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SOUZA, Luan Santos de. CheckApp - Sistema moével para auxiliar os profissionais de

campo responsaveis pelas manutencées dos equipamentos médico hospitalares

complexos. Trabalho de Conclusdo de Curso, Graduacdo em Engenharia Biomédica,

Universidade Federal do Rio Grande do Norte, 83 p., 2021.

RESUMO

Os equipamentos médico-hospitalares (EMH) sob regime da Vigilancia
Sanitaria compreendem todos os equipamentos de uso em saude com finalidade
médica, odontoldgica, laboratorial ou fisioterapica, e ainda os com finalidade de
embelezamento e estética. Esses equipamentos podem ser classificados como
de baixa complexidade e de alta complexidade, em que esses demandam
profissionais qualificados e treinamento especializado e s&o o foco deste trabalho.
A manutencdo dos EMH s&o responsabilidade do setor de Engenharia Clinica
(EC).

A engenharia clinica trabalha com a aplicagao de técnicas de gerenciamento
e garantia de qualidade dos equipamentos e tecnologias em saude. Para uma
melhor gestdo dos EMH, s&o implementados sistemas de informagdo nos
estabelecimentos de saude, a fim de reduzir o custo e o tempo na realizagao
desses servigos. Os profissionais da EC sdo empregados em diversos campos,
incluindo o ramo de vendas e servigos, onde garantem que os clientes tenham
suporte no servigo pés-venda como manutengao e reparo, exercendo atividades
em campo. Para auxilio nessas atividades, que necessitam de deslocamento
constante, as aplicagcbes moéveis (parte do conceito de mHealth) se tornam
ferramentas importantes para facil acesso a informacgao, rapidez e praticidade no
dia a dia.

Com o intuito de contribuir, o objetivo deste trabalho foi o desenvolvimento
do sistema CheckApp para gerenciamento de manutengbes de EMH,
evidenciando nas necessidades dos profissionais que realizam atividades em

campo.

Palavras-chave: engenharia clinica, equipamentos meédico-hospitalares,
gerenciamento de manutengdes, ordens de servigo, sistema de gestdo de

equipamentos, aplicagcdo movel.
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SOUZA, Luan Santos de. CheckApp - Mobile system to assist field professionals
responsible for the maintenance of complex medical equipment. Conclusion Work
Project, Biomedical Engineering Bachelor Degree, Federal University of Rio Grande do

Norte, 83 p., 2021.

ABTRACT

Hospital medical equipment (EMH) under the Health Surveillance regime
comprises all health equipment for medical, dental, laboratory or physiotherapy
purposes, as well as those for the purpose of beautification and aesthetics. This
equipment can be classified as low complexity and high complexity, in which these
require qualified professionals and specialized training and are the focus of this
work. The maintenance of EMH is the responsibility of the Clinical Engineering (EC)
sector.

Clinical engineering works with the application of management techniques and
quality assurance of health equipment and technologies. For a better management
of EMH, information systems are implemented in health establishments, to reduce
the cost and time in performing these services. EC professionals are employed in
several fields, including sales and services, where they ensure that customers have
support in the after-sales service such as maintenance and repair, performing
activities in the field. To aid in these activities, which require constant displacement,
mobile applications (part of the mHealth concept) become important tools for easy
access to information, speed and practicality on a daily basis.

In order to contribute, the objective of this work was the development of the
CheckApp system for managing EMH maintenance, focusing on the needs of
professionals who carry out activities in the field.

Key words: clinical engineering, medical equipment, maintenance

management, service orders, equipment management system, mobile application.
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1. INTRODUCAO

Os equipamentos médico-hospitalares (EMH) sob regime da Vigilancia
Sanitaria compreendem todos os equipamentos de uso em saude com finalidade
meédica, odontoldgica, laboratorial ou fisioterapica, e ainda os com finalidade de
embelezamento e estética (ANVISA, 2010). Os EMH estao inseridos na categoria
de produtos para a saude, outrora denominados de correlatos, em conjunto com os
materiais de uso em saude e os produtos de diagndstico de uso in vitro (ANVISA,
2010).

Segundo Quadri (2017), melhorar processos € uma agao basica para as
organizagdes responderem as mudangas que ocorrem constantemente em seu
ambiente de atuacio e para manter o sistema produtivo e competitivo. No processo
de melhoria, € de suma importancia ter a equipe atuando para evitar que ocorram
falhas n&o previstas, e ainda na correg¢ao de falhas identificadas. Na area da saude
existem falhas que sao inadmissiveis, pois, muitas vezes, vidas dependem do
funcionamento correto dos equipamentos. Para minimizar falhas, ou para a
correcdo, sao utilizadas determinadas técnicas de manutencdo, como a
preventiva/planejada e a corretiva, respectivamente.

Realizada de forma peridédica, a manutengéo planejada segue as normas de
cada equipamento, envolvendo limpeza e testes de fungédo/seguranga, enquanto a
corretiva procede em caso de avaria do equipamento (MOHFW, 2010).

O intenso crescimento do mercado desses equipamentos demonstrou que é
de suma importancia uma gestdo de tecnologia eficaz, buscando sempre uma
otima qualidade e o menor custo possivel, desde a aquisi¢cao até sua alienagéo.
Com isso, o profissional responsavel direto no gerenciamento dos equipamentos e
pelo parque tecnoldgico dentro do estabelecimento de saude é o engenheiro
clinico. O American College of Clinical Engineering (ACCE) define o engenheiro
clinico como “E aquele profissional que aplica e desenvolve os conhecimentos de
engenharia e praticas gerenciais as tecnologias de saude, para proporcionar uma
melhoria nos cuidados dispensados ao paciente” (DYRO, 2004).

Dessa forma, os profissionais de campo juntamente com os engenheiros
clinicos, executam processos que devem ser seguidos a risca para consolidar
padrées de qualidade mais elevados em seus servigos. No entanto, sem a ajuda

de sistemas informatizados, torna-se dificil para as organizagbes processar



grandes quantidades de dados e acessa-los imediatamente. Diante dessa
realidade, o conceito de m-Health faz-se como uma boa solugédo. De forma literal,
m-Health significa “saude modvel”, que no contexto deste projeto significa o uso, por
aplicacdes relacionadas a saude, aparelhos moveis como smartphones, tablets e
notebooks e uma grande infraestrutura de redes de comunicagéo ja existentes
(ISTEPANIAM; WOODWARD, 2016).

Nesse contexto, a proposta deste trabalho constitui no desenvolvimento de
um sistema baseado em m-Health denominado CheckApp, uma aplicagdo movel.
A motivacdo para o desenvolvimento desse sistema sendo uma ferramenta de
gerenciamento, tem como objetivo de facilitar o trabalho dos engenheiros e técnicos
de campo durante o atendimento aos estabelecimentos de saude na criacdo das
manutengdes corretivas e/ou planejadas (preventivas), tendo acesso as ordens de
servico e ao histérico de manutengdes de cada equipamento facilitando o processo
de tomada de decisdo dos profissionais envolvidos principalmente com
informacdes de como foram executadas as manutencdes obtidas pelo banco de
ordem de servigos.

1.1. OBJETIVOS
O objetivo deste trabalho foi o desenvolvimento do sistema CheckApp para
gerenciamento de ordem de servigcos de EMH focado nas necessidades do(a)
engenheiro(a) e/ou técnico(a) responsaveis pelas manutengoes.
1.1.1.OBJETIVOS ESPECIFICOS

Para o desenvolvimento deste sistema, foi necessario abordar os seguintes

pontos:

. Conhecer e entender metodologias de desenvolvimento de sistemas;

o Estudar sobre aplicacbes moveis na area da saude;

. Pesquisar e estudar sobre os frameworks, ferramentas e linguagem que serao
utilizadas;

o Levantar os requisitos do sistema;

o Modelar as relagdes do banco de dados e a interface do usuario;

o Implementar a aplicagao a partir dos requisitos;

o Simulacao teste do sistema desenvolvido.



1.2. ESTADO DA ARTE

Piccinini et al. (2016) em sua dissertagdo, desenvolve um sistema de
gerenciamento de EMH 100% web e multiplataforma chamado SIGEMH para ser
utilizado internamente nos hospitais pela Engenharia Clinica (EC) responsavel
pelas manutengdes dos equipamentos médico-hospitalares. Alguns requisitos do
sistema foram a aplicacdo de um método de priorizacdo para as manutencdes
corretivas e preventivas, o armazenamento de normas técnicas e apresentagao de
formularios individuas para cada EMH. Logo apds o desenvolvimento ocorreram
roteiros de testes para o SIGEMH. Para medi¢cao de usabilidade do sistema foi
utilizado o System Usability Scale (SUS) e ao fim se comparou com outros
softwares existentes no marcado.

Pessoa (2019) buscou desenvolver um protétipo de sistema web para
concentrar todos o0s processos operacionais envolvidos na gestdo dos
equipamentos e leitos hospitalares. Além disso, possibilitar o gerenciamento do
parque tecnoldgico e rastrear os equipamentos que dao suporte aos leitos da UTI
para os pacientes internados. As necessidades dos Estabelecimentos Assistenciais
de Saude (EAS) foram pontos chave para o levantamento dos requisitos,
modelagem e desenvolvimento do sistema.

Silva et al. (2016) em sua pesquisa objetivaram desenvolver um sistema de
suporte ao gerenciamento a manuten¢ado de Equipamentos Médico-Assistenciais
(EMAs), para a redugao do uso de papéis, organizar informagdes de forma eficaz
e apoiar o processo de tomada de decisao para ser utilizado pelos profissionais da
area de EC responsaveis pelas EAS. A metodologia foi baseada em orientar a
equipe de manuteng&o a gerenciar suas atividades e compreender sua importancia.
O sistema desenvolvido, batizado como SisEclin (Sistema de Engenharia Clinica),
pode organizar as informagdes de forma agil e segura, reduzindo o uso de
informagdes preenchidas previamente no formulario, auxiliar na tomada de decisao
através de relatérios e painéis de indicadores, e segundo o gestor do EAS, o
sistema pode ser aprimorado na organizagao.

Lima (2008) em seu trabalho, teve o intuito de fornecer uma solugéo de
software que ofereca suporte na tomada de decisdes e controle efetivo de todo
parque tecnolégico meédico-hospitalar, desde o processo de compra, ciclo de vida



a obsolescéncia. O método adotado inicial para levantamento de requisi¢cdes foi o
Rational Unifield Process (RUP) através de entrevistas, mas apds algumas
dificuldades optou-se pela JUDE (Software livre).

Cavalcante (2018) em seu projeto objetivou desenvolver um protétipo de
aplicativo movel com orientagdes para as gestantes sobre os cuidados no periodo
gestacional. Com isso, a autora realizou uma pesquisa de produgao tecnologica,
caracterizada pelo processo de desenvolvimento e criagcdo de um novo produto.
Neste trabalho foi concluido que o protétipo, apoés ser submetido a avaliagbes
técnicas e funcionais, demonstrou viabilidade em ser desenvolvido por completo,
sendo mais uma fonte de informacg&o segura e oportuna para as gestantes.

Silva (2017) em sua dissertagédo, objetivou desenvolver um aplicativo para
gerenciamento da manutengdo do sistema elétrico de poténcia da UFRN. O
sistema desenvolvido pelo autor permite, além do gerenciamento, o registro de
movimento de equipamentos caso apresente alguma avaria e necessite ser
deslocado e o cadastro das ocorréncias do dia a dia. Ao fim com o plano de
manutencao desenvolvido para o caso concreto constituiu a ferramenta adequada

para uma gestdo moderna dos equipamentos e instalagdes do sistema elétrico.

1.3. ESTRUTURA DO TRABALHO

Para o desenvolvimento e implementagao do projeto proposto neste trabalho,
houve um estudo prévio na linguagem utilizada e nos métodos de desenvolvimento
de sistemas, principalmente para aplicagdes moveis. Foram realizadas pesquisas
com o intuito de compreender melhor sobre a rotina das manutengbes dos
equipamentos médico-hospitalares, além da rotina dos profissionais responsaveis
por essas atividades.

Portanto, este trabalho foi dividido em 7 segbes descritas a seguir. Apos a
introducéo na Secédo 1, a Segao 2 aborda assuntos relacionados aos equipamentos
meédico-hospitalares, discutindo conceitos, classificagbes e principalmente
definindo os equipamentos explorados no trabalho. Na Segdo 3, descreve o
conceito de engenharia clinica e explica as atribui¢cdes do engenheiro clinico. A
Secao 4 aborda sobre manutengdes em equipamentos médico-hospitalares,
conceitos e classificagdo. A Secao 5, expde sobre sistemas de gerenciamento de



equipamentos, discorre sobre aplicagdes moveis e 0 método de desenvolvimento
utilizado nesse trabalho, além das tecnologias utilizadas. Na Se¢ao 6, apresenta o
sistema criado (CheckApp) e sao discutidos os resultados do trabalho e por fim, na
Secao 7 apresentados as conclusdes e trabalhos/perspectivas futuras.



2. EQUIPAMENTOS MEDICO-HOSPITALARES

Os equipamentos médicos sao definidos como todos os equipamentos de uso
em saude com finalidade médica, odontoldgica, laboratorial ou fisioterapica, sendo
empregados direta ou indiretamente para diagndstico, reabilitagdo ou
monitorizagdo dos pacientes (ANVISA, 2010). Os EMH sao categorizados como
produtos para a saude, também determinados de correlatos (ANVISA, 2010).

O bom gerenciamento de equipamentos médicos pode fornecer uma maior
eficacia nos processos, seja adquirindo tecnologias que substituam tecnologias
antigas, melhorando os processos atuais, seja introduzindo novas tecnologias ou
equipamentos integrados para alterar o nivel dos servigos médicos fornecidos pelos
hospitais. A tecnologia também pode ser um mecanismo poderoso para aumentar
a seguranga dos servicos médicos. Para pacientes, o tratamento médico mais

avangado traz esperancga de cura (FREIRE, 2012).

2.1. EQUIPAMENTOS DE BAIXA COMPLEXIDADE

Um EMH de baixa complexidade, descrito como aquele em que a diversidade
dos circuitos eletrbnicos e/ou mecanicos nao dificultam a manutengdo. Os
profissionais envolvidos nao precisam ser especializados em equipamentos
médicos e o treinamento necessario pode ser considerado simples (CALIL;
GOMIDE, 2002). Nesse caso, esse trabalho nao tera enfoque para este tipo de

equipamento.

2.2. EQUIPAMENTO DE ALTA COMPLEXIDADE

Os equipamentos de alta complexidade sao aqueles que demandam
profissionais qualificados e com treinamento bastante especializado. Geralmente
sao profissionais com ensino de nivel superior (CALIL; GOMIDE, 2002).

2.2.1. ULTRASSOM
Uma maquina de Ultrassom, conforme mostrado na Figura 2.1, consiste em
um aparelho movel que produz ondas sonoras ultrassénicas (acima da faixa de
audigdo dos seres humanos) que refletem em diferentes camadas do tecido
corporal. O transdutor, apés a emissdo das ondas sonoras, detecta os ecos

caracteristicos de cada estrutura bioldgica e os converte em sinais elétricos. Esses



sinais sao convertidos em imagens e exibidos na tela do equipamento. A imagem
esta baseada na frequéncia e intensidade do sinal sonoro e no tempo que levou
para os ecos retornarem (LIVE SCIENCE, 2014).

Figura 2.1: Equipamento de Ultrassom Philips Affiniti 70.

Fonte: (PHILIPS, 2021)

A ultrassonografia descrita como uma das técnicas por imagem ndo-invasivas
mais amplamente utilizadas em diagnosticos meédicos. Técnica de imagem
interativa na qual o operador mantém o transdutor em contato com o paciente e
observa as imagens da anatomia interna em tempo real (HOSKINS, 2019). A
imagem que resulta do exame de ultrassonografia foi exemplificada na Figura 2.2.

Figura 2.2: Imagem resultante de ultrassonografia obstétrica.

Fonte: (TESLA, 2021)



O aparelho de Ultrassom, pode ser utilizado para as mais diversas aplicagdes,
como no caso do ecocardiograma, um exame de ultrassonografia do coragao,

transformando as ondas sonoras em imagem.

2.2.2. RAIO-X
O raio-X, conforme exemplificado na Figura 2.3, utiliza de feixes de energia
eletromagnética invisivel para reproduzir imagens dos tecidos internos, ossos e
orgaos em um filme, em um processo chamado de radiografia. O uso desse
equipamento pode se dar pelas mais diversas razdes, desde lesdes ésseas até
diagnéstico de tumores (LIGA, 2021).

Figura 2.3: Equipamento de raio-X.
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Fonte: (FORUM SAUDE DIGITAL, 2021)

Na radiografia convencional, o tubo de raio X produz os feixes de energia que
passam através do corpo e sdo capturados atras do paciente por um detector; um
filme sensivel aos raios ou um detector digital. Ha variagées na absorgéo dos raios
X pelos diferentes tecidos dentro do corpo humano, ossos densos absorvem mais
radiagcao, enquanto tecidos leves permitem uma menor absor¢do. Essa variagao
produz um contraste nas imagens para dar uma representacdo 2D de todas as
estruturas do paciente (WHO, 2021).

Os raios x gerados pelo equipamento atravessam tecidos e fibras musculares,
enquanto o tecido ésseo absorve essa radiagao. Ao passar pelo paciente, os raios
se chocam com uma chapa fotografica escurecendo os pontos de impacto e
formando uma “fotografia” dos ossos. A Figura 2.4 ilustra o resultado desse

processo.



Figura 2.4: Imagem da radiografia.
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Fonte: (BRASIL ESCOLA, 2021).

2.2.3.  ARCO CIRURGICO
O arco cirurgico, conforme mostrado na Figura 2.5, converte os raios-X
emitidos em uma imagem de tons de cinza, permitindo a gravagao de imagens,
bem como a visualizagao sem adaptagéo ao escuro (BALTER, 1999).

Figura 2.5: Arco cirurgico em C.

Fonte: (MRTECH, 2021)

A Fluorescéncia, um processo fisico de conversédo de energia de raios X em
luz visivel. As duas etapas principais s&o a absor¢cado de fétons de raios X pelo
cristal de fésforo e a subsequente emissao de muitos fotons visiveis do cristal. As
telas de fluoroscopia modernas podem detectar mais da metade dos raios
incidentes (BALTER, 1999). Geralmente, a por¢cao do detector de raio X tem um
bragco em formato C usado em salas de operacdo. A Figura 2.6 ilustra a sequéncia

dos passos da conversao de energia que ocorre no arco cirurgico.



Figura 2.6: Passos da conversao de energia em um arco cirurgico.
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Fonte: (BALTER, 1999)

2.2.4. TOMOGRAFO

O aparelho de Tomografia Computadorizada (TC) permite que, com o auxilio
de um computador, seja obtida a imagem de um corte anatémico axial. O diferencial
desse equipamento para a tomografia convencional esta no gerador de raios X que
se movimenta de forma circular ou semicircular ao redor do objeto que a imagem
deve ser adquirida, e essa radiacdo captada por detectores posicionados em
posi¢des opostas ao tubo que gera os raios X (MOURAO, 2018). Como ilustrado
na Figura 2.7, temos a vista lateral com deslocamentos da mesa e vista posterior

com movimento giratorio do tubo de raios X em torno do paciente.

Figura 2.7: Posicionamento de paciente em aparelho de TC.

movimentos da mesa movimento do tubo e arco
Ve N e —

{ 3
’ tubo de
l...L.. raios X~ g,
[
| .| :
——— '. . "
- 6\\\.:1 | \J ! :
—— _\.\ I '
ﬂ oy .‘\
e :...I... - ‘\
l [~arco
" detector
[ * _
VISTALATERAL VISTA POSTERIOR

Fonte: (MOURAO, 2018)

Os equipamentos de TC permitem que as estruturas internas do corpo
humano sejam observadas por meio de imagens de cortes anatébmicos, de modo
que as alteragdes do tecido possam ser estudadas para o diagndstico e pequenos

procedimentos cirurgicos. Portanto, quando se suspeita que ha uma alteragdo em
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determinado 6rgao, a aquisicdo de uma série de imagens de cortes consecutivos
daquele 6rgao permite observar todo o seu volume e encontrar a alteragao, se ela
existe e se pode ser diagnosticada por imagens tomograficas (MOURAO, 2018). A
Figura 2.8 mostra a imagem resultante de um exame de tomografia de cranio
realizada em um adulto de 30 anos.

Figura 2.8: Tomografia de um crénio.

Fonte: (MSDMANUALS, 2021)

2.2.5. ANGIOGRAFO
O angiégrafo, exemplificado na Figura 2.9, um equipamento que permite os
processos de fluoroscopia intervencional utilizando radiagdo ionizante para
orientagcdo, ja que pequenos instrumentos como cateteres, fios-guia, baldes e
stents sao manipulados através de vasos sanguineos e artérias (MILLER, 2008).
Procedimento esse conhecido como angiografia.

Figura 2.9: Angiografo Siemens Artis Zee.
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;

Fonte: (SIEMENS HEALTHINEERS, 2021)
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A angiografia se realiza através da inser¢cdo de tubos finos chamados de
cateteres, em uma artéria na virilha ou no brago. Ao injetar um corante de raios-X,
chamado meio de contraste, em uma artéria ou veia, sera possivel obter imagens
do curso e do fluxo dos vasos sanguineos, exemplificado na Figura 2.10. Se houver
alguma situagao anormal, o procedimento de angiografia se torna uma angioplastia,
0 que envolve a insercao de baldes e/ou stents para prover um melhor fluxo
sanguineo (HEALTHCARE IMAGING SERVICES, 2021).

Em comparagao com procedimentos cirurgicos abertos, os procedimentos de
fluoroscopia intervencionista requerem uma incisdo muito pequena e permitem
tempos de recuperagao mais curtos. Frequentemente, também apresentam taxas
de complicagdes mais baixas. Diante disso, os procedimentos menos invasivos se
tornaram muito comuns e estdo substituindo os procedimentos cirurgicos abertos
(MILLER, 2008), se tornando bem mais vantajosos.

Figura 2.10: (a) Artérias coronarias normais no lado esquerdo do coracio e (b)
artérias coronarias normais no lado direito do coracio.

(@) (b)
Fonte: (HEART FOUNDATION, 2021)

2.2.6. RESSONANCIA MAGNETICA

Como o proprio nome diz, a Ressonancia Magnética por Imagem (RMI),
conforme mostrado na Figura 2.11, utiliza de um forte campo magnético para criar
imagens dos tecidos bioldgicos. A forga do campo magnético estatico criado por
uma maquina de ressonancia magnética € geralmente de pelo menos 1.5 Tesla
(1.5 T), contudo alguns estabelecimentos de saude estao adquirindo aparelhos de
3 Tesla (3.0 T) com o intuito de melhorar a qualidade das imagens e prover maior
acuracia nos diagnosticos de cada paciente. Para criar as imagens, o equipamento
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usa uma série de gradientes magnéticos variaveis e campos magnéticos oscilantes,
conhecido como uma sequéncia de pulso (HUETTEL et al., 2004).

Figura 2.11: Equipamento de Ressonincia Magnética por Imagem.

Fonte: (ABC, 2021)

Dependendo da sequéncia de pulso utilizada, o equipamento de ressonancia
magnética pode detectar diferentes propriedades dos tecidos e distinguir entre
esses tipos de tecidos. Por exemplo, uma RMI do joelho pode revelar se os
ligamentos estdo intactos ou rompidos, e ainda o0 mesmo equipamento permite
detectar as diferengas entre a matéria cinza e branca. Diferentes sequéncias de
pulsos podem ser utilizadas seja para criar imagens sensiveis a tumores, seja para
anormalidades nos vasos sanguineos, abrindo um leque de aplicagbes. Essa
capacidade de examinar os diversos tipos de tecidos biologicos torna esse
equipamento uma ferramenta clinica excepcionalmente flexivel e poderosa
(HUETTEL et al., 2004). A Figura 2.12 mostra a imagem resultante de um exame
de ressonancia magnética.

Figura 2.12: Imagem resultante de um exame de ressonincia magnética da cabeca.

Fonte: (AFFORDABLEMRI, 2021)
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3. ENGENHARIA CLINICA

As sementes para iniciar a engenharia clinica foram plantadas em St. Louis
em 10 de janeiro de 1942, e um curso de manutengdo de equipamentos médicos
de 12 semanas oferecido pelas Forcas Armadas dos EUA foi criado. O curso
resultou em uma escola de manutencao de equipamentos médicos do exército em
Denver, Colorado, e na Ala de Treinamento da Forca Aérea na Base Aérea de
Shepard, no Texas (GORDON, 1990).

Na década de 70, Thomas Hargest, o primeiro engenheiro clinico certificado
da historia, juntamente com César Caceres cunharam o termo engenheiro clinico,
para designar o engenheiro responsavel pelo gerenciamento de equipamentos
hospitalares, através de manutencgdes, treinamento de usuarios, verificacdo da
seguranga e desempenho, e especificagcdes técnicas para aquisicao (GORDON,
1990). Com isso, a carreira de engenheiro clinico comegou a se estabelecer nos
Estados Unidos, bergo da engenharia clinica mundial.

O principal objetivo do surgimento da engenharia clinica foi melhorar a
segurancga e prevenir queimaduras e choques elétricos. No Brasil, fatores como o
alto custo das manutengdes, escassez de recursos para aquisicdo das novas
tecnologias que vinham aparecendo no mercado, a falta de infraestrutura dos
hospitais e a falta de qualificagcao dos profissionais impulsionaram a EC em meados
da década de 80 (LINS, 2009). A engenharia clinica foi estabelecida como um setor
crucial gerindo o parque tecnolégico, sendo responsavel pela gestdo de EMH em
todo o ciclo de vida dos equipamentos, consolidando assim o seu estatuto
profissional (SIGNORI, 2008).

3.1. ENGENHEIRO CLINICO E SUAS ATRIBUICOES

A definigdo de engenharia clinica pode ser entendida por meio do papel dos
profissionais. O ACCE tem a definigdo de engenheiro clinico como: “O engenheiro
clinico é um profissional que auxilia o tratamento do paciente aplicando suas
habilidades em engenharia e gerenciamento nas tecnologias aplicadas na saude”
(ACCE, 2021).

Devido ao aumento do numero de EMH nos hospitais e o desenvolvimento de
novas tecnologias comegou-se a surgir a necessidade de um profissional

capacitado para instruir e auxiliar tecnicamente os médicos e enfermeiros, no
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gerenciamento do parque tecnolégico do hospital, e esse profissional € o
engenheiro clinico (OLIVEIRA, 2004).

Segundo Bronzino (1992) as atribuigdes de um engenheiro clinico dentro da
instituicdo de saude sao:

. Supervisdo do departamento de engenharia clinica do hospital incluindo
engenheiros clinicos e/ou técnicos de equipamentos biomédicos;

. Auxiliar na aquisicéo e realizar a aceitagdo das novas tecnologias;

. Elaborar projetos de novos equipamentos e sistemas, modificar (em
pesquisas) ou reparar os existentes;

o Gestao econdmica de calibragado de equipamentos médicos e servigo de
reparo;

o Elaborar e controlar os contratos de manutengao preventiva/corretiva;

) Estabelecer rotinas para aumentar a vida util dos EMH,;

o Testes de seguranga e desempenho de equipamentos médicos,
realizados pelos profissionais da EC,;

o Controle do inventario dos equipamentos médicos e seus componentes;

o Controlar e acompanhar os servicos de manutencdo executados por
empresas externas;

o Treinar pessoal para manutengao (técnicos) e operagdao dos
equipamentos (operadores);

o Auxiliar nos projetos de informatizagao, relacionados aos EMH;

o Desenvolver e implementar os protocolos de documentag&o exigidos por

agéncias externas de credenciamento e licenciamento;

Dentro das instituicbes de saude, muitas areas estdo relacionadas aos
servigos de engenharia clinica, como ilustrado na Figura 3.1. Isso requer que os
engenheiros clinicos tenham outras habilidades além do conhecimento técnico.
Entre todas as caracteristicas importantes do campo de servigo, os engenheiros
clinicos devem ter habilidades de comunicagao, cordialidade, seguranga e um bom
relacionamento interpessoal (GUEDERT, 2006).
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Figura 3.1: Areas de abrangéncia de um engenheiro clinico.
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4. MANUTENCOES EM EQUIPAMENTOS MEDICOS

Conforme definido pela norma ABNT NBR 5462 (1994), manutengao foi
denominada como a “combinagdo de todas as acdes técnicas e administrativas,
incluindo as de supervisdo, destinadas a manter ou recolocar um item em um
estado no qual possa desempenhas uma fungao requerida”.

Shohet e Lavy (2004) tém uma definicdo similar “é garantir a adequagéao
continua e econOmica para o uso dos edificios em um nivel de desempenho
especificado”. Nesse sentido, para alcangar um sistema de manutengdo com custo
eficiente e operacionalmente eficaz, se faz necessario um planejamento estratégico
de longo prazo para as diversas manutengdes (YOUSEFLI; NASIRI; MOSELHI,
2017).

De acordo com SIEVULI (2001, p.8 apud DE ALMEIDA MORAES, 2004) a
evolucdo da manutencdo em um contexto mundial pode ser representada por trés

geragdes descritas a seguir, e resumidas na Figura 4.1:

Figura 4.1: Etapas da evolucio da manutencio.
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Fonte: (MORAES, 2004)

o A Primeira geracdo, do periodo da década de 1930 a 1940, esta
caracterizada pelo reparo ou manutengédo de emergéncia apds uma falha;

o A Segunda geracdo, do periodo da década de 1940 a 1970, esta
caracterizada por maior disponibilidade, maior vida util do equipamento,
intervencgao preventiva baseada no tempo de uso apos a ultima intervencgao, altos
custos de manutengéo em relagado aos beneficios, planejamento manual e sistema
de registro das tarefas e ocorréncias de manutengéo seguidas pelo uso de
computadores grandes e lentos para realizar essas tarefas;

o A terceira geragao, a datar da década de 1970, foi marcada por um
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aumento significativo na disponibilidade e confiabilidade dos equipamentos, pela
melhoria na relagcéo entre o custo e o beneficio da manutencgao, pelas intervencdes
nos equipamentos baseadas na analise da condicdo e no risco da falha, pela
melhor qualidade dos produtos, pelo controle dos riscos para a seguranga e saude
do trabalhador, preocupagdes ambientais, por computadores portateis e rapidos
com potentes softwares para intervengdes e gerenciamento da manutengao, além
do surgimento dos grupos de trabalho multidisciplinares.

Enfatiza-se a importéancia de uma gestado mais prudente no planejamento de
manutencdes nos ambientes hospitalares, pois além dos aspectos, devemos nos
concentrar também na prestagao de cuidados aos individuos (GOMES; DALCOL,
2001).

Kutucuoglu et al. (2001) enfatizou que a satisfagdo do cliente como outro
aspecto da estratégia de manutencdo do hospital. Eles apontaram que o
desempenho da fungdo de manutencgao esta influenciando e moldando a satisfagao
do cliente e a percepgao (publica) do hospital.

Rani et al. (2015) realizaram pesquisas de satisfagdo do cliente em alguns
departamentos de saude. Suas descobertas indicam que existe uma relacéo direta
entre a satisfagao do cliente e a estratégia de manutencao. Eles destacaram que a
manutengao preventiva deve ser a estratégia de manutengdo preferida para
hospitais. Eles enfatizaram o fato de que as atividades regulares de manutengao
sdo mais atraentes para os usuarios do hospital (incluindo pacientes, visitantes e
funcionarios). Devido a sua natureza imprevisivel, na manutengédo corretiva, o
pessoal pode nao estar familiarizado com a causa raiz da avaria, o que pode levar
a atrasos, retrabalho, interrupcbes de servico e aumento dos custos de
manutengdo. Nessa perspectiva e diante da tematica deste trabalho, foram
enfatizados dois tipos de manutengdes, a corretiva e a preventiva (planejada).

4.1. MANUTENCAO CORRETIVA
Segundo a norma ABNT NBR 5462 (1994), a manutencao corretiva esta
descrita como a manutengéo efetuada apds a ocorréncia de uma falha (ou pane),
destinada a recolocar um item em condi¢des de executar uma fungéo requerida.
A manutengédo corretiva surgiu apds a Revolugéo Industrial no século XIX,
apos o surgimento das maquinas, também surgiu a necessidade de reparos. Desde
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entdo, a necessidade de equipes especializadas indicadas como indispensavel
(SOUZA, B., et al., 2012). Este tipo de manutengéao e iniciada por uma pane que
nao era esperada, onde ha necessidade de recolocar o equipamento em condi¢cdes
de uso novamente (DOS REIS, 2009).

Segundo MONCHY (1987), existem dois métodos de aplicagdo da
manutencao corretiva. A primeira € considerada quando aplicada isoladamente,
chamada de manutengdo catastréfica ou manutengdo bombeiro. O segundo
método usado como um "suplemento residual" para manutengdo preventiva,
independentemente de quais medidas preventivas sejam tomadas, sempre havera
uma parte da falha que requer acio corretiva. Esse tipo de manutencao corretiva
também denominado manutencio por melhorias.

No Brasil, devido ao custo das pegas e materiais, até que a falha seja zero, a
manutengao corretiva realizada, resulta no conceito equivocado de economia.
Porém, geralmente o custo apos a falha se torna muito maior que na manutengéao
preventiva e em outros tipos de manutencéo, devido a compras e contratagao de
profissionais em carater emergencial (VILLANUEVA, 2015).

De acordo com Araujo e Santos (2015, apud VILLANUEVA, 2015), as
manutencdes corretivas resultam na redugdo do uso anual de equipamentos e
maquinas, na reduc¢ao da vida util dos equipamentos, maquinas, na redu¢ao na
vida util dos equipamentos, maquinas e instalacbes além de paradas para
manutengdo em momentos imprevisiveis e, geralmente, inadequados.

Conforme demonstrado na Tabela 4.1, de acordo com a estratégia adotada,
as manutengdes corretivas podem ser classificadas de duas formas diferentes.

Tabela 4.1: Classificacio manutencio corretiva.
Estratégia Adotada Caracteristica
Corregdo que se faz em fun¢do de um acompanhamento preditivo,
detectivo, ou até pela decisdo gerencial de se operar até a falha.
Esta decisdo, para ser eficaz, deve ser calcada em estudos técnico-
planejada financeiros. Decide-se pela manutencdo corretiva porque, no
equipamento ou componente especifico, o custo serd menor que
outros métodos.
Correcdo da falha de maneira aleatdria, ou seja, ¢ a manutengao
atuando no momento da falha do equipamento, agindo de forma
impulsiva. Caracteriza-se pela agdo, sempre apds a ocorréncia da
nio planejada falha, que ¢ aleatoria, e sua adogdo leva em conta fatores técnicos
€ economicos.

Fonte: (VILLANUEVA, 2015)

Manutencio corretiva

Manutencao corretiva
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No que se refere aos EMH, a manutencao corretiva esta relacionada ao
resultado de uma série de agdes aplicadas para reajuste do equipamento a realizar
suas fungdes normais, melhorando assim a seguranga do paciente. A Figura 4.2
ilustra o procedimento da execucdo das manutengdes corretivas no ambito da
engenharia clinica. O presente trabalho tera como foco o caso em que o
equipamento esta em garantia ou em contrato de manutencdo, e existe a

necessidade do deslocamento de um técnico da empresa para o local.

Figura 4.2: Atividades para manutencio corretiva de um EMH.
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Fonte: adaptado de CALIL e TEIXEIRA (1998).
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4.2. MANUTENCAO PREVENTIVA (PLANEJADA)

Segundo a norma ABNT NBR 5462 (1994), a Manutengéao Preventiva esta
efetuada em intervalos predeterminados, ou de acordo com critérios prescritos,
destinada a reduzir a probabilidade de falha ou a degradagao do funcionamento de
um item.

De acordo com MONCHY (1987) “é a manutengao efetuada com intengéo de
reduzir probabilidade de falha de um bem ou a degradagdo e um servigo prestado”.

A manutencgdo preventiva surgiu na década de 1940. Com o aumento dos
VOOos comerciais e sabendo que a manutengao de avides no ar seria complicada,
novas técnicas de conserto foram desenvolvidas para proteger a seguranca de
pessoas e bens, neste caso avides. A manutengao preventiva foi definida como um
processo proativo que ajuda a melhorar a confiabilidade e a vida util dos
equipamentos (BALDOINO, 2012).

No que diz respeito EMH, a MP esta caracterizada por favorecer economia,
confiabilidade e disponibilidade de servigos, instalagdes e equipamentos nos
hospitais. Aléem desses e outros beneficios, o uso correto de medidas de
manutengao preventiva também afeta diretamente os indicadores de qualidade das
instituicbes de saude e a satisfagao de seus clientes (SOUZA, B., et al., 2012).

A Figura 4.3 mostra um exemplo de procedimento para realizagdo de uma MP
dentro de um estabelecimento de assisténcia a saude (EAS).

Segundo Calil e Gomide (2002), o roteiro de uma MP de um EMH seja
composto basicamente por procedimentos de:

. Inspecao geral: consiste na inspegéao visual (verificagao da integridade
fisica da carcaga do equipamento e de seus componentes internos, como placas
de circuito impresso, folgas, desgastes nas engrenagens e botdes, amassados, ou
ferrugem na pintura) e limpeza do equipamento (procedimentos a serem feitos,
produtos de limpeza utilizados e ferramentas necessarias);

o Troca de pecas e acessorios com a sua vida util vencida: essas
instrucdes para substituicdo de partes e pegas normalmente estdo incluidas nos
manuais do equipamento fornecidos pelos fabricantes;

o Lubrificagao geral: descricdo dos tipos de lubrificantes necessarios,
periodicidade, locais de aplicagdo, equipamentos e ferramentas que devem ser
utilizados e orientagdes para abertura do equipamento ou partes dele;
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o Afericao e posterior calibragcao do equipamento: como e onde deve
ser feita a leitura e verificagao de indicadores e niveis (corrente, tenséo, poténcia,
rotagdo, pressao, vazao etc.), quando necessario;

. Testes de desempenho e de seguranca (elétrica, radiolégica,
mecanica, bioldégica): explicagdo da execugao dessa tarefa através da leitura e
verificagdo de niveis de liquidos lubrificantes e indicadores em geral e observagéo

de anomalias como calor, vibragdo, vazamentos ou odores, quando necessario.

Figura 4.3: Exemplo de rotina da MP em EMH.
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Fonte: (QUADRI, 2017)
Além dos itens citados acima, devem ser levadas em consideracdo as

N

recomendagdes dos fabricantes e normas governamentais, do EAS ou de algum

orgéo fiscalizador em que o EMH esteja sujeito.
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4.3. HISTORICO DE MANUTENCOES

Segundo Hiraiwa (2001), todo o trabalho realizado no equipamento, incluindo
testes de seguranga, manutengao preventiva, calibragdo e manutengdes corretivas
executadas pelos técnicos do hospital ou por contratos de servigos, devem ser
registrados no historico de manutengdes anexado ao registro do equipamento.
Esses registros de manutencéo sao uteis para verificar o que aconteceu de errado
no equipamento no passado, verificar o seu desempenho e prever orcamentos por
meio da lista de pegas sobressalentes mais importantes e geralmente podem evitar
falhas antes que elas ocorram. Como resultado, o tempo de inatividade do
equipamento pode ser bastante reduzido.

De acordo com Calil e Gomide (2002) pode se observar o histérico de
manutencgdes corretivas do equipamento para localizar as falhas mais comuns e
criar procedimentos especificos para tentar reduzir a ocorréncia dessas falhas. Isso
prova a importancia de preparar o historico do equipamento. Por menor que seja a
intervencao durante o periodo de manutengao corretiva, ela deve ser registrada no
historico do dispositivo para que possa ser utilizada na preparacédo do roteiro da
MP.

A analise dos registros de manutengdo ndo apenas ajuda a determinar a
prioridade dos planos de manutengao preventiva, mas também ajuda a prever a
carga de trabalho da equipe e estimar o custo do material e o tempo de reparo de
equipamentos semelhantes (HIRAIWA, 2001).

Os registros de manutengao, especialmente os registros das manutengdes
preventivas, consistem em informagdes basicas sobre a data, procedimentos
realizados e resultados obtidos. Um registro de evento completo e mais preciso
caracteriza um fator importante para determinar com sucesso os intervalos de
manutengdo preventiva, sendo indispensavel. Deste modo, o profissional
responsavel pelo registro deve compreender perfeitamente a importéncia deste
trabalho (HIRAIWA, 2001).
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S. SISTEMA DE GERENCIAMENTO DE EQUIPAMENTO

A fim de garantir equipamentos mais seguros, eficazes e econdmicos para o
atendimento ao paciente, foi necessario um gerenciamento técnico adequado do
ciclo de vida, conforme mostrado na Figura 5.1, para aumentar a utilizagdo e
estender a vida util do equipamento (ANVISA, 2010).

Figura 5.1: Ciclo de vida do equipamento.
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Treinamento
Fonte: (ANVISA, 2010)

Com a constante evolugao tecnoldgica, os sistemas de gerenciamento foram
aplicados também a realidade dos EMH.

De acordo com JOHANSTON (2010, apud SOUZA, C., et al., 2012) um
sistema de informagao hospitalar, definido como um sistema computadorizado,
esta instalado em um ambiente hospitalar para registrar informacgdes, de forma que
todos os departamentos do hospital que precisam das informagdes possam
compartilhar essas informacgoes.

O avango dos Sistemas de Informagao (Sl) nos hospitais foi expressivo,
possibilitando que as pessoas integrem informag¢des em um unico sistema e nao
utilizem o computador apenas para realizar operagoes isoladas e simples. Esse
sistema permite a coleta e insergao de todos os dados de um unico banco de dados
(SOUZA, C., et al., 2012).

Para Oliveira (2007) os sistemas de informagdes gerenciais, sob
determinadas condigdes, trazem os seguintes aspectos benéficos:

o redugao dos custos;
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o meétodos aprimorados de aquisicdo de informagbes podendo gerar
relatorios seguros e instantaneos;

. melhoria na produtividade;

o melhoria nos servigos prestados;

o melhoria na tomada de decisdes, fornecendo informacdes rapidas e
seguras;

. melhoria a estrutura organizacional da empresa devido o auxilio ao fluxo
de informacoes;

o otimizagao na prestacao de servigos;

o reducdo do grau de centralizagdo de decisbes da empresa;

o reducgao do trabalho burocratico.

5.1. APLICACOES MOVEIS NA SAUDE

Na pesquisa do Global Observatory for eHealth (GOe) de 2015, mHealth
(saude movel) foi definida como o uso de dispositivos moveis - como telefones
celulares, dispositivos de monitoramento de pacientes, assistentes pessoais
digitais (APDs) e dispositivos sem fio - para pratica médica e de saude publica
(WHO, 2017).

A facil mobilidade dos servicos da saude permite o fornecimento desses
servicos as populagdes remotas e comunidades carentes e proporciona
mecanismos para o intercambio de dados sobre pacientes e servigos, contribuindo
dessa forma para uma cobertura universal de saude (WHO, 2017).

O principal motivo para atingir esse objetivo foi que esses aplicativos podem
ser facilmente acessados em suas respectivas lojas online. Portanto, o
desenvolvimento de solu¢gbes computacionais na forma de aplicativos méveis foi
um meio eficaz de disponibilizar ferramentas e atingir o publico-alvo desejado.
(TIBES; DIAS; ZEM-MASCARENHAS, 2014).

Assim, os aplicativos moveis, utilizados para as mais diversas finalidades
(jogos, comunicacdo, entretenimento e outros), tornaram-se importantes
ferramentas da mHealth, a medida que permitem suporte remoto a pacientes,
autocuidados em saude, auxilio de politicas publicas na promog¢ao e controle de
doencas, além de estimular o usuario a manter ou iniciar praticas benéficas a sua
saude (DE OLIVEIRA et al., 2020).
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O entusiasmo pelos aplicativos na saude esta impulsionado por trés fatores
principais: A insustentabilidade dos gastos e custos atuais com saude; o
crescimento acelerado da conectividade sem fio; e a necessidade de medicina
individualizada (ISTEPANIAN; WOODWARD, 2016).

No campo de aplicagbes mdveis para a area da saude existem alguns
métodos de desenvolvimento. Segundo Barra (2017) um dos métodos mais
difundidos mundialmente é o Design Instrucional Sistematico (DIS), em que inclui
as etapas de analise, projeto/desenvolvimento, implementagao e avaliagao. Outro
meétodo utilizado para o desenvolvimento de aplicativos moveis em saude foi o
Design Instrucional Contextualizado (DIC). Este método usa as mesmas etapas do
meétodo DIS, mas as etapas de implementagao sao realizadas ao mesmo tempo
que as etapas de analise / design, acrescentando assim novas etapas e
adicionando mais detalhes as ferramentas técnicas.

Ainda de acordo com Barra (2017), a abordagem de Design Centrado no
Usuario (DCU) foi usada para desenvolver aplicagbes nas areas de atengéao aos
idosos e atengao primaria (prevengdo de doengas crbnicas). Um método que
estabelece a participagao/colaboracado entre usuarios e designers pesquisadores
na fase de design para desenvolver sistemas computadorizados (ou seja,
aplicativos moveis). O estudo que desenvolveu um aplicativo para gerir as contas
hospitalares da enfermagem adotou uma abordagem de Ciclo de Vida de
Desenvolvimentos de Sistemas (CVDS), esse método tem trés formas de
desenvolvimento de sistema: ciclo de vida classico, ciclo de vida em espiral e ciclo
de vida de prototipo.

O presente trabalho utilizou do método de CVDS classico, conforme mostrado
na Figura 5.2, uma abordagem sequencial e sistematica, onde o primeiro a ser feito
foi o levantamento dos requisitos, depois a fase de planejamento definindo
estimativas e cronogramas, apos isso ocorreu a modelagem da interface do usuario
juntamente com o diagrama relacional do banco, e em seguida o desenvolvimento
do sistema com codificagéo e testes. Esse método foi escolhido devido ao tempo

limitado para o desenvolvimento.
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Figura 5.2: Organograma do método CVDS classico utilizado.

Levantamento
de Requisitos

Planejamento/
Projeto
b Modelagem
Codificagido e
Testes

Fonte: Produzido pelo autor.

5.2. LEVANTAMENTO DE REQUISITOS

Os requisitos de software constituem um conjunto de agdes ou condi¢des que
devem existir no sistema. Nas fun¢gdes a serem desempenhadas pelo software, elas
nao necessariamente possuem caracteristicas relacionadas a esses conjuntos de
requisitos. (OLIVEIRA, 2014).

Na etapa de pré-desenvolvimento do sistema, foram estudadas as atuais
necessidades do profissional de campo responsavel pelas manutengdes nos
estabelecimentos de saude, buscando entender todo o processo e como acontece
as rotinas de manutencgao, desde a abertura do chamado até o encerramento da
ordem de servigo.

Com isso, alguns critérios foram considerados para o desenvolvimento da
aplicacdo. Foram definidos os seguintes requisitos:

l. O sistema deve permitir a busca de equipamentos por hospital;
Il. O sistema deve permitir a busca de equipamentos pelo numero de série;
. O sistema deve exibir o histérico de manutengdes dos equipamentos;

V. O sistema deve exibir a situagdo das manutengdes ja cadastradas;

V. O sistema deve permitir o cadastro de manutengdes corretivas ou
planejadas;

VI. O sistema deve exibir o checklist de cada tipo de equipamento nas

manutengdes planejadas;
VII. O sistema deve possibilitar a criacdo da ordem de servigo com tempo e

descricao das atividades ao fim do cadastro da manutencéo;
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5.3. MODELAGEM DO SISTEMA

A modelagem da aplicagdo se deu partir da elaboragdo de diagramas
utilizando a linguagem de modelagem unificada (UML), com o objetivo de auxiliar
no desenvolvimento modelando os processos de negdcios, simulando as fungdes
qgue o sistema proposto devera realizar quando concluido.

Além disso, foram produzidos prototipos de telas para idealizar a interface que

0 usuario ira visualizar e facilitar ao desenvolvedor no momento de implementacgéao.

5.3.1.LINGUAGEM UNIFICADA DE MODELAGEM - UML

A UML, que significa Linguagem Unificada de Modelagem, uma linguagem
padrao para modelagem orientada a objetos. De acordo com os criadores da UML
Booch, Rumbaugh e Jacobson (BOOCH et al., 2000), essa linguagem de
modelagem fornece padronizagdo da arquitetura do projeto. Basicamente, sua
funcdo auxilia e visualiza desenhos e a comunicagdo entre todos os objetos,
permitindo aos desenvolvedores enxergar seus produtos de trabalho em diagramas
padronizados que ainda estdo em fase de modelagem (SANTOS; ALVES, 2015).
Os Diagramas da UML, conforme mostrados na Figura 5.3, estdo divididos em
Estruturais e Comportamentais.

Figura 5.3: Diagramas da UML.
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Os diagramas Estruturais sao os seguintes (OLIVEIRA, 2010):
1) Classe: O diagrama de Classe mostra o conjunto de classes com seus

atributos e métodos e os relacionamentos entre classes;
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2) Objeto: O diagrama de objetos esta relacionado ao diagrama de classes,
que na verdade €& complementar a esse. Fornece uma visdo dos valores
armazenados pelos objetos de um diagrama de Classe em um determinado
momento da execugao do processo do software;

3) Componentes: estdo associados a linguagens de programacgéo e tem o
objetivo de indicar os componentes do software e seus relacionamentos;

4) Implantagao: determina os requisitos de hardware e as caracteristicas
fisicas do sistema;

5) Pacotes: representam os subsistemas englobados de forma a
determinar partes que o compdem,;

6) Estrutura: descreve a estrutura interna de um classificador.

Os diagramas Comportamentais envolvem (OLIVEIRA, 2010):

1) Caso de Uso: E um diagrama geral e informal para fases de
levantamento e analise de requisitos do sistema,;

2) Maquina de Estados: busca rastrear as mudangas experimentadas pelo
objeto no processo;

3) Atividades: descreve as etapas a serem seguidas para concluir a
atividade;

4) Interagao: subdivide-se em:

i. Sequéncia: descreve a ordem temporal em que as mensagens séo
trocadas entre os objetos;

ii. Geral interagdo: variagdo dos diagramas de atividades que fornece
visdo geral dentro do sistema ou processo do negdcio;

iii. Comunicagdo: associado ao diagrama de sequéncia, concentra e
complementa em como os objetos estdo vinculados;

iv.  Tempo: descreve a mudanca de estado ou condi¢gao de uma instancia
de uma classe ou seu papel durante o tempo.

Independentemente da area, os dados precisam ser armazenados e
processados, e neste caso, € fundamental que estes sejam armazenados de forma
organizada e permitam acesso efetivo no futuro. Neste sentido, torna-se necessario
projetar o banco de dados.

Para facilitar a visualizagdo e arquitetura do banco de dados da aplicacao,
utilizou-se do Diagrama de Entidade Relacionamento (DER). Segundo Magalhaes
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e Neto (2010), o DER usa elementos graficos para descrever o modelo de dados
de um sistema com um alto nivel de abstragdo. O DER assume que o mundo real
€ formado por um conjunto de objetos chamados entidades e as relagbes entre
esses objetos.

5.3.2.DIAGRAMA DE ENTIDADE E RELACIOAMENTO

Anteriormente foi falado sobre a importdncia que os dados estejam
organizados e sejam de facil acesso quando necessario. O Modelo de Entidade
Relacionamento (MER) descreve os objetos (entidades) envolvidos em um dominio
de negdcios, com suas caracteristicas (atributos) e como elas se relacionam entre
si (relacionamentos). Em geral, esse modelo representa de forma abstrata a
estrutura que possuira o banco de dados.

Uma entidade consiste em um objeto que existe e se distingue dos outros
objetos, identificando uma unica coisa, podendo ser concreta, como um
equipamento ou um hospital, ou pode ser abstrata, como o conceito de manutencao
ou tipos de equipamentos.

Atributos sdo as caracteristicas que descrevem cada entidade dentro do
dominio, por exemplo um equipamento possui nome, modelo e fabricante. E
relacionamentos, como o proprio nome sugere, define como as entidades se
relacionam entre elas. Existem trés formas de relacionamentos:

. Relacionamento 1..1 (um para um): Referéncia de apenas uma unidade
da outra. Como exemplo temos que um equipamento s6 pode ter um tipo de
equipamento.

. Relacionamento 1..n ou 1..* (um para muitos): Referéncia de varias
outras unidades de outra entidade. Como exemplo temos que uma manutencao
tem apenas um equipamento, mas um equipamento pode ter varias manutencdes.

. Relacionamento n..n ou *..* (muitos para muitos): Cada entidade, de
ambos os lados, podem referenciar diversas unidades da outra.

O MER caracteriza um modelo conceitual que dependendo da complexidade
do sistema, podendo ser tornar muito abstrato. O DER pode ser dado como a
representacao grafica de todo esse modelo, conforme mostrado na Figura 5.4.
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Figura 5.4: Diagrama de Entidade e Relacionamento.
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Fonte: Produzido pelo autor.
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5.3.3.DIAGRAMA DE CLASSES

O diagrama de classes, um dos modelos mais comumente usados na
linguagem UML. Ele fornece uma visdo de como organizar classes, como elas se
relacionam entre si e quais sédo suas propriedades e métodos. (SANTOS, 2019).

De acordo com a Figura 5.5, pode ser observado as interagbes entre as
classes da aplicagcdo, bem como seus atributos, o tipo de dado de cada atributo e
0s métodos.

Os atributos da classe Hospital sdo relevantes para o profissional de campo
no quesito identificagdo, juntamente com métodos de buscar equipamento, localizar
o estabelecimento de saude, observar o grafico da situagdo das manutengdes
naquele local e quais manutengdes ainda estdao em aberto.

A classe Equipamento, além das suas caracteristicas singulares apresenta
uma instancia de hospital, que se relacionam de forma que um equipamento
apresenta apenas um hospital vinculado, entretanto o estabelecimento de saude
pode ter varios equipamentos. Ainda em Equipamento, as operagdes que essa
classe pode utilizar sao a criagdo das manutengdes (corretivas ou planejadas) e a
visualizagéo do historico dessas manutengdes.

Equipamento também se tornou uma insténcia da classe Manutengéo, tendo
uma relagcdo de um equipamento para cada manutencdo, mas podendo existir de
zero a diversas manutengdes para 0 mesmo equipamento. As operagoes
necessarias sao de definir o tempo das atividades e a situagdo da manutengao para
permitir a criacdo da ordem de servigo, que apos ser submetida podera ser editada
pelo usuario, permitindo atualizagcdes. Manutengdo apresenta seus atributos
singulares relevantes para o preenchimento da ordem de servico, e as instancias
Hospital, Usuario e Equipamento, este citado anteriormente. A classe Usuario
apresenta atributos para uma verificagdo permitindo que o usuario acesso ao
sistema caso tenha aprovacdo, com uma relacdo de que Manutengdo tem um
usuario, mas um usuario pode ter entre zero e varias manutengoes.

As classes Manutengédo Planejada e Manutencdo Corretiva generalizam a
Manutencgéo, possuindo todas as caracteristicas, aléem das suas especificas. Na
Manutencéo Corretiva acrescenta-se os atributos que identificam o problema e a
solucao da falha/avaria, tendo como operagdes a definicdo desses atributos para

que possam ser utilizados na analise de ocorréncias posteriormente. Ja a
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Manutengdo Planejada adiciona a insténcia checklist que apresenta cada
procedimento, os itens da lista de atividades que podem ser realizadas e a situagao
que esses itens se encontram, que, como método da Manutengdo Planejada,
podem estar marcados como realizados ou n&o. A relagdo entre checklist e
Manutencao se da de forma que uma manutencao tem apenas um checklist e um
checklist pode estar em diversas manutencgoes.

Figura 5.5: Diagrama de Classes.
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Fonte: Produzido pelo autor.
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5.3.4. DIAGRAMA DE CASO DE USO

O diagrama de casos de uso ideal para a aplicagdo contaria com trés
principais atores (Figura 5.6), em que esses atores seriam o Hospital
(estabelecimento de saude) que solicitaria a manutengéo, seja ela corretiva ou
preventiva, a empresa responsavel pela venda do EMH repassando informacdes
como numero de série do equipamento, o erro/falha que esta ocorrendo e uma
provavel data para a realizacdo da manutengdo. A empresa apds a entrega do
protocolo de abertura de chamado para o hospital, contataria o profissional de
campo responsavel repassando as informagdes coletadas, abrindo assim uma
ordem de servigo, em que o0 engenheiro/técnico ficaria encarregado de ir até o
estabelecimento de saude na data marcada para a realizagdo dos processos de

manutencao.

Figura 5.6: Atores ideais.

PROFISSIONAL
DE CAMPO

EMPRESA < HOSPITAL

Fonte: produzido pelo autor

Devido o foco deste trabalho ser o engenheiro(a)/técnico(a) de campo
responsavel pelo deslocamento e atividades de manutencéo, o diagrama de caso
de uso, mostrado na Figura 5.7, explica de forma resumida as funcionalidades do

sistema permitidas para esse ator.
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Figura 5.7: Diagrama de caso de uso do CheckApp.
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5.4. INTERFACE DO USUARIO

O design das telas do sistema como protétipos devem simular alguns
aspectos e recursos do software servindo como uma validagdao desta fase. Os
prototipos do CheckApp foram montados para validacao das telas. Nesta parte da
modelagem o protétipo serve para idealizar como ficaria a parte em que o usuario
realmente interage com a aplicagéo.

Inicialmente foram idealizadas as telas em que estariam presentes as
principais utilidades do sistema. A primeira delas, conforme mostra a Figura 5.8, foi
a busca do hospital ou estabelecimento de saude pelo usuario, apresentando um

filtro pelo nome afim de facilitar a procura.
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Figura 5.8: Tela de busca por hospital.
LogStuff

Busca por

Fonte: Produzido pelo autor.

Caso haja alguma dificuldade na busca do hospital, também esta
disponibilizado a busca direta pelo equipamento, juntamente com um filtro pelo
numero de série do aparelho, sendo uma caracteristica exclusiva. Como mostrado
na Figura 5.9.

Figura 5.9: Tela de busca por equipamento.
LogStuff
Busca por

Hospital Equipamento

Ultra n N° 123456 - Huc

Fonte: Produzido pelo autor.
Ao entrar na tela do hospital selecionado o profissional encontraria uma lista
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com os equipamentos vinculados a este estabelecimento de saude, possibilitando
uma filtragem também pelo numero de série do equipamento, como ilustrado na
Figura 5.10.

Figura 5.10: Tela do hospital selecionado permitindo a busca por equipamento.
4 LogStuff

Hospital Universitario

Fonte: Produzido pelo autor.

Assim que um equipamento é selecionado, o usuario navega para a tela com
as informagdes do equipamento e algumas possibilidades de a¢des, com a criagao
de uma manutengao, seja corretiva ou preventiva, e a visualizagdo do historico de
manuten¢des daquele equipamento (Figura 5.11).

Figura 5.11: Tela do equipamento.

4 LogStuff

Ultra Som N° 123456 - Huol

Historico
Manuteng¢ao Preventiva

Manutengao Corretiva

Fonte: Produzido pelo autor.
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Caso a necessidade do profissional seja a criagdo de uma manutencéo
corretiva, o usudrio navegara para tela conforme mostrada na Figura 5.12 (a), em
que sao necessarios o preenchimento principalmente dos problemas e das
solugdes da avaria.

Se a necessidade for a criagcdo de uma manutencao preventiva, o usuario vai
se deparar com a tela conforme mostrada na Figura 5.12 (b), marcando os itens do
checklist daquela manutencao.

Figura 5.12: (a) Tela de criacdo da manutencio corretiva e (b) Tela de criacdo da
manutencio preventiva.

{ LogStuff ‘ LogStuff
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Ultra Som , | Ultra Som
N° 123456 N° 123456
Huol Huol
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Limpeza do Trackball

Descricdao da Solucao:

: ! Limpeza do Filtro de Ar
Limpei, deu tudo certo

L O O O

Limpeza do Sistema e ECG

Submeter Gerar Ordem de Servigco

(@) (b)

Fonte: produzido pelo autor.

Como descrito anteriormente na manutencao corretiva, o usuario tem a opgao
de visualizar o histérico de manutengdes de determinado equipamento também

para a manutengao preventiva, conforme mostrado na Figura 5.13.
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Figura 5.13: Tela de historico de manuten¢des de um determinado equipamento.

LogStuff
9

Histérico do Equipamento

Ultra Som
N° 123456

Huol

Fonte: produzido pelo autor.

Ao longo do projeto outras telas foram desenvolvidas, mas n&o como
prototipos, foram diretamente implementadas no decorrer da codificacdo. A
apresentacao de todas essas telas estara na secao 6 dos resultados.

5.5. TECNOLOGIAS DE DESENVOLVIMENTO
Esse topico descrevera os aspectos técnicos para o desenvolvimento do

sistema.

5.5.1. AMBIENTE DE DESENVOLVIMENTO

Para a escrita dos cédigos do sistema foi escolhido o Visual Studio Code na
versao 1.54.2, um editor de codigo-fonte gratuito desenvolvido pela Microsoft para
Windows, Linux e MacOs que permite depuragcdo, destaque de sintaxe,
autocompletar de cédigo inteligente, e GIT incorporado. Os puglins utilizados no
projeto foram o Live Server, versdo 5.6.1, o Material Icon Theme, versao 4.5.0, o
Visual Studio IntelliCode, na versao 1.2.11, e o vscode-database na verséo 2.2.3.
Segundo o Stackoverflow (2021), o Visual Studio Code foi classificado como a
ferramenta de ambiente de desenvolvedor mais popular, com 50,7% de 87.317

39



entrevistados relatando que a usam, e ficou em segundo lugar para os
desenvolvedores de aplicativos méveis com 53.8% do total, ficando atras apenas
do Android Studio com 54,2%.

O GitHub foi utilizado como repositério da codificagdo da aplicacdo. Uma
plataforma de hospedagem de cédigo-fonte com controle de versao usando o Git.
Ele permite que desenvolvedores, utilitarios ou quaisquer usuarios cadastrados na
plataforma contribuam com projetos privados e/ou Open Source em qualquer lugar.
Segundo Womakerscode (2021), utilizar do GitHub proporciona algumas
vantagens, que sdo elas:

o Conter um historico completo de alteracoes;

. Permite que varios desenvolvedores trabalhnem na mesma base de codigo;

e E eficiente e leve;

. Repositérios publicos no GitHub podem servir como um curriculo de
codificagéo.

5.5.2.JAVASCRIPT E NODEIJS

A linguagem de desenvolvimento escolhida foi o JavaScript (JS), ou seja, toda
l6gica da aplicagao é escrita e interpretada pelo JS. Segundo a Mozilla (2021),
criadora da linguagem, o JS como uma linguagem de programacao leve,
interpretada e orientada a objetos, conhecida como a linguagem de scripting, dado
por um conjunto de instrucbes para que uma fungdo seja executada em
determinado aplicativo, utilizada tanto em paginas web quanto em outros ambientes
fora dos navegadores.

O responsavel pela utilizagdo do JS fora dos navegadores foi o Node.js,
podendo ser definido como um ambiente de execugao Java Script server-side, ou
seja, sdo operagdes que ocorrem no lado do servidor, ndo no cliente. Node é uma
plataforma com um tempo de execugao assincrono baseado em eventos, projetado
para criar aplicativos de redes escalonaveis, permitindo a execu¢cdo de uma
aplicacdo em uma maquina, ndo dependendo de um navegador para a execugao
(NODEJS, 2021).

5.5.3.BANCO DE DADOS E KNEX

Os bancos de dados gerenciam de forma automatizada os dados la
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armazenados como Sistemas Gerenciadores de Banco de Dados Relacional
(SGBDR), ou apenas Sistemas Gerenciadores de Banco de Dados (SGBD)
(CARVALHO, 2017).

Segundo Carvalho (2017), o modelo de banco de dados relacional foi descrito
como 0s mais usados, principalmente porque tem a capacidade de manter a
integridade dos dados quando a estrutura da tabela muda. Isso ocorre porque seu
mecanismo de vinculagdo de tabelas relacionadas torna o trabalho com SGBD
relacional muito seguro.

O banco de dados utilizado no desenvolvimento da aplicagdo foi o
PostgreSQL. Um SGBD objeto relacional, gratuito, com cédigo fonte aberto. O
conceito basico de SGBD relacional € um conjunto de tabelas relacionadas, e estas
sdo compostas por alguns elementos basicos: colunas, linhas e campos.

Como um banco de dados de nivel empresarial, o PostgreSQL possui
funcionalidades sofisticadas como o controle de concorréncia multiversionado
MVCC, recuperagdo em um ponto no tempo, espacos de tabelas, replicagcdo
assincrona, transagbes agrupadas, um sofisticado planejador de consultas
(otimizador) e registrador de transagbes sequencial WAL para tolerancia a falhas
(PICCININI et al., 2016). Pode ser aplicado em todos os principais sistemas
operacionais.

O Knex foi definido como um criador de consultas SQL (query builder) para
diversos bancos de dados, incluindo o PostgreSQL, sendo esse o ambiente mais
usado em Node.js (KNEX.JS, 2021). Por meio do JavaScript unifica a forma de
fazer requisicbes para os bancos SQL, independendo de um banco especifico.
Para o presente projeto foi de grande importancia para a constru¢gdo das schemas
e tabelas do banco, permitindo que o conhecimento na linguagem prévia em SQL
nao fosse necessario. Com isso, o desenvolvimento do projeto teve maior fluidez e

rapidez.

5.5.4.AX10S E INSOMNIA
Para que o usuario/desenvolvedor consiga fazer requisicdes ao banco de
dados, existem algumas ferramentas. O Axios indica um cliente Hypertext Transfer
Protocol (HTTP) baseado em promessas (Promises) para fazer requisigdes,
podendo ser utilizado tanto no navegador quando no Node.js. HTTP descrito como

41



um protocolo baseado em correntes de texto, em que, resumidamente, o cliente
abre um espaco para falar com o servidor e, nesse espago envia requisicdes
(requests), as quais o servidor respondera com respostas (responses), permitindo
gue ao inserir um endereco de rede do site na web o usuario visualize o conteudo
que la existe.

Existem diversas outras formas de realizar requisi¢gdes no protocolo HTTP,
entretanto o Axios foi escolhido para esse projeto devido a familiaridade com o
JavaScript. Além disso, essa ferramenta possibilita vantagens como
(ROCKETSEAT, 2021):

e Fazrequisicbes HTTP no Node.js;

e Suporta a API de promessas (Promises);

e Intercepta requisicdes e respostas;

e Cancela requisigdes;

e Transforma os dados em JavaScript Object Notation (JSON);

e Transforma os dados da requisicdo e da resposta.

Ja para o Insomnia um aplicativo multiplataforma criado para facilitar a
interacdo com a Interface de Programagdo de Aplicagbes (APl) baseadas no
protocolo HTTP. Uma API pode ser descrito como um conjunto de rotinas e padrdes
de programagao para acesso a um aplicativo. De forma geral, a principal utilidade
do Insomnia para o projeto foi a simulagédo de requisigdes afim de testar a eficacia
das rotas das API's, basicamente simulando a¢des que o usuario realizaria ao

utilizar a aplicagéao.

5.5.5.REACT NATIVE

Para o projeto foi utilizado a biblioteca React Native na versdo SDK 39.0.4.
Essa biblioteca formulada em JavaScript foi criada pelo Facebook e € utilizada para
desenvolver aplicativos para sistemas Androids e 10S (sistema operacional dos
produtos Apple) de forma nativa. O desenvolvimento nativo visa criar um
software/aplicativo para uma plataforma especifica, como Android, Windows ou
IOS.

Segundo Boduch (2017), o React Native usa uma técnica que faz chamadas
assincronas para o sistema operacional movel subjacente, que chama as APIs de
ferramentas nativas. Ha um mecanismo JavaScript, e a APl React que sao
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basicamente iguais ao React para a web. A diferenga esta principalmente com o
alvo; em vez de um Document Object Model (DOM), uma representagao orientada
a objetos que podem ser modificadas em uma linguagem de script, existem
chamadas de API assincronas. Esse conceito pode ser visto na Figura 5.14.

Figura 5.14: Conceito de desenvolvimento nativo com React Native.

COMPONENTE DO REACT
NATIVE
\ 4
NUCLEO
JAVASCRIPT
\4
LOTE DE LOTE DE
CHAMADAS CHAMADAS
v l
10S API ANDROID API

Fonte: adaptado de Boduch (2017).

5.5.6.HTML E CSS

Segundo Silva (2008), HTML determinado pela sigla em inglés para Hyper
Text Markup Language, que, em portugués, significa linguagem para marcagao de
hipertexto. Resumidamente, hipertexto representa todo o conteudo inserido em um
documento para a web e que tem como principal caracteristica a possibilidade de
se interligar a outros documentos da web.

O HTML tem seu conjunto de elementos unico e predefinido, em que
elementos sdo, genericamente, um par de caracteres, denominado tags, que se
destina a servir de container para um texto, uma imagem, um botao, um formulario,
etc. (SILVA, 2008).

O HTML foi utilizado nesse projeto para a criagdo do documento padréo da
ordem de servigo, utilizando principalmente elementos de tabela, paragrafos e
imagem. Para que os elementos HTML tenham caracteristicas singulares que

utiliza de Folhas de Estilo em Cascata, a tradugédo em inglés de Cascading Style
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Sheet (CSS), que segundo Silva (2008), pode ser definido como “um mecanismo
simples para adicionar estilos (por exemplo: fontes, cores e espagamentos) aos
documentos web”. Para a estilizagdo do aplicativo também foi utilizado de folhas de
estilos com definicdes em CSS, criando objetos de estilos que podiam ser utilizados

pelos componentes renderizados.

5.5.7.EXPO E ANDROID STUDIO

No desenvolvimento do sistema, o Expo foi utilizado para a criagdo da parte
do projeto em que o usuario interage com a aplicag&o. Indicada como uma estrutura
e uma plataforma para aplicagdes React universais, definida como um conjunto de
ferramentas e servigos criados em torno de plataformas nativas que ajudam a
desenvolver, construir, implantar e iterar rapidamente em aplicativos 10S, Android
e web a partir da mesma base de cddigo JavaScript.

O Expo permite que, através do seu aplicativo presente nas lojas virtuais, o
projeto que esta sendo desenvolvido seja executado em tempo real em diversos
smartphones. Com isso foi utilizado o Android Studio para emulagdo de um
aparelho virtual a fim de facilitar o processo de codificagao, testes e correcdes. Faz
uso de um ambiente de desenvolvimento integrado para desenvolver para a
plataforma Android. Foi anunciado em 16 de maio de 2013 numa conferéncia da
Google.

Mesmo permitindo o desenvolvimento nativo, Android e |0S, pelo React
Native e Expo, o atual trabalho foi aplicado para smartphones com sistema
operacional Android, tendo como principal motivo a necessidade de um aparelho
da Apple (Smartphone, tablet ou laptop) para visualizagdo do projeto em

construcéo.
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6. CHECKAPP

Para a elaboragdo do referido trabalho foi desenvolvido o CheckApp, um
sistema capaz de criar manutengdes de EMH, gerar documentos de ordens de
servigos, exibir um histérico de manutencdes de cada equipamento, listar as
manutengdes com situacdo em aberto, exibir um grafico de situagdo das
manutengdes em geral por hospital e indicar a localizagdo do hospital selecionado,
além de permitir a edicdo das manutencdes que estdo em aberto para atualizacao
e, em todas as manutencgdes, pode ser visualizado o documento da ordem de
servigo. Todos esses procedimentos serdo apresentados a seguir.

Os estabelecimentos de saude cadastrados no CheckApp, que foram
simulados no App, sdo exemplos da cidade de Natal, no Rio Grande do Norte, ndo
importando o porte nem sua especialidade. Para uma maior verossimilhanga com
processos reais de um profissional de campo, serdo cadastrados equipamentos de
alta complexidade apenas no Hospital Universitario Onofre Lopes, criando
manutengdes corretivas e preventivas e nas mais diversas situagdes para simular

a aplicagado em uso.

6.1. LOGIN

O profissional ao abrir 0 aplicativo CheckApp ira se deparar com uma tela de
Preload, que contém a logo desenvolvida para o sistema, com 0 home e um icone
de carregamento, como demonstrado na Figura 6.1 (a). Como todo sistema, este
também esta protegido com senha. S6 os usuarios do sistema podem acessa-lo.
Dessa forma, tudo o que o usuario fizer sera guardado com a sua assinatura. Para
acessar o sistema esse individuo tem que fazer seu cadastro com Login, seu e-mail

e senha, conforme Figura 6.1 (b).
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Figura 6.1: (a) Tela de Preload e (b) tela de Login

Digite seu e-mail
Digite sua senha

LOGIN

b
(a) Fonte: Produzido pelo autor ®)

Caso o usuario informe as credenciais erroneamente, imediatamente ao clicar
em “Login”, ira aparecer uma janela indicando que houve algum equivoco em algum
dos campos, conforme demonstrado na Figura 6.2.

Figura 6.2: Mensagem de erro

Alert

Email e/ou Senha incorreto(s)

Fonte: Produzido pelo autor.
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6.2. BUSCAR HOSPITAL OU EQUIPAMENTO
Ao informar o usuario e senha corretos aparecera um menu de busca com
duas possibilidades: 1) busca dos hospitais, demonstrado na Figura 6.3 (a) e 2)

busca direta pelo equipamento ilustrado na Figura 6.3 (b).

Figura 6.3: (a) Busca por Estabelecimento de Satuide e (b) Busca por Equipamento.

(A checkapp (‘A checkapp

Equipamento Hospital
Buscar Hospital Q Buscar Numero de Série Q

Hospital Universitario Ultrassom
Onofre Lopes N° de Série
Av. Nilo Peganha, 620 - Petrépolis
Natal - RN Ultrassom
Ne° d
Maternidade Escola
Janudrio Cicco - MEJC

Av. Nilo Peganha, 259 - Petrépolis
Natal - RN

. Angiografo

Arco-Cirdrgico
oel, 654 ‘

Hospital Estadual Doutor N° de Sér

Ruy Pereira dos Santos
Rua Coronel Joaquim Manoel, 720 Tomégrafo
olis, Natal - RN N°d rie

Fonte: Produzido pelo autor.

6.3. TELA DO EQUIPAMENTO
ApoOs o usuario selecionar algum dos equipamentos listados ele ira navegar
para a tela que contém informacdes desse equipamento e trés agcdes: Manutengao

Planejada, Manutenc&o Corretiva e o Historico, conforme mostrado na Figura 6.4.
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Figura 6.4: Tela de menu do equipamento.

Ultrassom

Hospital Universitéario Onofre Lopes
N° de Série: 034JL4

MANUTENGAO PLANEJADA

MANUTENGAO CORRETIVA

HISTORICO

Fonte: Produzido pelo autor.

6.3.1.CRIAR MANUTENCAO CORRETIVA

Ao selecionar o botdo de manutengao corretiva, o usuario ira navegar para a
tela que o permitira criar a manutengao para aquele equipamento, demonstrado na
Figura 6.5.

Para a criagcdo de uma manutengao corretiva, o usuario deve preencher o
campo de atividades executadas, com a data, hora inicial e hora final de cada uma
delas. Logo em seguida é necessario informar o problema e a solugéo para a
manutengdo, com opg¢ao de indicar alguma pendéncia ou observagdo com o
processo, e por fim selecionar a situacdo em que a manutencado esta naquele
momento. Visto que todas as informagdes estejam corretas, para finalizar, o usuario
seleciona o botdo “Submeter” recebendo uma mensagem que permite a escolha de

imprimir a ordem de servigo ou ndo.
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Figura 6.5: (a) e (b) Tela de criacdo de manutencio corretiva de Ultrassom.

Conexdo de memorias

Solugao:

Manutengao Corretiva

Ultrassom

N° de Série: 034JL4

Hospital Universitario Onofre
Lopes

Realizado a reconexao das memérias

Data:

23/09/2020

Pendéncias/Observagoes
(Opcional)

Hora Inicial: Hora Final:

m

Inicializagao do aparelho OK
Painel de controle OK

| Data | |Inicio | Término |

Manutengao Concluida?

1-23/09/2020 10:00 1015 €9
¥  Sim
2-23/09/2020 10115 10:30 €€
Nao
3-23/09/2020 10:30 11:00 €€

Aguardando Pega

Problema:

(b)

Fonte: Produzido pelo autor.

6.3.2. ORDEM DE SERVICO DA MANUTENCAO CORRETIVA

Ao submeter todas as informagdes para a criagcdo da manutencédo o usuario
se depara com uma mensagem com uma pergunta com duas opg¢des de resposta:
Imprimir ordem de servigo e ndo imprimir, conforme ilustrado na Figura 6.6 (a). Na
primeira opgao, o documento da OS estara disponivel para ser exportada/salva em
formato PDF, ja na segunda opgao o usuario sera direcionado novamente para a
tela de menu do equipamento e a manutencédo é salva, e estara disponivel no
histoérico do equipamento.

O documento para ordem de servigco em manutengdes corretivas do sistema
CheckApp, ilustrado na Figura 6.6 (b), contém trés campos, o do cliente, do
equipamento e da manutencdo. O campo do Cliente apresenta informacgbes do
estabelecimento de saude em que sao repassadas no momento do cadastro, como
por exemplo, 0 nome do hospital, o endereco, o telefone e algum contato, em que
esse pode ser uma pessoa ou um setor responsavel pelo equipamento do local. O

campo de equipamento tem informagdes do equipamento em que a manutencao

49



foi realizada, como: numero de série e sala/departamento onde o dispositivo esta
locado. Por ultimo, o campo de manutencdo mostra informacgdes cadastradas na
tela anterior, com problema e solugdo preenchidas pelo profissional, o tempo e
quantidade das atividades e situagao da manutencgéo, juntamente com um espaco
para assinaturas do engenheiro/técnico e do profissional do hospital que

acompanhou todo o processo.

Figura 6.6: (a) Mensagem e (b) Ordem de Servico da manutencio corretiva criada.

1:38 & A il |
@ Save as PDF v

Copies: 1 Paper size: Letter

v

(‘A checknpp

CLIENTE

Ordem de Servigo: 20 Data: 23/09/2020

Cllente: Hospital Universitario Onofre Enderego: Av. Nilo Peganha, 620 -
Lopes Petropolis, Natal - RN

Contato: Setor de Engenharia Clinica Telefone: 084 9 9990-1234

EQUIPAMENTO

Equipamento: 1
N° de Série: 03414

Manutencgao salva com Sucesso

Deseja imprimir Ordem de Servigo? Atvidade: Manutencio Corretiva Responsével:Luan Santos de Souza

Problema:

Conex3o de memorias

IMPRIMIROS ~ NAO Descricto dos Servigos Executados:

Realizado a reconexdo das memérias

Pendéncias/Observacdes:

Inicializaca do aparelho OK Painel de Controle OK

[ 2wooz02 1000 | 1015 | 025
[ 300120201015 1080 ) 025
Total de Horas 0.50 Horas

Situagsio da Manutengo: Concluida

Fonte: Produzido pelo autor

6.3.3.CRIAR MANUTENCAO PLANEJADA
Ainda na tela do menu do equipamento, ao selecionar o botdo de manutencao

preventiva, o usuario ira navegar para a tela que o permitira criar a manutengao,
(Figura 6.7).
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Os itens de checklist no sistema foram retirados dos manuais de instrugdes
de uso do usuario de cada tipo de equipamento cadastrado. No campo de
manutencdes foi indicado os itens que os profissionais capacitados devem
ver/realizar em caso de manutengbes preventivas (planejadas). Dessa forma, a
Tabela 6.1 demonstra os itens de cada tipo de equipamento cadastrados no

aplicativo.

Tabela 6.1: Tabela de itens dos checklists dos equipamentos cadastrados.

Equipamento Modelo Fabricante Checklist
e Limpeza do equipamento de ECG
e Limpeza do painel de controle
e Limpeza de Trackball
EPIQ7 e Limpeza do sistema de filtragem de ar
Ultrassom Ultrasound | PHILIPS ~
System e Inspecao dos transdutores
e Inspecao da impressora e gravador de DVD
e Teste padrdo de imagem
e Teste de sistema
e Verificagdo de controles e indicadores
e \Verificagdo de colisdo
o Verificagdo da refrigeragao do detector plano
e Verificagdo Tubos de raios X
e Verificagdo do Sistema Allura Centron
Angiégrafo CA”“r a pHiLps | ° Verficagao FD
entron o Verificagdo do Viewpad
e Verificagdo de todos os trilhos no teto e batentes
e Verificagdo da mesa do paciente
o Verificagdo da qualidade da imagem
e Verificagdo de PCBs, racks e rolamentos
e \Verificagdo da Mecanica
¢ Inspecéo visual e limpeza externa do sistema
e \Verificagdo da movimentagdo da estagdo movel de
visualizagao
e Verificagdo do movimento da coluna do arco em C
e Verificagdo do mecanismo dos monitores
¢ Inspecéo visual e limpeza interna do sistema
A Philips BV o Verificagdo do controle de raios X
Cirurr(;ci)co Engura PHILIPS e Verificagdo da limitagéo e indicagido da dose
vers&o 2.3 e Verificagio do desempenho do tubo e do campo de
raios X
e Verificagdo do detector
o Verificagdo do aspecto
o Verificagdo da taxa de dosagem
e Medigdo da resisténcia de protecéo da terra
e Medigdo da corrente de fuga
Ressonancia | Signa HDxt General ¢ Verificagao do ventilador de extragéo
Magnética 1.5T Eletric  Verificagdo do desbloqueio de emergéncia da mesa
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e Verificagdo do alinhamento e funcionamento correto
da mesa

e \Verificagcdo de defeitos ou danos, cabos
desgastados ou fios expostos

e Verificagdo da qualidade das imagens

o Verificagdo gerais de seguranca

o Verificagdo das chaves de Seguranga do Gantry
o Verificagdo de Seguranga da Mesa do Paciente
o Verificagdo do status da temperatura do UPS

e Verificagdo do desligamento nominal do sistema
quando a Energia é desligada

e Verificagdo da Descarga da bateria do UPS
e \Verificagdes do disco SCSI RAID

e Troca do cartucho de EOD

e Troca do filtro do desumidificador

e Troca o filtro de ar do gabinete de distribuicdo de
energia (PDC)

Bril(l;}_ell_nce e |Inspegdo visual apdés remocdo da cobertura
’ posterior do Gantry
Tomografo modelos PHILIPS Verificacdo dos tubos flexivei fri 5
40-slice, ¢ Verificagao dos tubos flexiveis para refrigeragéo
64-slice e e Verificagdo dos ventiladores da caixa eletrénica
Big Bore e Manutencgéo das faixas dos anéis.
e Limpeza da estrutura da escova de energia.
e \Verificagdo e/ou substituicio das escovas de
carbono.
e Limpeza das estruturas das escovas de baixa
voltagem e das escovas de dados de controle.
e \Verificagdo e/ou substituicAo das escovas de
carbono de baixa voltagem
e \Verificagdo e/ou substituicio das escovas de
carbono dos dados de controle
o Verificagdo da operagdo dos ventiladores do DMS
o Verificagdo e Limpeza do Detector Myiar.
e Verificagdo da qualidade da Imagem
e Calibracao do kV e mA
e Coincidéncia do campo luminoso com o campo
radiado
Raio-X ALTUSDR Sawae o Verificagdo dos circuitos de protegao

e \Verificagdo das conexdes internas e externas
¢ Inspegédo das partes mecanicas
e Calibragao

Fonte: Adaptados dos manuais de instrucio de uso dos equipamentos.

Como exemplificado acima, para a criagdo de uma manutengédo planejada, o
usuario deve preencher o campo de atividades executadas, com a data, hora inicial
e hora final de cada uma delas. Logo apés, marca os itens do checklist que foram
realizados, entretanto o profissional também tem a opg¢ado de ndo marcar nenhum
item. ApOs isso, caso haja alguma pendéncia ou observagédo, o campo pode ser

preenchido e selecionado a situacdo em que a manutencao esta naquele momento.
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Visto que todas as informagdes estejam corretas, para finalizar, o usuario seleciona
o botao “Submeter” com a opcgao de imprimir a ordem de servigco ou ndo, como

mostrada na manutengéo preventiva.

Figura 6.7: (a) e (b) Tela de criacio de manutencio planejada de Ressonincia
Magnética por Imagem
512 3 Q O & *LN 514 £ Q O & *LN
- Checklist:
Manutencao Planejada

"4 Verificagdo do ventilador de
MRI extragao
N° de Série: R527 CxK LCC 1.5T
Hospital Universitario Onofre *4 | Verificagdo do desbloqueio de
Lopes emergéncia da mesa

~4 " Verificagdo do alinhamento e
funcionamento correto da mesa

Data: »4 1 Verificagao de defeitos ou danos,

cabos desgastados ou fios
23/09/2020 expostos

Verificagao da qualidade das
Hora Inicial: Hora Final: imagens

13:30 14:00 . _
Pendéncias/Observagoes:

| Data | Inicio | Término |
Manutengo concluida com sucesso.
1-23/09/2020 1200 1230 €€

2-23/09/2020 1230 1300 €9

3-23/092020 1300 1330 4ED) Manuteng&o Concluida?

4-23/09/2020 1330 1400 40 v Sim
Nao

+ Adicionar

Aguardando Peca

Fonte: Produzido pelo autor

6.3.4.0RDEM DE SERVICO DA MANUTENCAO PLANEJADA

O documento para ordem de servico em manutengdes preventivas do sistema
CheckApp (Figura 6.8) também contém trés campos, o do cliente, do equipamento
e da manutencgéo.

O campo do Cliente apresenta informacdes do estabelecimento de saude em
que sao repassadas no momento do cadastro, o segundo campo tem informagdes
do equipamento em que a manutencéao foi realizada e o campo de manutencéo,
que mostrar os itens do checklist que foram marcados ou ndo por quem esta
realizando a manutencdo, as pendéncias/observacbes, o tempo de horas

trabalhadas, quantidade das atividades e situagado da manutengao, juntamente com
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um espago para assinaturas do engenheiro/técnico e do profissional do hospital

que acompanhou todo o processo.

Figura 6.8: Ordem de servico da manutencio planejada criada.
515 & O & LN
Select a printer v

Copies: Paper size:

Data: 23/09/2020
Enderego: Av. Nilo Pecanha, 620
RN

Petrépolis, Natal
Telefone: 084 9 9990-1234

EQUIPAMENTO

Equipamento: 5 Modelo: MRI Signa HOxt 1.5T

N de Sérle: R527 CxK LCC 1.5T Sala/Departamento Centro de
diagnéstico por Imagem

|

i

i
SRR 8

[~ Faoeron [PET BT s
[—za0or2020 1300|1330 05
[ 2072020 1200 | 1230 05
[ Zi0sr2020 1330 1400 05

Dados do! enico Dados do Cliente

Fonte: Produzido pelo autor.

6.3.5.HISTORICO DE MANUTENCOES
No menu do equipamento, ha a opgao de o usuario visualizar o histérico de
todas as manutencgdes realizadas (Figura 6.9), funcionalidade que foi implementada
devido sua importancia assim como debatido no referencial tedrico deste trabalho.
A tela de Histérico do equipamento possibilita que o usuario realize uma
filtragem pela data da manutencgdo a qual esta a procura. Ao selecionar o icone de
ordem de servico sera mostrado o documento daquela manutengcédo e se o
profissional desejar apenas rever as informagdes da manutengdo ele navegara

para uma pagina que mostra resumidamente os dados ja salvos (Figura 6.10).
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Figura 6.9: Tela de historico de manutencées de uma MRI.

Historico do Equipamento

MRI

N° de Série: R527 CxK LCC 1.5T
Hospital Universitario Onofre
Lopes

Manutengao Planejada i

rder

Manutengao Corretiva N
t
Manutengao Planejada

rder
ta

Fonte: Produzido pelo autor.

Figura 6.10: (a) e (b) Tela da manutencio planejada de uma MRI ja salva.

Manutencgao Planejada 25/02/2020 11:00 11:30

't * N°
e S 2 Horas Trabalhadas: 3.00

MRI Checklist:
N° de Série: R527 CxK LCC 1.5T1

Hospital Universitério Onofre
Verificagao do alinhamento e
funcionamento correto da mesa
Inicio Término
Verificagao do ventilador de
25/02/2020 08:00 08:30 extragao

25/02/2020 08:30 09:00
25/02/2020 09:00 09:30
25/02/2020 09:30 10:00
25/02/2020 10:30 11:00 Verificagao de defeitos ou danos,

cabos desgastados ou fios
25/02/2020 11:00 11:30 expostos

Verificagdo do desbloqueio de
emergéncia da mesa

Horas Trabalhadas: 3.00

Verificagao da qualidade das

Checklist: imagens

Verificagdo do alinhamento e Pendéncias/Observagdes:

funcionamento correto da mesa
Manutengao concluida com sucesso

Verificagao do ventilador de . _ _
extragao Situagao da Manutengao:

< .
Verificagdo do desbloqueio de Concluida

emergéncia da mesa

Fonte: produzido pelo autor.



6.4. TELA DE HOSPITAL

Para esta opgao no sistema, o usuario pode selecionar o hospital através da
busca pelo estabelecimento, sendo encaminhado para a tela do Hospital que
contém informagdes como: nome e endereco, além de quatro opgcdes de agdes
representadas por quatro icones, sendo elas: buscar equipamento, visualizar
grafico de situagdes das manutengbes naquele estabelecimento de saude,

visualizar as manutencdes em aberto e ver a localizagado do hospital.

6.4.1.BUSCA DE EQUIPAMENTO
Ao selecionar a busca de equipamento no sistema (Figura 6.11) o usuario
encontra os aparelhos listados daquele hospital em especifico e para auxilia-lo
existe a possibilidade de uma filtragem pelo numero de série do dispositivo, sendo
unico.
Figura 6.11: (a) e (b) Tela do Hospital Universitario Onofre Lopes com busca por
equipamento

& Digite o Niimero de Série Q

Hospital Universitario Onofre Lopes
Av. Nilo Peganha, 620 - Petrépolis, Natal - RN Ultrassom
N° d erie 4JL4
‘ ‘ ‘ ‘ Ultrassom
Digite o Nimero de Série Q Anglografo
érie: 1181-A

Arco Clrurglco

Ultrassom
Q N° de série: 034JL4
@ Ultrassom Q RI

Tomografo

Anglografo
de série: 1181-A

Arco-Cirtrgico

Ultrassom

Fonte: Produzido pelo autor.

Apoés o usuario selecionar algum equipamento ele navegara para uma nova
tela, que permite a criagdo de alguma manutengao ou visualizagao do histérico das

manutencdes.
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6.4.2.GRAFICO DE SITUACOES DAS MANUTENCOES

Caso o usuario selecione o segundo icone na tela do hospital ele conseguira
visualizar um grafico alimentado pelas manutengdes realizadas e salvas naquele
estabelecimento, conforme exemplificado na Figura 6.12 (a).

A dinamica do grafico esta relacionada as situagdes das manutengdes salvas,
que podem ser trés: Manutencdo concluida, Manutengdo nio concluida e
aguardando pecga. Com isso, para a construgdo do grafico foram definidas trés
barras, uma que indica 0 numero de manutencgdes totais, uma com manutencdes
concluidas, que inclui as manutencdes com situacdo “Manutengao concluida®, e
outra com manutengdes em aberto, esta abrange as manuteng¢des que tém como
situacédo “Manutencéo nao concluida” e “Aguardando pecga”.

Além disso, como indica o eixo X do grafico, a informagdo de quantidade é
mostrada por més do ano selecionado, que pode ser alterado assim como mostrado
na Figura 6.12 (b).

Figura 6.12 (a) Grafico de situacdes das manutencdes e (b) campo de selecao do
ano das manutencoes realizadas.

5

Hospital Universitario Onofre Lopes

Av. Nilo Peganha, 620 - Petropolis, Natal - RN

2021

® Manutengoes Totais
® Manutengdes Concluidas

Manutengdes Abertas

Jan

Fev
Meses

N° de Manutengdes

|

Fonte: Produzido pelo autor.

57



6.4.3. MANUTENCOES EM ABERTO
O terceiro icone da tela do hospital permite que o usuario tenha a listagem
das manutengdes que estdo em aberto, ou seja, as manutengbes com situagao
igual a “Manutencdo nado concluida” ou “Aguardando peca” daquele
estabelecimento. A listagem apresenta informagdes da manutengdo e do
equipamento o qual aquela manutengao esta associada, além da possibilidade de
visualizar o documento de Ordem de servigo (Figura 6.13).

Figura 6.13: (a) e (b) Tela do hospital Universitario Onofre Lopes

Manutengao Corretiva
0 S 4

Hospital Universitario Onofre Lopes

Av. Nilo Peganha, 620 - Petrépolis, Natal - RN Manutengao Planejada

Ordem de €

Buscar por data Q

Manutengao Corretiva
Ord. 4

Manutengao Corretiva

Equip g
Modelo:Brilliance CT

Manutengao Planejada

Ori €

Manutengao Corretiva
EPIQ7 Order 17

Corretiva
)

Fonte: Produzido pelo autor.

Caso o usuario queira fazer alguma alteragdo nas manutengdes que ainda
estdo em aberto, ao selecionar a manutengao ele sera redirecionado para uma tela
de edigdo (Figura 6.14). O usuario pode editar qualquer informagdo antes
preenchida, assim como alterar a situagao para “Manutencao concluida”, movendo-
a daquele hospital e sendo encontrada apenas no histérico do equipamento (Figura
6.15), onde a de n° 4 foi atualizada e ndo consta mais na lista em aberto do Hospital
Universitario Onofre Lopes.
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Figura 6.14: (a) e (b) Tela de edicao/atualizacio de manutencio.

Rompimento do cabo de forga.

Manutencgao Corretiva

Ultrassom Solugéo:

. N° de Série: 02XRNC

4 o o PPy

\® 5 Hospital Universitario Onofre
Lopes

Troca do cabo de forga.

Data: Pendéncias/Observagoes:

(Opcional)
30/09/2020

Troca do cabo de forga efetuada. Aparelho em
L. . funcionamento.
Hora Inicial: Hora Final:

07:00 07:25

Manutencgao Concluida?
| Data | |Inicio | Término |

v Sim
1-23/09/2020 16:45 -
Nao
2-23/09/2020 17:00
Aguardando Pega

3-30/09/2020  07:00

—+ Adicionar

Prahlama-

4

Fonte: Produzido pelo autor.

Figura 6.15: Exemplo da manutengio n° 4.

Hospital Universitario Onofre Lopes

Av. Nilo Peganha, 620 - Petrépolis, Natal - RN

Buscar por data Q

Manutengao Planejada

Equip: Ult

Modelo:Ultrassom EPIQ 7

Manutengao Corretiva

Manutengao Corretiva

Ordem de Servigo: 15

Fonte: Produzido pelo autor.
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6.4.4.LOCALIZACAO DO HOSPITAL
Ao selecionar o quarto icone da tela de hospital, o aplicativo apresenta ao
usuario a fungao do trajeto direto para o enderego cadastrado do estabelecimento
de saude (Figura 6.16). Através de um link com o Google Maps, aplicativo de
geolocalizagdo, foi possivel desenvolver essa funcionalidade que ira auxiliar o

profissional no deslocamento para o local da sua atividade.

Figura 6.16: Tela do Google Maps marcando a localizacao do Hospital Universitario
Onofre Lopes.

o

%
oz,

nw = Av. Nilo Peganha, 620 -... X U

Centro de Turie S€e similar places 9

@

Hosp. Univ. Onofre
Lopes - HUOL/UFRN

' /,/,
Q

a8 Issa Hazbun Residencial
1ario
FRN a

Harmony Medical Center

;Il ¢ ? ®

o
Hospital Municipal ,\yﬁ\\‘\

HUOL

45 (197)
University hospital
Open 24 hours

COVID-19 alert

If you feel unwell, check with your local health
authority for guidance

TR rIaIAtariA Dranine s - v

y

| O O

Fonte: Produzido pelo autor.
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7. CONCLUSOES E TRABALHOS FUTUROS

A partir deste trabalho, pode-se perceber a importancia de sistemas
informatizados nas instituicbes para o gerenciamento das atividades e rotinas.
Diante da importdncia de um bom gerenciamento de manutengbes nos
equipamentos médico-hospitalares, a fim de facilitar o trabalho do profissional
responsavel por essa atividade, auxiliando no acesso a informacéo e praticidade
na criacao e analise das manutencgdes, proporcionando uma melhor qualidade no
atendimento do paciente, foi desenvolvido uma aplicagdo movel chamada
CheckApp.

O sistema CheckApp foi proposto, modelado e desenvolvido para ser um
aplicativo capaz de informatizar as atividades do engenheiro(a) de campo, além de
aumentar a praticidade nas rotinas de manutencdes. O diferencial desse aplicativo
se da na capacidade de gerar seguranga ao cliente e profissionais envolvidos no
gerenciamento das ordens de servigo, e promover praticidade e facilidade na
locomogéo e registro de atividades do engenheiro de campo. Além disso, o sistema
€ de simples operacéo e autoexplicativo, promovendo comodidade e usabilidade
para o engenheiro de campo.

De acordo com a literatura, o historico de manutengdes sera bastante
vantajoso a longo prazo para os equipamentos, podendo, através de uma analise,
evitar falhas antes que elas realmente ocorram e com isso o tempo de vida util do
equipamento aumente.

A aplicagdo foi desenvolvida a partir dos principais requisitos discutidos
anteriormente e do conhecimento pratico da rotina de EC de um estabelecimento
de saude. Portanto, o software ira permitir praticidade na criacdo de manutencdes
corretivas e planejadas; versatilidade na atualizagdo dos checklists; melhoria no
acesso a informagdes e histérico do equipamento permitindo maior comunicacao
entre empregado e empregador; maior interagado do profissional com a provavel
situagdo do equipamento, incluindo local/departamento que esta situado;
interatividade e feedback com o profissional; e fornece informacgdes estatisticas
sobre as manutencdes permitindo melhor tomada de deciséo.

Existem situagbes em que as manutengdes ndo sio inteiramente realizadas,
necessitando de muito tempo de atividade, e para esta situacao foi implementado

ao sistema a atualizagdo das manuteng¢des em aberto. Além disso, a criagao de um
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documento padrdo para ordem de servigo e a facilidade para tal processo, se
tornaram o diferencial deste sistema. A visualizagdo das manutengdes em aberto
por hospital/ estabelecimento de saude juntamente com a localizagao via link de
trajetdria para o Google Maps sao importantes funcionalidades para a rotina de um
engenheiro(a) de campo.

7.1. TRABALHOS FUTUROS

Para trabalhos futuros, existem alguns itens que podem ser melhorados no
sistema:

1)  Com a diversidade de smartphones e tablets, podemos nos deparar com
varios problemas de cunho técnico, tais como dificuldade na navegagao e
redimensionamento da aplicacdo devido diferentes resolugcbes, o que acaba
gerando desconforte aos usuarios e a eventual necessidade de desenvolvimento
de aplicacdes especificas para cada tipo de dispositivo, 0 que acaba de se tornar
inviavel. Para a resolugcdo desse problema pode ser utilizado o conceito de
responsividade, onde a aplicagdo se adapta a qualquer tipo de resolugcédo, sem
distorgbes, identificando a largura e/ou altura de cada dispositivo, o espago
disponivel e como os componentes serao apresentados.

2) Sera de grande importdncia a validacdo do sistema, sendo este
realizado pelo profissional de campo, além de teste de usabilidade para adaptar as
fungcdes da melhor maneira possivel para o usuario.

3) A implementacdo de notificagbes de agendamento de novas
manutencdes e de lembrete para finalizagao das que estdo em aberto.

4) E por fim, o desenvolvimento do sistema com os requisitos de
funcionalidade para os outros dois atores, Hospital e Empresa, fechando o ciclo de
interacdo entre eles, se tornaria o objetivo final do projeto, extrapolando a
plataforma de uma aplicagdo movel.
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