DESENVOLVIMENTO DO APLICATIVO HIPERCROSS
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RESUMO

A Hipertensão Arterial (HA)  quando não tratada causa um impacto social muitas vezes irreversível, dados norte americanos de 2015 revelaram que a HA estava presente em 69% dos pacientes com primeiro episódio de Infarto Agudo do Miocárdio (IAM), 77% de Acidente Vascular Encefálico (AVE), 75% com Insuficiência Cardíaca (IC). Este artigo tem como objetivo apresentar o aplicativo HiperCross  desenvolvimento  para melhorar  o conhecimento  do paciente hipertenso em relação ao tratamento e acompanhamento. Trata-se de um estudo metodológico de  produção técnica. Os resultados comporão cinco etapas:  Etapa 1: a partir do conteúdo do Sociedade Brasileira de Hipertensão e Cartilha do Ministério da Saúde será desenvolvido o aplicativo. Etapa 2: os profissionais de informática/design  revisarão  o layout aprimorando  arquitetura do aplicativo. Etapa 3: os profissionais da saúde com experiência participarão mediante a avaliação e operacionalidade dos conteúdos assistenciais assim como a definição da linguagem. Etapa 4: interação do sistema com a operação externa, assim como os testes de implementação e análises dos critérios de usabilidade e conteúdo. Etapa 5: checagem e alimentação do banco de dados do sistema a partir das respostas e uso do aplicativo. O aplicativo HiperCross garante a informação rápida e precisa durante o acompanhamento do paciente hipertenso mostra-se uma excelente ferramenta para atender as necessidades da equipe multiprofissional, paciente, familiares e cuidadores informais e formais, pois permite a disseminação de informações.
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No Brasil, Hipertensão Arterial (HA) atinge 32,5% (36 milhões) de adultos e mais de 60% dos idosos, contribuindo direta ou indiretamente para 50% das mortes por doença cardiovascular (DCV).1 Junto com DM (Diabete Melitos),DCV,IR (Insuficiência Renal) e AVE(Acidente Vascular Encefálico) têm impacto  na perda da produtividade do trabalho e da renda familiar, estimada em US$ 4,18 bilhões entre 2006 e 2015.1

Estratégias para prevenção da HA englobam políticas públicas de saúde combinadas com ações das sociedades médicas e dos meios de comunicação. Por ser uma condição assintomática, 22% dos hipertensos desconhecem sua condição e 32% dos que a conhecem não a tratam. Dentre os hipertensos tratados apenas uma parcela atinge níveis controlados de PA, caracterizando a ineficiência dos programas de prevenção, conscientização, tratamento e adesão no manejo da hipertensão.2 O controle inadequado dos níveis pressóricos deve-se a falta de adesão ao tratamento medicamentoso e não medicamentoso bem como aos métodos utilizados para avaliar esta adesão.3;4 Uma das estratégias no atendimento do hipertenso é o diagnóstico precoce e o acompanhamento sistemático. 

As mudanças constantes em que vivemos com novos métodos ativos na informação possibilita que as pessoas busquem alternativas no acompanhamento da sua doença. Atualmente a web, os aplicativos, os blogs tornam-se elementos essenciais no cotidiano dos indivíduos. Estas informações podem auxiliar no esclarecimento de dúvidas e ser coadjuvante como estratégia na terapêutica prescrita.5 

Os dispositivos móveis podem significar um mecanismo promissor entre paciente e equipe multiprofissional.6 Entre as tecnologias móveis os smartphones, tablets, leitores de livros digitais (e-readers), aparelhos portáteis de áudio e consoles manuais de videogames estão à disposição da população. De maneira geral, algumas particularidades os unem, como por exemplo, o fato de serem digitais, serem portáteis, serem de propriedade e controle de um indivíduo, todos tem acesso à Internet, são multitarefas e incluem funções de multimídia.

Um desses avanços é o cuidado da saúde e a saúde pública suportados por dispositivos móveis. Cerca de três quartos da população mundial tem acesso a um telefone celular com capacidades técnicas cada vez mais poderosas. Mais de 6,9 ​​bilhões de assinaturas móveis estavam em uso em maio de 2014, dos quais 5,4 bilhões estavam em países em desenvolvimento. Com base em sua popularidade, disponibilidade, portabilidade e capacidade tecnológica, os telefones celulares e mHealth têm um enorme potencial para afetar o gerenciamento de doenças crônicas em todo o mundo.6
Os aplicativos na área da saúde são idealizados por uma equipe de profissionais da área e operacionalizados por profissionais de tecnologia da informação. Geralmente os apps são desenvolvidos a partir de pesquisas acadêmicas, promovendo a credibilidade necessária. No entanto, a chamada área de Mobile Health, principalmente no Brasil, ainda está desprovida de mecanismos regulatórios que legitimem o uso desta tecnologia para a área de saúde. Dentre os milhares de aplicativos de saúde hoje existentes nas principais plataformas de download, encontramos ferramentas que podem ser muito úteis nos campos de educação e informação em saúde. 

Livros de anatomia, adaptados para uso em dispositivos móveis, é utilizado com objetivo de ensino interativo e agradável. Jogos com casos clínicos são criados para alunos e professores testarem conhecimentos e atualizarem conhecimentos na área de especialidade. Aplicativos com obras de referência, bulários e prescrições médicas podem ser consultadas em qualquer espaço físico e em qualquer momento. O aplicativo, ao ser desenvolvido, deve considerar o conjunto de técnicas de avaliação e métricas que forneçam informações sobre as características da qualidade do software através da norma ISO/IEC 25010.7

A norma define um modelo de qualidade do software e sua credibilidade composta por 8 características e subdivididas em subcaracterísticas. A opção de utilizar este método deve-se ao teste ter sido realizado por outros autores em softwares semelhantes.5,6-7 É um método que possibilita fornecer terminologia consistente para especificar, medir e avaliar os sistemas e a qualidade dos produtos.

A viabilidade e a aceitabilidade das ferramentas mAdherence foram avaliadas em diversas populações de pacientes, incluindo populações de baixa renda, bilíngües e pacientes de difícil acesso. A maioria dos participantes incluídos nestes estudos relatou boa compreensão e satisfação.6
Desta forma o objetivo deste artigo é de  apresentar o aplicativo HiperCross  desenvolvimento  para melhorar  o conhecimento  do paciente hipertenso em relação ao tratamento e acompanhamento estudo é o de desenvolver um aplicativo a pacientes hipertensos como estratégia coadjuvante na adesão e tratamento da HAS. 
MÉTODOS
O projeto foi desenvolvido após a instalação de alguns softwares assim permitindo o uso do Cordova para criação do projeto e readequações corrigindo erros. (7). Na plataforma Windows, com Java SDK, Apache Ant e Node.js foi desenvolvido o  aplicativo. Todas as iterações com o Cordova, desde criação do projeto, gerenciamento de plugins e compilação, foram realizadas por linhas de comando, conforme disposto a seguir:
$ cordova create hello com.example.hello HelloWord

$ cordova platform add android

$ cordova plugin add cordova-plugin-device

$ cordova build android

Para iniciar o projeto Cordova é preciso acessar, por linha de comando, o diretório no qual se deseja armazenar o código fonte e, em seguida, executar o comando de criação do projeto com a nomenclatura desejada. Assim que o comando é executado, a aplicação cria um projeto com diversos diretórios contendo uma hierarquia de um projeto Web, ou seja, arquivos HTML, CSS e JavaScript, devidamente referenciados com um modelo de aplicativo Cordova. Também é criado um arquivo “config.xml”, contendo metadados como nome da aplicação e domínio reverso informados na linha de comando de criação do projeto, caminhos e informações sobre o ícone do projeto, splash screen, entre outros. 

Após a criação do projeto, é necessário adicionar as plataformas com que o aplicativo será compatível. Para o HiperCross foi acrescentada a plataforma Android. Nesse momento inicia-se o desenvolvimento. Cabe ressaltar que toda a estrutura web do aplicativo fica hospedada no diretório “www.hipercross.com.br” no qual já temos um “index.html” do aplicativo de modelo do Cordova; a partir dele podemos começar o desenvolvimento da nossa estrutura web para o aplicativo desejado. 

Levando em consideração a estrutura das fontes criadas pelo projeto de modelo do Cordova, pode-se começar a criação das páginas do aplicativo, seguindo os padrões de desenvolvimento web e utilizando as linguagens HTML, CSS e Java Script. Para o desenvolvimento da interface, foram utilizados recursos do framework Bootstrap e, para a implementação do armazenamento e gerenciamento de dados, os plugins Cordova SQLite Storage Plugin e Cordova EmailComposer. Os plugins são de grande utilidade na implementação de funções mais específicas, com mais facilidade e praticidade, porém podem limitar o aplicativo final a determinadas versões do Android, por receberem constantes atualizações de versionamento que acabam restringindo-os às versões mais recentes do sistema operacional.
Interação com o Aplicativo

O aplicativo HiperCross foi desenvolvido para a plataforma Android, versão 4.4.4 (Kitkat) ou superior, devido aos recursos de plugins, funcionais nas versões mais atuais do sistema operacional. Para sua instalação, é necessário habilitar a instalação de aplicativos de fontes desconhecidas (que não sejam o Google Play) e executar o arquivo HiperCross por meio do instalador de pacotes do dispositivo. 

A interface do aplicativo foi projetada para ser simples, de fácil compreensão e sem muitos elementos, com vistas a ser visivelmente agradável. A Figura 1 ilustra a tela inicial do aplicativo com o menu superior direito ativo. Este menu permite a realização de três tarefas: 

· Novo: abre um novo questionário de avaliação;
· Editar: edita alguns dados não preenchidos em uma entrevista já realizada;
· Excluir: exclui uma avaliação do banco de dados da aplicação;
· Exportar: exporta toda a base de dados do aplicativo para um arquivo no formato “csv” (separado por ponto e vírgula), de fácil visualização e manipulação em planilha (Microsoft Excel, Libre Office Calc etc.). O arquivo é anexado a um email e enviado ao endereço indicado. Essa tarefa foi protegida por senha.

No menu lateral à esquerda é possível selecionar cada etapa de preenchimento. Esse menu pode ser ocultado durante o preenchimento. Ao todo, são sete etapas que representam categorias especificas de avaliação, contendo, por exemplo: 

Etapa 1: Dados de identificação: Registro do  peso, altura, índice de massa corpórea, se possui alguma alergia, se possui cateter totalmente implantável (Port-A-Cath) e também o nome do seu médico e enfermeiro. Após o registro dos dados, o aplicativo permite avisar 48 horas antes do vencimento da última heparenização, cujo tal procedimento deverá ser realizado em um serviço de referência e por um profissional habilitado.
Etapa 2: Meu diário: é feito o registro no meu diário. É importante para que a equipe multiprofissional acompanhe a evolução de seu tratamento através dos registros da sua aceitação de dieta, ingestão hídrica diária, eliminação intestinal (fezes) e vesical (urina), frequência se você apresentou febre, dor. Ainda você poderá registrar os dados do seu tratamento, inclusive com os medicamentos que está sendo utilizando, hora, e se ingeriu outros medicamentos quanto as miligramas e frequência. Estas informações serão salvas e você pode compartilhar por What's App ou e-mail com o médico junto a equipe multiprofissional de referência.

Etapa 3: Patologias Cardiológicas: Foram divididas por sistema para uma melhor compreensão dos nossos usuários e  lembre-se que as informações existentes neste aplicativo pretende apoiar e não substituir  a consulta médica. Procure sempre uma avaliação pessoal com um médico da sua confiança.
Etapa 4: Medicamentos.
Etapa 5: Meu cadastro e dicas para o cuidador - O cuidado também faz parte do tratamento e acompanhamento e também é importante na recuperação e reabilitação, aqui temos algumas dicas do cuidado informal e formal visto atender as necessidades durante o acompanhamento do paciente.

Etapa 6: Clinicas para o acompanhamento e farmácia popular: Clínica com uma equipe multiprofissional altamente qualificada e com garantia da continuidade da assistência de forma integrada e personalizada. Também após o tratamento e acompanhamento você pode avaliar o atendimento através de nota no próprio aplicativo.
Etapa 7: Exames: O médico quando solicitar exames laboratoriais não precisa ficar procurando qual  fornece o serviço solicitado. Com o aplicativo HiperCross fica mais fácil você contatar com o laboratório mais próximo de onde você estiver.

Ao todo são 62 campos de preenchimento que devem ser indicados pelo usuário. Para facilitar esse processo, foram utilizados, em grande parte do aplicativo, campos com opções pré-definidas, a fim de evitar erros de digitação e restringir as alternativas. 
Manter o usuário sempre informado sobre sua interação com o aplicativo foi também uma estratégia adotada para facilitar o seu uso. Informações sobre o estágio atual de preenchimento de cada etapa, o salvamento dos dados digitados, a conclusão de cada ação executada, possíveis erros de sistema, são exemplos de diálogos estabelecidos durante o uso do aplicativo. Tais feedbacks são exibidos na forma de mensagens ou estão presentes na parte superior da tela. 
Como diferencial do aplicativo, ao final da avaliação é exibido um feedback ao usuário sobre seu hábito alimentar baseado nos dados fornecidos. A proposta é que este feedback auxilie os pacientes hipertenso  no acompanhamento e orientação  
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Figura 1 - Mensagens ao usuário. Fonte: Elaboração própria.

RESULTADOS
O software possibilita o acompanhamento e a evolução do tratamento clínico do paciente cardiopata. Além disso, fornece informações e possibilita interatividade em tempo real com a equipe multiprofissional. O sistema contribui para que a equipe possa planejar as suas intervenções de maneira individualizada e segura ao paciente. 

DISCUSSÃO
Para validar o HiperCross será realizada por dois grupos de profissionais experientes, o número de participantes para cada grupo respeitará a NBR ISO/IEC 14598-6, que indica o mínimo de oito avaliadores para cada grupo para obter-se resultados confiáveis, sendo um grupo composto por oito enfermeiros especialistas que possuem experiência no tratamento,  acompanhamento e adesão do paciente hipertenso. O segundo grupo será composto por oito profissionais de informática que possuem conhecimento em operacionalização de sistemas em relação à funcionalidade, confiabilidade e usabilidade do aplicativo.(8)

Para a avaliação do HiperCross pelos profissionais, será utilizado um questionário para avaliação do aplicativo validado pela ISSO/IEC 14598-6:2004, para cada grupo de participantes, com a utilização de instrumentos baseados na norma técnica ABNT NBR ISO/IEC  14598-6: 2004 (ANEXO 2 e 3).(9) Estes questionários serão enviados aos profissionais e após respondidos inseridos em um banco de dados com princípios do  Redcap.  
A escolha das expertises será de forma intencional, ou seja, aquela em que o pesquisador seleciona intencionalmente os sujeitos entendedores do objeto que está sendo pesquisado, e é utilizada como vantagem para pré-testes de instrumentos ou produtos recém-criados e avaliados, com uma amostra intencional de tipos divergentes de pessoas.10 

CONCLUSÃO
Segundo dados da Consultoria Morgan Stanley refere que no Brasil o aumento de o número de smartphones é considerável, com cerca de 70 milhões de usuários, entre eles milhares relacionado a tecnologia da saúde permitindo o acompanhamento e uma excelente ferramenta para atender as necessidades da população de modo em geral com interação aos integrantes da equipe de saúde, além de seu poder de disseminação por ser ser rápido e de chegar aos mais diversos locais, facilitando o gerenciamento dos usuários através de link explicativo. Raphael Gosdilho, cofundador de um saite que reúne aplicativos para a saúde e bem estar testados e aprovados por profissionais de saúde, ja existente no Brasil aplicativos para monitorar o paciente, aperfeiçoar o seu tratamento e muitos outros6.
Estudos realizados pela Sociedade Brasileira de Informática em Saúde (SBIS) a saúde é uma das áreas onde ha maior necessidade de informações e especificamente em Oncologia Clinica uma área importante que deve ser ainda mais explorada visto a necessidade de informação e o grande avanço cientifico através de pesquisas8. O aplicativo HiperCross garante a informação rápida e precisa durante o acompanhamento do paciente hipertenso mostra-se uma excelente ferramenta para atender as necessidades da equipe multiprofissional, paciente, familiares e cuidadores informais e formais, pois permite a disseminação de informações chegando em  diferentes regiões do Brasil facilitando assim o gerenciamento daquilo a que se propõem relacionado ao acampamento e auxilio ao paciente cardiológico. A utilização desta ferramenta APPs de fácil manuseio e por ser um dispositivo móvel com uma linguagem simples é acessível a todas faixas etárias pois não necessita muitos recursos(11). 
Como trabalho futuro, pretende-se solucionar os problemas referentes à incompatibilidade de versões, avaliando novas alternativas para a exportação dos dados. 
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