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RESUMO

Muitas pessoas, que devem seguir um tratamento médico, especialmente para Doencas Cro-
nicas ndao Trasnmissiveis (DCNT), precisam ingerir diariamente um nimero consideravel de
medicamentos, porém, por qualquer motivo que seja, rotina ou memoria, deixam de ingeri-los
regularmente, tornando o tratamento ineficiente, assim como ocasionando um possivel desper-
dicio de remédios, ao expirar a data de validade, quando o paciente simplesmente abandona
o tratamento. E com o crescimento do uso de smartphones, principalmente por idosos, este
trabalho traz uma visao do desenvolvimento do aplicativo Hora de Cuidar (HDC), um aplicativo
multiplataforma para dispositivos méveis e web na drea da sadde, cujo objetivo € aumentar a
adesdo dos pacientes ao tratamento, diminuir a evasdo e desperdicio de medicamentos, por meio
de notificacdes com alarme sonoro e imagem da medicacdo como um auxilio visual. Realizando
um levantamento de requisitos por meio de entrevistas e formuldrios de pesquisa de campo, serd
definida sua construgdo, utilizando modernas e atuais tecnologias de desenvolvimento, como
Firestore, Flutter, Kotlin e RoomDB. Por fim, conforme os resultados obtidos em campo, projetar

e desenvolver um protétipo funcional, e assim realizar testes com possiveis usudrios.

Palavras-chave: doencas cronicas nao transmissiveis; lembretes; autocuidado.



ABSTRACT

Many people who need to follow a medical treatment, especially for Non-Communicable Chronic
Diseases (NCDs), must take a considerable number of medications daily. However, for various
reasons such as routine or memory, they often fail to take them regularly, making the treatment
ineffective and potentially leading to waste of medications when they expire, as the patient simply
abandons the treatment. With the growing use of smartphones, particularly among the elderly, this
work presents the development of the app "Hora de Cuidar"(HDC), a multi-platform application
for mobile and web devices in the healthcare sector. The aim is to increase patient adherence
to treatment, reduce dropout rates, and minimize medication waste through notifications with
sound alarms and visual images of the medications as visual aids. A requirements survey will
be conducted through interviews and field research questionnaires to define its development,
utilizing modern and current development technologies such as Firestore, Flutter, Kotlin, and
RoomDB. Finally, based on the results obtained in the field, a functional prototype will be

designed and developed, followed by testing with potential users.

Keywords: non-communicable chronic diseases; reminders; self-care.
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1 INTRODUCAO

Durante a vida, certas pessoas t€m necessidade de iniciar um tratamento de sadde,
seja por um breve periodo ou até mesmo por tempo indefinido, em busca de melhorar sua
qualidade de vida ou curar-se de uma doenca. Muitos destes tratamentos envolvem o uso
constante de remédios prescritos pelos médicos em sua consulta inicial, e que periodicamente
acompanham o avanc¢o do tratamento em relagdo ao paciente com consultas futuras. Entretanto,
nem sempre € possivel manter este acompanhamento, por motivos pessoais, financeiros ou de
locomocgdo de cada paciente, assim como o relacionamento entre médico e paciente e a falta de
comunicacdo afetam o tratamento e sua adesdo (Reiners et al., 2008).

Por ndo haver adesdo ao tratamento pelos pacientes, acarreta um aumento nos custos
com a saude publica, pois gera uma maior demanda na utilizacdo de seus servi¢os, como
pronto-atendimento, internacdes em enfermarias e na Unidade de Tratamento Intensivo (UTI).
Consequéncia da ndo adesao ao tratamento corretamente. (Freitas, 2018).

A adesdo ao tratamento vai depender também de como o paciente lida com a doenga,
alguns acabam com suas rotinas e comportamento alterados, entretanto o tratamento é uma forma
de diminuir os sintomas acarretados nestas mudancas. Logo, € muito importante que seja feito
algo para auxiliar o paciente no processo de aceitagdo e adesao (Freitas, 2018).

O envelhecimento populacional, resultado de um fendmeno demografico do século
XX, ocasionou uma reorganizacdo do sistema de satde, pois, por serem mais propensos a doengas
cronicas, tornou-se um desafio atender a todos os cuidados que esta parte da populacdo exige. E
com o aumento de doengas cronicas, a ingestdo de medicamentos pelos idosos também aumenta.
Porém, se houver controle e cuidado, leva-os a terem uma vida mais longa e independente (Nasri,
2008).

Uma maneira de lidar com a ndo adesdo ao tratamento, envolvendo médico e paciente,
¢ estabelecer um vinculo maior entre eles. Assim, o processo de aceitacao, mudanca de rotina,
esclarecimento de duvidas e procedimentos tem resultados positivos ao seguir um modelo
de decisdes compartilhadas. (Reiners et al., 2008). Ao passar dos anos, também houve um
crescimento no uso de smartphones da populagdo e de pessoas idosas, que vém aderindo a nova
tecnologia de celulares, sem ter problemas ao utilizar desde as fun¢des bésicas do dispositivo,
até mesmo aplicativos populares de chat e redes sociais. Porém, alguns problemas normalmente
relatados por usudrios idosos sdo devido a deficiéncia visual leve, onde aplicativos com um

layout composto por elementos pequenos, principalmente textos, tornam-se desinteressantes
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para este grupo de usudrios (Mohadisdudis; Ali, 2014).

A popularizacdo dos smartphones teve grande impacto logo apds a revolugdo de
internet e redes sociais. E com o avan¢o da tecnologia, se tornaram verdadeiros computadores
portdteis, com praticamente as mesmas funcionalidades, acesso a internet, diversos aplicativos,
tanto de entretenimento quanto de comunicacio. Porém, com a vantagem de ser portétil, podendo
lhe acompanhar onde quer que vocé va (Cargnin, 2017).

Com a possibilidade de resolver problemas, auxiliar na tomada de decisdes, moni-
toramento, utilizacdo de sensores e rapida troca de informagao, contribuiu para o aumento na
oferta e demanda de aplicativos na drea da saude (Tibes et al., 2014).

Este trabalho tem como proposito projetar e desenvolver o aplicativo Hora de Cuidar
(HDC), um aplicativo que busca encurtar a distancia entre médico e paciente, diminuir a evasao
ao tratamento e possibilitar o aumento na adesdao. Por meio de um smartphone ou tablet com
sistema operacional Android, ou um navegador web, ele ird acompanhar diariamente o paciente,
fornecendo informagdes importantes sobre seu respectivo tratamento e medicagdes, por meio de
alerta sonoro, visuais e vibratérios. E também enviando feedbacks do paciente ao médico, com
relatos pessoais, tais como, se houve total acesso a todos os medicamentos prescritos, se houve
algum efeito colateral no uso de algum remédio especifico, renovagdo da receita médica e outros.

As principais caracteristicas do aplicativo Hora de Cuidar (HDC) incluem: 1. O
uso da camera para realizar a captura da imagem da medicacao e exibi-la na notificacdo como
um auxilio visual, a fim de evitar enganos; 2. Notificacoes agendadas e customizadas com
alarme sonoro e imagem ilustrativa do medicamento a ser ingerido no exato momento em que
for programada para disparar; 3. Receber as receitas médicas por meio do banco de dados em
nuvem.

Os préximos capitulos deste trabalho estdo organizados da seguinte forma: O Ca-
pitulo 2 apresenta a fundamentacio tedrica. No capitulo 3, os trabalhos relacionados com dois
artigos publicados na IEEE Xplore (IEEE) e Scopus, assim como quatro aplicativos com uma
abordagem semelhante e que ja estdo disponiveis atualmente no mercado pela Playstore. O
capitulo 4 descreve a metodologia utilizada no desenvolvimento do aplicativo Hora de Cuidar
(HDC), tais como levantamento de requisitos, arquitetura, tecnologias utilizadas e prot6tipo. No
capitulo 5, sdo exibidos detalhes sobre o desenvolvimento do aplicativo. O capitulo 6 mostra
os resultados obtidos conforme o teste realizado na segunda versdo. E por fim, o capitulo 7 é

apresentado a conclusdo e trabalhos futuros.
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1.1 Objetivo Geral

Projetar e desenvolver um aplicativo de autocuidado para pessoas com Doencas Cro-

nicas nao Transmissiveis (DCNT) visando contribuir com o processo de adesdao medicamentosa.

1.2 Objetivos especificos

a) Levantar requisitos para definir as principais funcionalidades e layout;
b) Elaborar arquitetura e regras de negdcio;

¢) Definir qual a tecnologia mais favordvel para o desenvolvimento;

d) Desenvolver o aplicativo para o sistema android;

e) Avaliar a aplicacdo em ambiente controlado e real.
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2  FUNDAMENTACAO TEORICA

Neste capitulo sdo apresentados duas se¢Oes importantes, com base em algumas

citagOes, para dar fundamento ao tema proposto por este trabalho.

2.1 Gerenciamento da satde e Doencas Cronicas nao Transmissiveis

As Doencas Cronicas nao Transmissiveis (DCNT) sdo caracterizadas por multiplas
etiologias, altos fatores de risco, longo periodo de incubagdo, longa duracdo, origem nao
infecciosa e associagdo com pessoas com deficiéncias e fragilidades. Sao a principal causa de
morte no mundo, com elevada morbidade, perda de qualidade de vida e limitacdo significativa
nas atividades de trabalho e lazer (Ceara, 2020).

No Ceard, a propor¢ao de 6bitos por DCNT representou metade de todos 6bitos

registrados no ano de 2019 (53,6%), como ¢é apresentado na Figura 1.

Figura 1 —Propor¢do de 6bitos por DCNT segundo a Classificacdo Internacional das Doengas
(CID-10), Ceard, 2019%.
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O gerenciamento da sadde enfatiza o protagonismo do individuo em seu cuidado,
alinhando-se ao modelo de cuidado longitudinal. Essa abordagem permite que as pessoas
assumam um papel ativo, facilitando o monitoramento de sua saide em diversos ambientes,
incluindo o doméstico. Ao dar autonomia aos usudrios, o gerenciamento da satde contribui
para a detec¢do precoce de doengas, prevencao, tratamento de patologias e promogdo da satide
(Bernardes, 2016). Essa perspectiva € fundamental, especialmente para idosos com condi¢des
cronicas, pois promove uma maior adesao ao tratamento e melhora a qualidade de vida.

Destaca-se que o gerenciamento da saide € uma ferramenta essencial na prevencao
das DCNT. Essas condi¢des, como doencas cerebrovasculares, cardiovasculares, dislipidemias,
diabete mellitus, doengas respiratorias obstrutivas e neoplasias, representam um desafio signifi-
cativo para a sadide publica (Melo et al., 2019).

A énfase no cuidado de longo prazo e na autonomia do paciente pode resultar em
melhores desfechos de saude, ja que o gerenciamento eficaz permite a monitorizacdo continua,
a adesdo a tratamentos e a promog¢ao de habitos sauddveis. Essa abordagem integral é crucial
para reduzir a incidéncia e a gravidade dessas doengas, além de melhorar a qualidade de vida

dos individuos afetados.

2.2 O avanco tecnoldgico e seu impacto na satide

Os usudrios de smartphones tém crescido com o passar do tempo, de diversos tipos
e idades. Onde h4 dois sistemas operacionais predominantes, Android e iPhone Operating
System (108S), representando cerca de 98% do mercado. Isso demonstra a importancia que ambos
sistemas podem trazer de recursos e funcionalidades para a drea da saide. Nota-se que, pelo
grande nimero de usudrios de smartphones, pode-se dizer que a grande maioria dos pacientes
em geral possui um dispositivo mével contendo dados importantes que podem ser utilizados para
seu proprio bem em relagdo a saude, tais como medicdo cardiaca ou pressdo arterial (Massoomi;
Handberg, 2019).

Para a maioria dos pacientes, € possivel habitud-los a registrar seus dados manual-
mente em seu dispositivo, pois, jd que estdo na maior parte do tempo juntos, possibilita que eles
levem esses dados em suas consultas médicas. Consequentemente, torna-se mais ativa sua partici-
pacdo em seu tratamento, com um potencial de auxiliar no aumento da sua adesao. Portanto, com
o auxilio dos dispositivos moéveis, podemos substituir o monitoramento ambulatorial comum,

por exemplo, o Eletrocardiograma (ECQG), para certos pacientes com palpitacdes. A Figura 2
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mostra como € possivel estar monitorando o paciente por um longo periodo sem a necessidade
de monitores intermitentes em raras situacdes de palpitacdo, ja que o aparelho celular deste
paciente estd sempre proximo e sem gerar nenhum tipo de desconforto. Logo, também € possivel
fazer uma reeducagdo para incentiva-los no uso do smartphone em favor da sua saide. Como,
por exemplo, sempre estar armazenando e compartilhando dados referentes a seu tratamento
de maneira bem simples com o uso de um aplicativo com o médico responsavel pelo mesmo,
assim colaborando com um melhor acompanhamento médico e favorecendo uma evolugdo em

seu tratamento (Massoomi; Handberg, 2019).

Figura 2 — Exibicdo de frequéncia cardiaca do aplicativo iOS Health.
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Conforme o desenvolvimento do pais, a compra de celulares modernos fica bem
mais acessivel para a populacdo em geral, e quando hd um aumento no uso destes dispositivos
para melhorar a saide do usudrio, possibilita o desenvolvimento de aplicativos voltados para
telemedicina. Com o avanco rdpido nas especificacdes técnicas e eficiéncia de aparelhos eletroni-
cos, favoreceu o surgimento de dispositivos com um alto desempenho na geracido de imagens.
Com isso, as cameras integradas aos dispositivos mais recentes tém a capacidade de capturar
fotomicrografias de 6tima qualidade por meio de um microscépio (Lopez et al., 2020). Existem
varios estudos, onde destacam o uso de cameras digitais ou de dispositivos moveis em imagens
biomédicas, fluorescéncia e andlise patoldgica, mostrando ser altamente capaz sua utilidade
clinica (Shin et al., 2010). Porém, outros autores recomendam, dependendo da situagao, utilizar

um tipo especifico de cimera, a fim de obter uma maior qualidade das imagens (Roy et al., 2014).
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Os smartphones, por possuirem uma considerdvel quantidade de armazenamento,
processador, memoria e uma tela longa, possibilitam seu uso na drea da saide de uma maneira
muito eficiente e eficaz (Boulos et al., 2011). Portanto, eles permitem que médicos e pacientes
tenham acesso a dados oportunos (Bindhim; Trevena, 2015) e também possam servir para educar
o paciente (Piette et al., 2015). Logo, o paciente terd a seu dispor diversas ferramentas a qualquer
momento em suas maos, como, por exemplo, aplicativos para lembra-lo de tomar sua medicacao
no hordrio correto, se necessita de reposi¢ao, entre outras. Mais uma vantagem do uso de
smartphones em um ambiente clinico € o seu tamanho, portabilidade e por ser semelhante a
um computador, pode executar tarefas e auxiliar o médico, facilitando algumas a¢des rotineiras
(Bedno; Vicsik, 2014). Tais quais, dar assisténcia em diagndsticos, progndsticos, tratamento
médico e tomada de decisdes, com isso, € possivel obter uma maior qualidade ao servigo prestado
durante o atendimento (Valle et al., 2017).

Nos ultimos anos, tem crescido o interesse em sistemas madveis para o setor da sadde.
A Organizacdo Mundial da Saide (OMS) definiu o termo mHealth em uso de dispositivos moveis
para o suporte e entrega de servicos médicos e de saide publica. E sua grande utilidade se
da pelo fato do dispositivo possuir diversos tipos de recursos, como servigos de mensagens de
texto, chamadas de voz, sistemas globais de posicionamento, bluetooth, entre outros (Cameron
et al., 2017). Muitos estudos foram feitos na intenc¢ao de avaliar a eficicia do uso de mHealth
nas praticas de saide e tratamento de doengas cronicas (Gandhi et al., 2017). (McLean et al.,
2016) revisou alguns artigos anteriores a 2014 e descobriu que intervengoes digitais foram
capazes de dar suporte ao autocuidado de pacientes em tratamento da hipertensao para reduzir
consideravelmente os niveis de pressdo arterial. Também considerou-se a utilizacdo de mHealth
como algo promissor. E algumas revisdes encontraram evidéncia no uso efetivo de mHealth na
adesao a medicacao de pessoas com doengas cronicas em tratamento (Omboni et al., 2016).

Atualmente existem diversos aplicativos que envolvem a drea da satide, porém de
forma genérica, tanto para pacientes quanto para os profissionais da saide. Os aplicativos de
saide movel ou mHealth permitem atender a populagdo amplamente, de modo que, ao reduzir
o nimero de consultas, acarreta uma diminui¢do de custos para a saude publica (Kun, 2001).
Visto que em paises industrializados se torna um meio para a populagdo mais idosa o problema
de acesso e custos com a saide, enquanto nos paises que estdo se desenvolvendo, fornece um
alcance maior, possibilitando levar o servico de satude até as familias situadas em &reas rurais.

Os smartphones, por meio de aplicativos, melhoram muito a comunicagao, seja por voz ou texto,
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fazendo com que informacdes importantes sejam transmitidas rapidamente, principalmente em
caso de emergéncias (Astarcioglu et al., 2015). Os aplicativos também flexibilizam o acesso
a tais informacdes, tanto por profissionais da saide quanto pelo préprio paciente, de qualquer
lugar a qualquer momento. E toda essa troca de informagdo permite que os servicos de saide
sejam mais 4geis, mas sempre seguindo normas de seguranga para garantir a protecdo dos dados

(Iglesias-Posadilla et al., 2017).
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3 TRABALHOS RELACIONADOS

Existem diversos aplicativos disponiveis no mercado que utilizam dados e sensores
na coleta de dados do usudrio, entretanto, voltados mais especificamente para o gerenciamento
de medicagdes, fazendo com que o usudrio deixe a parte do autocuidado de lado, o que pode ser
um ponto negativo em relacdo a satde. A seguir, ha exemplos de trabalhos que também abordam
este assunto, com a proposta de desenvolver um aplicativo que notifica o usudrio para ingerir
suas medicagdes no horario pré-determinado. Assim como, alguns exemplos de aplicativos

disponivéis no Play Store.

3.1 MedCue - A Medicine Reminder Android Application

A Figura 3 extraida de (Kaim ef al., 2022) tem como objetivo o desenvolvimento de
um aplicativo para o sistema Android para lembrar os usudrios de ingerir seus medicamentos
pontualmente por meio de um sistema de alarme e notificagdo, contendo o nome do medicamento,
a dosagem, a quantidade didria a ser ingerida e no total ao longo do tratamento. A escolha do
autor por um aplicativo foi pelo fato de que hoje em dia a maioria da populagdo tem seu proprio
celular e a grande maioria utiliza o sistema Android. O aplicativo consiste basicamente em
lembretes de medicamentos que ajudam a diminuir equivocos ao ingerir um medicamento ndo

referente aquele exato horario e também prevenir erros nas dosagens.

Figura 3 — Exibicao do historico de medicamentos e Alarme do MedCue.
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3.2 Mediminder — Medication Management and Reminder Application

Em (Oprea et al., 2021) o autor ressalta a necessidade de entender o motivo pelo
qual resulta na baixa adesao ao tratamento pelo paciente. Alguns possiveis motivos sao a pres-
cricdo complexa e outros assuntos pessoais. Uma pesquisa feita sugere que aproximadamente
69% dos pacientes chineses t€m como principal problema a adesdo ao tratamento, que se da
ao esquecimento ao ingerir a medicagdo nos horarios corretos (Liu et al., 2013). Um estudo
semelhante realizado no Brasil j4 demonstra que a complexidade no tratamento ¢ um dos motivos
para a baixa adesdo ao tratamento médico (Ferrari ef al., 2013). O estudo também supde que, ao
diminuir tal complexidade, a probabilidade do paciente aderir ao tratamento € maior, entretanto
nem sempre funciona para certas doengas cronicas, tais como diabete, insuficiéncia cardiaca ou

renal (Iyengar, 2013).

A Figura 4 mostra que este projeto pretende desenvolver um aplicativo para auxiliar
0 paciente a seguir corretamente o tratamento médico, usando notificagdes, ferramentas de
planejamento e registro didrio. E conta com um profissional da area da saude que ird contribuir
com informagdes para que os recursos sejam implementados conforme as necessidades do
paciente. Seu primeiro passo € implementar a funcionalidade que ird fazer com que o dispositivo
do usudrio o notifique no horario pré-programado, e com isso diminuir a taxa de esquecimento.
Em seguida, construir um aplicativo facil de usar e fazer com que os usudrios possam gerir seus

medicamentos definitivamente (Oprea et al., 2021).

Figura 4 — Arquitetura de software do Mediminder.
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A seguir estdo alguns aplicativos disponiveis no mercado para download com uma
abordagem funcional semelhante ao Hora de Cuidar (HDC). Ser4 feita uma breve andlise para
obter informacdes e detalhes sobre cada um. E por fim, fazer um comparativo onde é demonstrado
o que o Hora de Cuidar (HDC) traz uma visao diferente e moderna em relag@o a sua abordagem

com 0 usuario.

3.3 MyTherapy

A Figura 5 mostra uma interface bem intuitiva, com bastantes funcionalidades titeis,
como registrar um lembrete para medicamentos, medi¢des (pressdo arterial, frequéncia cardiaca,
peso e glicemia), valores laboratoriais, atividades fisicas e sintomas. Também possibilita gerar um
relatorio para acompanhar os remédios ingeridos. Além de cadastrar lembretes de medicamentos,
€ possivel deixar registrado um contato médico, consultas e farmécias. Porém, tudo € feito
manualmente, o que pode gerar um certo desgaste em pessoas mais idosas. Ao escolher um
hordrio para disparar o alarme, o seletor € do tipo scroll, onde o usudrio deve rolar os niimeros até
o que deseja selecionar, e isso gera um certo esfor¢co também. Quando a notificacdo € recebida,
ndo hd opcao para registrar uma observacgao, caso haja algo de errado com a medicag@o ou com

0 paciente naquele momento.

Figura 5 — MyTherapy.
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3.4 Minhas pilulas

A Figura 6 mostra que esta aplicagdo possui apenas a fungdo de notificar e alertar o
usudrio no hordrio determinado. A interface é até agradavel, entretanto ndo armazena nenhum
dado importante que pode ser usado posteriormente pelo usudrio. Ao receber a notificacao,
também ndo possui nenhum tipo de coleta ou compartilhamento de dados para observagoes.

Todos os processos sdo feitos manualmente.

Figura 6 — Minhas pilulas.
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Fonte: Elaborado pelo autor

3.5 Alarme e lembrete de remédio

Na Figura 7 nota-se uma semelhanca ao aplicativo anterior, porém oferece apenas
a funcdo de alarme. O usudrio simplesmente cria um alarme para lembra-lo de algo, que nao
precisa ser medicamentos necessariamente, pois o titulo que ele escolher € o que serd exibido ao

disparar o alarme. Nao oferece nenhum tipo de coleta ou compartilhamento de dados.
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Figura 7 — Alarme e lembrete de remédio.
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Fonte: Elaborado pelo autor

3.6 Medisafe

Na Figura 8 exibe uma interface bem detalhada e com bastantes funcionalidades,
como criar lembretes para notificar e alertar o usudrio, que ao editar pode selecionar um remédio
especifico pelo banco de dados do aplicativo, cadastro de contatos médicos, relatdrios e consultas.
No entanto, o usudrio necessita fazer tudo manualmente e os dados que podem ser armazenados

e compartilhados sdo apenas referentes as medicacdes.
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Figura 8 — Medisafe.
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3.7 Hora de cuidar

Estes quatro aplicativos utilizados como exemplo somam um total de 7,5 milhdes de
downloads no Play Store, e estdo no topo da categoria, mas eles ndo fornecem nenhum possivel
auxilio, tais como imagens, sons personalizados e informagdes bésicas sobre o medicamento
para uma maior comodidade do usudrio, oferecendo apenas servigos de notificagdes simples
e de gestdo. Por isso, o Hora de Cuidar (HDC) ¢ diferente, pois vai além de apenas notificar,
alarmar, armazenar dados com pouco valor clinico. Além de exigir pouco esfor¢o do usudrio para
utilizd-lo. Como a camera do dispositivo € utilizada para capturar imagem da medicacdo, torna
tudo mais claro, assim como utilizar um servico de banco de dados em tempo real, possibilitando

a troca de informagao entre médico e paciente muito mais ripida.
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Figura 9 —Tabela comparativa de funcionalidades.

APLICATIVOS Notificagio Afmazenae LU Imagem da Feedback
dados dados medicagdo
MyTherapy Ng v X X X
Minha pilulas Ng X X X x
Alarme e Lembrete v X X X X
medisafe Ve v X X X
HDC v v v v v

Fonte: Elaborado pelo autor

Na Figura 9 € possivel observar que ambos os aplicativos oferecem basicamente o
mesmo tipo de servigos, notificar e/ou alarmar, e poucos se preocupam em armazenar dados
clinicamente importantes, tal como o histérico médico familiar, assim como ndo se preocupam
com o esforco que certos usudrios precisam fazer para inserir muitos dados para configurar uma
simples notificac@o. Por isso, o Hora de Cuidar (HDC) pretende oferecer também os servicos
essenciais de notificacdo, alarme e armazenamento de dados importantes sobre o paciente, como
tipo sanguineo e alergias, todavia buscando minimizar ao maximo possivel o esforco do usudrio

e tornar mais simples a insercao dos elementos de entrada de configuracao dos lembretes.
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4 METODOLOGIA

Este capitulo destina-se a metodologia utilizada no desenvolvimento do aplicativo.

Na Figura 10 exibe as etapas que foram seguidas.

Figura 10 —Diagrama de etapas.
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Fonte: Elaborado pelo autor

4.1 Levantamento de requisitos

Em meio a construcao deste trabalho, foram realizadas entrevistas com possiveis
usudrios, a fim de coletar dados para dar inicio 2 modelagem da interface e funcionalidades
principais de acordo com cada usudrio em busca de necessidades em comum, e entdo validar o
problema. Logo, foram estabelecidos padrdes no layout, com intuito de ser algo bem simples e
claro, assim, tornando-se confortavel e de facil utilizacdo e compreensdao, mesmo por pessoas
mais leigas em tecnologia. As notificagdes, antes padrio da plataforma onde o sistema serd

instalado, foi modificada para ser customizavel, com textos claros e objetivos com informacdes
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importantes e descritivas, notificacado com alarme sonoro e vibratério, buscando uma maior
atencao do usudrio para seu dispositivo. E para exercer o minimo esfor¢o possivel, pois como
ha a possibilidade de haver usudrios de vérias idades, e pensando nos idosos que podem ter
um pouco mais de dificuldade para cliques constantes na tela, o sistema busca inserir os dados
necessarios para configuracio das notificacdes por meio do uso da camera do dispositivo, ao
ler um QR code ou codigo de barras e torna consequentemente a funcionalidade mais agil,
assim como a possibilidade de configurar a notificacdo com os dados contidos na receita médica
disponivel na aplica¢do por meio de um banco de dados remoto. A utiliza¢cdo da camera também
possibilita que o usudrio capture uma foto da medicacao para customizar a notificacio e evitar
confusdes ao ingerir o medicamento correto de acordo com a imagem exibida. Outro requisito
importante € o compartilhamento dos dados, onde médicos e clinicas sentem a necessidade de
serem atualizados sobre a condicdo do tratamento de cada paciente, principalmente nos primeiros
dias apds a consulta médica, tais quais, se houve total acesso do paciente a todos os remédios
listados na receita, se houve alguma rejeicao ou alergia, logo hd uma necessidade de uma nova
consulta ou simplesmente atualizar a receita substituindo remotamente o remédio por outro

similar através de feedbacks.

4.2 Arquitetura

Este aplicativo tem como principal funcionalidade lembrar seus usudrios 0 momento
exato de tomar seus remédios, por meio de notificacdes customizadas e agendadas em um
respectivo hordrio e ao clicar na notificacdo o usudrio € redirecionado a uma tela de confirmacao
da ingestdo do remédio e possiveis observacodes a respeito do mesmo. Informagdes enviadas e
recebidas s@o armazenadas no Realtime Database do Firebase, onde os dados sdo enviados por
meio de interacdo com cliques do usudrio e os dados obtidos pelo aplicativo por meio do uso
da camera, ao escanear um QR code ou c6digo de barras. Somente os médicos terdo acesso a
informacgdo enviada pelo usudrio, a fim de poder acompanhar a evolugdo do tratamento de seu

paciente e possiveis complicacoes.
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Figura 11 — Arquitetura do aplicativo Hora de Cuidar (HDC).
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Fonte: Elaborado pelo autor

4.3 Protoétipo

Com a coleta de dados obtidos no levantamento de requisitos através das entrevistas

com pessoas de diversos tipos e idades, possibilitou o inicio da prototipagdo do layout e funci-

onalidades iniciais do aplicativo. Na Figura 12 podemos conferir como estd provisoriamente

desenhada a tela de login do usuério. Onde se pode notar uma harmonia nas cores, assim como a

clareza e nitidez da parte textual. Na Figura 13 e Figura 14 com intuito de diminuir a quantidade

de toques e digitacdo, a interface oferece caixas e botdes de selecdo, onde, com apenas um ou

dois cliques, o usudrio tem a informacao desejada adicionada a configuracao da notificacdo e

alarme. Juntamente com uma tela para utilizacdo da camera para ler QR code ou cédigo de

barras como podemos ver na Figura 15. Tornando a interacdo com o usudrio o mais simples e

eficiente possivel.




Figura 12 —Tela de login do usuério
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Figura 13 —Tela principal
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Figura 14 —Tela de configuracdo do lembrete
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Figura 15 —Tela de leitura de QR Code
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Fonte: Elaborado pelo autor

4.4 Avaliacao

Por fim, seré realizada uma avaliacdo da aplicacdo por meio de um teste funcional
com usudrios reais, assim como um questiondrio para analisar a eficdcia e futuras melhorias do

aplicativo conforme as respostas destes usudrios participantes.
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5 DESENVOLVIMENTO DA APLICACAO HORA DE CUIDAR
5.1 Levantamento de requisitos

Na Policlinica Regional de Quixad4, foi realizada uma pesquisa entre alguns funcio-
ndrios e pacientes, preferencialmente idosos, que estavam no local a fim de coletar dados para
dar inicio ao desenvolvimento da aplicacdo conforme o resultado das repostas dos participantes.

A seguir sdo exibidos os dados coletados durante a pesquisa de campo realizada
no levantamento de requisitos e a evolu¢io do protétipo no decorrer de seu desenvolvimento
para um aplicativo real e funcional em um sistema Android. A Figura 16 demonstra como
€ recorrente o uso de smartphones. Cerca de 91% das pessoas entrevistadas afirmam estar
frequentemente utilizando seu celular ao longo do dia. Com isso, podemos perceber o quao
importante o celular se tornou em nossas vidas e como também nos permite usar de toda sua

capacidade computacional a nosso favor em relacdo a nossa sadde.

Figura 16 —Frequéncia do uso do celular por pessoa.
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Fonte: Elaborado pelo autor

A Figura 17 € possivel perceber que as pessoas infelizmente ndo t€m um total
controle e um comportamento adequado em relacdo a ingestdo de seus medicamentos nos

horérios prescritos pelo médico. Reforcando a ideia de que € necessario um acompanhamento
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individual pés-consulta para que o mesmo tenha uma adesao mais concisa ao tratamento.

Figura 17 — Frequéncia do hordrio correto da ingestdo do medicamento.
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Fonte: Elaborado pelo autor

Como podemos ver na Figura 18, poucas pessoas tém o habito de utilizar seu celular
para auxiliar em sua sadde, o que pode ser um desafio. Porém, ao ganhar a confianga do ptiblico

para que o adotem como um cuidador pessoal, logo irdo perceber o qudo pratico e positivo serd

poder usar a for¢a do celular em beneficio da prépria sadde.
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Figura 18 —Numero de pessoas que utilizam algum tipo de aplicativo de satde.
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Fonte: Elaborado pelo autor

Na Figura 19 E possivel observar o aplicativo desenvolvido conforme os requisitos
levantados nas pesquisas anteriores. Onde estas sdo as telas de login e inicio da aplicacao.

A aplicacgdo oferece um sistema de notificagdo customizada, onde € possivel adicio-
nar a imagem do remédio a ser tomado naquele hordrio. Ao clicar na notificagdo, o usudrio é
redirecionado a uma tela de feedback, que ndo estd totalmente implementada, mas estd funcional,
pois ao clicar em enviar, todos os possiveis dados de entrada contidos nesta tela irdo ser arma-
zenados no banco de dados do Firebase como podemos ver na Figura 20. E somente pessoas
pré-registradas e autorizadas, além do préprio usudrio, poderdo ter acesso aos dados do paciente.
Reafirmo que tais dados servirdo especificamente para o profissional de saide a fim de melhorar

a qualidade do servigo prestado e aumentar a adesdo do paciente ao tratamento.



Figura 19 —Telas principais da aplicacdo executado em um sistema Android.
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Elaborado pelo autor
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Figura 20 —Telas de configuracdo do lembrete e feedback da aplica¢do executado em um sistema
Android.

235 9

Feedback

e hdc_app - agora

Tylencl Vocé ja tomou "Tylenol"?

2 doses antes de dormir

O Sim

Criar Lembrete O Nao
Titulo ou Remedio —

[ 3] Tylenol

y

Se néo, digite aqui o motivo...

£ Configuraclio do Androld

Conclua a configuragiio do seu sdk_gphone_x_ o
Copiar seus dados, definir plano de fundo, entr.. = ENVIAR

Limpar tudo

——— Descrigio{Dosagem, Observagaes, ect)

[ 2 2 doses antes de dormir

22:32

Fonte: Elaborado pelo autor

5.2 Atualizacdo do projeto

Esta se¢@o aborda a transicdo de tecnologia utilizada para obter uma melhor estabili-
dade e otimizag¢do do aplicativo, onde a versao inicial foi implementada utilizando o framework
Flutter, que ndo garantia uma boa estabilidade durante seu uso, logo optei por utilizar a linguagem
nativa do Android, o Kotlin.

Duas, dentre vdrias razdes para haver esta mudanca, € a simplicidade e facilidade no
desenvolvimento da aplicagdo, a linguagem nativa do Android oferece muitas possibilidades e
funcgdes ja pré-definidas que ajudam muito no desenvolvimento e manuten¢do da aplicagdo, e
isto faz com que a experiéncia do usudrio se torne mais simples e fluida, além de estar sempre
atualizada com as versdes mais recentes do sistema moével. Assim como buscando um melhor

desempenho e otimizacao no dispositivo.
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5.3 Tecnologias Utilizadas

A seguir, estdo todas as tecnologias que foram amplamente utilizadas durante o
desenvolvimento. Tais como, ser executado na plataforma Android, e projetado para ser desen-
volvido em Kotlin. Também foi utilizado o servico do Firebase, conhecido como Firestore - Real
Time Database, para armazenar os dados utilizados pelo aplicativo remotamente. E o Figma,
para o layout das telas, buscando harmonia e conforto visual para diversos tipos de perfis de

usuarios.
5.3.1 Kotlin

Kotlin é uma linguagem de programac¢do moderna, mas ja madura, projetada para
tornar os desenvolvedores mais felizes. E concisa, segura, interoperdavel com Java e outras
linguagens, e oferece varias maneiras de reutilizar cddigo entre multiplas plataformas para uma
programacgdo produtiva. Também € uma linguagem de programacdo estaticamente tipada e
de propésito geral, que foi desenvolvida pela JetBrains. Lancada em 2011, ela € totalmente
interoperdvel com Java, permitindo que desenvolvedores utilizem bibliotecas Java existentes sem
problemas. Além de oferecer diversas fun¢des que agilizam muito o tratamento de diversos tipos
de dados, e isso tornou muito mais pratico buscar e exibir na tela do usudrio de forma dindmica.
Outra vantagem € que, por ser uma linguagem sucessora do Java, muitos recursos utilizados
foram simplificados e atribuidos a uma forma mais atual no desenvolvimento de sistemas moveis,

e se tornando uma poderosa ferramenta com o Jetpack Compose, que falarei a seguir.
5.3.2 Jetpack Compose

Jetpack Compose é um kit de ferramentas moderno para a construcdo de interfaces de
usudrio em sistema Android, desenvolvido pela Google. Ele utiliza uma abordagem declarativa,
permitindo que os desenvolvedores construam Interface do Usudrio (IU) de forma mais intuitiva
e eficiente.

Com esta ferramenta para desenvolvimento de aplicativos Android, o aplicativo Hora
de Cuidar (HDC) ficou pronto em pouco tempo e com um design bem moderno, ja utilizando
todas as mudancas atuais do Android, como, por exemplo, o sistema de cores dindmicas, que
muda a aparéncia do aplicativo conforme o tema ou plano de fundo do dispositivo do usudrio.

E por sua construcao bem estruturada, o cédigo fica muito mais claro e facil de executar uma



41
manutencao periddica, encontrando e corrigindo erros em pouco tempo.
5.3.3 Firebase Realtime Database

E um banco de dados hospedado na nuvem. Os dados enviados pelo aplicativo sdo
salvos em formato JSON e sincronizados em tempo real por todos os aplicativos registrados.
Por meio deste servico € possivel que médico e paciente troquem informagdo a0 mesmo tempo,
beneficiando as tomadas de decisOes posteriores o mais rapido possivel, como prescrever um
novo medicamento em caso de rejeicdo pelo paciente, renovar a receita, e feedbacks sobre o

andamento do tratamento pelo paciente.
5.3.4 Figma

Editor grafico utilizado para modelar as telas do aplicativo. O design € uma parte
importante para a interacdo do usudrio, pois, como os usudrios sdo de idades e necessidades
diversas, um bom layout resulta em um maior conforto e facil entendimento na usabilidade do
aplicativo. Entdo, com ajuda do Figma, foi possivel elaborar um layout com cores contrastantes,

letras maiores e pouca poluicao visual, que € um destaque no design do HDC.
5.3.5 Dagger Hilt

Dagger Hilt € uma biblioteca de inje¢do de dependéncias para aplicativos Android,
desenvolvida pela Google. E construida sobre o Dagger, que é uma biblioteca popular de injegio
de dependéncias para Java e Kotlin. Hilt simplifica o uso do Dagger ao fornecer uma API mais
facil de usar e configuragdes automaticas para integragdo em aplicativos Android.

Esta biblioteca foi muito util no meu aprendizado e desenvolvimento para o sistema
Android, pois me ajudou a deixar o projeto muito bem estruturado e organizado. Além de
permitir de modo bem intuitivo e claro a utilizacdo de padrdes, como Singleton e principios,
como Dependency Injection, tornando o cédigo limpo e facilitando o uso de classes e interfaces
muito mais prético. E por fim, o uso de médulos, onde € possivel gerar instancias de banco de

dados e gerenciamento de estado para um controle e eficicia ainda maiores por toda a aplicacio.
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5.3.6 Room Database

Room € uma biblioteca de persisténcia de dados para Android que faz parte do
Jetpack. Ela fornece uma abstracao sobre o SQLite, facilitando o gerenciamento de bancos de
dados em aplicativos Android. Room & projetado para ser facil de usar e eficiente, oferecendo
vdrias funcionalidades que tornam a manipulac¢iao de dados mais segura e intuitiva.

A escolha por utilizar o0 Room no projeto € pelo modo como € construida a tabela de
dados, onde ao utilizar o SQLite € muito mais verboso, utilizando o padrao SQL que conhecemos.
Porém, com o Room & possivel estruturar seu banco de dados com classes e interfaces, muito
parecido com Spring Boot, e isso faz com que o projeto esteja muito bem organizado e facil de

compreender, além de executar testes mais precisos e individuais.
5.4 A aplicacao

A seguir estd a arquitetura e layout da nova versao da aplicacdo HDC.
5.4.1 Arquitetura MVVM

MVVM € um padrao de arquitetura amplamente utilizado no desenvolvimento de
aplicativos, especialmente em plataformas como Android. Este padrido oferece uma maior
organizagdo no projeto, pois separa toda légica das funcionalidades da aplicag¢do da interface do
usudrio. Logo, o projeto fica muito mais facil de executar sua manutencao e testes utilitarios
durante o desenvolvimento, melhorando a qualidade do produto final.

a) Model:

— E responsével por armazenar e recuperar os dados da aplicagio.

b) View:

— E responsdvel por exibir os dados e interagir com o usurio.

¢) ViewModel.:

— E responsdvel por manipular e controlar os estados dos dados, interagdes e

funcionalidades da aplicagdo.
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Figura 21 — Arquitetura MV VM utilizada no desenvolvimento do aplicativo HDC

ROM DATABASE VIEWMODEL NETWORK FIRESTORE

Fonte: Elaborado pelo autor

5.4.2 Layout

A interface do aplicativo sofreu bastante altera¢des e interacdes novas, a seguir irei

descrever brevemente cada tela da nova versao do aplicativo HDC.
5.4.2.1 Inicio

A tela inicial atualmente exibe um card que redireciona o usudrio para a tela de
tratamentos, onde o mesmo pode gerenciar melhor cada tratamento em andamento e com um
maior controle sobre os medicamentos utilizados em cada um, ao inseri-los corretamento em
seu respectivo tratamento. Assim como acompanhar a duracdo e se foi completado conforme
a prescricdo médica. Como vemos na imagem 22. E conforme o usudrio vai avangando no
tratamento e utilizando a aplicac@o para registrar o uso da medicagdo, € exibida para 0 mesmo
uma barra de status com a porcentagem do tratamento atingido durante os dias programados

pelo usudrio, como visto na Figura 23.



Figura 22 — Layout atualizado da tela inicial

= Hora de Cuidar

Tratamentos

®
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Fonte: Elaborado pelo autor
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Figura 23 — Layout atualizado da tela de tratamentos

TESHE

14/09/2024 ~ 16/09/2024

ATINGIDO

CANCELAR OK

Fonte: Elaborado pelo autor

5.4.2.2 Alarmes

Nesta tela, o usudrio pode ter uma visdo melhor dos medicamentos inseridos, tal
como seu respectivo horario, imagem, nome e dosagem. E possivel também pausar e reativar

uma notificacdo caso ele deseje, ou seja, se for necessério suspender o uso daquele medicamento.
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Figura 24 — Layout atualizado dos alarmes

= Alarmes

«

Teste

«

Teste 2

«

Teste 3

«

Teste 5

= @

INICIO ALARMES RECEITAS PERFIL

Fonte: Elaborado pelo autor

5.4.2.3 Receitas

Nesta tela, o usuario tem acesso as receitas médicas, recebidas diretamente de um
banco de dados em nuvem e atualizadas em tempo real. Estas receitas sdo geradas e enviadas

pelo sistema WEB.
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Figura 25 — Layout atualizado das receitas médicas

= Receitas

Receita#3 .
02-09-2024 18:36

Receita#1
30-08-2024 14:40

Receita#2
01-09-2024 08:40

Médico: Joao
Paciente: Maria

1: Estomazil - 1T comprimido 120g
2: Ibuprofemo - 1 comprimido 500mg

3: Xarope - 1 dosador 100ml

@ © B @

INICIO ALARMES RECEITAS PERFIL

Fonte: Elaborado pelo autor

54.2.4 Perfi

Esta tela é apenas para o usudrio inserir suas informac¢des importantes, como nome,

idade, tipo sanguineo, histérico médico familiar e doengas cronicas, caso tenha alguma.
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Figura 26 — Layout atualizado do perfil

= Perfil

Adicionar Usuério

Nenhum Usuario
Encontrado

@ © 2 ®

INICIO ALARMES RECEITAS

Fonte: Elaborado pelo autor

5.4.3 Sistema de notificacdo e feedback da aplicacdo

Esta € a principal funcionalidade da aplicagdo no momento, onde como podemos ver
na imagem 27, é exibido uma notificacdo local para o usudrio no horédrio em que ele pré-definiu
com o0 nome do medicamento, dosagem e a imagem do mesmo, para auxiliar melhor o usudrio a
ingerir o medicamento correto. Assim que ele interage com a notificacao, ele € redirecionado
para a aplicagdo, na tela de Feedback, na qual ele confirma se ingeriu ou nao o medicamento,
justificando caso sua resposta seja ndo. Entdo, a aplicacdo armazena estes dados, assim como o

hordrio exato em que o usudrio enviou a confirmacio. E estes dados sdo compartilhados com
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um banco de dados em nuvem, para ser acessado remotamente pelo médico ou pelo hospital

responsével pela consulta.

Figura 27 — Exibic¢do da notificacdo agendada pelo aplicativo HDC

Feedback

2 W v

Contr. do aparelho Saida de midia

=

medicamento

-

retamente?

Litocit
1 - Comprimido

Fonte: Elaborado pelo autor

a) Notificacdo com nome, dosagem e imagem da medicacao;
b) Confirmacdo do consumo da medicagao;

¢) Armazenamento dos feedbacks respondidos pelo usudrio.
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6 TESTE E RESULTADO COLETADO COM USUARIOS

Neste capitulo, estd descrito como foi planejado e realizado o teste com usudrios
reais convidados a participar deste teste a fim de coletar dados e avaliar a usabilidade e eficicia do
aplicativo em seu tratamento didrio, assim como responder um questiondrio para uma avaliacdo

pessoal sobre o aplicativo.

6.1 Planejamento do teste funcional

Primeiramente, separamos os usudrio em dois grupos, onde o grupo 1, é composto
por trés usudrios e o aplicativo seria instalado e pré-configurado para uso, e a responsabilidade
deste grupo € apenas dar continuidade ao processo de confirmacao da ingestdao do medicamento
e reagendamento da proxima notificagdo. J4 o grupo 2, também composto por trés usuarios,
foi ensinado o passo-a-passo da configuracdo do tratamento e das notificacdes, € os mesmos
definiram por si préprios o tratamento e os medicamentos a serem notificados, e também dar
sequéncia ao confirmar a ingestdo do medicamento e reagendar a proxima notificagdo.

Na Figura 28 € possivel ver os dados necessdrios para criar um novo tratamento
com um nome, uma data inicial e uma data final conforme a durac¢do digitada pelo usuario. Em
seguida, com o tratamento criado, o usudrio deve adicionar os medicamentos, informando o nome
do medicamento, a quantidade ingerida, o tipo de medicamento, o hordrio inicial para receber a
notificacdo, uma imagem do medicamento e a frequéncia da repeticdo em que a notificacio sera

disparada, em horas, para que a aplica¢do configure a notificacdo conforme os dados inseridos.

Figura 28 — Processo de criacdo de um tratamento e associacdo dos medicamentos

= Tratamentos

Adicionar Medicamento

Adicionar Tratamento

Fonte: Elaborado pelo autor
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Ap6s passar os cinco dias de teste da aplicacdo, os dados salvos pela aplicacdo, tais
como as confirmag¢des do uso do medicamento e o status do tratamento, serdao coletados e os
usudrios responderdo a um questiondrio de avaliacdo do aplicativo. Assim como a desinstalagao

da aplicacdo em seus respectivos dispositivos.

6.2 Execucao do teste com os usuarios

No primeiro dia de teste, o aplicativo Hora de Cuidar (HDC) foi instalado no
dispositivo mével de cada usudrio participante de cada grupo do teste e informados de suas
respectivas responsabilidades, tal como, interagir com a aplica¢c@o durante a fase de teste, como
foi descrito na secao anterior. Em apenas um dos usudrios, ocorreu um erro ao salvar a foto
capturada pela camera do dispositivo, que forcava o fechamento da aplicagdo, devido ao seu
sistema Android ser da versao 9 e necessitar de um tratamento da permissdo de escrita especifico.
O restante dos dispositivos varia entre as versoes 11 e 14 do Android e apresentaram apenas uma
variagao nas cores dos textos exibidos na IU.

No segundo e terceiro dia, alguns usudrios de ambos os grupos reportaram que a
exibi¢do das notificagdes foi interrompida. Enquanto no quarto e quinto dia ndo houve nenhum

outro relato de erro.

6.3 Resultado do teste realizado com os usuarios

6.3.1 Grupo 1

Ap6s o quinto dia de teste, a coleta de dados salvos nos dispositivos de todos os
usudrios participantes do teste foi feita e entregue a cada um deles um questiondrio de avaliacao
da aplicacdo. No grupo 1, dois participantes, Al e B1, ndo conseguiram concluir todo o teste,
pois as notificacdes foram interrompidas por falta da confirmagdo e do reagendamento das
mesmas, enquanto o terceiro usudrio, C1, obteve uma taxa de 93% ao confirmar e reagendar

corretamente a notificacdo, como podemos ver na imagem 29.

6.3.2 Grupo 2

Neste grupo, os usudrios receberam instrucdes iniciais de como utilizar a aplicacao

e suas funcionalidades, tal como no grupo 1, porém eram livres para editar os tratamentos e
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Figura 29 — Resultado do teste dos usudrios do grupo 1

USUARIO A1 USUARIO B1 USUARIO C1

@ servralinasomg 545
c Losartana 50mg 9/10

@ »ritvipiina 25mg 1460
@ ziepamamg 1760

o Omega3500mg 1/60
@ viocit10somg 14760

Fonte: Elaborado pelo autor

medicamentos de acordo com suas vontades. A primeira, A2, apenas realizou a configuracao
inicial como instruida e, por fechar a notificacdo ao arrasta-la, ndo foi possivel agendar novamente
as proximas notificagdes, enquanto o segundo e o terceiro, B2 e C2, seguiram utilizando o
aplicativo normalmente e atingindo suas respectivas porcentagem em relacdo a duragdo do
tratamento e a frequéncia da confirmac¢do da ingestdo do medicamento como podemos ver na

Figura 30 ao interagir com os lembretes e conforme as suas proprias configuracoes.

Figura 30 — Resultado do teste dos usudrios do grupo 2

USUARIO A2 USUARIO B2 USUARIO C2

@ viominap 3730
@ vt memo 3760
@ omesas 2130

Fonte: Elaborado pelo autor
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6.4 Avaliacao dos usuarios

Ao final do experimento, um questiondrio de avalia¢do foi aplicado a cada usudrio,
com um total de 20 perguntas. A seguir estdo as perguntas e respostas dadas pelos usudrios

participantes do teste funcional.

Figura 31 — Questdo 01 do formulério de avaliacdo da aplicacao Hora de Cuidar (HDC)
idade

6 respostas

@ Menos de 18 anos
@ 18-30 anos

@ 31-45 anos

@ 46-60 anos

@ Mais de 60 anos

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 32 — Questdo 02 do formulério de avaliacdo da aplicacao Hora de Cuidar (HDC)
Frequéncia de uso do aplicativo

& respostas

@ Diariamente

@ Algumas vezes por semana
@ Uma vez por semana

@ Raraments

66, 7%

Fonte: Elaborado pelo autor



Figura 33 — Questao 03 do formulério de avalia¢do da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)

Como vocé avaliaria a facilidade de instalacao do aplicativo?

6 respostas

@ Muito facil
@ Facil

& Meutro

@ Dificil

@ Muito dificil

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 34 — Questdo 04 do formuldrio de avaliacdo da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)
A interface do aplicativo é intuitiva?

6 respostas

@ Concordo totalmente
@ Concordo

@ Neutro

@ Discordo

@ Discordo totalmente

Fonte: Elaborado pelo autor
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Figura 35 — Questao 05 do formulério de avalia¢do da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)
Vocé encontrou dificuldades para configurar os lembretes?

6 respostas

@ Sim
@ Nao

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 36 — Questdo 06 do formulario de avaliacdo da aplicacao Hora de Cuidar (HDC)
Como vocé avaliaria a clareza das instrugoes fornecidas no aplicativo?

6 respostas

@ Muito claras
@ Claras
@ Neutro
@ Pouco claras
@ Nada claras

\
II"'- o T
\ 16,7%

Fonte: Elaborado pelo autor
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Figura 37 — Questdo 07 do formuldrio de avaliacdo da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)
Vocé acha que o design do aplicativo é atraente?

6 respostas

@ Muito atraente
@ Atraents

@ Neutro

& Pouco atraente
@ Mada atraente

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 38 — Questdo 08 do formulério de avaliacdo da aplicacao Hora de Cuidar (HDC)
Vocé teve algum problema técnico ao usar o aplicativo?

& respostas

@ Sim
@ Nao

Fonte: Elaborado pelo autor



Figura 39 — Questdo 09 do formuldrio de avaliacdo da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)
Se sim, qual foi o problema?

3 respostas

Notificagbes foram interrompidas.
Notificagdes forma interrompidas

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 40 — Questdo 10 do formuldrio de avalia¢do da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)
0 tempo de resposta do aplicativo é satisfatorio?

6 respostas

@ Nuito satisfatorio
@ Satisfatdrio

@ Meutro

@ Insatisfatorio

@ Nuito insatisfatdrio

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 41 — Questdo 11 do formulério de avaliacdo da aplicacao Hora de Cuidar (HDC)
Vocé encontrou as notificagoes em um formato que chama sua atengao?

6 respostas

@ Muito chamativas
@ Chamativas

@ Meutro

@ Pouco chamativas
@ Mada chamativas

Fonte: Elaborado pelo autor
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Figura 42 — Questao 12 do formulério de avalia¢do da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)

0 aplicativo tem sido eficaz em lembrar vocé de tomar seus medicamentos no
horario correto?

6 respostas

@ Muito eficaz
@ Eficaz
@ Neutro
@ Pouco eficaz
@ MNada eficaz

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 43 — Questdo 13 do formulério de avalia¢do da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)
Quantas vezes vocé esqueceu de tomar seu medicamento desde que comegou a
usar o aplicativo?

6 respostas

@ Nunca

@ 1-2 vezes

@ 3-5vezes

@ Mais de 5 vezes

Fonte: Elaborado pelo autor
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Figura 44 — Questdo 14 do formuldrio de avalia¢do da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)

Vocé percebeu alguma melhoria em sua adesao ao tratamento apds comecar a usar
o aplicativo?

6 respostas

@ Sim, muita melhoria

@ Sim, alguma melhoria
@ MNeutro

@ Mao, pouca melhoria
@ Mao, nenhuma melhoria

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 45 — Questdo 15 do formuldrio de avalia¢do da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)

O aplicativo ajudou vocé a entender melhor a importancia de tomar os
medicamentos?

6 respostas

@ Sim, muito

@ Sim, um pouco
@ Meutro

@ N3o, pouco

@ MNao, nada

Fonte: Elaborado pelo autor
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Figura 46 — Questdo 16 do formuldrio de avaliacdo da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)

Com que frequéncia vocé revisita ou atualiza suas configuragdes de medicamentos
no aplicativo?

& respostas

@ Sempre gue necessario
@ Algumas vezes

@ Raramente

@ Nunca

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 47 — Questao 17 do formulério de avaliacdo da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)
0 aplicativo fornece informacoes Uteis sobre os medicamentos que vocé toma?

6 respostas

@ Sim, muitas informagdes
@ Sim, algumas informacges
@ Neutro

@ MNao, poucas informagdes
@ Nao, nenhuma informagao

Fonte: Elaborado pelo autor
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Figura 48 — Questao 18 do formulério de avalia¢do da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)
Vocé recomendaria este aplicativo para outras pessoas?

b respostas

@ Sim
@& MNao

Fonte: Elaborado pelo autor

Figura 49 — Questdo 19 do formuldrio de avalia¢do da aplicagdo Hora de Cuidar (HDC)

Vocé se sente confortdvel em usar o aplicativo para gerenciar sua adesao ao
tratamento?

6 respostas

@ Nuito confortével
@ Confortavel

O Meutro

@ Desconfortavel

66,70 @ Muito desconfortavel
10, 50

LY
I"l e T
\  16,7%
I\

Fonte: Elaborado pelo autor
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Figura 50 — Melhorias apontadas pelos usudrios de ambos os grupos de teste

0 que vocé gostaria que fosse melhorado?

6 respostas

Nada

Informagoes mais detalhadas
Diminuir o som da notificagao.
Cores da interface

Alterar o numero de horas do medicamento, pois conforme orientagéo médica, pode sofrer
variagao. Tipo, tomar de 3 em 3 horas, caso que nao tem no aplicativo.

Fonte: Elaborado pelo autor

Conforme a Figura 50, todos os participantes deram sua opinido sobre o que gosta-
riam de melhorar na aplicagdo apds sua utilizac@o pelos cinco dias de teste. Apesar de alguns
participantes relatarem problemas na continuidade do uso da aplicacdo, isto causou um pouco de
frustracdo. Porém, a maioria dos usudrios gostou da ideia de poder usar seu dispositivo como
uma ferramenta no auxilio aos seus tratamentos médicos. Contribuindo com valiosas sugestdes
para uma melhor aceitacdo de véarios perfis de possiveis futuros usudrios. Ter outras maneiras de
manter as atividades da aplicag¢do continuas, além da notificagdo, € crucial para uma nova bateria
de testes a fim de aprimorar a experiéncia do usudrio com a utilizacdo completa e interrupta das

funcionalidades do aplicativo.

6.5 Analise das respostas dos usuarios

E possivel ver pela Figura 31 que os usudrios participantes do teste sdo de diferentes
idades e cada um j4 possuia sua rotina didria com seus medicamentos, porém ndo havia nenhum
controle ou gestdo, muito menos um horério padrdo para a ingestdo da medicagcdao. O medica-
mento era ingerido quando se lembravam ou quando estavam ociosos se davam contam que tinha
que ingeri-lo, em hordrios totalmente desregulares. Percebe-se que quando foi proposto a eles
para usarem a aplicacdo para lhe auxiliarem a regular melhor o horério da medicac¢do, mantendo
um padrdo, na Figura 32 € notdvel que poucos acessavam a aplicacdo, uns porque esqueciam e
outros apenas para confirmar o feedback. Apesar de todos concordarem que sua instalagdo foi
bem fécil, visto na Figura 33, assim como nenhum deles encontrou dificuldades para configurar

as notificacdes, conforme a Figura 35.
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Entretanto, os usudrios ficaram com opnides bem dividas na Figura 37, pois em
alguns dispositivos as cores das letras ndo tinham um bom contraste com o /ayout dos compo-
nentes da aplicacdo, dificultando a visibilidade de certos elementos de entrada necessarios para
configuracdo dos tratamentos e lembretes.

Outro problema foi a interrupcao das notificacdes, conforme a Figura 38, metade
dos usudrios acabaram por cancelar o reagendamento das notificacdes seguintes, pois fecharam a
mesma por acidente ao invés de clicar nela para entdo exibir a tela de feedback e ao confirmar
executar o reagendamento do préximo lembrete, dando continuidade no teste funcional. Algo
que precisa ser ajustado urgentemente, como, por exemplo, um meio de acesso a tela de feedback
além da notificagao.

Na Figura 40 a maioria dos usudrios aprovou o tempo de resposta em relacdo a
precisdo dos lembretes, algo que era uma dificuldade na primeira versao, pois ndo tinha a
mesma exatidao no hordrio do disparo da notificagdo. Assim como podemos ver na Figura 41 e
Figura 42 todos também aprovaram o fato de poder utilizar uma imagem da medica¢do como
meio de chamar a sua atencao para o medicamento correto, e principalmente no mesmo horario
regularmente.

A grande maioria também relatou uma melhora na adesdo ao tratamento, pois nao
dependiam mais apenas de si para lembrar de ingerir a medicagdo, esta responsabilidade estava
por conta da aplicacdo Hora de Cuidar (HDC). Alguns relatarem pessoalmente que por vezes
esqueciam de tomar suas medicacdes, mas durante essa fase de teste o aplicativo cumpria bem a
funcdo de lembra-los, conforme a Figura 44. Tal como a Figura 45 mostra que eles entenderam
que precisam regular seu tratamento para obter uma melhora na sua saude.

Porém, de acordo com a Figura 47 nao ha bastante informagao sobre os medicamen-
tos utilizados pelos usudrios, € um ponto a se pensar se deve haver mais detalhamento sobre as
medicagdes, até mesmo por questdo de informar em caso de acidente, quais medicacdes aquele
usudrio tem costume de consumir ou se possui alguma alergia.

E por fim conforme a Figura 48 e Figura 49 € possivel concluir que a maioria dos
participantes gostou da ideia de utilizar uma aplicac@o para cuidar desta parte de sua rotina e
com o tempo ir introduzindo ainda mais o uso da aplicacdo para gerenciar melhor a saide de

cada um.
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7 CONCLUSOES E TRABALHOS FUTUROS

Neste trabalho foi executado o desenvolvimento do Hora de Cuidar (HDC), um
aplicativo voltado para a drea da satde e autocuidado, buscando melhorar a qualidade de vida
de seus usudrios, assim como aumentar a adesao a tratamentos médicos, mantendo-o regular e
constante com suporte, apoio, motivacao e atencioso com o paciente, € estar sempre presente
por meio de seu smartphone. O gerenciamento e acompanhamento de medicamentos de uso
continuo do aplicativo € crucial por varias razoes.

Primeiramente, esses medicamentos ajudam a controlar os sintomas de doencas
cronicas, garantindo que os pacientes mantenham uma qualidade de vida melhor. Além disso, o
uso regular e monitorado desses medicamentos previne complicacdes graves, evitando hospitali-
zagOes e tratamentos mais intensivos. Diminuir possiveis auséncias e equivocos na ingestao de
remédios prescritos, utilizando notificagdes customizadas, ao lembrar de quando e qual tomar
de modo bem claro e explicito. Trazer comodidade com uma interface clara e agraddvel para
qualquer tipo de usudrio. Por fim, e nio menos importante, o compartilhamento de informagao
entre médico e paciente, visando melhorar ainda mais o tratamento e o relacionamento entre
eles, portanto, havendo a possibilidade de fidelizar o paciente. Estas funcionalidades foram
implementadas conforme os dados recolhidos por meio de entrevistas feitas inicialmente no
levantamento de requisitos.

E conforme o teste realizado com os usudrios e suas respectivas avaliacdes, serao
futuramente implementadas novas funcionalidades, tais como, exibir as receitas detalhadas
do paciente para consultas futuras, ou apenas esclarecimentos, migrar as notificacdes de local
para remoto, utilizando o servigo de mensagens do Firebase e uma interface voltada para uso
administrativos dos médicos e clinicas. Assim como, um meio para o usudrio confirmar a
ingestdo do medicamento e agendar novamente a proxima notificacaio sem depender apenas da
mesma. Incluir no aplicativo a opcdo de ndo definir data final do tratamento para o caso de
medicamentos de uso continuo. Da forma que o aplicativo estd agora, o usudrio sempre precisa
incluir no tratamento o mesmo medicamento outras vezes. Mais op¢des para frequéncia de
repeti¢do ou tornd-lo editdvel e cores com um contraste melhor para que os usudrios ndo tenham

problemas para enxergar a parte textual da aplicagao.
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