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No ambiente do atendimento pré-hospitalar, a gestao eficiente de recursos € de
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atendimento. Minha pesquisa propde solu¢cbes para dificuldades enfrentadas pelo

SAMU em relacdo a gestdo de materiais, tais como:

Imprecisédo das Previsfes: Erros durante o registro e a baixa no estoque levam a
previsdes imprecisas sobre a disponibilidade de materiais. Isso pode resultar em falta

de suprimentos essenciais no momento crucial do atendimento.

Necessidade de recontagem de estoque: A falta de precisdo nas previsdes obriga
os profissionais a contarem manualmente os materiais no estoque com frequéncia.
Isso ndo apenas consome tempo com tarefas repetitivas, mas também pode levar a

erros.
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para garantir a prontiddo para os atendimentos. A comunicacéo falha entre as equipes
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prestados.
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RESUMO

Introducéo: A gestdo de materiais € indispensavel para garantir uma assisténcia em
enfermagem de qualidade, e 0 emprego de tecnologias na gestdo de materiais pode
aumentar sua eficiéncia. Objetivo: Construir e avaliar um aplicativo movel (APP) para
controle e gestdo de materiais utilizados no Servico de Atendimento Mével (SAMU).
Método: Pesquisa de producdo tecnoldgica, de desenvolvimento de aplicativo. A
construcdo do APP contou com equipe especializada em desenvolvimento de
sistemas e baseou-se na integracdo dos modelos Espiral de Pressman e Guide to the
Project Management Body of Knowledge (PMBOK®). A avaliacdo da usabilidade e
qualidade técnica foi realizada por profissionais que responderam um questionario,
construido segundo a norma ISO/IEC 25010:2011 Systems and software engineering
- Systems and software Quality Requirements and Evaluation (SQuaRE). Os dados
foram analisados utilizando o método de Wilson por meio da fungédo “wilson.ci” da
package “fastR2” do software R versdao 4.1.1. Resultados: Desenvolvimento de
aplicativo movel, denominado Nurse Control. A avaliagdo contou com oito enfermeiros
especialista em gestdo, oito especialistas em informatica e oito funcionarios do
servico, apresentando percentuais de concordancia total adequados nos dominios:
Integridade Funcional (96,3%), Usabilidade (88,1%), Eficiéncia de Desempenho
(78,3%), Compatibilidade (83,3%), Seguranca (87,4%), Adequacao Funcional (98%),
Compatibilidade (83,3%), Manutenibilidade (89,2%) e Portabilidade (96,6%)
apresentando valores acima de 70%, com excec¢do da caracteristica Confiabilidade
com 65,8%. Conclusdo: O aplicativo Nurse Control obteve avaliacdo das
carateristicas de usabilidade e qualidade técnica superiores a 70% na maioria das
caracteristicas avaliadas. Esforcos para melhorias e atualizacdes no sistema devem
ser constantes, para se oferecer maior precisao nos registros.

Descritores: Administracdo de Materiais no Hospital; Recursos Materiais em

Saude; Sistemas de Informacdo em Saude; Gestao dos Servicos de Saude.



ABSTRACT

Introduction: Material management is essential to ensure quality nursing care, and
the use of technologies in material management can increase its efficiency. Objective:
To build and evaluate a mobile application (APP) for the control and management of
materials used in the Mobile Emergency Care Service (SAMU). Method:
Technological production research, application development. The construction of the
APP involved a specialized team in systems development and was based on the
integration of Pressman's Spiral and the Project Management Body of Knowledge
(PMBOK®) models. Usability and technical quality evaluation were conducted by
professionals who answered a questionnaire, constructed according to the ISO/IEC
25010:2011 Systems and Software Engineering - Systems and Software Quality
Requirements and Evaluation (SQuaRE) standard. Data were analyzed using the
Wilson method through the "wilson.ci" function of the "fastR2" package in R software
version 4.1.1. Results: Development of a mobile application, named Nurse Control.
The evaluation involved eight nurses specializing in management, eight IT specialists,
and eight service employees, showing adequate total agreement percentages in the
domains: Functional Integrity (96.3%), Usability (88.1%), Performance Efficiency
(78.3%), Compatibility (83.3%), Security (87.4%), Functional Suitability (98%),
Compatibility (83.3%), Maintainability (89.2%), and Portability (96.6%) with values
above 70%, except for the Reliability characteristic with 65.8%. Conclusion: The
Nurse Control application obtained evaluations of usability and technical quality
characteristics above 70% in most of the evaluated features. Efforts for improvements

and updates in the system should be constant to provide greater accuracy in records.

Keywords: Hospital Materials Management; Health Materials Resources;
Health Information Systems; Health Services Management.



10

LISTA DE ILUSTRACOES

Figura 1 — Ciclo de vida e Modelo Evolucionario de Pressman..........cccoeeeeeeeevveeeviennnn, 19
Figura 2 - Telas iniciais da modelagem inicial..............cccuuiiiiiiiii s 22
Figura 3 - Tela das funcionalidades da modelagem inicial................ccoeo s 23
Figura 4 — Fluxograma da utilizagdgo do app “Nurse Control”
....................................... 27

Figura 5 — Figura interativa QRcode do funcionamento do aplicativo.......................... 28
Figura 6 — Tela de login — aplicativo “Nurse Control”.................oeveiiiiiiiiiiie e 28
Figura 7 - Usuarios do aplicativo “Nurse Control”
........................................................ 29

Figura 8 -Tela principal de cada login — aplicativo “Nurse Control”....................ccceee 29
Figura 9 - Telas para entrada de materiais — aplicativo “Nurse Control”...................... 30
Figura 10 - Telas para saida de materiais — aplicativo “Nurse Control”........................ 31
Figura 11 - Tela para pedido de reposi¢ao do aplicativo “Nurse Control”..................... 31
Figura 12 - Telas de aguardando separacao e aguardando retirada................c..c........ 32
Figura 13 - Tela de previsdes — aplicativo “Nurse Control” .............cccccoeiiiiiiiiiiiiiiinnnn. 33
Figura 14. Tela de configuragdes— aplicativo “Nurse Control”............ccccccoiiinnnnnnn. 33
Figura 15. Sistema backoffice: pagina inicial — aplicativo “Nurse Control”................... 34
Figural6. Sistema backoffice: pagina de login — aplicativo “Nurse Control” ................ 34
Figura 17. Sistema backoffice: aplicativo “Nurse Control.............cccceeeviiiiiiiiiiiiinnnnee, 35

Figura 18. Avaliacdo das caracteristicas do sistema, por especialista em informatica e
(ST 1 (=21 0 1= 0 36

Figura 19. Avaliacdo das respostas do dominio “Confiabilidade”

LISTA DE QUADROS
Quadro 1 — Caracteristicas e questdes para a avaliacdo do app por profissionais
informatica e de satde segundo a norma ISO/IEC 25010...........cccceeeeiiviiiiiiiiiiienneennn. 24

Quadro 2. Indicadores gerados pelo aplicativo............ccoooeiiiiiiiiiiiciiiiec e, 32



11

LISTA DE TABELAS

Tabela 1 — Listagem do levantamento de materiais da categoria “medicamentos”

.................................................................................................................................... 20
Tabela 2 — Listagem do levantamento de materiais da categoria “Enfermagem”
.................................................................................................................................... 20
Tabela 3 — Listagem do levantamento de materiais da categoria “Impressos”,
“Limpeza” e “escritorio”
.................................................................................................................................... 22
Tabela 4 - Perfil da amostra de avaliadores..............ueeuiiiiiiiieiieeee e e 35

Tabela 5 — Propor¢cdo de avaliagbes “concordo totalmente”. Dominio Integridade
FUNCIONAL. ...ttt e e e e e e e e e e e e s s s e e e e e e e e e e e e anannes 36
Tabela 6 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional
em relacéo aos itens do dominio "Confiabilidade"...............cccooiiriiiieiiec e 37
Tabela 7 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional
em relacdo aos itens do dominio "Usabilidade"...............cccociiiiiiiiiieiecc e 38
Tabela 8 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional
em relacao aos itens do dominio “Eficiéncia de Desempenho”................cccoooeeeieiei. 38
Tabela 9 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional
em relacdo aos itens do dominio "compatibilidade"...............ccoeiiiiiiiiiii 39
Tabela 10 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional
em relacdo aos itens do dominio "SeguIanCa”.............ccccceeeiiiieeeeeeeee e, 39
Tabela 11 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional
em relacio aos itens do dominio “Manutenibilidade”................ccooooiiiiiiiiii e, 40
Tabela 12 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional

em relacdo aos itens do dominio "Portabilidade”............ccccooveiiiiiiiiiiii e 40



12

SUMARIO
1. INTRODUGAO ...ttt ettt n et eeteeaennanis 13
1.1 A Enfermagem e as tecnologias de gestdo de materiais na &rea da saude ....14

1.2 O Servico de Atendimento Mdével de Urgéncia (SAMU) e a gestdo de materiais

NA Are@ A SAUTE........oi ittt e e e e e e e e e e e nnbaeeee e e e aans 16
2. OBIETIVO .ottt e e 177
3. MATERIAL E METODO ...ttt ettt 18
3.1 Tipo de estudo € 0CAl ...........ccooiiiiiiiiiiiii 18
3.2 Gerenciamento 0O PrOJEIO.......ccoiiiiiiiiiiiiie e 188
3.3 Avaliagéo de qualidade do apliCativo ............coovvviiiiiiiiiiiiiiiieeeeeee 18
3.4 Participantes das avaliaGles...........ccouvviiiiiiiiiiiiiii 19
3.5 ANAIISE A UAUOS. ... ..o 26
3.6 Implantac&o do aplicativo NO SEIVIGO ........ccovviiiiiiiiiiiiiiiieiiieeeeeeeeeeeeeeeeee e 24
3.7 ASPECLOS EHICOS......ocueeeeeeeeeieeeeeeeeee ettt eaeeae e 24
S B 1 = T = 1o 1= (o PP 25
3.9 ANAIISE dE DAUOS. ... .eeiiiiiiiiiiiie ettt e 26
3.10 Implantacdo do aplicativo N0 SEIVIGO............ccevvviriiiiiiiiiie e e e e e e e e e e e e eeeaeananns 26
3,11 ASPECLOS ELICOS. ... eiveieeieeeeee ettt et e e e te e 26
S U I 15 10 1 26
4.1 Elaborag8o do apliCAtiVO .........ccevviiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeee et 26
4.2 ESTrutura do SISTEIMA .....cceviiiiiiiiiiiiiiiieieeeeeeeeee ettt 267
4.3 Telas dO apliCALIVO .......cceevviiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 28
4.4 Avaliacéo de usabilidade e qualidade técnica..............eeeveeieeiiiiiiiiiiiiiieeeeeeee 35
5. DISCUSSAD ...t 41
B. CONCLUSAD ...ttt e e et e e e ettt e e e e ettt e e e e e ntaeaeeeannteeeeeeanneeeeeeanees 44

7 REFERENCIAS ..o 46



13

1. INTRODUCAO

A gestdo de materiais, segundo Chiavenato ¥ é definida como: “a administragao
de recursos materiais de forma a garantir que os materiais necessarios estejam
disponiveis na quantidade certa, no local certo e no tempo certo a disposicdo dos
orgaos que compdem o processo produtivo...” Uma adequada administragdo de
materiais contribui para uma melhor gestédo de recursos humanos e financeiros em
instituicBes publicas ou privadas, que uma instituicdo, seja publica ou privada, com
uma administracdo de materiais adequada, sofre a influéncia positiva nos recursos
financeiros e humanos. Trata-se de um processo complexo onde se deve planejar e
controlar a compra, organizar, armazenar e distribuir os materiais com o objetivo de
manter um fluxo continuo no estoque, pensando na qualidade e economia. @

A administracdo dos recursos materiais esta dividida em quatro subsistemas:
normalizacéo, controle, aquisicdo e armazenamento. Normalizacéo é a etapa em que
se vai selecionar, padronizar e especificar os materiais. No controle se deve gerir e
valorar o estoque. Na aquisicao, como o préprio nome diz, € a etapa responsavel pela
compra dos materiais. E por fim, o armazenamento é responsavel por receber,
armazenar e distribuir os materiais. )

Dentro dos subsistemas etapas devem ser rigidamente cumpridas para que o
cuidado ao paciente ndo seja interrompido ou inadequado pela falta de qualidade ou
quantidade dos insumos. Dentre as mais importantes delas estdo: programacao
(classificacao, padronizacao, especificacao e previsdo de materiais), compra (controle
de qualidade e licitagdo), recepcdo (checagem), armazenamento (organizacao),
distribuicdo e controle. ¥

Na area da saude, a funcdo da gestao de recursos materiais nao difere muito
das demais organizacfes, tendo em vista que também consiste em manter 0s
recursos necessarios para um trabalho com qualidade e em quantidades adequadas
visando o menor custo, porém é necessario ressaltar que o resultado, nesse caso,
nao € um produto, mas sim a assisténcia a saude de individuos. Dessa forma se torna
um processo complexo, levando em conta os custos envolvidos, a diversidade de
materiais e a sua importancia por tras de cada material utilizado, onde é necessario
visar prioritariamente a qualidade na assisténcia prestada ao paciente. ¢ 5

A falta de materiais € destacada como uma das maiores dificuldades na

administracdo de materiais e se da pela distancia entre o servico e os sistemas de
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apoio. Esse problema tem como parte da solucdo, a utilizacdo de elementos
adequados para evitar as faltas através de uma administracéo equipada de tecnologia
adequada e planejamento através da classificacdo de materiais em diferentes grupos
ou classes. %6

Além dos fatores diarios, temos 0 aumento da complexidade na assisténcia que
gera 0 maior consumo de materiais, aumentando assim, a dificuldade em realizar o
controle adequado do seu consumo. Observa-se que a implantagdo de sistemas
tecnoldgicos para o gerenciamento de materiais gera maior controle de custos e
tornando-se cada vez mais essencial para uma melhor administracao das instituicdes
de saude com qualidade e eficiéncia.

Diante dessa nova era tecnolégica, se encontra um grande aumento no uso de
tecnologias no dia a dia dos servicos, destacando-se as tecnologias moveis (tablets,
smartphones, etc.) e especialmente o uso de aplicativos moveis, que sdo descritos
como um conjunto de ferramentas desenhado para realizar tarefas e trabalhos
especificos sem restricdo de tempo e espaco. ®

Estudo conduzido em hospital universitario de Sao Paulo, com o propadsito de
implantar um sistema informatizado para a gestao de materiais, foi possivel constatar
os beneficios trazidos pela tecnologia para essa area. Os resultados demonstraram
gue, a0 comparar 0 consumo e o estoque de materiais, houve uma diminuicdo em
relacdo a quantidade consumida e ao custo dos materiais estocados no Centro
Cirtrgico apés a implementacdo do novo sistema informatizado. -9

A adocdo dessas solucBes tecnoldgicas ndo apenas contribui para uma
administracdo mais eficaz, mas também ressalta a importancia de garantir um cuidado
continuo e de qualidade aos pacientes. Portanto, a integracdo cuidadosa entre
processos tradicionais e avangos tecnolégicos é imperativa para enfrentar os desafios
da gestdo de materiais, fortalecendo assim a base fundamental da prestacédo de

servicos de saude. 9

1.1 A Enfermagem e as tecnologias de gestado de materiais na area da saude
Na area da saude, a enfermagem desempenha um papel fundamental no
cuidado e na assisténcia aos pacientes, e 0 uso de tecnologias de gestdo de materiais
emerge como um aliado poderoso nesse contexto. Com a crescente complexidade
das operacdes hospitalares e a necessidade de garantir um fornecimento eficiente de

insumos, as tecnologias de gestdo de materiais oferecem a equipe de enfermagem
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ferramentas vitais para otimizar o fluxo de materiais, minimizar desperdicios e
assegurar que 0s recursos estejam disponiveis no momento e local adequados. A
combinagdo do conhecimento em gerenciamento adquirido durante a formacéo do
enfermeiro com sua experiéncia na assisténcia permite um amplo envolvimento nas
diversas etapas do processo, como programacao, compras, armazenamento,
distribuicdo, controle de estoque, monitoramento do uso e qualidade, além de oferecer
orientacdo sobre a utilizacdo adequada dos materiais. 11.12.13)

A visdo dos enfermeiros diante da fung@o no gerenciamento de materiais € que
0S mesmos sentem-se capazes de modificar a realidade existente, observam a
importancia da sua insercdo nesse processo, porém entendem gque essa participacao
ainda é fragil e necessita avancar.!® Relatam a necessidade de valorizagdo e
entendimento da equipe de enfermagem sobre a importéancia desse processo e de
gue esse envolvimento € fundamental para que tenha-se a adequacgcédo dos custos,
dos recursos materiais e na diminuicdo do desperdicio utilizados na assisténcia. %

Diante dessa realidade, se constata que a auséncia da equipe de enfermagem
no processo de gerenciamento de materiais nos servigcos de saude pode ser atribuida
a sua participacao limitada em outras fases desse processo, assim como a lacuna de
conhecimento sobre o assunto. Um estudo conduzido em um hospital publico no
interior do Parana mostrou que 71% dos profissionais de enfermagem néo haviam
recebido nenhum treinamento durante sua admiss&o ou em estagios posteriores. 13

A reducdo de custos é fator muito citado entre os pontos positivos apresentados
na participacdo de enfermeiros associados ao uso de tecnologias no gerenciamento
de materiais. Além de acrescentar o seu conhecimento ao processo, a educacao
continuada € importante para que se diminuam os problemas referentes ao
armazenamento inadequado, erros de calculo nos relatérios de entrada e saida de
materiais, determinantes para o controle de gastos. @

A administracdo e o controle de materiais sdo complexos e exigem muita
organizacdo, porém pode-se utilizar a tecnologia gerando mais agilidade para as
demandas do usuario, seguranca, confiabilidade, controle de custos e uso de
indicadores, promovendo mais eficacia na gestdo de materiais.

O uso de tecnologias traz diversas contribuicdes e melhorias para a area de
controle e gestdo de materiais e o enfermeiro treinado mostra-se um profissional
qualificado para realizar o gerenciamento de materiais podendo agregar seus

conhecimentos e vivencias da pratica na escolha e gestao de materiais. A combinacéo



16

desses dois elementos revela-se altamente benéfica para promover avancos na
gestdo de materiais. No entanto, essa area ainda enfrenta subvalorizacao, inclusive
por parte da equipe de enfermagem, devido a caréncia de compreenséo acerca de
sua complexidade e relevancia no correto funcionamento dos servigos 4. Além disso,
vale ressaltar que a escassez de estudos aprofundados sobre esse tema contribui
para a falta de reconhecimento e a limitacdo no desenvolvimento pleno dessa pratica
essencial.
1.2 - O Servico de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU) e a gestdo de
materiais na area da saude

No contexto do Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), a garantia
da eficiéncia operacional € de suma importancia, e isso depende diretamente da
disponibilidade e adequacao dos recursos materiais nas ambuléancias. A necessidade
de uma quantidade suficiente de equipamentos e suprimentos € vital para assegurar
o atendimento eficaz prestado pelos profissionais envolvidos.®® A gestdo desses
recursos € tradicionalmente atribuida a coordenacdo de enfermagem, sendo os
enfermeiros de plantdo responsaveis pela organiza¢do, monitoramento e reposicao
dos materiais essenciais.(® Um estudo conduzido no SAMU do estado do Piaui
destacou a escassez de materiais como o principal desafio enfrentado pelos

profissionais, evidenciando a importancia critica dessa gestdo. (17

Os enfermeiros que atuam no SAMU enfrentam uma carga de trabalho
substancial, visto que ndo apenas prestam assisténcia e realizam o transporte de
pacientes em situacfes de urgéncia e emergéncia, mas também desempenham
funcdes administrativas e operacionais. 1® Diante desse cenério desafiador, a
convergéncia de tecnologias e a otimizacdo das rotinas diarias desempenham um
papel crucial na reducdo do fardo laboral desses profissionais. A integracdo de
tecnologias avancadas, aliada a préticas eficientes de gestdo, ndo apenas facilita a
organizacdo e monitoramento dos recursos materiais, mas também contribui
significativamente para a mitigagéo das deficiéncias materiais identificadas no estudo
realizado no SAMU do estado do Piaui. Essa abordagem integrada visa ndo apenas
melhorar a eficiéncia operacional, mas também garantir um atendimento de qualidade,

aos pacientes atendidos pelo SAMU.
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1. OBJETIVO
Construir e avaliar um aplicativo mével para controle e gestdo de materiais

utilizados em Servico de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU).
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2. MATERIAL E METODO

3.1 Tipo de estudo e local

Pesquisa aplicada de producgdo tecnoldgica destinada a desenvolver um
aplicativo movel para gestado de materiais. O desenvolvimento do software foi baseado
no meétodo Ciclo de Vida de Desenvolvimento de Sistemas (CVDS) (Systems
Development Life Cycle - SDLC), usando o conceito Espiral 9, conduzida no Servico
de Atendimento Moével de Urgéncia de Botucatu (SAMU-Btu), durante o ano de 2022
e 2023. Atualmente, o0 SAMU-Btu possui uma Unidade de Suporte Avancado (USA) e
duas Unidades de Suporte Basico (USB) para atender cerca de 149 mil pessoas no
municipio de Botucatu %21 a qual realizou em torno de 8949 atendimentos entre os
meses de janeiro e agosto de 2023, segundo dados fornecidos pela coordenacéo do
servico em questao.

3.2 Modelo adotado para o processo de Engenharia do Aplicativo

Foi adotado o modelo Evolucionario — Espiral de Pressman ?2- Este modelo
estrutura o processo de construcao do aplicativo nas seguintes agdes: 1-Planejamento
(determinacéo dos objetivos, alternativas e restricdes), 2-Analise de riscos (analise de
alternativas e identificacdo/resolucao de riscos), 3-Engenharia (desenvolvimento do
produto no “nivel seguinte”) e 4-Atualizacéo (avaliacdo dos resultados pelo cliente).
3.3 Gerenciamento do projeto

Para o monitoramento do projeto foi utilizado o Guide to the Project
Management Body of Knowledge (PMBOK®) ©3). O PMBOK ¢é uma diretriz geral que
auxilia na estruturacéo de todos os processos que ocorrem durante o ciclo de vida de
um projeto, dividindo-os em cinco fases: 1-Iniciacdo, 2-Planejamento, 3-Execucéo, 4-
Monitoramento e Controle e 5-Encerramento.

Para este projeto de construcdo de aplicativo focado na gestdo de materiais
voltado para o SAMU, conforme a figura 2, a primeira etapa (Iniciacdo/Planejamento)
consistiu em reunibes com a coordenacdo do servico para alinhamento de
necessidades. A segunda etapa (Planejamento/Anélise de Riscos), consistiu em
definir objetivos, funcionalidades e telas; realizar levantamento de materiais utilizados
no servico; definir etapas do projeto e realizar contato com desenvolvedores de APP.
A terceira etapa (Execucdo/Engenharia) consistiu em reunides com 0S
desenvolvedores de APP definindo as decisbes e necessidades para o projeto. A

quarta etapa (Monitoramento/Avaliagcdo feita pelo cliente) consistiu no
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acompanhamento do desenvolvimento do APP suprindo davidas na execucao e
buscando o desenvolvimento adequado, apds teste piloto do APP no servigo. A quinta
etapa (Encerramento) consistiu em ajustes observados na etapa anterior e finalizacao
do APP.

A integracdo das etapas e atividades realizadas com base no modelo de
engenharia do aplicativo de Pressman e o modelo de gerenciamento do projeto,

PMBOK ¢é apresentada na Figura 2.

T = Reunides com desenvolvedores do
Reunido com coordenacdo

do servico para aplica_tiyo para passagem de decis'é"e_:s e Realizar ajustes
materiais; Suprir necessidades e dividas Al
levantamento de d J " %o d licati nNecessaros;
necessidades. delusEi=gieBeLEplei Avaliacdo e
implantacdo
Iniciagio Planejamento Execugio Monitoramento Encerramento

Ciclo de Vida - PMBOK

Modelo Evolucionario — Espiral de Pressman

Planejamento Analise de riscos Engenharia Atualizagio feita pelo cliente

Revisdo bibliografica; Definir objetivos, funcionalidades e telas;
Levantamento e organizacdo de lista de materiais; Definir e alinhas Reuniées quinzenais com
demais etapas do projeto; Definir desenvolvimento; Realizar desenvolvedores do aplicativo;
orcamentos; Enviar orcamentos para Pos graduacéo Aplicar piloto do aplicativo no servico;
Buscar melhorias a serem realizadas.

Figura 1 — Ciclo de vida e Modelo Evolucionario de Pressman adaptado. Botucatu/SP,2023.

3.4 Listagem de materiais

Foi realizada a reviséo e listagem dos materiais utilizados no servi¢o e sua
separagao por categorias (“enfermagem”, “medicamentos”, “limpeza”, “escritorio”,
“impressos”) em concordancia com o sistema da prefeitura para facilitar o processo
de transferéncia de dados para ele, tendo em vista que a utilizagdo do sistema se

mantera sendo utilizado pelo servigo.

Facilitando também a entrada e saida no estoque, que ira gerar listas com
guantidades de materiais utilizados a cada 12 horas ja separados pelas categorias
citadas anteriormente. Estes pontos além de serem facilitadores sdo também,

essenciais para uma melhor organizacao do controle de materiais.
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Tabela 1 — Listagem do levantamento de materiais da categoria “medicamentos”.

Botucatu/SP, 2023.

MEDICAMENTOS

Acido acetilsalicilico 100mg comprimido
Adenosina 3mg/ml ampola 2ml

Adrenalina 1mg/ml ampola 1ml

Agua destilada estéril ampola 10ml
Amiodarona, cloridrato 50mg/ml ampola 3ml
Atropina, sulfato 0,50mg/ml ampola 1ml

Butilbrometo de escopolamina+dipirona sédica -Uso Im/lv -amp 5 ml

Butilbrometo de escopolamina 20 mg/ml - ampola 1 ml
Captopril 25mg comprimido

Cetoprofeno 100mg ampola 2ml - uso Im

Cetoprofeno 100mg frasco-ampola - uso iv

Clonidina, cloridrato 0,150mg comprimido

Clopidogrel, bissulfato 75mg comp

Cloreto de sédio 0,9% ampola 10 ml

Cloreto de sédio 20% ampola 10 ml

Cloreto de suxametdnio 500 mg (succinilcolina)
Deslanosideo 0,2 mg/ml ampola 2 ml

Dexametasona, fosfato dissddico 4 mg/ml frasco 2,5 ml
Diazepan 10 mg comprimido

Diazepan 5 mg/ml ampola 2 ml

Dimenidrinato + piridoxina, cloridrato+glicose+frutose amp 10 ml -Ev

Dimenidrinato + piridoxina, cloridrato ampola 1 ml - uso Im

Dipirona sodica 500 mg/ml ampola 2 ml
Dipirona so6dica 500 mg/ml gotas frasco 10 ml

Enalapril, maleato 10mg comprimido
Etomidato 20mg frasco ampola de 10ml

Fenitoina 50 mg/ml ampola 5 ml

Fenoterol, bromidrato gotas frasco 20 ml
Fentanila, citrato 0,05 mg/ml frasco / ampola 10 ml
Fitas para hemoglicoteste - (hgt)

Flumazenil 0,1 mg/ml ampola 5 ml

Furosemida 10 mg/ml ampola 2 ml

Glicose 25% ampola 10 ml

Furosemida 10 mg/ml ampola 2 ml
Glicose 50% ampola 10 ml

Haloperidol 5 mg/ml ampola 1 ml - uso Im

Hidrocortisona, succinato 500 mg frasco
Ipratrépio, brometo gotas frasco 20 ml
Isossorbida, dinitrato 5 mg comprimido
Lidocaina gel 100 mg/5 g tubo 30 g

Lidocaina, cloridrato 2% s/v frasco 20 ml
Metildopa 250 mg comprimido

Metoclopramida, cloridrato 5 mg/ml ampola 2 ml
Metoprolol, tartarato 1 mg/ml ampola 5 ml
Midazolam 5 mg/ml ampola 3 ml

Midazolam 50 mg ampola 10 ml

Morfina, sulfato 10 mg/ml ampola 1 ml
Norepinefrina, hemitartarato 2mg/ml 4ml - uso IV

Ondansetrona, cloridrato 2 mg/ml ampola 2 ml
Paracetamol 200 mg/ml gotas frasco 15 ml
Paracetamol 750 mg comprimido

Prednisona 20 mg comprimido

Prometazina, cloridrato 25 mg/ml ampola 2 ml
Propranolol, cloridrato 40 mg comprimido

Ranitidina, cloridrato 25 mg/ml ampola 2 ml

Salbutamol, sulfato spray oral 100 mcg/doses
Solucao cristaloide de ringer com lactato -1000 ml

Solugao de glicose 5% bolsa/frasco de 250ml
Soro fisiolégico 0,9 % injetavel - frasco de 500ml
Soro fisiolégico 0,9% injetavel - frasco 1.000 ml
Soro fisiolégico 0,9% injetavel - frasco 100 ml
Soro glicofisiolégico a 5% - frasco de 500 ml
Sulfato de magnésio 10% ampola 10 ml

Tabela 2 - Listagem do levantamento de materiais da categoria “Enfermagem”.

Botucatu/SP, 2023.

ENFERMAGEM
Abaixador de lingua de madeira Cateter intravenoso periférico n® Luva nitrilica - tamanho pequeno
(Pacote ¢/ 100 unidades) 18
Agua oxigenada 10 volumes - frasco Cateter intravenoso periférico n® Luva procedimento PP
1.000 ml 20
Agua oxigenada 10 volumes - frasco Cateter intravenoso periférico n® Manta térmica aluminizada
100 ml 22
Agulha descartavel hipodérmica 13 x Cateter intravenoso periférico n® Papel grau cirdrgico - 15 x 100 metros
4,5 mm 24

Agulha descartavel hipodérmica 25 x 7 Clamp umbilical

mm

Agulha descartavel hipodérmica 30 x 7 Clorhexidina 2% degermante

mm

Papel grau cirargico - 25 x 100 metros

Papel lencol descartavel 50 x 50 -
pequeno
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Agulha descartavel hipodérmica 40 x

12 mm

Alcool 70° - antisséptico - almotolia
frasco 100 ml

Alcool 70° - limpeza superficie - ¢/ 1
litro

Algodao hidréfilo de 500 grs

Atadura de crepe de 10 cm
Atadura de crepe de 20 cm

Atadura de crepe de 6 cm

Atadura elastica branca - 10 x 2,2 CM

Avental descartavel manga longa

Bolsa coletora de urina (sistema
fechado) - 2.000 ml
Cadarco fixador (Rolo ¢/ 50 metros)

Campo operatério estéril - pacote com

5 unidades
Canula de entubacéo c/ cuff n° 3,0
Canula de entubagéo c/ cuff n® 3,5

Canula de entubagéo c/ cuff n° 4,0

Canula de entubacéo c/ cuff n® 4,5
Canula de entubagéo c/ cuff n° 5,0

Canula de entubagéo c/ cuff n® 5,5
Canula de entubagéo c/ cuff n° 6,0

Canula de entubacéo c/ cuff n°® 6,5
Canula de entubacéo c/ cuff n® 7,0
Canula de entubacéo c/ cuff n® 7,5
Canula de entubacéo c/ cuff n° 8,0

Canula de entubagéo c/ cuff n° 8,5
Canula de entubagéo c/ cuff n° 9,0
Canula de entubagéo n® 2,5
Canula de entubagéo n° 3,0
Canula de entubagéo n° 3,5

Canula de entubagéo n° 4,0
Canula de entubagéo n° 4,5

Canula de entubagéo n° 5,0
Canula de entubagéo n° 5,5
Canula de entubagéo n° 6.0
Canula para tragueostomia n° 3,5
Canula para tragueostomia n° 4,0
Canula para tragueostomia n° 4,5
Canula para traqueostomia n° 6,5
Canula para tragueostomia n° 7,0

Canula para traqueostomia n° 7,5
Canula para tragueostomia n° 8,0
Canula para tragueostomia n° 8,5
Canula para traqueostomia n° 9,0

Canula para tragueostomia n°® 9,5
Cateter de O2 - tipo 6culos

Cateter intravenoso periférico n® 14
Cateter intravenoso periférico n® 16

Colar cervical G (espuma)
Colar cervical M (espuma)
Colar cervical P (espuma)

Colar cervical tamanho pequeno
para resgate

Coletor de material
perfurocortante 7 litros
Compressa de gaze (Pacote c/
500 unidades)

Compressa de gaze estéril -
envelope com 5 unidades
Detergente enzimatico - 3 enzimas
Dispositivo drenagem adulto -
dreno

Dispositivo drenagem infantil n°® 12
- dreno

Dispositivo drenagem infantil n°® 14
- dreno

Eletrodo descartavel adulto -
Cmos Drake

Eletrodo descartavel adulto - Zoll
Eletrodo descartavel adulto para
desfibrilador - Dea (Schiller)
Eletrodo descartavel infantil -
Cmos Drake

Eletrodo descartavel infantil - Zoll
Eletrodo descartavel para Ecg
precordial

Equipo para infusdo - macrogotas
Extensor intermediario duas vias
(polifix)

Fio mononylon agulhado 3.0

Fio mononylon agulhado 4.0

Fio mononylon agulhado 5.0

Fio mononylon agulhado 6.0

Fita adesiva tipo esparadrapo - 10
x4,5cm
Fita adesiva transpore

Fita microporosa 25mm x 10 mts
(micropore)

Fita microporosa 50 mm x 10 mts
(micropore)

Fita para ecg - rolo verde com 50
mm

Frasco coleta urina

Gel de reposicao para eletrodo -
Zoll

Geléia para ecg - tubo 100 ml
Hipoclorito de sédio 2,5%

Kit para sondagem vesical
Lamina bisturi n® 11

Lamina bisturi n® 15

Lamina bisturi n® 22

Lamina bisturi n° 24

Lanceta para hgt com dispositivo
de seguranca

Luva cirurgica estéril n® 6,5

Luva cirurgica estéril n° 7,0

Luva cirurgica estéril n°® 7,5

Luva cirurgica estéril n° 8,0

Luva cirurgica estéril n® 8,5
Luva nitrilica - tamanho
extragrande

Luva nitrilica - tamanho grande
Luva nitrilica - tamanho médio

Papel lencol descartavel 70 x 50 -
grande

Pilha alcalina palito AAA - pacote com 4
unidades

Pilha média C - pacote com 2 unidades

Pilha alcalina pequena AA - pacote com
2 unidades
Saco coletor urina (sistema aberto)

Saco coletor urina (sistema aberto)

Saco p/ lixo contaminado leitoso de 100
|

Saco p/ lixo contaminado leitoso de 15 |
Saco p/ lixo contaminado leitoso de 50 |

Saco pléastico transparente p/ sangue
Scalp para soro G 19 - com NR 32
Scalp para soro G 21 - com NR 32

Scalp para soro G 23 - com NR 32
Scalp para soro G 25 - com NR 32

Scalp para soro G 27 - com NR 32

Seringa descartavel s/ agulha de 01 ml
Seringa descartavel s/ agulha de 10 ml

Seringa descartavel s/ agulha de 20 ml
Seringa descartavel s/ agulha de 3 ml

Seringa descartavel s/ agulha de 5 ml
Sonda aspiracao traqueal n°® 04
Sonda aspiracdo traqueal n° 06
Sonda aspiracao tragueal n°® 06 - com
vélvula

Sonda aspiragao traqueal n° 08

Sonda aspiragado traqueal n° 08 - com
vélvula
Sonda aspiracao traqueal n° 10

Sonda aspiragdo traqueal n° 10 - com
valvula
Sonda aspiragao traqueal n° 12

Sonda aspiracao traqueal n° 14
Sonda aspiragao traqueal n° 16

Sonda aspiracao traqueal n°® 18
Sonda aspiragao traqueal n° 20
Sonda nasogastrica n°® 06
Sonda nasogastrica n° 08
Sonda nasogastrica n°® 10
Sonda nasogastrica n° 12
Sonda nasogastrica n® 14
Sonda nasogastrica n° 16

Sonda nasogastrica n® 18

Sonda nasogastrica n° 20

Sonda nasogastrica n® 22

Tala p/ imobilizag&o grande 86x10x2,5
cm

Tala p/ imobilizagdo média 63x9x0,2 cm
Tala p/ imobilizag&o pequena 16x180
mm

Torneirinha 3 vias

Torniguete elastico com trava regulavel
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Tabela 3 — Listagem do levantamento de materiais da categoria “Impressos”,

“Limpeza” e “escritério”. Botucatu/SP, 2023.

IMPRESSOS
Protocolo atendimento Pré hospitalar - gineco e obstetricia Limpa inox - frasco ¢/ 500 ml
USA - Ficha de atendimento pré-hospitalar do SAMU Lustra-mdveis - frasco ¢/ 200 ml
USB - Ficha de atendimento pré-hospitalar do SAMU Multilimpador - frasco ¢/ 500 ml

LIMPEZA Pano de chéo (saco alvejado)

Aclcar cristal - pacote c/ 5 kg Pano desengordurante multiuso - pacote ¢/ 05 unidades
Alcool 70° - limpeza superficie - ¢/ 1 litro Papel aluminio - rolo pequeno de 30cm x 7,5 metros
Aparelho de barbear descartavel Papel higiénico branco - rolo ¢/ 40 metros
Cera liquida amarela - galéo ¢/ 750 ml Papel toalha absorvente - pacote c/ 2 rolos
Cera liquida incolor - galdo c/ 5 litros P6 de café - pacote ¢/ 500 gramas
Cera liquida incolor - galao c/ 750 ml Removedor de cera - frasco 1 litro
Cha mate - caixa c/ 500 g Sabédo em barra - pacote ¢/ 5 un de 200 gramas cada
Copo pléastico descartavel para agua - 180 ml - pacote c/ Sabao em po - caixa c/ 1 kg

100 unidades
Copo plastico descartavel para café - 50 ml - pacote ¢/ 100 Sabonete liquido - galédo c/ 5 litros
unidades

Desinfetante liquido - galdo c/ 5 litros Sabonete perfumado - 90 gramas

Detergente liquido - galdo c/ 5 litros Saco pléastico p/ lixo preto - 100 litros

Esponja de limpeza dupla face Saco plastico p/ lixo preto - 30 litros

Filme pvc transparente - rolo ¢/ 15 metros Saco plastico p/ lixo preto - 50 litros

Filtro de papel n° 103 - caixa c/ 30 um Sapolio em p6 - frasco ¢/ 300 gramas

Flanela p/ limpeza 30 cm x 40 cm Toalha de papel interfolhas branca - Pacote ¢/ 1000
Folhas

Fosforo - mago ¢/ 10 caixas ESCRITORIO

Inseticida spray - frasco ¢/ 300 ml Lacre de seguranca

3.5 Modelagem do aplicativo

Foi elaborada uma lista de funcdes essenciais que o0 aplicativo deveria
desempenhar (Apéndice 1), além de uma prévia do layout e modelagem do aplicativo,
produzidos pela pesquisadora durante sua producao inicial, como forma de facilitar a
transmissdo de ideias durante as reunides realizadas com o0s especialistas em

informatica, conforme figuras abaixo:

Figura 2. Telas iniciais da modelagem. Botucatu, 2023
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Figura 3. Tela das funcionalidades da modelagem. Botucatu, 2023
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Foi desenvolvido por equipe de desenvolvedores de aplicativos, totalizando 300
horas de trabalho. Além de reunifes quinzenais no periodo de desenvolvimento com
duracdo de uma hora, para discussao e ajustes em conjunto com participacdo da

mestranda e desenvolvedores.

3.7 Avaliacéo de qualidade do aplicativo

A qualidade do aplicativo em relacdo a uma série de caracteristicas foi avaliada
seguindo a norma ISO/IEC 25010:2011 Systems and software engineering - Systems
and software Quality Requirements and Evaluation (SQuaRE) - System and software
quality models @4 ¢ norma ISO/IEC 25040:2011 Systems and 26 software engineering
- Systems and software Quality Requirements and Evaluation (SQuaRE) - Evaluation

process 3, conforme Quadro 1.

Quadro 1 — Caracteristicas e questdes para a avaliagdo do app por profissionais
informatica e de salde segundo a norma ISO/IEC 25010 (2011.) 4 26) Botucatu/SP,
2023.

Caracteristica / Questao

1- Integridade funcional

1.1-O APP propde-se a fazer o que é apropriado

1.2-O APP dispde de todas as fun¢cBes necessérias para a execucao do controle e
gestdo de materiais

1.3-O APP faz o que foi proposto de forma correta para o controle de materiais

1.4-O APP ¢ preciso na execucao das funcdes para previsdes, entrada e saida de
materiais.

1.5-O APP facilita as tarefas dos usuarios

2- Confiabilidade

2.1-O APP néo apresenta falhas com frequéncia.

2.2-Quando ha falhas de hardware no computador local ou software, o APP continua
funcionando conforme esperado.

2.3-O APP é capaz de recuperar dados afetados por falhas.

2.4-0O APP fica acessivel para uso quando necessario

3- Usabilidade

3.1-O APP é apropriado para atender as necessidades do usuério para controle de
materiais

3.2-E fécil entender o conceito e a aplicacdo

3.3-E féacil executar suas funcdes.

3.4-O APP possui tutorial/ajuda

3.5-0O APP é f4cil de aprender a usar

3.6-O APP facilita a entrada de dados pelo usuario.

3.7-0O APP facilita a saida de dados pelo usuéario (relatérios, saida de materiais)

3.8-O APP Fornece ajuda de forma clara.

3.9-O APP possui propriedades que oferecem suporte a acessibilidade para pessoas
com deficiéncias

3.10-O APP informa ao usuario a entrada de dados invalidos.

3.11-0 design gréfico é agradavel ao usuario.
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3.12-As cores sdo agradaveis

4-Eficiéncia de Desempenho

4.1-0 tempo de resposta do APP é adequado

4.2-0 tempo de execucdo do APP é adequado

4.3-0Os recursos utilizados pelo APP sdo adequados @

4.4-0 banco de dados do APP tem boa capacidade de armazenamento

4.5-O APP tem capacidade para processamento multiusuario

4.6-O APP tem capacidade para operacao com redes

5-Compatibilidade

5.1-O APP permite a interacao entre os modulos e usuarios

5.2-O APP tem capacidade para trocar informacdes entre usuarios

5.3-O APP realiza suas fungdes com eficiéncia em ambientes compartilhados.

6-Seguranca

6.1-O APP dispfe de seguranca de acesso através de senha

6.2-O APP impede acesso de pessoas ndo autorizadas

6.3-O APP ¢é capaz de impedir a exclusdo ou alteracdo das informacdes
armazenadas

6.4-O APP disp0e de rotina interna de backup

6.5-O APP é capaz de identificar o autor, data e hora dos registros.

6.6-O APP é capaz de registrar o papel de todos os profissionais de salde
responsaveis pela classificacao de risco obstétrica

6.7-O APP utiliza um método de autenticacdo que garante a irretratabilidade de
autenticacao realizada.

7-Manutenibilidade (*)

7.1-E facil de encontrar uma falha quando ocorre

7.2-E facil modificar e adaptar

7.3-E facil testar quando se faz alteracoes.

7.4-Quando se faz alteragdo em um componente o impacto nos outros componentes
€ minimo

7.5-O APP pode ser usado em mais de um sistema ou reaproveitado na construcéo
de outro software

8-Portabilidade (*)

8.1-E facil adaptar a outros ambientes.

8.2-E féacil instalar em outros ambientes

8.3-E fécil substituir outros softwares com a mesma finalidade ou atualizar em uma

(*) Caracteristicas avaliadas somente pelos profissionais de informatica

3.8 Participantes das avaliacdes

A norma ISO/IEC 14598-5 @) é um guia para a avaliacdo de produtos de
software, baseados na utilizacdo pratica da norma ISO 9126 e indica 0 numero minimo
de oito participantes para cada categoria de avaliador, a qual avalia de seis a oito
caracteristicas.

Participaram da etapa de avaliacdo do APP, nove enfermeiros com experiéncia
e/ou especializacdo em gestdo em saude, oito funcionarios que atuam no SAMU-Btu
e oito profissionais formados em desenvolvimento de sistemas.

Os avaliadores responderam cada pergunta optando por uma das seguintes
possibilidades de resposta: “concordo totalmente”, “concordo parcialmente”,

“discordo” ou “n&o se aplica”.
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Receberam o questionario de forma online, através da plataforma “Google
Forms” e tutorial em forma de videos explicando o uso do APP. Os funcionarios do
servigo receberam também, treinamento presencial além dos videos explicativos, e
durante o primeiro dia de uso, a pesquisadora esteve presente no servigo para auxiliar
seu uso.

3.9 Analise de dados

Foi estimado o percentual de respostas classificadas como “concordo
totalmente” para cada questao isolada e estimado seu respectivo intervalo de 95% de
confianca pelo método de Wilson por meio da funcéo “wilson.ci” da package “fastR2”
do software R versao 4.1.1. Este método € adequado para a estimativa de propor¢cdes
vindas de pequenas amostras. ?) O mesmo método de andlise foi utilizado para
estimar a média do percentual de respostas “concordo totalmente” e seu respectivo
intervalo de 95% de confianca em cada caracteristica isolada. Por fim, o mesmo
método foi também utilizado para a estimativa da média do percentual de respostas
“concordo totalmente” de todo o questionario, buscando um percentual minimo de
70%.

3.10 Implantacédo do aplicativo no servigco

Apoés a avaliacdo de usabilidade e qualidade técnica do aplicativo, este foi
implantado no servico a partir de treinamento prévio realizado na fase de avaliacéo.
3.11 Aspectos Eticos

Pesquisa aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Medicina de Botucatu / UNESP, CAAE:61706022.4.0000.5411. O Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido foi assinado eletronicamente por todos os
participantes/avaliadores. (Apéndice 2)

3. RESULTADOS

4.1 Desenvolvimento de aplicativo

Devido orcamento e aparelhos do servi¢co de implementacéo, foi desenvolvido
o aplicativo Nurse Control, em versdo Android pelo framework (ferramenta) Flutter
com linguagem Dart, ambas criadas pela Google. O banco de dados foi através do
software MySQL com servidor hospedado na Amazon (AWS). Back-end/api foram
desenvolvidos em linguagem PHP para realizacdo das configuracdes e ajustes em
computador, um facilitador para realizar configuragoes.

4.2 Estrutura do sistema
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O almoxarifado fisico esta situado na base centralizada do SAMU, onde
também permanecem os profissionais durante os periodos em que nao estédo
realizando atendimentos externos. O controle de estoque é efetuado pelo enfermeiro
responsavel no periodo determinado, sendo somente ele responsavel pela separacéo
dos materiais. A seguir € descrito o fluxo do controle de materiais com a utilizacdo do
aplicativo:

1. Equipe é acionada para realizar atendimento de urgéncia/emergéncia, se
desloca até o local da ocorréncia com a ambulancia, realiza o atendimento com
materiais do seu estoque finito.

2. O usuario “Técnico de Enfermagem” realiza o pedido de reposicédo através
do aplicativo Nurse Control.

3. O enfermeiro responséavel recebe em seu login o pedido.

4. O enfermeiro realiza a separacédo do pedido.

5. O usuario que solicitou o pedido recebe a notificacdo que seu pedido esta
separado e volta para base centralizada do SAMU para repor o estoque da

ambulancia.

Figura 4 — Fluxograma da utilizacéo do app Nurse Control. Botucatu/SP, 2023.
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Figura 5 — Figura interativa (QRcode) do funcionamento do aplicativo Nurse Control.

Botucatu/SP, 2023.

4.3 Telas do aplicativo
A tela de acesso ao aplicativo é responsavel por autenticar e liberar o acesso
aos profissionais. Para realizar o acesso, € necessario informar o usuario e a senha

que cada funcionario cadastrou previamente. (Figura 6)

Para continuar, por favor, informe o seu Login e
Senha de cadastro.

Nurse

Co
Login

o

= abc_cde@hotmail.com

a

Figura 6 — Tela de login — aplicativo Nurse Control. Botucatu/SP, 2023.
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O aplicativo apresenta trés tipos distintos de usuarios, correspondentes as
diferentes categorias de funcionarios que fardo uso do sistema. Essa abordagem visa
simplificar a organizagdo e o controle das fungbes permitidas. No inicio de cada
plantdo, o funcionario efetua o login utilizando o usuéario associado a sua categoria e,

em seguida, utiliza as funcfes designadas a ele, conforme ilustrado na figura abaixo:

Entrada/saida de materiais;
Separacdo dos materiais;
Administrador Acessar previsbes;

Acesso ao backoffice;

Acesso a configuragGes;

Entrada/saida de materiais;
Separacdo dos materiais;
Pedido de reposigdo;
Acessar previsdes;

Enfermeiro

Técnico de Enfermagem
e Auxiliar de Servigos
Gerais

Pedido de reposigdo;
Retirada de pedido

Figura 7 - Usuarios do aplicativo Nurse Control. Botucatu/SP, 2023.
Na tela principal, o usuéario tem acesso as funcdes de cada tipo de usuario,

conforme figura 7.

1233 & G2 OV a 12:39 & 0™ R o Va 1232 0 B L OVa
= Home C | = Home C | = Home c
Administrador -Teste Enfermeiro - Teste Auxiliar de servicos gerais e
Base - Teste USA - Alfa - 5529

Técnico de Enfermagem

@ 4 @ 3

Entrada de Saida de Materiais Entrada de Saida de Materiais
Materiais Materiais

Pedido de Aguardando Pedido de Aguardando Pedido de Aguardando
Reposigao Separagido Reposigac Separacdo Reposigao Separagao
Aguardando Concluidos no dia Aguardando Concluidos no dia Aguardando Concluidos no dia
Retirada Retirada Retirada

o) o o)

Previsdes Configuracoes Previsdes

Figura 8 - Tela principal de cada login — aplicativo Nurse Control. Botucatu/SP, 2023.
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Em “Entrada de materiais” o usuario realiza o cadastro da entrada de produtos
do almoxarifado. Possui a opcdo de buscar o produto por departamento, barra de
rolagem (ordem alfabética) ou barra de pesquisa. Em seguida, informa quantidade,
lote, data de validade e se necessério, outras observacoes.

1204 0 B2 ©vs | &  Entrada de materiais # | € Produto1-teste

R c -
Limpeza Medicamentos TESTE | Cad: 281
Enfermeiro -Teste Nome: Produto 1 - teste
Base - Teste Q, Pesquise pelo nome
Saldo Atual: 50
Produto 1 - teste 50 Entrada de materiais
<® i Produto 2 - teste 124
Entrada de R Matesials Produto 3-teste 196
Materiais
Produto 4 - teste 205
Lo
tested 0
Pedido de Aguardando
Reposi¢ao Separacao Validade *
<« B oF & W - 8

Aguardando Concluidos no dia Tl &% ¢+ v il QR
asdf gh jk I

Q * & z x cvbnma@

Figura 9 - Telas para entrada de materiais — aplicativo Nurse Control. Botucatu/SP,
2023.

Em “Saida de materiais” o usuario realiza a baixa de produtos cadastrados no
estoque. Possui a opcao de buscar o produto por departamento, barra de rolagem
(ordem alfabética) ou barra de pesquisa. Apés selecionar o produto desejado, deve
informar quantidade, e observacdes, ndo sendo necessario escolher lote e validade

pois o sistema busca o produto com lote mais préximo da data de vencimento.



31

1204 & B L o9 <  Saida de materiais 1201 M & B °ova
= Home c S— <  Abaixador de lingua de madeira - ...
Limpeza Medicamentos  ( TESTE
Enfermeiro -Teste cod: 63

Bed - Tocte Q, Pesquise pelo nome

Nome: Abaixador de lingua de madeira - unidade

Saldo Atual: 238
Produto 1 - teste 50

‘ Saida de materiais
(@ — Produto 2 - teste 124
Entrada de Saida de Materiais Produto 3 - teste 196
Materials Quantidade *
Produto 4 - teste 205
tested o Obs
Pedido de Aguardando
Aguardando Concluidos no dia
Retirada
Previsdes Configuragdes

Figura 10 - Telas para saida de materiais — aplicativo Nurse Control. Botucatu/SP,
2023.

Em “Pedido de reposi¢gao” o usuario deve apds cada atendimento em que se
utilizou algum item do estoque da ambulancia, realizar o pedido de materiais para que
o enfermeiro da base realize a separacdo do mesmo. Para isso deve preencher um
cabecalho com o niUmero da ocorréncia, queixa principal do atendimento, sexo e idade
do paciente. Apoés, realiza o pedido, tendo como opcao para busca dos produtos, a
barra de rolagem ou barra de pesquisa inteligente. No icone “estrela” o usuario

consegue observar os itens solicitados, checar e editar seu pedido antes do envio.

1204 & B 8 ova <  Solicitagao de Materiais

) c

Enfermeiro -Teste eorenciar

Base - Teste
‘Selecionar queixa principal
(@ ‘ Sexo... dade *
Entrada de Saida de Materiais
Materials + *
. Q_ Pesquise pelo nome _
Pedido de L:’:‘c"a?
Reposigao E
Aguardando Concluidos no dia
Retirada
{1 [of
- ENVIAR

Figura 11 - Tela para pedido de reposi¢cao do aplicativo Nurse Control. Botucatu/SP,
2023.
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Em “Aguardando separagdo” o pedido realizado conforme descrito
anteriormente fica na tela principal para que o enfermeiro responsavel realize sua
separac¢ao. Em “Aguardando Retirada” ficam os pedidos que ja foram separadas pelo

enfermeiro responsavel, para que o usudrio que o solicitou saiba que o pedido j4 esta
disponivel para retirada.

T S

Enfermeiro -Teste 2023-03-03 2023-03-03
Base - Teste
Ambuléncia: USB- Charlie
021 Data: 03/03/2023 09:39:49
Idade: 52 | Sexo M
Aguardando Separagido

@ 4
Entrada de Saida de Materiais
Becloce Aguardando
Reposi¢ao -

Separagao
—
uidos no dia
Aguardando
Retirada

Previsoes Configuragdes

Figura 12 - Telas de aguardando separacdo e aguardando retirada. Botucatu/SP,
2023.

Em “Previsdes” (Figura 13) o usuario tem acesso aos futuros vencimentos,
média de uso conforme datas selecionadas, média de entrada, materiais com estoque

baixo, saldo atual e alguns indicadores descritos no quadro 2.

Quadro 2 - Indicadores gerados pelo aplicativo. Botucatu/SP, 2023.
INDICADORES

Material utilizado x Idade do paciente

Material utilizado x Queixa Principal

Material utilizado x Dia da semana/més/hora

Materiais utilizados x Custo x Queixa Principal




Enfermeiro -Teste = Futuros Vencimentos
Base - Teste

Média de uso

(@ — i=  Média de entrada
Entrada de Saida de Materials
Materiais

o Materiais com o estoque baixo

B Saldoatual

Pedido di
R 2o Aguardar:do %% Indicadores
Aguardando Concluidos no dia
Retirada
Previsoes ffiguracdes

_
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Figura 13 - Tela de previsfes — aplicativo “Nurse Control”. Botucatu/SP, 2023.

Em “Configuragbes” o usuario pode alterar ambuléncias, departamentos,

usuarios e produtos.

Enfermeiro -Teste

& Ambulancia
Base - Teste =

[0 Departamento

(@ ! 2, Usudrios

=

Entrada de Saida de Materiais

Materiais
&2 Produtos

Pedido de Aguardando
Reposigao Separagao
Ag 1do C idos no dia
Retirada
——————————
Previsdes Configuragoes

Figura 14 - Tela de configuracdes— aplicativo “Nurse Control”. Botucatu/SP, 2023.
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O sistema também conta com o servico de “Backoffice” através do endereco
eletronico “app.nursecontrol.com.br”. Esta funcdo fornece autonomia ao usuario do
tipo “administrador” para realizar diversas configuragdes no aplicativo quanto aos
usuérios e suas permissoes de uso, além de adicionar, remover ou editar as queixas
principais das ocorréncias, departamentos do estoque e produtos, estipulando

guantidades minimas desejadas, alterando caracteristicas, etc.

nurse

=3 nurse control

NurseControl

Figura 15 - Sistema backoffice: pagina inicial — aplicativo Nurse Control. Botucatu/SP,
2023.

=1 nurse control

Figura 16 - Sistema backoffice: pagina de login — aplicativo Nurse Control.
Botucatu/SP, 2023.



2 NurseControl | Dashboard x  +

€« C @& app.nursecontrol.com.br/admin/dashboard
EE vdsiivudiu

@ Dashboard

Configuracdes
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Usudrios Total

& Sistema <

Mais detalhes ©

Listagem de usuérios

#

Name

André Siqueira

Luiz Coelho

Enfermeiro 1 - Teste

Nicole Bettini

Lavador - Teste
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Usudrios Ativos

Mais detathes @

E-mail

siqueira.andre@gmail.com
Lcoelhoj@hotmail.com
enfermeirol@nursecontrol.com.br
nicole_bettini@hotmail.com

lavador@nursecontrol.com.br

Técnico Enfermagem -

Teste

tecnico@nursecontrol.com.br

Status

Ativo

Ativo

Ativo

Ativo

Ativo

Ativo

L23455,

0

Usudrios Pré-Cadastrados

Mais detalhes ©

Perfil
Administrador
Administrador
Enfermeiro

Administrador

L o L O O

Lavador

Técnico De

el

Enfermagem

4.4 Avaliacdo de usabilidade e qualidade técnica
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Técnico de Enferma...

Figura 17 - Sistema backoffice — aplicativo Nurse Control. Botucatu/SP, 2023

Na avaliacdo de usabilidade e qualidade técnica do sistema participaram do

programacao.

estudo oito funcionarios do servico (SAMU-Regional Botucatu), oito enfermeiras com

especializacdo/experiéncia na area de gestao e oito especialistas em informética e

A Tabela 4 representa as caracteristicas dos avaliadores do aplicativo “Nurse

Control”.

Tabela 4 - Perfil da amostra de avaliadores. Botucatu/SP, 2023.

Area de atuagio do profissional

Especialistas Funcionarias(os) Especialistas
em Gestéo (n=8) do servigo (n=8) em Tl (n=8)
Variavel % % %
Sexo
Feminino 100 87.5 50
Masculino 0.0 12.5 50
Faixa etaria
20-29 anos 25 62.5 375
30-38 anos 50 25 50
40-49 anos 25 12.5 12.5
Formagao 25
Superior 100 62.5 100
Técnico 0.0 375 0.0
Tempo de experiéncia
6 meses - 11 meses 0.0 25 0.0
1ano - 5 anos 375 62.5 25
6 anos - 10 anos 12.5 0.0 375
11 anos - 20 anos 50 12.5 375
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Conforme Figura 16 a avaliacdo das caracteristicas gerais por funcionarios do

servico, especialistas em gestdo e TI, foram considerados adequadas com

percentuais para respostas “Concordo Totalmente” acima de 86% em todos os

dominios, sendo observado valor menor que 70% apenas no dominio “Confiabilidade.

Portabilidade

96

Manutenibilidade

Seguranga

Compatibilidade

Eficiencia de Desempenho 86

Usabilidade 87

Confiabilidade 61

Integridade Funcional

o

20 40 60 80

ETlI Funcionarios M Enfermeiros M Geral

(o]
o) ()
N

100

=
o
o

100 120

Figura 18 - Avaliacdo das caracteristicas do sistema, por especialista em informatica e

enfermeiros. Botucatu/SP, 2023.

A Tabela 5 apresenta os resultados da avaligdo do dominio “Integridade

Funcional” com os percentuais de respostas “"concordo totalmente",

observado percentuais gerais acima de 87%.

onde foi

Tabela 5 — Propor¢cado de avaliagbes “concordo totalmente”. Dominio Integridade

funcional. Botucatu/SP, 2023.

Geral Especialistas em gestio Funcionarias(os) Profissionais TI

Item n/Total (%); IC95% () n/Total (%); 1C95% n/Total (%); IC95% n/Total (%); IC95%

IF1 25/25 (100); (83.8 - 100) 9/9 (100); (65 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100)
IF2 24/25 (96); (78.5 - 100) 9/9 (100); (65 - 100) 7/8 (87.5). (50.5 - 99.4) 8/8 (100); (62.2 - 100)
IF3 24/25 (96); (78.5 - 100) 9/9 (100); (65 - 100) 7/8 (87.5). (50.5 - 99.4) 8/8 (100); (62.2 - 100)
IF4 24125 (96); (78.5 - 100) 9/9 (100); (65 - 100) 7/8 (87.5). (50.5 - 99.4) 8/8 (100); (62.2 - 100)
IF5 15/17 (88.2); (64.1-97.7) 9/9 (100); (65 - 100) 6/8 (75); (39.9-93.3)

IF6 17/17 (100); (77.9 - 100) 9/9 (100); (65- 100) 8/8 (100); (62.2 - 100)
Geral 129/134 (96.2); (91.2 - 98.5) 54/54 (100); (91.8 - 100) 35/40 (87.5); (73.2 - 94.8) 40/40 (100); (89.2 - 100)

IF1 O aplicativo "Nurse Control" propde-se a fazer o que € apropriado.

IF2 O aplicativo "Nurse Control" dispde de todas as fungbes necessarias para a execugdo do controle e gestdo de materiais
IF3 O aplicativo "Nurse Control" faz o que foi proposto de forma correta para o controle de materiais

IF4 O aplicativo "Nurse Control" é preciso na execugdo das fungdes para previsdes, entrada e saida de materiais.

IF5 O aplicativo "Nurse Control" é preciso na execugao das fungdes para previsdes, entrada e saida de materiais.2

IF6 O aplicativo "Nurse Control" facilita as tarefas dos usuérios.

(1) Intervalos de confianca estimados pelo método de Wilson.
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Os resultados do dominio “Confiabilidade” estédo descritos na Tabela 6. Neste
dominio, em geral, a avaliacdo do aplicativo apesar de apresentar menor
concordancia total foi satisfatéria com porcentagem de respostas “concordando
totalmente”, onde se observa percentual de 65,8% (IC95% = 54,5% - 75,5%).

Tabela 6 - Percentual de respostas "concordo totalmente” por categoria profissional

em relacdo aos itens do dominio "Confiabilidade". Botucatu/SP, 2023.

Geral Especialistas em gestdo Funcionarias(os) Profissionais TI
ltem n/Total (%); 1C95% n/Total (%); 1C95% n/Total (%); 1C95% n/Total (%); IC95%
CONF1 1015 (66.7); (41.5 - 84.8) 5/7 (71.4); (35.2 - 92.1) 5/8 (62.5); (30.4 - 86.2)
CONF2 11119 (57.9); (36.3 - 76.8) 3/4 (75); (29 - 96) 4/8 (50); (21.7 - 78.3) 4/7 (57.1); (25.1 - 84)
CONF3 7/18 (38.9); (204 - 61.5) 2/5 (40); (12 - 76.9) 2/5 (40); (12% - 76.9) 3/8 (37.5); (13.8 - 69.6)
CONF4 22124 (91.7); (72.8 - 98.7) 8/8 (100); (62.2 - 100) 7/8 (87.5); (50.5% - 99.5) 7/8 (87.5) (50.5 - 99.5)
Geral 50/76 (65.8); (54.5 - 75.5) 18124 (75.); (54.7 - 88.2) 13121 (61.9); (40.8-79.2) 19/31 (61.3); (43.8-76.2)

CONF1 O aplicativo "Nurse Control" ndo apresenta falhas com frequéncia.

CONF2 Quando ocorrem falhas de hardware no computador local ou software, 0 APP continua funcionando conforme esperado
CONF3 O aplicativo "Nurse Control" é capaz de recuperar dados afetados por falhas

CONF4 O aplicativo "Nurse Control" fica acessivel para uso quando necessario.

(1) Intervalos de confianca estimados pelo método de Wilson.

A Figura 19 representa a porcentagem de cada resposta dada aos itens do
dominio “Confiabilidade”, ao somarmos a porcentagem de “Concordo Totalmente” e

“Concordo Parcialmente” temos um percentual de 78% de concordancia.

N3do se aplica -16,5%
Discordo . 5,5
Concordo totalmente _ 55
Concordo parcialmente - 23

Figura 19- Avaliagédo das respostas do dominio “Confiabilidade”. Botucatu/SP, 2023.

A Tabela 7 apresenta dados sobre o percentual de respostas "concordo
totalmente" em relagédo aos itens do dominio “Usabilidade” com valor geral de 88.1%
(1C95% = 83.8% - 91.3%)
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Tabela 7 - Percentual de respostas "concordo totalmente” por categoria profissional

em relacdo aos itens do dominio "Usabilidade". Botucatu/SP, 2023.

Geral Especialistas em gestéo Funcionarias(os) Profissionais Tl
ltem n/Total (%); 1C95% n/Total (%); 1C95% n/Total (%); IC95% n/Total (%); 1C95%
USA1 25/25 (100); (83.9 -100) 9/9 (100); (65 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100)
USA2 25/25 (100); (83.9 - 100) 9/9 (100); (65 -100) 8/8 (100); (62.2 -100) 8/8 (100); (62.2 - 100)
USA3 25/25 (100); (83.9 -100) 9/9 (100); (65 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100)
USA4 19/23 (82.6); (62.1 - 93.5) 7/9 (77.8); (44.1-94.3) 717 (100); (59 - 100) 5/7 (71.4); (35.2 - 92.1)
USA5 24/25 (96); (78.6 - 100) 9/9 (100); (65 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5)
USA6 23/25 (92); (73.7 - 98.8) 8/9 (88.9); (54- 99.8) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5) 8/8 (100); (62.2 -100)
USA7 21/25 (84); (64.6 - 94.1) 9/9 (100); (65 -100) 5/8 (62.5); (30.4 - 86.2) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5)
USA8 5/19 (26.3); (11.6 - 49.2) 117 (14.3); (1.0 - 53.6) 1/4 (25); (4-71) 3/8 (37.5); (13.8 - 69.6)

USA9 18/24 (75); (54.7 - 88.2) 7/9 (77.8); (44.1-94.3) 5/7 (71.4); (35.2-92.1) 6/8 (75); (40 - 93.3)
USA10 24/25 (96); (78.6 - 100) 9/9 (100); (65 - 100) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5) 8/8 (100); (62.2 - 100)
USA11 24/25 (96); (78.6 - 100) 9/9 (100); (65 - 100) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5) 8/8 (100); (62.2 - 100)
Geral 258/293 (88.1); (83.8 - 91.3) 111/124 (89.5); (82.7 - 93.9) 71/82 (86.6); (77.3 - 92.5) 76/87 (87.4); (78.5-92.9)

USA1 O aplicativo "Nurse Control" é apropriado para atender as necessidades do usuario para controle de materiais
USA2 E facil entender o conceito e a aplicagdo do aplicativo "Nurse Control".

USAS3 E facil executar as fungdes do aplicativo "Nurse Control".

USA4 O aplicativo "Nurse Control" possui tutorial/ajuda.

USAS5 O aplicativo "Nurse Control" é facil de aprender a usar.

USAGB O aplicativo "Nurse Control" facilita a entrada de dados pelo usuario.

USAT7 O aplicativo "Nurse Control" facilita a saida de dados pelo usuario (relatdrios, saida de materiais).

USAB8 O aplicativo "Nurse Control" possui propriedades que oferecem suporte a acessibilidade para pessoas com deficiéncia.
USA9 O aplicativo "Nurse Control" informa ao usuario a entrada de dados invalidos.

USA10 O design grafico do aplicativo "Nurse Control" é agradavel ao usuario

USA11 As cores do aplicativo "Nurse Control" sdo agradaveis.

(1) Intervalos de confianca estimados pelo método de Wilson.

Os resultados em relagao ao percentual de respostas “Concordo Totalmente”
do dominio “Eficiéncia de Desempenho” estdo descritos na Tabela 8, no qual em geral

a avaliacdo do aplicativo “Nurse Control” foi positiva com porcentagem de 78,3%
(1C95% = 70,1% - 84,8%)

Tabela 8 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional

em relagao aos itens do dominio “Eficiéncia de Desempenho". Botucatu/SP, 2023.

Geral Especialistas em gestéo Funcionarias(os) Profissionais Tl
ltem n/Total (%); 1C95% n/Total (%); IC95% n/Total (%); IC95% n/Total (%); 1C95%
EFIDES1 21125 (84); (64.6 - 94.1) 9/9 (100); (65 - 100) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5) 5/8 (62.5); (30.4 - 86.2)
EFIDES2 8/9 (88.9); (54 - 99.8) 8/9 (88.9); (54 - 99.8)

EFIDES3 22/25 (88); (69 - 96.5) 9/9 (100); (65 - 100) 5/8 (62.5); (30.4 - 86.2) 8/8 (100); (62.2 -100)
EFIDES4 22124 (91.7); (72.8 - 98.7) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5) 8/8 (100); (62.2 -100)
EFIDES5 21/23 (91.3); (71.8 - 98.6) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5) 6/7 (85.7); (46.4 - 99) 8/8 (100); (62.2 - 100)
EFIDES6 6/6 (100); (55.2 - 100) 6/6 (100); (55.2 -100)
EFIDES7 5/8 (62.5); (30.4 - 86.2) 5/8 (62.5); (30.4 - 86.2)
Geral 94/120 (78.3); (70.1 - 84.4) 40/43 (93); (80.5 - 98) 25/31 (80.6); (63.2 - 91.1) 40/46 (87); (73.8 - 94.2)

EFIDES1 O tempo de resposta do aplicativo "Nurse control" é adequado.
EFIDES2 O tempo de execugéo do aplicativo "Nurse control" & adequado.
EFIDES3 Os recursos utilizados pelo aplicativo "Nurse control" sdo adequados (recursos internos do préprio software e recursos externos tais como

quantidade de celulares, tablets etc)

EFIDES4 O aplicativo "Nurse control" tem capacidade para processamento multiusuario.
EFIDESS O aplicativo "Nurse control" tem capacidade para operagéo com redes.

EFIDES6 O banco de dados do aplicativo "Nurse Control" tem boa capacidade de armazenamento.
EFIDES7 O tempo de execugéo do aplicativo "Nurse control" é adequado.
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A Tabela 9 apresenta os resultados de respostas “Concordo Totalmente” do
dominio “Compatibilidade” com porcentagem geral de 83,3% (IC95% = 72,3% -

90,5%) e porcentagem de 100% em todos os itens avaliados pelos profissionais de TI.

Tabela 9 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional
em relacdo aos itens do dominio "compatibilidade". Botucatu/SP, 2023.

Geral Especialistas em gestdo Funcionarias(os) Profissionais Tl
Item n/Total (%); 1C95% n/Total (%); 1C95% n/Total (%); 1C95% n/Total (%); IC95%
COMPAT1 20/22 (90.9); (70.7 - 98.5) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5) 6/7 (85.7); (46.4 - 99) 717 (100); (59 - 100)
COMPAT2 17122 (77.3); (56 - 90.1) 6/7 (85.7); (46.4 - 99) 4/8 (50); (21.7 - 78.3) 717 (100); (59-100)
COMPAT3 18/22 (81.8); (60.7 - 93.1) 6/7 (85.7); (46.4 - 99) 417 (57.1); (25.1 - 84) 8/8 (100); (62. - 100)
Geral 55/66 (83.3); (72.3 - 90.5) 19/22 (86.4); (65.6 - 95.9) 14/22 (63. %); (42.8 - 80.2) 22/22 (100); (82.1 - 100)

COMPAT1 O aplicativo "Nurse control" permite a interacéo entre os médulos e usuarios.
COMPAT2 O aplicativo "Nurse control" tem capacidade para trocar informagdes entre usuarios.
COMPAT3 O aplicativo "Nurse control" realiza suas fungdes com eficiéncia em ambientes compartilhados.

A Tabela 10 demonstra o percentual de respostas "concordo totalmente" dos
itens pertencentes ao dominio "Seguranca" do aplicativo "Nurse control”, onde foi
observado que o aplicativo é considerado seguro com percentual geral de 87,4%
(IC95% = 80,1% - 92,3%), especialmente entre os especialistas em gestdo (97%
(IC95% = 86% - 100%)) e especialistas em Tl (92,3% (1C95% = 78,8% — 98%)).

Tabela 10 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional

em relacdo aos itens do dominio "Seguranca". Botucatu/SP, 2023.

Geral Especialistas em gestéo Funcionarias(os) Profissionais TI

n/Total (%); 1C95% n/Total (%); IC95% n/Total (%); 1C95% n/Total (%); 1C95%
SEG1 23/25 (92); (73.7 - 98.8) 9/9 (100); (65 - 100) 6/8 (75); (40 - 93.3) 8/8 (100); (62.2 - 100)
SEG2 22/25 (88); (69 - 96.5) 9/9 (100); (65 - 100) 6/8 (75); (40 - 93.3) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5)
SEG3 22124 (91.7); (72.8 - 98.7) 8/8 (100); (62.2 - 100) 6/8 (75); (40 - 93.3) 8/8 (100); (62.2 -100)
SEG4 15/20 (75); (52.6 - 89) 5/6 (83.3); (41.6 - 98.4) 417 (57.1); (25.1 - 84) 6/7 (85.7); (46.4 - 99)
SEG5 22/25 (88); (69 - 96.5) 9/9 (100); (65 - 100) 6/8 (75); (40 - 93.3) 7/8 (87.5); (50.5 - 99.5)
Geral 104/119 (87.4); (80.1 - 92.3) 40/41 (97.6); (86 - 100) 28/39 (71.8); (56 - 83.5) 36/39 (92.3); (78.8 - 98)

SEG1 O aplicativo "Nurse Control" dispde de seguranga de acesso através de senha.

SEG2 O aplicativo "Nurse Control" impede acesso de pessoas ndo autorizadas.

SEG3 O aplicativo "Nurse Control" & capaz de impedir a exclusao ou alteragéo das informagBes armazenadas por pessoas ndo autorizadas.
SEG4 O aplicativo "Nurse Control" dispde de rotina interna de backup.

SEGS5 O aplicativo "Nurse Control" é capaz de identificar o autor, data e hora dos registros.

Os resultados do dominio “Manutenibilidade” sdo descritos na Tabela 11, onde
pode se notar alto indice de concordancia com percentual geral de 89,2% (IC95% =

74,5% - 96,1%) para respostas “Concordo totalmente”.
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Tabela 11 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional

em relacdo aos itens do dominio “Manutenibilidade”. Botucatu/SP, 2023.

Especialistas em

G x Funcionarias(os) Profissionais TI
eral gestao

Item n/Total (%); 1C95% n/Total (%); 1C95% n/Total (%); 1C95% n/Total (%); 1C95%
MANUT1 5/7 (71.4); (35.2 - 92) 5/7 (71.4); (35.2 - 92)
MANUT2 8/8 (100); (62.2 - 100) 8/8 (100.); (62.2 - 100)
MANUT3 8/8 (100); (62.2 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100)
MANUT4 6/7 (85.7); (46.4 - 99) 6/7 (85.7); (46.4 - 99)
MANUTS 6/7 (85.7); (46.4 - 99) 6/7 (85.7); (46.4 - 99)
Geral 33/37 (89.2); (74.5- 96.1) 33/37 (89.2); (74.5- 96.1)

MANUT1  E facil de encontrar uma falha quando ocorre

MANUT2  E facil modificar e adaptar

MANUT3  E fAcil testar quando se faz alteragdes.

MANUT4 O APP pode ser usado em mais de um sistema ou reaproveitado na construgéo de outro software
MANUT5  Quando se faz alteragdo em um componente o impacto nos outros componentes € minimo

A Tabela 12 apresenta o percentual de respostas “Concordo Totalmente” no
dominio “Portabilidade” com porcentagem geral de 96% (IC95% = 81% - 100%) de
concordancia, demonstrando que a percepcado geral sobre a portabilidade dos
softwares avaliados € altamente positiva em todas as categorias de avaliadores, com
a maioria das respostas indicando uma concordéancia total com a facilidade de
adaptacado, instalagdo, substituicdo e atualizagcdo dos softwares em diferentes

ambientes.

Tabela 12 - Percentual de respostas "concordo totalmente" por categoria profissional
em relacao aos itens do dominio "Portabilidade". Botucatu/SP, 2023.

Especialistas

G " Funcionarias(os) Profissionais TI
eral em gestao

ltem n/Total (%); n/Total (%);

n/Total (%); 1C95% I1C95% 1C95% n/Total (%); 1C95%

PORTAB!1 8/8 (100); (62.2 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100)
PORTAB2 8/8 (100); (62.2 - 100) 8/8 (100); (62.2 - 100)
PORTAB3 5/6 (83.3); (41.5; 98.4) 5/6 (83.3); (41.5; 98.4)
PORTAB4 7/7 (100); (59 - 100) 717 (100); (59 - 100)

Geral 28/29 (96.6); (81 - 100) 28/29 (96.6); (81 - 100)

PORTAB1 E f4cil adaptar a outros ambientes

PORTAB2 E facil instalar a outros ambientes

PORTABS E fcil substituir outros softwares com a mesma finalidade
PORTAB4 E f4cil para realizar atualizagdes
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4. DISCUSSAO

A avaliacdo de usabilidade e qualidade técnica de um aplicativo € um elemento
muito importante e o utilizado no app Nurse Control esta entre os melhores métodos
de avaliacdo de sistema de informacdo em saude no Brasil, ou seja, aqueles que
utilizam os aspectos contidos nas normas ISO/IEC e ABNT 425, Sua avaliagéo foi
realizada por profissionais de diferentes areas do saber: especialistas em gestéao e
especialistas em TI, contando também com funcionarios do servi¢o que possibilitaram
um olhar mais amplo para melhorias e facilitaram na adequacdo ao servico. Os
resultados gerais, indicaram qualidade do sistema em cada dominio avaliado, tendo
uma ferramenta que atende as necessidades dos usudrios, permite o controle de

materiais e facilita a organizacéo de estoque.

Apos as avaliacles e previamente a implantacéo do aplicativo no servico, todos
os itens de cada dominio foram analisados, revelando menores indices de
concordancia em itens do dominio "Confiabilidade" e "Eficiéncia de Desempenho”,
conforme observado em estudo que utilizava o mesmo método para avaliacdo de um

sistema de documentacéo eletrénica do processo de enfermagem.?)

Os indices de qualidade do sistema em cada dominio avaliado apontaram para
um aplicativo que atende as necessidades dos usuarios, facilitando o controle de
materiais e a organizacao de estoque. No entanto, foram identificadas limitac6es nas
areas de "Confiabilidade" e "Eficiéncia de Desempenho”, com algumas das principais
guestdes envolvendo a recuperacdo de dados afetados por falhas, a frequéncia de

falhas do aplicativo e o tempo de resposta e processamento dos dados.

O dominio Confiabilidade obteve muitas respostas do tipo “Nao se Aplica”,
apesar dessas respostas terem sido excluidas da analise, sdo pouco desejaveis, pois
significam que as perguntas podem ter um grau de subjetividade que dificultou o
entendimento dos avaliadores e/ou que o0s recursos disponibilizados foram

insuficientes para realizar a avaliacdo, sendo uma limitagéo deste estudo.

Ainda analisando a Confiabilidade, ao analisar separadamente cada item,
temos que o item “O aplicativo Nurse Control é capaz de recuperar dados afetados
por falhas” teve o menor percentual avaliado pelos profissionais de TI, isso indica que

h& espacgo para melhorias das deficiéncias na recuperagdo de dados afetados por
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falhas e travamentos no sistema. O item “O aplicativo Nurse Control ndo apresenta
falhas com frequéncia” e “Quando ocorrem falhas de hardware no computador local
ou software, o aplicativo continua funcionando conforme esperado” pode ter seu indice
de concordancia baixo justificado pela forma em que o aplicativo foi conectado a
internet na avaliacédo, tendo em vista que ele apresenta melhor desempenho quando
conectado a uma rede sem fio do tipo “Wi-fi” quando comparado a tecnologias de

transmisséo de dados moveis, e esse foi um fator ndo controlado durante a avaliagdo.

O dominio "Eficiéncia de Desempenho” recebeu uma avalia¢édo positiva, com a
maioria dos itens alcancando altos percentuais de concordancia total, porém ao
analisar o item “O tempo de execucdo/resposta do aplicativo Nurse Control é
adequado” com percentual geral de 62,5%, pode se levantar a hipotese de que os
usuarios do sistema desejam um software mais rapido no tempo de resposta e
processamento dos dados. Vale ressaltar que tempo de execucdo e resposta do
aplicativo depende da sua conexdo com a internet e corrobora com a dificuldade

encontrada no dominio Confiabilidade.

Outro item da eficiéncia de desempenho que chamou a atengao, foi “Os
recursos utilizados pelo aplicativo Nurse Control sdo adequados (recursos internos do
proprio software e recursos externos tais como quantidade de celulares, tablets) que
obteve percentual de 62,5% geral, mal avaliado principalmente pela categoria
“Funcionarios do Servi¢co”, o que levanta a necessidade de e investimentos em
equipamentos tais como celulares e tablets para um melhor uso do aplicativo no

servico em questao.

A avaliacdo da usabilidade é extremamente positiva, com altas taxas de
concordancia total em todos os itens avaliados. Isso indica que o aplicativo é
considerado apropriado para atender as necessidades dos usuarios, é facil de
entender e usar, possui recursos que facilitam as tarefas dos usuarios, além de possuir
design grafico e cores agradaveis. Sendo necessario avaliar a necessidade de ser
realizado melhorias no aplicativo acrescentando suporte a acessibilidade para

pessoas com deficiéncia.

Quanto a qualidade técnica, o dominio "Integridade Funcional" recebeu altos
percentuais de concordancia total, questdo muito importante diante da proposta do
aplicativo. Mostrando que os avaliadores consideram o aplicativo adequado em
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relacdo ao controle e gestdo de materiais, previsdes, entrada e saida de dados, onde
pode se enfatizar percentual de 100% por todas as categorias de avaliadores para o

item “O aplicativo Nurse Control facilita as tarefas dos usuarios”.

A avaliacdo de compatibilidade e seguranca também obtiveram mais de 70%
de devolutivas maiores que 70%, mostrando que o aplicativo permite interacao entre
modulos e usuarios, troca de informacdes entre usuarios, execucao eficiente em
ambientes compartilhados e é considerado seguro para operar em diferentes sistemas
com acesso seguro através de senhas, impedimento de acesso ndo autorizado,
capacidade de identificar autor, data e hora de registros, e presenca de rotina interna
de backup.

Os dominios "Manutenibilidade" e “Portabilidade” obtiveram a maioria dos itens
alcancando altos percentuais de concordancia total isso indica que o aplicativo é
considerado facil de encontrar falhas, modificar, adaptar e testar alteracdes, quando
séo feitas, além de ser considerado facil de ser adaptado e instalado em diferentes

ambientes.

ApOs a analise rigorosa dos resultados da avaliacdo foi possivel observar as
alteracdes que deveriam ser realizadas, como por exemplo a sugestdo e compra de
um Tablet e mais Smartphones para o servi¢co. Apos isso, foi realizada a implantacao
dele no SAMU-Botucatu, onde se obteve muito éxito e foi possivel observar na pratica
a funcionalidade do aplicativo além das facilidades que ele trouxe para o dia a dia do
controle e gestdo de materiais.

Deve-se levar em conta também que a participacdo da coordenacédo e
funcionérios do servico durantes os testes e implantacédo do aplicativo e a disposicdo
da equipe em aderir as mudancas que tecnologia em saude traz, facilitaram

significativamente para melhorias e ajustes do aplicativo.

Algumas limitagbes do estudo incluem a subjetividade de certos itens na
avaliagdo, que poderiam ter sido abordados de forma mais acessivel e menos técnica,
especialmente ao discutir questdes relacionadas ao sistema do aplicativo. Além disso,
para a avaliagdo, ndo foi estabelecido previamente um protocolo para a conexao a

internet, dando preferéncia a conexao Wi-Fi.
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5. CONCLUSAO

Algumas conclusdes podem ser tiradas a partir da realizacdo do presente

estudo:

1 - Envolver especialistas em gestdo, em tecnologia da informacédo e os
funcionarios do servico favorece o olhar multidisciplinar e amplia a compreenséo das
necessidades dos usuarios e das melhorias necessarias para garantir a adequagao

ao servigo.

2 - Aplicativos voltados a gestdo de materiais em servicos de urgéncia devem
se se atentar para a funcao de a recuperacdo de dados, para sua velocidade e para a
conexdo com a internet. Com base nos resultados obtidos, recomenda-se que sejam
realizadas melhorias nos itens avaliados pelos dominios "Confiabilidade" e "Eficiéncia
de Desempenho”, buscando solugbes para a recuperagdo de dados afetados por

falhas e para otimizar o tempo de resposta e processamento dos dados.

3 - Aimplantag&o bem-sucedida do aplicativo Nurse Control no SAMU-Botucatu
comprovou sua funcionalidade e suas vantagens para o controle e gestao de materiais
na pratica. O sucesso dessa implementacédo pode ser atribuido, em grande parte, a
participacdo ativa e envolvimento dos coordenadores e funcionarios do servico, que
estiveram dispostos a adotar as mudancas tecnoldgicas em beneficio do setor de

salde.

Além disso, € importante atender a opcao de tornar o aplicativo mais acessivel,
com suporte e acessibilidade para pessoas com deficiéncia, para garantir uma

experiéncia inclusiva e satisfatoria para todos os usuarios.

Esses resultados demonstram a importancia da avaliagdo continua e a busca
por aprimoramentos para garantir a eficacia e confiabilidade de sistemas de

informagao em saude, como o aplicativo Nurse Control.
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APENDICES

Apéndice 1 - Lista de fungbes essenciais para o aplicativo gerada na primeira
reuniao.

e Realizar a contagem de entrada e saida de materiais;

e Ser preciso na funcéo de previsdes de vencimentos e estoque abaixo do
estipulado;

e Gerar relatérios de uso semanal, mensal, semestral e anual de todos os
materiais e também de materiais em especifico (onde possamos escolher);

e Gerar arquivos em PDF de todos os relatérios;

e Ter uma interface facil e intuitiva, facilitando seu uso;

¢ Realizar comunicacao entre 0S USUArios;

e Ter funcdes especificas para cada tipo de usuario;

e Conter login e senha para acesso;

e Ter uma funcdo de saida de materiais onde seja possivel gravar dados
basicos do atendimento para gerar indicadores;

e Gerar relatérios dos indicadores;
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Apéndice 2 - Termo De Consentimento Livre E Esclarecido (TCLE) Resolucéo
466/2012 CONVIDO, o Senhor (a) para participar do Projeto de Pesquisa intitulado
“Construcao De Aplicativo Para Gestdo De Materiais Em Servico De Atendimento
Mével De Urgéncia (SAMU)”, que sera desenvolvido por mim Nicole Maria Miyamoto
Bettini, (Enfermeira mestranda), com orientacdo do Professor Dr Hélio Rubens de
Carvalho Nunes da Faculdade de Medicina de Botucatu —UNESP. Os objetivos do
projeto consistem em produzir um aplicativo para gestéo e controle de materiais que
facilite o seu processo de trabalho e vocé auxiliara a avaliar a funcionalidade do
aplicativo durante seu uso diario. Para participar dessa etapa do projeto, vocé
receberd um questionario de aproximadamente cinco minutos que sera respondido
eletronicamente através do “Google Forms”, o mesmo sera respondido ap6s o uso do
aplicativo durante um periodo de pelo menos dois dias de uso. Os riscos da sua
participacdo sdo minimos e estdo relacionados a exposicdo de dados que serao
minimizados pela garantia do sigilo e privacidade dos participantes. Os beneficios em
participar serdo indiretos com a melhoria do servico e facilidade no seu processo de
trabalho. Fique ciente de que sua participacdo neste estudo é voluntaria e que mesmo
apos ter dado seu consentimento para participar da pesquisa, vocé podera retira-lo a
qgualquer momento, sem qualquer prejuizo na continuidade do seu tratamento. Sera
garantido o direito a assisténcia integral e gratuita a vocé em caso de quaisquer danos
decorrentes da participacdo nessa pesquisa e pelo tempo que for necessario. Vocé
tem direito de buscar indenizagdo diante de eventuais danos decorrentes desta
pesquisa. Este Termo de Consentimento Livre e Esclarecido sera enviado no seu e-
mail, valendo ressaltar a importancia que vocé guarde em seus arquivos uma copia
do documento.

Qualquer duvida adicional vocé podera entrar em contrato com o Comité de Etica em
Pesquisa através dos telefones (14) 3880-1608 ou 3880-1609 que funciona de 22 a 62
feira das 8:00 as 12.00 e das 13.30 as 17horas, na Chacara Butignolli s/n°® em Rubiéo
Janior — Botucatu - S&o Paulo.

Os dados de localizacdo dos pesquisadores estdao abaixo descritos:

Nicole Maria Miyamoto Bettini,

Enfereco: Rua Delila Cintra Nepomuceno, 90 Botucatu — SP

Tel: (11) 95280 5870 E-mail: nicole bettini@hotmail.com

Apos terem sido sanadas todas minhas duvidas a respeito deste estudo, CONCORDO

em participar de forma voluntaria, estando ciente que todos os meus dados estarao


mailto:nicole_bettini@hotmail.com
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resguardos através do sigilo que os pesquisadores se comprometeram. Estou ciente
gue os resultados desse estudo poderao ser publicados e revistas cientificas.

Botucatu, [

ANEXOS
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DADOS O PROJETO DE PESQLISA

Titubo da Pesguisa: CONSTRUCAD DE APLICATIVO PARA GESTAD DE MATERIAIS EM SERVICO DE
ATEMDIMENTC MOVEL DE URGENCLA [SAML)

Peaquisador: Micok Maria Miyamolo Beflin
Area Tematica:

Versdo: 1

CAAE: B170B022 .4 0000.5411

Instituigis Proponents: Deparamenio de Enlammagem
Patrocinador Principal: Foarciaments Prépric

DADOS O PARECER
Himero do Parecer: S.E628. 162

Apresentacio do Projeto:
As informaghes apresentadas nos campos “Apresentacde do Projets”, “Objetive da Pesguisa” & "Avakacio
dos Rigcos @ Beneficos™ foram retwadas do arquive Informacies Basicas da Pesquisa,

Trala-se de uma pesguisa de produgao lecnaldgcs para o desenvelviments & criacio de Um neve produls,
atividade ou senvigo, com a consiruclo & avaliac®o de um aplicative digilal que Tormega meios para gestio
de maleriais uliizados no stendiments do Servico de Alendimenta Mdvel de Urgéncia (SAMU) de Botucatu,
o gual alualmenie, possui irés unidades

miveis de atendiments. sendo uma Unidade de Suparte Avancade (USA) e duas Unidates de Suporte
Basico (USE) & cada viatura conta com um Smanphone Android préprie de servico. O servigo abrange uma
populacio de 149,718 pessoas no municipio de Bolucaty realizande uma média de 2835 alendimentos
semestrais. Os parlicipantes do estudo, na area de avaliagdo de usabilidade do aplicalivo, serfo
especiaksias na area de gesido em sadde, sendo necessano possuir pos graduagdo na drea e tambsm ioda
equipe de enfermagem do SAMU de Bolucatu, lolakzande 18 profissonais entre enfermeiros e tenicos de
enfermagem. Além destes, para avaliagdo da quabdade de tecnologia da informacdo, serde convidasos a
participar B especialistas em informalica eom Tormaclo nas dreas de andlise & desenvolvimento de sistermas
& especialistas na drea de gestio em sabde. Todos os paricpanies serSo serdo conlalados por mess de e-
il ou aplicalive de mensagens instantineas por contalo disponibiizado pela coordensclo do servico,

- D aglicative sard avalade em relagho sos aspectos de qualidade tbcnica e usabibdage, por

Endlarago: Chacamn Bulignol , sin

Badrra: Fubldo Junior CEP: 1B EBATO
UF: = Municipicc BOTUCATUY
Takabone: [14)3820- 0600 E-mail: cepirimb. umesp. br

S e
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profissionais do servico (enfermeires e leenicos de enfenmagem) e especalislas em informalica e gestio em
sadde. Ambas as EUﬂHGﬁEE rnpell:aram ag normas ISOAIEC 250402011 ETETIH'I'IB- and software
engineering - Systems and software Qualily Reguirements and Evaluation {SOuaRE) - Evaluation process

ISOVIEC 25010:2011 Systems and software engineening - Systems and software Cuality Requirements and
Evaluabion [SOuaRE) - Systlam and soltwara qualily models. Estas normas podem ser aplicadas em
qualkguer lipo de software & indica o nimero minimo de oilo panicipantes para cada calegoria de avaliador, a
qual avaka de seis a oilo caracteriaticas, sendo elas. sdequacio funcional, confiabilidade, usabilidade,
eficigncia de desempenhs, mamtenisilidade, porabldade, sequianga e compatiblidade. Para participar
dessa elapa do projeto, o avaliador receberd um guestiondnio que serd nespondide eletroncaments alravés
da "G-IIIQE' Farms”™, O mesmo ard
respondido apds o use do aplicative durante um periode de pelo menos dois dias de uso.

- Para o processo de engenhaika do software do apbcative Toi escoltedo o Modelo Evolucionanio — Espiral ge
Prazaiman, que delme QIJHPEI- alividades: 1-P‘|EI‘IE]EI'I'|EI'|E|!|! delarmina:.;:ﬁu das ﬂb]ﬂﬂl.lﬂl. allamnalivas &
l"E'EtHﬂ}ﬁl’:B-; 2. Analise de rizcos. andlize de allarnalivas & rf&ulugﬁn de riscos, :‘I.Eﬁgfl‘lhﬂﬂﬂ:
deservalvimants do produte no “nivel sequinte”; 4. Alualizaclo feita pelo cliente: svakacio dos resullados.
Para realizar o mmpanhmntn -] QHHH:HI'I'IEI'IW NG desenvalvimeants &0 siglema Toi ulilizads coms
ferramenta téenica o Guia do Conhecimento em Gerenciamenio de Projetos (PMBOKE) do Instituto de
Gerenciamento de Projelos - Project Management Institute (PMI), que caminhard juntamente com as Tases
do procasss de engenharia clads acima.

Objetivo da Pesquisa:
Construir & avaliar um aplicativa digital para controle & gestio de materiais ulllizados no Servigo de
Alendimento Mdvel {SAMU).

Avaliacho dos Riscos ¢ Beneficios:

0 seos sio dassificados como minimos & estdo relacionados 4 exposicao de dados

que serdo mnimizades pela garantia do sigilo & privacdate dos participantes

O beneficios em participar serdo indirelos com a melhoria do servico e faclidade no processe de rabaho.

Comantdrios & Congsideraches sobre a Pesguisa:
O projelo consta com urm custs de RS 14 mil - orgamentos serfo enviades ao Programa de Pos Graduagio

para liberagho de verka pelo “Programa de apoio 3 programas de pés-gradusgds da Asea de enfermageam -
EDMTAL N® 2812018 — CAPESICOFEN".

Endareqs:  Chicara Bulignoll , sin

Bairng:  Rubido Junior CEP: {8 &18-070
UF: =& Mhnizipie:  BOTUCATU
Talsfons: |id)EEE0.0609 E-mail: ocepifrimb. unesp b
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Consideraches sobre o Termos de apresentacio obrigabdria:
TCLE esis claro & objetivo.

Mao consta contate da orientador no TOLE.

Estfo anexados anuéncias da FMB, Secretana de Saide do Municipio & SEDUCS.

Reesc ool s Ses:

naEo ha.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequaces:

Apéis andlise em REUNMIAD ORDINARIA, o Colegiado deliberou APROVAGAD do PROJETO de Pesquisa
apresanaso.

Consideracdes Finais a eritério do CEP:

Conforme delberacgho do Colegiado, em REUNIAD ORDINARIA do Comité de Elica em Pesquisa
FME/UMESP, reslizada em 05/09/2022, do PROJETOD de Pesquisa apresantado enconbra-se APROVADO.
O projeto de pesguisa deverd ler inicio somente apés aprovacio deste CEP.

Ao final da execu¢do da pesquisa, & Pesguisador deverd enviar o Relaltno Final de Alividades, na forma de
Motificagho, via Platalorma Brasi.

Abenciogamenia,

Comilé de Efica em Pesquisa FMBUNESP

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documenio | Arquive Postagem ALl Siluagko
Informagbes Basicas|PB_INFORMACOES _BASICAS DD_P | OnDa/Z0zz Aceilo
de Projelo |HIJJETC:I 1980237, pal 13:44:53
Folha de Foate Folha_roste._assinada pdl 05082022 | Micole Mara Al

13:44:30 | Mivamoie Bettini
Dubros Anvenca_SMS pal O5/08/2022 | Micole Mara Aceil
B _ _ 13.42:57 | Mivamoto Betting
Dubros Anvenca_lnsitucional pdl 05082022 | Micole Mara Aceil
134234 | Mivamoip Betling
TCLE / Termos de | TGLE_.pal ZB/D7I2022 | Micole Mara A
Agsenlimento | 12:50:27 | Mivamoio Bettini

Endéregs: Chacara Bulignoll , sin

Bairro: Fubido Junion CEP: fB&fBOT0
UF: =7 Municipie: BOTUCATU
Takbone: [id4)3830. 0600 E-mail: cepfirimb.unsos be

Tignsdl os OH
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Justiicativa de TCLE_paf 28/07/2022 |Nicole Maria Aceito

LT o I F—— 125927

Projeto Detalhado /| |PROJETO_CEP.pdf 28/07/2022 | Nicole Maria Aceilo

Brochura 12:58:11 | Miyamoto Bettini

TSR — -

Outros questionarios.docx 20/07/2022 |Nicole Maria Aceilo
_2007:27 ] Mivamolo Betting

Situaclo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacio da CONEP:
Nao

BOTUCATU, 06 de Setembro de 2022

Assinado por:
SILVANA ANDREA MOLINA LIMA
(Coordenador(a))
Enderego: Chacara Butignall |, oin
Bairro: Rubido Junior CEP: 186184970
UF: P Municipioc BOTUCATL
Tekfone: (14)3820-1609 E-mail: cep@imb unesp. br
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Anexo 2 — Autorizacdo da Secretaria Municipal de Saude para desenvolvimento do

projeto.

SACHETAIRA OF SALULY

T PREFEITURA DE
ﬂ BOTUCATU
DECLARACAO

DECLARO que tenho CIENCIA E AUTORIZO o desenvolvimento do
Projeto de Pesquisa intitulado “Construgio de Aplicativo para gestio de materiais
em servigo de Atendimento mével de urgéncia (SAMU)” a ser desenvolvido pela
Nicole Maria Miyamoto Bettini, da Unesp de Botucatu, sob orientagio do Prof® Dr*
Hélio Rubens de Carvalho Nunes, Prof* Dr* Suzimar de Fitima Benato Fusco ¢
Prof* Dr* Meire Cristina Novelli e Castro, junto a esta entidade.

Esta autorizagio estd condicionada ao cumprimento da pesquisadora aos
requisitos da Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saade ¢ suas
complementares, comprometendo-se as mesmas a utilizar os dados pessoais dos
participantes da pesquisa, exclusivamente para fins cientificos, mantendo o sigilo ¢
garantindo a ndo utilizagio das informagies em prejuizo das pessoas e/ou das
comunidades.

DECLARO ainda que o projeto de pesquisa ndo deverd acarretar nenhum énus
financeiro para o SUS ou para os participantes da pesquisa, caso contrario, tenho a
liberdade de retirar minha anuéncia a qualquer momento da pesquisa sem penalizagdo
alguma.

Antes de iniciar a pesquisa, a pesquisadora devera apresentar a esta Institui¢éio o
Parecer Consubstanciado devidamente aprovado, emitido por Comité de Etica em
Pesquisa envolvendo Seres Humanos, credenciado ao Sistema CEP/CONEP.

Por ser verdade, firmamos o presente.

Botucatu, 02 de Agosto de 2022




