-condicao Estar autenticado e ter privilégios para
aceder o recurso

Pos-condicéo Permissdes do utilizador actualizadas

Fluxo de eventos

~N O o b~ WwDN P

. O actor clica em “Gestéo de utilizadores”;

. O actor procura no utilizador que pretende actualizar;
. O actor clica em “Gerir Permissdes”;

. O actor clica no botédo “Adicionar permissao”;

. O actor indica a permisséao;

. O actor clica em “Salvar”;

. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Fluxo secundario

~N O o b~

. O actor clica em “Remover permissao”;
. O actor indicar a permissao;
. O actor clica em “Salvar”;

. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Tabela A2 2: Descricdo do caso de uso - Gerir Permissdes do utilizador
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Nome Inserir registo de PA (Pressao Arterial)

Referéncia UuC003

Descricao Este caso de uso permite inserir registos
de presséo arterial no sistema. de pressao
arterial sistolica e diastdlica.

Actor Al, A2, A3

Prioridade Essencial

Pré-condicao

Estar autenticado e ter privilégios para

aceder o recurso

Pos-condicéo

Dados de pressao arterial adicionados

Fluxo de eventos

1. O actor clica em “Inserir registo de PA”;
2. O actor insere 0s seguintes campos;

Data

Hora

vV V V V V

3. O actor clica em “Salvar”;

7. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Valores de presséao arterial sistélica
Valores de presséao arterial diastdlica

Frequéncia Cardiaca

Fluxo secundéario

4. O actor clica em “Editar registos de PA”;
5. O actor altera os campos pretendidos;
6. O actor clica em “Salvar”;

7. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Tabela A2 3: Descri¢cdo do caso de uso - Inserir registo de PA (Presséo Arterial)
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Nome Registar dados do paciente

Referéncia Ucoo4

Descricao Este caso de uso permite ao utilizador
registar informac6es detalhadas de um

paciente no sistema.

Actor A2
Prioridade Essencial
Pré-condicao Estar autenticado e ter privilégios para

aceder o recurso

Pos-condicéo Dados do paciente adicionados

Fluxo de eventos

1. O actor clica em "Registar dados do paciente”;

2. O actor insere 0s seguintes campos relacionados a dados pessoais;
Nome do paciente

Data de nascimento

Género

Contacto

YV V V V V

Morada
3. O actor insere 0s seguintes campos relacionados Informacdes médicas adicionais
» Historico de doencas
» Alergias
o Alergias a medicamentos
o Alergias a alimentos
o Alergias a substancias
» Lista de medicamentos em uso
o Nome
o Dosagem
o Frequéncia
» Cirurgias anteriores
o Data

o Tipo de procedimento
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o Local
» Exames médicos anteriores
o Radiografias
o Andlises de sangue
o Ultrassonografias
» Historico familiar de doencas
» Estilo de vida e habitos
o Dieta
o Exercicios
o Consumo de éalcool e tabaco
o Sono
o Estresse
» Eventos significativos
o Eventos de acidentes
o Internagbes
o Traumas
» Resultados de tratamentos anteriores
o Eficécia do tratamento
o Efeitos colaterais

» Outras observagdes

(o2}

. O actor clica em “Salvar”;

\l

. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Fluxo secundario

4. O actor clica em "Editar dados do paciente”;
5. O actor altera os campos pretendidos;
6. O actor clica em “Salvar”;

7. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Tabela A2 4: Descri¢cdo do caso de uso - Registar dados do paciente
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Nome Registar sintomas e observacoes

Referéncia UCO005

Descricao Este caso de uso permite ao utilizador

sobre o paciente.

registar sintomas, observacfes e notas

Actor A2
Prioridade Essencial
Pré-condicao Estar autenticado e ter privilégios para

aceder o recurso

Pos-condicéo Sintomas e observacdes registados

Fluxo de eventos

1. O actor clica em "Registar sintomas e observacdes”;
2. O actor seleciona o paciente a que se referem os sintomas e observacoes;
3. O ator insere informacdes, incluindo:
» Data
» Hora
» Observactes
» Sintomas
6. O actor clica em “Salvar”;

7. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Fluxo secundario

. O actor clica em "Editar sintomas e observagdes";
. O actor altera os campos pretendidos;

. O actor clica em “Salvar”;

N O o b~

. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Tabela A2 5: Descricdo do caso de uso - Registar sintomas e observacdes
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Nome Enviar Mensagem

Referéncia UCO006

Descricao Este caso de uso permite ao utilizador

enviar mensagens a outros utilizadores do

sistema.
Actor Al, A2
Prioridade Importante
Pré-condicao Estar autenticado e ter privilégios para

aceder o recurso

Pos-condicéo Mensagem enviada

Fluxo de eventos

1. O actor clica em "Enviar Mensagem"

2. O actor seleciona o destinatario da mensagem.;
3. O actor escreve o conteudo da mensagem:

4. O actor clica em “Enviar”;

5. O sistema exibe uma mensagem de sucesso.

Tabela A2 6: Descri¢cdo do caso de uso - Enviar Mensagem
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Nome Enviar Prescricdo de Médica

Referéncia Ucoo7

Descricao

Este caso de uso permite ao utilizador

criar prescricdo médica para o paciente.

Actor A2

Prioridade Importante

Pré-condicao

Estar autenticado e ter privilégios para

aceder o recurso

Pés-condicédo Prescricdo médica criada

Fluxo de eventos

1.
2.
3.

© 0 01 b

O actor clica em "Enviar Prescricdo de Médica";

O actor seleciona o paciente para o qual deseja prescrever medicacao;
O actor adiciona os seguintes detalhes a prescri¢ao:

Nome do medicamento

Dosagem

Frequéncia de administragéo

Duracgéao da prescricao

vV V V V V

Instrucdes adicionais, (se necessario);

. O actor clica em "Enviar Prescricdo";
. O sistema valida a prescricdo e a associa ao paciente selecionado;
. O sistema notifica o paciente sobre a nova prescricdo de médica;

. O sistema exibe uma mensagem de sucesso confirmando o envio da prescricao.

Fluxo secundéario

© 0 01 b~ N O

. O sistema exibe uma mensagem de erro indicando que a prescri¢ao €é invalida,
. O actor corrige as entradas

. O actor clica em "Enviar Prescri¢éo"

. O sistema valida a prescricdo e a associa ao paciente selecionado;

. O sistema notifica 0 paciente sobre a nova prescricdo de medica;

. O sistema exibe uma mensagem de sucesso confirmando o envio da prescri¢céo.

Tabela A2 7: Descricdo do caso de uso - Enviar Prescricdo de Médica
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Nome Ver Registos de PA

Referéncia Uucoo08

Descricao Este caso de uso permite que o
profissional de saude visualize os registos

de pressao arterial dos pacientes.

Actor Al, A2
Prioridade Essencial
Pré-condicao Estar autenticado e ter privilégios para

aceder o recurso

Pos-condicéo Sintomas e observacdes registados

Fluxo de eventos

1. O actor clica em " Ver Registos de PA";
2. O sistema exibe a lista de registos de presséao arterial, incluindo data, hora, valores

de pressao arterial sistélica e diastdlica e frequéncia cardiaca.

Tabela A2 8: Descricao do caso de uso - Ver Registos de PA
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Apéndice 3: Diagrama de Classes da Proposta de Solugao

TipoUtilizador

+ld It

+ deserican: Sting

T

# nome: Sting
———{# genero: Sring
# cantacto: String
# morada: String
# tipoUllizador

# pormissan

# activa

+ gescricaa: String

InformacaoMedica

Wearable Mensagenm PrescricaoMedica
+idzint #idint kit
# canteudo; Sling + medicamanto; Slring
# dataEnvio: Date + desagem: String
# remetente: Ullizador + Iraquenia; Sliing
# destinatario: Utilizador + duracao: String
+ instucoss: Sting
#medica: ProfissionalSauds
# paciente: Paciente
Permissao
= i int
Utllizador +id int
+ cadigo: String
#id:int + historicoDoer

# alergias: Alergial]
# medicamentosEmUso: Medicamenta]
# einurgiasAnteriores: Girurgial]

# onameshloticosAnteriores: Examef]
+ historicoFamiliarDosnezs: Sting

4 estlovidaHabiras: EstlavidaHabitas
# eventosSignificativos: Eventol]

4 sAntar

Alergia
+id: It
<> + tipo: Sting
= sigsorivan; Shing
Medicamento
~id:int
+ nome: Siring
+ dosagam; Sting
+frequencia: String
Cirurgia

+ ohservacoes: String

Sintoma

Tecnico IT ProfissionalSaude Paciente
- idint +id: int +idiint
+funcao # informacosshledicas: Informasachledioa
# sintomas: Sintamal)
PressaoArterial
=il int
+idint
+ date: Date
+data: Date
= hera; Tima
+ Hora: Time

~ fraquenciaCardiaca: int
- prassacSistoliza: int
pressaoDiastolica: int

# paclants: Pacienle

+ descrica: Sting

+id: int
+ data Dale
+ tipaP rocedimenta: Sting

= local: Sting

Exame

~id:Int
+tipo: String

~ resullados: Siring

EstiloVidaHabitos

+id: int

+ dieta: String

+ BXEICICION

gl
+ cansumodlcooiTabaco: String
= sana; Sling

+ estresse: Siring

Tratamento

+idk int
+eficacla: String

+ efeitosColaterais: String

Evento

Figura A3 1: Diagrama de Classes da Proposta de Solugédo

+id: int
+ data: Date
*+tipo: String

+ descrican: Sting
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Apéndice 4: Diagramas de sequéncia

Profissional

de Saude

1. Acede ao sistema

Sistema

2.1. Validar Credenciais

»
Ll
1.1. Sistema apresenta a tela de login
2. Iniciar Sessao(utilizador e palavra-passe)
alt
4. .............................. R R A R LSRRI
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
.‘. ............................................................................................
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de erro
2.3. Sistema apresenta pagina inicial
.‘. ............................................................................................
3. Clica em Pacientes
< 4. Sistema apresenta lista de pacientes

5. Selecciona um Paciente para visualizagdo

6. Sistema exibe detalhes do paciente seleccionado

Figura A4 1: Diagrama de sequéncia - Ver dados do paciente
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Profissional

. Sistema
de Saude
1 1
] Ll
' 1. Acede ao sistema '
L
2. Iniciar Sessao(utilizador e palavra-passe) o
>
' 2.1. Validar Credenciais
alt
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
4 L e
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
2.3. Apresenta pagina inicial
4 ............................................................................................
3. Clica em Pacientes o
4. Apresenta lista de pacientes
‘ ............................................................................................
5. Clica em Adicionar Paciente o
P
- 6. Sistema apresenta formulario para preenchimento
7. Preenche o formulario
»
< 7.1. Sistema apresenta formulério preenchido
8. Clica em Salvar
.
Ll
8.1. Validar Dados Inseridos
alt P P P
6.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
4 ............................................................................................
6.2. Sistema apresenta uma mensagem de erro
- .
Pg

Figura A4 2: Diagrama de sequéncia - Registar novo paciente
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Paciente

1. Acede ao sistema

Sistema

2.1. Validar Credenciais

.
L
1.1. Sistema apresenta a tela de login
2. Iniciar Sessao(utilizador e palavra-passe)
alt
4. .............................. R R R AR ARSI LIERILLEE
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso

2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso

2.3. Sistema apresenta pagina inicial

3. Clica em Registos de Presséo Arterial

4. Sistema apresenta lista de registos de Pressé&o Arterial

5. Selecciona um Registo de Presséo Arterial para visualizagéo

6. Sistema exibe detalhes do registo seleccionado

Figura A4 3: Diagrama de sequéncia - Ver detalhes de um registo de pressao arterial
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Profissional

. Sistema
de Salde
o 1. Acede ao sistema N
1.1. Sistema apresenta a tela de login
2. Iniciar Sessao(utilizador e palavra-passe) -
Lad
2.1. Validar Credenciais
alt
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
‘ ......... T LT L TR PSP
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de erro
2.3. Apresenta pagina inicial
.‘ ............................................................................................
3. Clica em Registos de Pressao Arterial o
»
< 4. Apresenta lista de registos de Pressao Arterial
5. Clica em Adicionar Registo de Presséo Arterial .
»
< 6. Sistema apresenta formulario para preenchimento
7. Preenche o formulario
>
< 7.1. Sistema apresenta formulario preenchido
8. Clica em Enviar
|-
Ladl
8.1. Validar Dados Inseridos
alt PP P PP PP
8.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
4 ............................................................................................
8.2. Sistema apresenta uma mensagem de erro
- -
<

Figura A4 4: Diagrama de sequéncia - Criar novo registo da presséo arterial
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Profissional

. Sistema
de Saude
1
] 1
) 1. Acede ao sistema )
g
1.1. Sistema apresenta a tela de login
2. Iniciar Sessao(utilizador e palavra-passe)
2.1. Validar Credenciais
alt
4 .............................. R R R AR ARSI LIERILLEE
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
e T P P
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
2.3. Sistema apresenta pagina inicial
4 ............................................................................................
3. Clica em Prescri¢cdes Médicas
4. Sistema apresenta lista de prescrigbes médicas
5. Selecciona uma Prescrigdo Médica para visualizagdo
6. Sistema exibe detalhes da Prescrigdo seleccionada
L o
'¥' %

Figura A4 5: Diagrama de sequéncia - Ver detalhes de uma prescrigdo médica
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Profissional

de Saude

Sistema

2.1. Validar Credenciais

8.1. Validar Dados Inseridos

1
= 1. Acede ao sistema
>
< 1.1. Sistema apresenta a tela de login
2. Iniciar Sessao(utilizador e palavra-passe) o
»
alt
‘ ............. R R AR LR LT
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
g )
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
2.3. Apresenta pagina inicial
.‘ ............................................................................................
3. Clica em Prescrigdes Médicas o
Ll
< 4. Apresenta lista de prescrigdes médicas
5. Clica em Adicionar Prescri¢gdo Médica o
Lgl
- 6. Sistema apresenta formulario para preen
7. Preenche o formulario
>
7.1. Sistema apresenta formuléario preenchido
.‘ ............................................................................................
8. Clica em Enviar
P
alt e
6.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
P PP
6.2. Sistema apresenta uma mensagem de erro
- .
<

Figura A4 6: Diagrama de sequéncia - Enviar uma nova prescricdo médica
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Profissional Sistema

de Saude

1
o 1. Acede ao sistema =
»
1.1. Sistema apresenta a tela de login
2. Iniciar Sessao(utilizador e palavra-passe)
' 2.1. Validar Credenciais
alt
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
4 ..... L e
2.2. Sistema apresenta uma mensagem de sucesso
Apresenta pagina inicial
4 ...........................................................................................
3. Clica em Mensagens
< 4. Sistema apresenta lista de mensagens
5. Clica em Nova Messagem o
»
7. Escreve a Mensagem
< 8. Sistema apresenta a mensagem
9. Clica em Enviar
alt
6.2. Sistema apresenta uma mensagem de erro
>
1 1

Figura A4 7: Diagrama de sequéncia - Enviar nova mensagem

A4.7



1. Envia Mensagem()

Paciente Profissional
de Saude
-

L
< 2. Recebe Mensagem() .
T -

Figura A4 8: Diagrama de sequéncia - Comunicar via mensagem
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Apéndice 5: Diagrama de estados

"

Finalizagéo Reavaliagéo

Censulta Inicial Acompanhamento

Em Tratamente
Comumcams de Estabilidade

Profissional de Saiide

Figura 5 1: Diagrama de Estados do Ciclo de Saude dos Pacientes
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Apéndice 6: Interfaces do sistema

; INSTITUTO DO CORAGAC

Inicie a Sessao

Email

2 ‘
(=)

Palavra-passe

6 |

s \fﬂ PRESSAO ARTERIAL

Figura A6 1: Tela de inicio da Sessao
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§ \TH PRESSAO ARTERIAL (7""'9”9«mRm ‘ 9

Painel Principal

& o
O J -
24682 3456 256
Eventos Recentes
Condigéo actual dos Pacientes
— / ™~
4 O AN
,//
~ * Mau
— 2346 36%
/
SN /
/ \ / * Regular
/ -/ 38%
- - Bom
25%

Figura A6 2: Painel Principal
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S "'fﬂ PRESSAO ARTERIAL

‘.Q Pacientes

Listar Pacientes
Histérico Médico

Adicionar novo Paciente

Leituras de PA

Mensag
Relatorios

Configuragées

~
[ &|
=]
@
e

Ajuda & Suporte

1
g

QICOR

Lista de Pacientes

Y
#s  NoME GENERO cioADE BAIRRO

1 Imani Mabunda F 32 Maxixe Wimbe

2 Matias Mandlakazi M 25 Manhica Maragra

3 safira Cossa F a0 Maputo Bagamoyo

4 Jilio Matusse M 28 Massinga Massinga

5 Lina Nhantumbo F 35 Mandlakazi Mandlakazi

6 Assane Chemane M 22 Xai-Xal Xicumbane

7  Salomao Munguambe M 30 Chibuto Chibuto

8  Inés Chirindza | 29 Maputo Malhazine

9 Anseimo Tembe M 37 Matola Ponta de Ouro
10 Elisa Mutemba F 26 Boane Gueguegue

+ Adi

CONTACTO

82123 4567

842345678

86 345 6789

87 456 7890

85 567 8901

82 678 9012

84789 0123

86 890 1234

87 9012345

85012 3456

ionar Pay

Figura A6 3:

Pagina de Lista de Pacientes
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5 \Tﬂ PRESSAO ARTERIAL

Historico médico

CICOR

T 06 GoRAGAD

Historico do Paciente

— Detalhes de Identificagtio

Nome do paciente Numero de identificagao do paciente Contacto
Inés Chirindza 1011000269414 B6 8901234
Data de nascimento Género
15/04/1994 Feminino
Cidade Bairro
Maputo Malhazine
-
- Histérico Médico ~
Ultima Consulta Diagnosticos Anteriores
10 de outubro de 2023, verificagéo de pressdo arterial. Hipertensdo moderada.
Resultados de Exames Recentes Medicamentos Prescrites
NfA Losartana, 50mg/dia.
-
e Registos de Monitoria -~
Dados Vitals Anteriores Registos de Medigao Anteriores
Press@c arterial: Média de 140/90 mmHg Monitarizagdo regular da pressao arterial.
Anotogoes
Variagées na pressdo arterial observadas em periodos de maior stress.
J
— Observagoes/Notas Clinicas Histérico de Tratamento
Progressao da Condigéo Ihes dos Tratamentos
Estabilidade com o tratamento actual. Inicio de Losartana ha & meses.
sintomas Atuais Mudangas na Medicagto
Leves tonturas esporadicas. Aumento da dosagem hd 2 meses.
= Recomendagdes e Planos Futuros =
- Plano de Tratamento Futuro: Avaliar eficacia atual da medicagao.
- Consulta de Acompanhamento: Agendada para 30 de novembro de 2023.
— Anotagoes de Feedback ~

- Paciente relata melhora nas tonturas, mas alguma preccupag@e com a consisténcia da pressdo arterial.

- Médico destaca importdncia de monitoria continua @ gestdo do stress.

Figura A6 4: Pagina do Historico do Paciente
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S\TN PRESSAO ARTERIAL (7""'99«5- ‘

Adicionar novo Paciente

Informagbes Pessoals Informagées Médicas salvar
Nome do Paciente Data de Nascimento Género
Contacto Cidade Bairro

iy

Figura A6 5: Formulario para adicionar novo paciente
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