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"A sabedoria ndo esta em evitar os erros, mas
em aprender com eles."”
Albert Einstein



RESUMO
O trabalho apresentado tem como objetivo otimizar o atendimento no Sistema Unico de
Saude (SUS) por meio da unificacdo e integracdo dos prontuarios médicos dos pacientes.
A partir de pesquisas e analises, identificou-se que a fragmentacdo das informacdes
médicas entre diferentes unidades de sadde é um dos principais entraves para a eficiéncia
do sistema publico, resultando na repeticdo de cadastros, perda de dados e falhas na
comunicacdo entre profissionais. Com base nesse cenério, foi desenvolvido o
Prontuario+, um sistema digital que centraliza dados clinicos e administrativos em uma
plataforma segura, acessivel por profissionais e pacientes. A solugdo é composta por um
sistema web destinado a médicos, enfermeiros e gestores, e um aplicativo mobile voltado
aos usuarios do SUS, garantindo praticidade e portabilidade das informagdes. O projeto
também integra um painel administrativo, que permite o gerenciamento de unidades e
usuarios de forma padronizada e protegida. Dessa forma, o Prontuario+ busca promover
a eficiéncia do atendimento médico, reduzir erros, facilitar a continuidade dos cuidados e

contribuir para a modernizacéo e integracdo tecnoldgica da saude publica brasileira.

Palavras-chave: SUS, prontudrios eletrénicos, satde publica, tecnologia, integracéo.



ABSTRACT

The presented project aims to optimize healthcare services within Brazil’s Unified Health
System (SUS) by unifying and integrating patients’ medical records. Through research
and analysis, it was identified that the fragmentation of medical information among
different health units is one of the main barriers to efficiency in the public system, causing
repeated registrations, data loss, and communication failures between professionals. To
address this issue, the Prontuario+ system was developed — a digital solution that
centralizes clinical and administrative data in a secure platform accessible to both
professionals and patients. The project includes a web system for doctors, nurses, and
managers, as well as a mobile application for SUS users, ensuring practicality and
portability of medical information. Additionally, it integrates an administrative panel for
unit and user management in a standardized and protected environment. Thus,
Prontuario+ seeks to improve the quality and efficiency of healthcare, reduce errors,
facilitate continuity of care, and contribute to the technological modernization and
integration of Brazil’s public health system.

Keywords: Brazilian Unified Health System (SUS), electronic medical records, public

health, technology, integration.
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1. INTRODUCAO

O Sistema Unico de Satde (SUS) é considerado um dos maiores sistemas publicos de
salde do mundo, atendendo cerca de 76% da populacdo brasileira, 0 que representa
aproximadamente 160 milhdes de pessoas (Agéncia Brasil, 2025). A fim de garantir que
toda a populacgéo tenha acesso a atendimentos gratuitos, o SUS disponibiliza servicos que
vao desde a atencdo bésica até procedimentos de alta complexidade. Apesar de seu alto
alcance e relevancia, o sistema ainda enfrenta diversos desafios relacionados a integracao
e ao armazenamento das informacGes médicas dos pacientes, o que prejudica diretamente

a eficiéncia e qualidade do atendimento oferecido.

Entre os principais problemas notdrios se enquadram a fragmentacdo dos sistemas de
informacdo, a escassez de padronizacdo entre as unidades de saude e inexisténcia de um
banco de dados centralizado. Esses fatores acarretam a repeticdo de cadastros e historicos
clinicos, perda de informacges cruciais e lentiddo nos atendimentos. Frequentemente,
pacientes que realizam consultas em diferentes unidades precisam passar por todo o
processo com repeticdo de dados e condi¢des médicas, ja que os sistemas locais ndo estao
interligados, situacdo que compromete a continuidade do tratamento e aumenta o risco de

falhas no cuidado.

Embora iniciativas como o SUS Digital e a Rede Nacional de Dados em Satde (RNDS)
ja tenham sido criadas com o objetivo de conectar eficientemente os sistemas, a
integracdo ainda é restrita. Dados do Ministério da Salde indicam que apenas cerca de
19% das macrorregides de saude estdo totalmente conectadas a RNDS (Ministério da
Saude, 2024), enquanto o restante apresenta integracao parcial ou inexistente (Servicos e
Informacdes do Brasil). Essa falta de comunicacdo entre plataformas e 6rgaos de gestdo
publica dificulta o acesso rapido as informacdes e implica diretamente na seguranca e

eficiéncia dos atendimentos médicos, principalmente em situacdes de urgéncia.

Atualmente, ha diversos tipos de Prontuario Eletronico do Paciente (PEP), criados para
registrar e ordenar informacGes médicas de forma digital (MV/ABES, 2023). Entretanto,
a maioria desses sistemas € voltada para instituicdes privadas, e sua implementagdo nas
redes publicas ocorre de maneira desigual. Um exemplo € 0 e-SUS APS, sistema nacional
que concentra dados da atencdo primaria a satde, mas que ainda ndo esta presente em

todos os niveis de complexidade do SUS (sisaps.saude.gov.br). Entre os principais



obstaculos a sua adoc¢éo estdo a infraestrutura limitada, a falta de treinamento adequado

aos profissionais e a auséncia de padronizagao tecnoldgica entre estados e municipios.

Diante desse cendrio, observa-se a necessidade de unificacdo dos dados clinicos dos
pacientes e a otimizagcdo no processo de administragdo hospitalar. Problemas como
interferéncias no agendamento, extravio de documentos, repeticdo nas informacdes e
falhas na comunicacéo entre unidades demonstram o impacto da desordenacéo digital e
do uso fragmentado das ferramentas tecnoldgicas disponiveis. A auséncia de integracdo
prejudica tanto os pacientes — que enfrentam longas esperas e inseguranga — quanto os

profissionais de satde, que lidam com registros incompletos e desatualizados.
Nesse contexto, surge a seguinte pergunta-problema que orienta este projeto:

Como um aplicativo ou site pode auxiliar na integragdo e no armazenamento de dados
clinicos dos pacientes entre diferentes estabelecimentos de saude, evitando a perda de

informacBes importantes e a repeticdo de perguntas nos atendimentos médicos?

Com base nessa problematica, este trabalho propbe o desenvolvimento do Prontuario+,
um sistema digital voltado a unificacdo e integracdo dos prontuarios médicos dos usuarios
do SUS. A proposta busca centralizar e armazenar dados clinicos e administrativos em
um banco de dados integrado, garantindo maior praticidade nos atendimentos, seguranca
dos dados em conformidade com a Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD). Além disso,
o0 sistema pretende promover uma comunicacdo mais eficiente entre os profissionais da

salde e reduzir o tempo de espera dos pacientes.

O objetivo geral deste projeto consiste em desenvolver um sistema hospitalar integrado
que reuna e padronize em informacBes médicas entre diferentes postos de salde,
otimizando o atendimento e reduzindo a perda de dados. Entre os objetivos especificos,
0 projeto Prontuario+ tem: i) realizar o levantamento de requisitos funcionais e nédo
funcionais com profissionais da area; ii) modelar o banco de dados com foco em
seguranga, privacidade e normalizagdo; iii) desenvolver uma interface intuitiva e
responsiva para médicos, enfermeiros, gestores e pacientes; iv) testar o sistema utilizando
um banco de dados ficticio para avaliar desempenho e usabilidade; v) documentar todas
as etapas do desenvolvimento e propor recomendacdes para melhorias futuras. O
Prontuario+ surge, portanto, como uma solucéo inovadora e necessaria para enfrentar os

principais entraves da rede publica de salde. Para 0s pacientes, representa praticidade e



seguranca, eliminando a necessidade de carregar documentos fisicos ou repetir
informacdes a cada atendimento. Para os profissionais, oferece acesso rapido a dados
completos, reduzindo erros médicos e otimizando a tomada de decisdes. Ao promover a
interoperabilidade e o compartilhamento seguro de informac6es, o projeto contribui para
o fortalecimento da gestdo hospitalar, 0 avanco de pesquisas cientificas e a construcéao de

um sistema de saude mais eficiente, integrado e humanizado.



2. CARACTERIZA(}AO DA EMPRESA DESENVOLVEDORA
2.1. Histérico

A empresa Wisys foi fundada em 18/02/2025 por Bérbara da Silva Miranda, Esther
Nascimento dos Santos, Gabriel de Arruda Silva, Gisele Nunes da Silva, Hyago Inécio
Farias da Silva, Kaud de Souza Amorim Santos, Larissa Vitoria Alcantara da Silva, Lucas
Victor Soares de Gois, Marina Lima de Oliveira e Yhan Gabriel Lima Sampaio com o
objetivo de desenvolver o trabalho de conclusao do curso de Técnico de Desenvolvimento
de Sistemas da Escola Técnica Estadual de Guaianazes, em S&o Paulo, SP.

Em 25/02/2025, a empresa foi caracterizada, dia marcado pela criagdo da logomarca,
logotipo e palheta de cores oficial.

Em 18/03/2025 ocorreu a primeira apresentagéo do grupo.
2.2. Descricao

A Wisys € uma empresa desenvolvedora de softwares especializada em oferecer solugdes
tecnoldgicas inovadoras para empresas de pequeno e médio porte. Nosso objetivo é
otimizar processos, aumentar a eficiéncia operacional e impulsionar o crescimento dos

negocios por meio da tecnologia.
2.3. Logo e slogan

1 - Logo da empresa desenvolvedora

WISYS

A SABEDORIA POR TRAS DE CADA SISTEMA



Fonte: Autores (2025)

O logo da Wisys é uma combinacdo perfeita de modernidade e sofisticacdo, representando
a esséncia da tecnologia e do software. Com design ousado e arrojado, ele se destaca pela
sua simplicidade e impacto visual.

A coruja estilizada é um simbolo de sabedoria e conhecimento, principios que nossa
empresa busca transmitir, alinhando perfeitamente os valores da nossa marca. A

ilustracéo se adequa ao formato da letra W, letra inicial do nosso nome.

As cores predominantes do logo passam a sensacdo de modernidade criando um contraste
e visual limpo entre o azul e cinza. De acordo com a psicologia das cores, ambas

tonalidades transmitem: confianga, modernidade e profissionalismo.
O azul representa tecnologia e seguranga, enquanto o cinza traz seriedade e sofisticacao.

O design da fonte é simples, mas memoravel, facilitando a leitura e promovendo a
identificacdo imediata da empresa, sugerindo um compromisso firme com a exceléncia e

inovacao.
2.4. Organograma

2 - Organograma da empresa desenvolvedora

Diretor

Gerente
de projeto

1
I T 1 1 T 1

Fonte: Autores (2025)



2.5. Site da Empresa Desenvolvedora

Para divulgacdo dos servicos e projetos, elaboramos um site para a empresa
Wisys.
Figura 1: Home do site da empresa desenvolvedora

3 - Home do site da empresa desenvolvedora

Home Projetos NossoTime Parceiros  Fale conosco

Wisys, a sabedoria por trds de cada sistema!

x

\ -
Junte-se anés | ®

Fonte: Autores (2025)




3. METODOLOGIA

3.1. Método Bibliogréafico e Historico-Dialético

O projeto adota 0 método materialista historico-dialético como base teorica para analisar
a problematica da fragmentacdo de informacdes na saude publica brasileira. Esse método
permite compreender os fendmenos sociais em sua totalidade, considerando as

contradicGes, o contexto histdrico e as estruturas sociais e econdémicas envolvidas.
As principais ferramentas desse método utilizadas foram:

e Andlise da totalidade: considerando o sistema de saude como parte de um
processo social amplo.
e Contradigdes estruturais: identificacdo de conflitos entre redes publicas e privadas
de saude.
e Historicidade: observacdo do desenvolvimento histérico das politicas publicas de
informacdo em salde.
A escolha desse método se justifica pela necessidade de entender o problema em
profundidade, indo além dos sintomas e investigando suas causas estruturais. Autores
como Minayo (2000) e Vasconcelos (2008) reforcam a importéncia dessa abordagem
critica em pesquisas sociais aplicadas a saude.

3.2. Brainstorming

O brainstorming foi a primeira etapa pratica da construcdo do projeto. Foi utilizado para:

e Definir a ideia central da empresa criadora do projeto, a Wisys;
e Criar 0 nome do sistema (Prontuério+), o slogan, a identidade visual, cores e
logotipo;
e Gerar ideias iniciais de funcionalidades e diferenciais do sistema.
Essa etapa teve foco criativo e colaborativo, permitindo organizar as ideias do grupo e
alinhar os objetivos do projeto de forma clara desde o inicio.

3.3. Design Thinking

Na sequéncia, utilizamos o design thinking para explorar melhor as necessidades reais

dos usuérios do SUS. As ferramentas aplicadas incluiram:



e Mapas de empatia para entender os sentimentos e desafios de pacientes e
profissionais;

e Jornadas do usuario para identificar pontos criticos na experiéncia de
atendimento;

e Levantamento de dados reais sobre a situagdo dos prontuérios eletrénicos no
Brasil.

Dados utilizados:

Adocéo de prontuérios eletrénicos cresceu de 8.930 UBS (2017) para 26.091 (2022), mas
com muitas falhas de infraestrutura e usabilidade. (Fonte: Revista de Saude Publica, USP,
2023)

Estudos no RS mostraram dificuldades de interoperabilidade, infraestrutura limitada e

resisténcia dos profissionais. (Fonte: Revista Rede Unida, 2022)

Esses dados embasaram a criacdo do Prontuario+, pensado para resolver os principais

gargalos encontrados, como:

e Falta de integracdo entre unidades;
¢ Dificuldade de acesso as informac@es por diferentes profissionais;

e Perda de dados e comunicacao ineficiente.
3.4. Pesquisa Bibliografica e Documental

Pesquisa Bibliografica: levantamos autores e teorias sobre salude publica, politicas de
informac&o e tecnologia na satde, com foco no SUS e nos prontuérios eletrdnicos. Esses
dados foram organizados em fichamentos e utilizados para sustentar teoricamente o

projeto, reforcando a importancia de um sistema unificado e eficiente de informacao.
Pesquisa Documental:

e Analisamos leis, portarias e normas técnicas, como:
e Estratégia e-SUS AB;
e Politica Nacional de Informacéo e Informética em Saude;
e Diretrizes do Ministério da Saude para o0 uso de tecnologias digitais.
Esse levantamento ajudou a entender os limites legais, desafios operacionais e

possibilidades de implementacao pratica do sistema.



3.5. Pesquisa de Campo

Realizamos entrevistas semiestruturadas com: 1 profissional da saude, enfermeira atuante
na rede publica e 1 paciente, senhor que compartilhou uma experiéncia pessoal de

atendimento.
As entrevistas revelaram problemas como:

o Falta de acesso a historicos médicos em diferentes unidades de saude;

e Erros no atendimento causados por falhas de comunicacéo entre profissionais;

¢ Necessidade urgente de um sistema unificado de informacdes em saude.
Os dados obtidos foram analisados com base na andlise de discurso, permitindo
identificar percepcOes, significados e contradicdes nas falas dos entrevistados,
contribuindo para a compreensdo critica do problema da fragmentacdo das informacdes

no sistema de saude.
3.6. Desenvolvimento com Metodologia Agil (SCRUM)

A construcdo do sistema Prontuério+ foi organizada com base na metodologia agil
SCRUM, usando as seguintes ferramentas:

e Trello: organizagéo de tarefas e etapas do desenvolvimento;
e Discord: comunicacao da equipe em tempo real,
e Postman: testes de APl e comunicacao entre sistemas.

Essa abordagem permitiu entregas rapidas, testes constantes e melhorias colaborativas.

3.7. Tecnologias utilizadas
e Back-end: PHP (Laravel)
e Banco de dados: MySQL
e Front-end / Mobile: HTML, CSS, JavaScript, React Native
e Design: Canva
e Testes de API: Postman

Essas ferramentas garantiram um sistema robusto, funcional e escalével.

3.8. Origem e Identidade da Empresa
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A construcdo da identidade da nossa empresa teve inicio com uma sessdo de
brainstorming, na qual foram discutidas ideias que refletissem nossos valores, area de
atuacdo e proposito. A partir desse processo criativo e colaborativo, surgiu 0 nome Wisys,
resultado da juncao das palavras “Wisdom” (sabedoria) e “System” (sistema). Essa
combinacdo representa 0 nosso compromisso em desenvolver solucBes inteligentes e
eficazes na area de Tecnologia da Informac&o, especialmente no desenvolvimento de

sistemas.

Além do nome, a identidade visual também foi cuidadosamente pensada. Optamos por
uma paleta de cores composta por cinza e azul, cujos significados reforcam nossa

proposta de valor:

e Cinza: remete a tecnologia, inovacao e neutralidade, transmitindo sofisticacdo e
modernidade;
e Azul: simboliza confianca, seguranca e seriedade, qualidades essenciais em

solucdes de TI.

Essas escolhas refletem ndo apenas o segmento em que atuamos, mas também os

principios que orientam nosso trabalho: conhecimento, confiabilidade e inovacéo.

3.9. Validacéo do Projeto
A validagéo considerou:

¢ Viabilidade pratica (com base nas entrevistas e analise documental);

¢ Viabilidade financeira, com projecGes de custo e estudos de mercado;

e Base tedrica sélida, reforcando a importancia do sistema proposto.
O projeto Prontuario+, criado pela Wisys, mostrou-se tecnicamente viavel, socialmente
necessario e alinhado com os objetivos do SUS de integracdo e melhoria da qualidade do

atendimento.
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4. SOLUCAO PROPOSTA

O sistema Prontuéario+ propde uma solugdo tecnoldgica voltada a centralizacdo e
integracdo do histérico médico dos pacientes entre diferentes unidades de saide. O
objetivo principal é permitir que as informacdes clinicas sejam acessadas e atualizadas de
forma unificada, segura e prética, reduzindo a necessidade de repeti¢do de dados a cada

novo atendimento e contribuindo para a continuidade e qualidade do cuidado médico.

Por meio da plataforma, profissionais da salde poderdo consultar os dados clinicos do
paciente de maneira agil e eficiente, independentemente da unidade em que ele tenha sido
atendido anteriormente. Essa integracdo possibilita a reducdo de exames repetidos,

melhora a precisdo dos diagndsticos e otimiza os recursos do sistema de salde.
O projeto sera composto por dois modulos complementares:

e Sistema Web para Unidades de Saude: destinado a médicos, enfermeiros e demais
profissionais, possibilitard o registro, a consulta e a atualiza¢do de informac6es
como diagnasticos, prescri¢des, exames e historico de atendimentos. A plataforma
contara com mecanismos de autenticacdo e controle de acesso, assegurando a
confidencialidade e integridade dos dados.

e Aplicativo Mobile para Pacientes: oferecera ao usuario acesso facilitado ao seu
histérico médico, incluindo prescricdes, resultados de exames, orientagdes
médicas e informacdes sobre tratamentos. O aplicativo também permitird que
essas informacdes sejam consultadas em diferentes unidades de satde, garantindo
portabilidade e continuidade no atendimento.

Com a implementacdo do Prontuério+, pretende-se promover melhorias significativas na
organizacdo dos dados clinicos, na eficiéncia do atendimento e na experiéncia do
paciente, por meio de uma solucdo digital integrada, segura e centrada nas reais

necessidades do sistema de salde.



5. ESTUDO DE VIABILIDADE
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Requisitos Minimos Usuario

Requisitos Méximos Usuario

Sistema Operacional Android 10, i0S 12 - a
partir de R$ 583,94

Sistema Operacional Android 14 ou superior,
iOS 16 - a partir de R$ 859,00

Processador Dual-core de 1.5 GHz - R$ 500 a
R$ 700

Processador Quad-core de 1.8 GHz ou
superior - R$ 900 a R$ 1.500

Plano VIVVO Controle Mensal 4 GB - R$
54,99/més

Plano VIVVO Controle Mensal 5,5 GB - R$
84,99/més

Custo Final: R$ 1138,93

Custo Final: R$ 1843,99




6. ANALISE DO PROJETO

4 - Diagrama de casos de uso

PRONTUARIO™

Pacgente
Visualizar alergias
Enfermgiro

Ao
Efetuar login

£

Visualizar prefi

Realizar consulta

>
Encerrar Consuita -~

Abiir Consulta /

Eitar Perfil .
- Visualizar Perfi

Fonte: Autores (2025)
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5 - Modelo Entidade-Relacionamento

tbMedico

oo
b oo vanarn

ldProntuario: (PI) fotoMedice: VARCHAR

O (F fidconmulta: Fic
— teletone Medico: VARCHAR
StatusSenhaMedice: BOOLEAN
tbPaciente (B oG me b1 ©. 1
(I¥)iapacienteris : BIGINT .y
RomePacients | VARCHAR
opfPaciente | VARCHAR 0,1 Sl Lo L
menhaPaciernte: VARCHAR ALY «a.m
Ll emall Paciente: VARCHAR KN ammi el ity VARG HAR
Ul en=Paciants: VARCHAR SOhsORInL YARTHAS tbMedicoUnidade
GeneroPaciente:  genere ENUMCN, - = u am Foe .
dataNasoPacienta : DATE €10 | )ia_unidmdari: rk
logradouraPacients | VARCHAR » 1 63 s 9
cldadePaciente | VARCHAR L) ¥ fiauniaaderis INT s
UrPaciente | CHAR nomeUnidade | VARCHAR G e s kR
cepPaciente : VARCHAR HpoUNidade | VARCHAR N o T SN o o o
wstadoPaciente: VARCHAR Sryaraas Lol dnds 1 VARSHAR statusUsuario: BOOLEAN
balrroPaciente: VARCHAR ) telefoneUnidade: VARCHAR @M (Faadmin: rr
radouroPactente: Lz 2 orasita
numLearadourcPacients: VARCHAR = Ita: i «“.n) W — u =
ttusPaciente: BOOLEAN amtaconsuita: DATE
teletone Paciente: BOOLEAN o= Conuulta: VARCHAR
totaPaciente: VARCHAR 2.9 1| ¥) i tRecepcionista
¥ lanamin: Frc £2:n) [¥ amedico: Fix LT ——————
- u = [ iatrtarmeire: Fic o nemeRecepolonista: VAR
thAlergia w©.»| (X lidUnidade: Fix .1 ®mail Recepcionista: VAR
e e e — L [ iarrontunrie: mi e .,
descAlergia: VARCHAR L= “1.ny S e £
nomeAlergia; VARCHAR thExame ) . ¢ CLLS
tipoAleraia: VARCHAR % ldExame: P - =)
mervidade Alergia: VARCH descExame: VARCHAR tbEnfermeiroUnidad
| ¥ hlaconsuita: Fi (.n) nemeBxame: VARCHAR ¥ (e meire Unidade i<
=) tipoExame: VARCHAR @D (Flavnasderk: Fic
dmtaExame: DATE ©.n)
L €11 | ¥ aconsuita: Fie - =) |
LTS T = =] ~ tbEnfermeiro
¥ dENfermeire i BIGINT (1.1
nemeEnter meira: VARCHAR
Ul corenBntermeiro: VARCHAR
tipaMedicamento: VARCHAR
dosagemMedicamento: VARCH boaslle Ll e LAY (TRIICE LULLER
frequenciamedicamento: VAR ot Ry Il ARSI
(B dormiim it 1.y StatusSenhaEnfermeira: BOOLEAN
telatone Enter meire: VARCHAR
=i ¥ lidusuarie: Fi «.n)

- =] u

Fonte: Autores (2025)



6 - Diagrama de classes

dUsuario: int

nomeUsuario String
emailUsuario” String
senhaUsuario String
statusUsuario String

-+

+ deslogar() veoid
+ alterarSenha(). void

logar(): void

- idPaciente int

- nomePaciente String

- cpfPaciente int

- dataNascPaciente: Date

- cartaoSUS" int

- nacionalidadePaciente: String
- generoPaciente. String

- fotoPaciente String

- telefonePaciente int

- logradouroPaciente: String

- numlLograPaciente int

- ceplograPaciente: int

- cidadel ograPaciente: String
- ufLograPaciente String

- estadol ograPaciente  String
- bairroLograPaciente String
- paisLograPaciente. String
visualizarPerfil(): void
editarPerfil(): void
visualizarProntuario(). void
visualizarExames()' void
visualizarAlergias(). void
filtrarExames() void
filtrarProntuario(): void
visualizarCarteirinha(): void
alterarTema(): void

R R ]

- idMedico. int -
- nomeMedico: String -

dAdm. int

nomeAdm: String

- especialidadeMedico. String
- crmMedico: int

- totoMedico: String

- generoMedico’ String

-

-

+ cadastrarPacinte() vold

cadastrarMedico() void
cadastrarEnfermeiro() void

- iIdEnfermeiro. int

- nomeEnfermeiro. String
- corenEnfermeiro. int

- fotoEnfermeiro: int

- generoEnfermeiro int

- iIdRecepcionista. int
- nomeRecepcionista String

|+ abrirFichao: void

+ realizarConsulta(): void |+ gerenciarProntuarios(). void

encerrarConsulta() void
solicitarExame() void
visualizarProntuario(). void
visualizarPerfil(). void
editarPerfil(). void

t ottt

v ) void

444

+ visualizarProntuario() void
+ adicionarAlergia() void

+ adicionaAnamnesia() void
visualizarPerfil(): void
editarPerfil(). void
gerenciarFichas() void

- idProntuario: int

- AC

&

idAlergia; int
- nomeAlergia String

- tipoAlergia String

- severidadeAlergia- String
- descAlergia: String
idPaciente. Paciente

+ vi lergia() void

- idConsulta. int
- iIdPaciente Paciente

- IdMedico. Medico

- idUnidade’ Unidade

- idEnfermeiro. Enfermeiro
- gataConsulta Date

- obsConsulta: String

- idProntuario: Prontuario

atualizarProntuario(). void
cadastrarExame(). void

listarExames() List<Exame>

+

- () void
+

- 1tos() Lis

- idTelefone int
- numTelefone: int
- idUnidade Unidade

+ editarTelefone() void

= e int - idMedicamento: int
+ atualizarProntuario() void - nomeExame String - ipoMedicamento. String
+ visualizarProntuario(): void - tipoExame: String - nomeMedicamento String
- descExame String - dosagemMedicamento String
- dataExame Date - frequenciaMedicamento String
- idConsulta Consulta - periodoMedicamento. String
| + visualzarExame( voida =ldBrontuado: . Prontuaio.

+ visualizarMedicamento(): vold

Fonte: Autores (2025)

- idUnidade. int

- nomeUnidade String

- ipoUnidade. String

- logradouroUnidade String
- numLograUnidade: int

- ceplLograUnidade. int

- cidadelograUnidade: String
- ufLograCliente: String

- estadolograCliente: String
- bairroLograCliente: String
- paisLograCliente. String

15

+ visualizarProntuarnios() void
+ editarinformacoesUnidade() void
+ adicionar Telefone(telefone. TelefoneUnidade): void

- Telefone(telefone: Telefor ) void
«+ listar ) List<
|+ rarRecepcionista(). void




7. SISTEMA

7 - Tela de splash

Fonte: Autores (2025)
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8 - Tela de entrada/cadastro

0 app particular de satde do cidaddo brasileiro

ENTRAR

CADASTRAR

Fonte: Autores (2025)
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9 - Tela de login

14:44 il & @&
VOLTAR
: £ Eg

ENTRAR
( Esqueci a senha )

Fonte: Autores (2025)
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10 - Tela de busca de cadastro

14:44 il & &

VOLTAR
3
R

Primeira vez por aqui?

Informe seu CPF e Carteirinha do SUS
para buscarmos seu cadastro:

PROXIMO

Fonte: Autores (2025)
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11 - Tela de cadastro de endereco

14:44 all & e
VOLTAR
: @

Cadastre seu enderego:

PROXIMO

Fonte: Autores (2025)
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12 - Tela de credenciais

14:44 il = &
VOLTAR
’Rég

Crie suas credenciais:

CADASTRAR

Fonte: Autores (2025)
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13 - Tela de inicio do App

v

ﬁ%ﬂ‘&"@j Bem. ndD‘(B) ‘

Setembro

Mes de prevencao.
SRR

- SR
Se precisar, pega m

O Centro de Valorizagao da Vida (CVV) atende pelo'

Visualizar Visualizar +
HISTORICO EXAMES
Meus OQ Minhas 8
Medicamentos Alergias

() A a

Iniclo e COAOSNS e, Porfil

Fonte: Autores (2025)
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14 - Tela de central de ajuda

(¥ ...

v

Central de Ajuda ﬂ‘

Perguntas Frequentes (FAQ)

P Como eu vizualizo o meu prontuario?
P Como eu altero minha senha?
P Como eu vejo meu cartio do SUS?

P Como eu vejo meus exames?

[ ]
A \ 4 e
Inicio A § ; Perfil

Fonte: Autores (2025)

23



15 - Tela de historico

¥ ...

v

@ Buscar

HISTORICO

Consulta Ginecologia

Sexta-feira, 09/04/2025 as 11:30

Consulta Cardiologia

as 10:30

Sexta-feira, 02/04/2025

Consulta Ginecologia

s 09:30

Séabado, 31/0

Usg mamas
Segunda-feira, 24/02/2025 as 11:30

Eletrocardiograma

Sexta-feira, 29/01/2025 as 11:30

Consulta Clinico Geral

Terga-feira, 05/11/2024 as 09:00

Consulta Cardiologia

Terca-feira. 03/09/2024 as

[ J
@ | P
Inicio l ’iﬂ i‘ i Perfil

Fonte: Autores (2025)
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16 - Tela de exames

¥ -

4

@ Buscar exames i@\

EXAMES

Hemograma
Sexta-feira, 09/04/2025 as 11:30

Alergeno (geral)
Sexta-feira, 02/04/2025 as 10:30

Beta HCG
Sabado, 31/03/2025 as 09:30

Urina - Tipo 1
Segunda-feira, 24/02/2025 as 11:30

Vitamina B12
Sexta-feira, 29/01/2025 as 11:30

Colesterol total
Terca-feira, 05/11/2024 as 09:00

Vitamina B1
Terca-feira, 03/09/2024 s 12:30

A v e
Inicio aiae SUS Perfil

Fonte: Autores (2025)



17 - Tela de alergias

" g Gisele
N

v

@ Buscar alergias

Minhas Alergias

I Alergia a Amendoim

Tipo: Alimentar, Severidade: Alta

Alergia a Camardo
Tipo: Alimentar, Severidade: Média

Rinite Alérgica (Pélen)
Tipo: Respiratéria, Severidade: Baixa

Alergia a Poeira

Tipo: Respiratéria, Severidade: Média

Alergia a Penicilina
Tipo: Medicamentosa, Severidade: Alta

Alergia a Latex
Tipo: Contato, Severidade: Média

l Intolerancia a Lactose

Tinn: Alimantar Qavaridada: Raiva

v a

Inicio Saudo SUS Perfil

Fonte: Autores (2025)



18 - Tela de cartao do SUS (frente)

VOLTAR

Fonte: Autores (2025)
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19 - Tela de cartao do SUS (verso)

VOLTAR FRENTE

Sistema Unico de Satde

3: 123456789000000002

Fonte: Autores (2025)
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20 - Tela de perfil

(i g Gisele
:

v

Tema

Alterar tema

Visualize e edite seus dados pessoais

Endereco

Alterar endereco cadastrado

Sair
Sair do aplicativo

&»
Q
©

[
() v o
Inicio Cantio SUS Perfil

Fonte: Autores (2025)
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21 - Tela de editar perfil

VOLTAR

Editar Perfil

Nome Completo

Gisele v

CPF
42652921860

CNS
123456789000000002

Data de Nascimento
01/08/1995

SALVAR

[ ]
() v e
Inicio a i i\ i Perfil

Fonte: Autores (2025)
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22 - Tela de editar endereco

(‘. g Gisele
H

v
VOLTAR
Editar Enderego
CEP
08460365 P
Logradouro
Rua Feliciano de Mendonga P
Nimero
85 P
Bairro
Jardim S&o Paulo(Zona Leste) V4
Cidade
Sé&o Paulo v
SALVAR
o
() v e

Inicio a ﬁg ﬁ i Perfil

Fonte: Autores (2025)
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23 - Tela de medicamentos

Gisele

Meus Medicamentos

Loratadina
Dosagem: Comprimido 10mg

'Y
Frequéncia: 1 vez ao dia

Periodo: 30 dias

Paracetamol
Dosagem: Comprimido 500mg

'Y
Frequéncia: 2 vezes ao dia

Periodo: 5 dias

Ibuprofeno
Dosagem: Comprimido 400mg

'Y
Frequéncia: 3 vezes ao dia

Periodo: 7 dias

Dipirona
Dosagem: 40 gotas

Y
Frequéncia: 1 vez ao dia

Periodo: 10 dias

[
D v P
NiCi0  nCAAOSS Perfil

Fonte: Autores (2025)
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24 - Tela de detalhes do exame

v
(;\ Gisele Nunes
pes 4

VOLTAR
Detalhes do Exame

Data e Hora: Médico(a)

11/11/2025, 21:00 Solicitante: Dr.

Local: UBS Vila Gregory House

Esperanga CRM: 12345/SP
Especialidade: Clinico
Geral

# Exame

Ultrassom Obstétrico

2 Descrigao

Ultrassom Obstétrico

#- Resultado

O resultado ainda néo foi liberado.

Fonte: Autores (2025)
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25 - Tela de detalhes da consulta

v
\ Gisele Nunes
S

VOLTAR
Detalhes da Consulta
Data e Hora: Médico(a): Dr.
11/11/2025, 21:00 Gregory House
Local: UBS Vila CRM: 12345/SP
Esperanca Especialidade: Clinico
Geral

/2 Observagdes

Paciente com suspeita de gravidez, realizou
teste de farmacia e deu positivo, solicitados
exames para confirmagéo e prescritos
medicamentos para dor e vitaminas.

~ Exames Solicitados
« Hemograma Completo

« Ultrassom Obstétrico

« Beta-HCG

€. Medicamentos Prescritos
« Paracetamol 500mg
« Complexo B

« Sulfato Ferroso

Fonte: Autores (2025)

34



26 - Tela de buscar Unidades de Saude proximas

(g} Gisele Nunes

VOLTAR

Digite um endereco..

Buscar pelo nome (ex: Hospital Geral)..

Hospital Geral de Guaianazes

Avenida Miguel Achiole da Fonseca, 135 - Jardim
Sao Paulo(Zona Leste), Sdo Paulo
27

Aberto agora
v 0.5 km

Casa de Saude Santa Marcelina
Rua Professor Cosme Deodato Tadeu, 90 -
Guaianases, Séo Paulo
43
Status indisponivel
. 1.5 km

Fonte: Autores (2025)
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27 - Tela inicial Web Prontuario+

Seja bem-vindo
ao Prontuario+

SELECIONE A SUA AREA DE ATUACAO
Administrador
Unidade de Saide
Médico
Enfermeiro

Recepcionista

Fonte: Autores (2025)

28 - Tela de Login ADM

Fonte: Autores (2025)

. -

Login ADM

] _

ENTRAR



29 - Tela Dashboard ADM

Dashboard Administrador

Bem-vindo(a) Barbara

O Prontudrio+ fica feliz com a sua preseng

Quantidade de Médicos por Especialidade

Indice de Género

@ Enfermeiros cadastrados

1

Crescimento e Cadastode Pacetesnos Utinos Neses

Fonte: Autores (2025)

30 - Tela Dashboard ADM .2

m 0% IDOSOS

Fonte: Autores (2025)

GOVERNQ FEDERAL

MINIS.[F:;I\?]S: . kA ' .

UNIAO E RECONSTRUGAO

@ Unidadkes Cadastradas

8

Unidades por Regido do Brasil

UBS Cadastradas
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31 - Tela Dashboard ADM .3

A Cada 10 Usuérios do Aplicativo...

* 7 sao mulheres
« 3530 homens
¢+ Bsdoidosos

SuUs *

Kl

Fonte: Autores (2025)

32 - Tela de gerenciamento de pacientes ADM

e Administrador

M

- . . . N

= 22 Gerenciamento de Pacientes
[}

& Stat.

&

(]

v Babara 12312312312 23 anos 123456789 Ativo f ":_/

©

Fonte: Autores (2025)
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33 - Tela de pré-cadastro paciente ADM

Pré-Cadastro de
Paciente

Nome

Data de Nascimento

8 dd/mn/aaaa (=]

Cartio SUS

Paciente Ativo

CADASTRAR

Fonte: Autores (2025)

34 - Tela de gerenciamento de unidades ADM

= &b Gerenciamento de Unidades

Status

Q Pesquisar por nome, ti

NOME DA UNIDADE ENDERECO
Hospital do Rio Amazonas Hospital Avenida Amazonas, 500 - Manaus Ativo. 2 @
Hospital Estadual Allerto Chaves Hospital Rua da Sacide, 450 - Rio de Janairo ativa 7 @
(9]
Hospital Municipal Central Haspital Geral Avenida Principal, 1000 - Sao Paulo Ativa 2 O
Posta de Saide Jardim das Oliveiras Posta de Saide Iravessa das Oliveiras, 30 - Guarulhos Ative f 1%

Intlartas Rikcle

Fonte: Autores (2025)
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35 - Tela de cadastro de unidades ADM

(]
ﬁ Cadastrar Nova Unidade

© | Informagaes da Unidade

Py

“ Nome da Unidade

%] Tipo de Unidade Telefone
(C]

| Enderego

cep

Fonte: Autores (2025)

36 - Tela de cadastro de unidades ADM .2

Lograd
(]

P

2 Nimera Bairro

©

= Cidade ur

L

o Estado Pais

-/

Cadastrar Unidade —

Fonte: Autores (2025)



37 - Tela de central de ajuda ADM

2&° Central de Ajuda &

@ Perguntas Frequentes (FAQ)

» Como eu cadastro um novo paciente?
» O que significa o card "Exames Pendentes"?

» Como eu altero minha senha?

i3 Nio encontrou o que procurava?

Envie sua divida diretamente para nossa equipe de suporte através do formulirio abaixo.

Assunto

Fonte: Autores (2025)

38 - Tela de central de ajuda ADM .2

@ e

@ Perguntas Frequentes (FAQ)

» Como eu cadastro um novo paciente?
» O que significa o card "Exames Pendentes"?

» Como eu altero minha senha?

i3 N&o encontrou o que procurava?

Frvie sua divida direlamente para nossa equipe de suporte alravés do formuldrio abaixe.

Assunto

P

Enviar Mensagem

Fonte: Autores (2025)
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39 - Tela de perfil do ADM

Trocar Senha Salvar Alteragdes

Fonte: Autores (2025)

40 - Tela de login Médico

Fonte: Autores (2025)

ENTRAR
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41 - Tela dashboard Médico

A Dashboard Médico
: . $
° < Bem-vindo(a) Dr(a). Barbara Miranda g%
rio+ fiea feliz com a sua presenca e dedicacio 4 sadde. [
o |
&

Pacientes ativos Prontudrios registrados

Fonte: Autores (2025)

42 - Tela dashboard Médico .2

By
= Sistema Unice de Sadde

Pacientes ativos Prontudrios registrados

) Atendimentos por Més Evolugdo de Atendimentos
o

Fonte: Autores (2025)



43 - Tela de prontuario dos pacientes Médico

[ ]
iz] Prontudrio dos Pacientes
7]
o
9
(0]
NASCIMENTO STATUS AGBES
Babara 12312312312 28/02/2002 Ativo
Barbara 54003548886 2010/2007 Ativo.

Fonte: Autores (2025)

44 - Tela de historico de atendimentos paciente Médico

E Prontuario Médico Eletronico

Visualizacao completa do histérico de atendimentos

@ redico

Status v

| Nova Consulta

(]
o Babara
© Ativo G Prontuario N° 000001
(4]
(=R [™) DATA DE NASCIMENTO ¥ 10ADE 2 PRONTUARIO ABERTO Gl TOTAL DE CONSULTAS
12312312312 28/02/2002 23 anos 09/10/2025 1

(U Histérico de Atendimentos

@ (@ 09/10/2025

Fonte: Autores (2025)
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45 - Tela de histdrico de atendimentos paciente Médico .2

(@ Histérico de Atendimentos [ 1 registro ]
L]
||
a @ [@ 09/10/2025
P @ Sofelbareai
| © Ubs itaquera
0}

B observagses Exames Solicitados &, Medicamentos Prescritos

asd
dasta

(© voltar para Lista de Pacientes

Fonte: Autores (2025)

46 - Tela cadastro de consulta Médico

2| Cadastrar Consulta ao Prontudrio

A Informagdes do Atendimento
] PACIENTE: cer: DATA DE NASCIMENTO:
Jabara 2312312312 8/02/20C

(C] MEDICO: caM: ESPECIALIDADE:
bara Mirnda 010¢ Psicologa

| Dados da Consulta

[7) Data da Consulta *

15/10/2025 =}

i Unidade da Consulta Realizada

Fonte: Autores (2025)



47 - Tela cadastro de consulta Médico .2

= Observagoes

[il Exames Solicitados

& Medicamentos Prescritos

4 ® Cancelar —_— _ v
Fonte: Autores (2025)

48 - Tela central de ajuda Médico

a* Central de Ajuda 8 s
L]
E
@ Perguntas Frequentes (FAQ)
]
o » Como su visualizo um prontuario?

» O que significa o card "Pacientes no sistema"?

» Como eu altero minha senha?

3 Nao encontrou o que procurava?

Emvie

dinida diretaments para nossa squips de suports através do f

e

Fonte: Autores (2025)
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49 - Tela de perfil Médico

(®) Perfil do Médico

Trocarsenha —

Fonte: Autores (2025)

50 - Tela de login enfermeiro

Login Enfermeiro(a)

ccccc

[ 2 201007 ]
fe;hi ........ =]
-

Fonte: Autores (2025)
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51 - Tela dashboard Enfermeiro

@O crtemeio '

Dashboard Enfermeiro

Barbara Miranda

g ~ Bem-vindo(a) Enfermeiro(a)

O Prontuario+ fica feliz com a sua presenca e dedicagio a satide.

Fonte: Autores (2025)

52 - Tela dashboard Enfermeiro .2

Gréfico de Pacientes por Més
O SUS agradece a sua
Pacientes Cagastrados (Ulimos meses) colaboragdo para o
nosso sistemat

Fonte: Autores (2025)
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53 - Tela prontuario pacientes Enfermeiro

NOME cpr NASCIMENTO sTATUS AGOES
Gabars EEpt 2810212002 Ative C -
Bt PR san02007 Ao o B

Fonte: Autores (2025)

54 - Tela de historico de anotagdes Enfermeiro

L] g Prontuario de Enfermagem
- Vielmikmass oeiata £ R SR
o
) Babara
© Ativo 2 Prontudrio N* 1
®
2232m2n2 28/02/2002 23 anos [+]
(U Histérico de A cbes de Enfer

Fonte: Autores (2025)
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55 - Tela de histérico de anotac6es Enfermeiro .2

(U Histérico de Anotacdes de Enfermagem [ oreqistros ]

Nenhuma anotagao registrada

Fste paciente ainda nao pessul anatacées de enfermagem no sisterma

© Registrar Primeira Anotagio

(©) Voltar para Lista de Pacientes

Fonte: Autores (2025)

56 - Tela de cadastro de anotacao Enfermeiro

::El Registrar Nova Anotagdo de Enfermagem

L
& Informagdes do Atendimento

] PACIENTE: CPF: Data de Nascimento:
Babar 31231231 28/02/2002

(9} ENFERMEIRO(A) RESPONSAVEL:  COREN:

FUNCAO:

| Dados da Anotagio

(2] Data e Hora do Registro *

15/10/2025 18:32 a

1 Sinais Vitais (Oncionall v

Fonte: Autores (2025)



57 - Tela de cadastro de anotacdo Enfermeiro .2

% Pressio Arterial [mmHg) § Temperatura (-C) * Freq. Cardiaca (bpm)

% Freq. Respiratéria (rpm) & Saturacdo (SpO:) &' Escala de Dor (810}

| Detalhes da Ocorréncia

A Alergias Identificadas (Medicamentos, Alimentos, ete.)

£ Medicacses ejou ' (Acses de

Fonte: Autores (2025)

58 - Tela de cadastro de anotacdo Enfermeiro .3

) Descrigao da Anotacao / Evelugac *

& Unidade de Atendimento *

Selecione a unidade

% Cancelar @ Registrar Anotagho

@ coromeio

Fonte: Autores (2025)
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59 - Tela de central de ajuda Enfermeiro

& Central de Ajuda Q ¢ s Porgurias Froqente

@ Perguntas Frequentes (FAQ)

» Como eu visualizo um prontudrio?

» © que significa o card "Pacientes no sistema"?

» Como eu altera minha senha?

1 Ndo encontrou o que procurava?

Fonte: Autores (2025)

60 - Tela de central de ajuda Enfermeiro .2

3 Nao encontrou o que procurava?

Q@ © m >

]

Enviar Mensagem

Fonte: Autores (2025)
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61 - Tela de perfil Enfermeiro

(® Perfil do Enfermeiro

Barbara Miranda

201007

babismirandat 2@gmal.com

Trocar Senha Salvar Alteracdes

Fonte: Autores (2025)

62 - Tela de Login Recepcionista

Fonte: Autores (2025)

(3R}

—ae

Login Recepcionista

E-mail

=
Senha
a _
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63 - Tela de dashboard Recepcionista

@R@ OIl4, Recepcionistal &

Recepcionista °

@ 1. Identificagdo do Paciente

Q Buscar Paciente (Nome, CPF ou Cartio SUs):

Fonte: Autores (2025)

64 - Tela de perfil Recepcionista

Recepcionista o

Carlos Almeida dos Santos (Recepgao)

E-mail:

recepcao@prontuario.com

Salvar Alteragdes o Trocar Senha

<

Fonte: Autores (2025)
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65 - Tela de Login Unidade de Saude

Login Unidade

CNPY

Fonte: Autores (2025)

66 - Tela de dashboard Unidade de Salude

@ UPAcidade Tiradentes

[ 13 de novembro de 2025

Dashboard da Unidade

ﬁ%m&;(@ Bem-vindo(a) adentes

¢ ? % 2

MEDICOS CADASTRADOS ENFERMEIROS CADASTRADOS RECEPCIONISTAS CADASTRADOS TOTAL DE PROFISSIONAIS

o (o} (0] o

Fonte: Autores (2025)
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c Q@ ©®

3

[

67 - Tela de dashboard Unidade de Saude .2

@ vpacidade Tiradentes

4l Estatisticas e Analises

[ Médicos por Especialidade : |2 crescimento de Pacientes : ¢ Distribuigao por Género

@ Homens: 45 @ Mulheres: 5

Fonte: Autores (2025)

68 - Tela de gerenciamento de médicos Unidade de Saude

@ P Cidade Tiradentes

= R v v v
2 9 (] 0 (~] 0 0
(8] Gerenciamento de Médicos
¥ Status ¥ -

®  NOME MEDICO cRM EMAIL STATUS AGOES

)

Fonte: Autores (2025)
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69 - Tela de gerenciamento de enfermeiros Unidade de Saude

@ uP Cidade Tiradentes

& g l © 110 [ ©® 11 0
&3 Gerenciamento de Enfermeiros

| ] NOME ENFERMEIRO COREN EMAIL STATUS ACOES
° Ana Maria 123456-57 enfermeiro.teste@prontuario.com ® instiv © 2
@ Wellington Maximiano Bonilha Neto 123092-E5 hescobar@example.org ® A ® 2 «
@ Or. Richard Pedro Benites Jr. 015003-us adriele dominato@example.org ® A ® 2 «

Fonte: Autores (2025)

70 - Tela de gerenciamento de recepcionistas Unidade de Saude

@©  upa cidade Tiradentes

o0 . " sha :
2 3 o 0 o 3 3
&3 Gerenciamento de Recepcionistas
wtr v -

NOME RECEPCIONISTA EMAIL sTaTUS AGOES

rlos Al -
° Carlos Almeida dos Santos (Recepao) recepcao@prontuario.com ® INATIVO ® 2 B
Novo
o :na Beatriz (Recepgao Tarde) Ao RSO ® INATIVC ® ¢
wo

Kaua Amorim
° 3 kakazin@gmailcom ° sy ° 2
Novo

Fonte: Autores (2025)
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71 - Tela de perfil Unidade de Saude

@ Perfil da Unidade

© A cidede Tiadentes

Salvar Alteracoes

Fonte: Autores (2025)

72 - Tela de cadastro de médico Unidade de satde

Cadastro de Médico

Nome complato

m

E-mai

-

Especialidade

] pecialid
Unidade de Trabaiho

(o8 vPcisace e )

Fonte: Autores (2025)
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73 - Tela de cadastro de enfermeiro Unidade de salde

Cadastro de
Enfermeiro(a)

Nome completo

m

Ganero

L

Emall

=

Unidade de Trabalho

A UPA Cidade Tradont
CcADASTRAR

Fonte: Autores (2025)

74 - Tela de cadastro de recepcionista Unidade de salde

Cadastro de
Recepcionista

Fonte: Autores (2025)
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8. CONSIDERACOES FINAIS

O desenvolvimento do Prontuério+ possibilitou compreender, de forma prética e teorica,
os desafios enfrentados pelo Sistema Unico de Salde no que se refere & gestio e
integracdo das informacGes medicas. A partir das analises e entrevistas realizadas, foi
possivel constatar a caréncia de um sistema unificado que conecte diferentes unidades de

atendimento, garantindo acesso rapido e seguro aos dados dos pacientes.

Durante a execucédo do projeto, a equipe pode aplicar conhecimentos técnicos adquiridos
ao longo do curso de Desenvolvimento de Sistemas, desde o planejamento e modelagem
do banco de dados até a criacdo das interfaces e a implementacéo das funcionalidades
principais. Além disso, a experiéncia proporcionou o aprimoramento de habilidades de

trabalho em equipe, pesquisa e resolucao de problemas reais.

Com a finalizacdo do Prontuario+, conclui-se que a tecnologia pode ser uma aliada
essencial para a melhoria da saude publica, promovendo eficiéncia, seguranca e agilidade
nos atendimentos. O sistema representa um passo importante em direcdo a digitalizago
do SUS, reforcando a importdncia da inovacdo e da integracdo tecnoldgica no
fortalecimento das politicas de salde e na garantia de um atendimento mais humanizado

e acessivel para todos os cidadaos.
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10. ANEXOS
10.1. Link do Video Pitch

https://youtu.be/OKGxXkagxezY?si=kAby- bKSGz60j-0

10.2.

Link do repositério

https://github.com/esthernascimento/prontuario dashboard

10.3. Canvas

§87 CANVAS: WISYS

Parcerias-chave

Orgaos pablicos de satide
(SUS e secretarias)

Instituigdes de ensino para
obter pesquisas

Profissionais da saude
Hospitais e clinicas
parceiras para testes e uso

piloto.

Laboratdrios Médicos

f# Atividades chave

Desenvolvimento do
sistema/aplicativo
Integragao com bases de
dados de saude publica @
privada.

@arantia de seguranca e
privacidade (LGPD)
Parcerias e articulagdes
institucionais

Treinamento e suporte

»-‘-‘Tf Proposta de valor

Acesso unificado ao histérico

meédico de pacientes para

Recursos Chave

Equipe de desenvolvimento
Equipe de testes

Plataforma de hospedagem e
dominio

Infraestrutura de seguranca
Documentacao técnica

Loja de Apps

Banco de dados médicos.

profiss de saide e usuarios,
independente da unidade de
atendimento, garantindo
continuidade, seguranca e

integridade das informagoes:

i- Relacionamento
+ Suporte técnico
+ Canal de sugestoes

« Chat

. FAQ

A, Canais
- Lojas de aplicativos

- Plataforma web

Redes socias

Sites Institucionais (drea da
saude)

# Segmentos de Clientes

« Pacientes

+ Meédicos e profissionais da
saude

¢e> Estrutura de custos

« Dominio: R$40,00 (anual)

« Hospedagem: Entre R$200,00 a R$1200,00 (anual)

« Loja de Apps: Play Store $25 USD (valor Unico para registro)

« App Store $99 USD (para o ano de registro)

+ Anancios

«+ Downloads

% Fontes de Receitas

Parcerias com 6rgaos publicos
via licitagao ou contrato
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https://youtu.be/OKGxXkqxezY?si=kAby-_bKSGz6Oj-o
https://github.com/esthernascimento/prontuario_dashboard

10.4. Mapa de Empatia

%@7 MAPA DE EMPATIA: WISYS

O que PENSA e SENTE? 7

+ O meu problema pode ser grave @ se « Medo
piorar?

« O médico reaimente sabe sobre meu * Ansiedade
histérico anterior? Ele compreende meu
caso com clareza? o Rk

« Por que o processo de atendimento
demora? * Frustrag@o

+ Um plano de satde evitaria meu (o] que Vv
problema?

Tecnologia de atendimento
complexas que dificultam a
compreensdo do paciente.

O que OUVE Ve Inseguranca
* Sons do Ambiente que
contribuem para ansiedade
e frustragdo do paciente.

Grande fila de espera

Como Sistema de
atendimento, choro de bebé
entre outras,

Falta de infraestrutura

Falta de quantidade de
profissionais adequados

Discussdo e revolta de
outros pacientes Outras pessoas na mesma
situag@o ou pior.

O que FALA e FAZ2/”

Pergunta sobre o tempo de espera * Demonstra insatisfagdo com gestos ou

Justificativa de demora por
parte de atendentes,

médicos ou outros expressoes
funciondrios. * Fazreclamagdes aos atendentes e « Em alguns casos, vai embora em busca de
superiores do hospital outra unidade de atendimento para

resolver seu problema
Procura se distrair com o celular para  « procura se distrair com o celular para
passar o tempo passar o tempo

Quais séo as DORES? * Quais séo as NECESSIDADES? *

Medo de diagnésticos errados por falta de informagao

* Um ambiente comunicativo, empdtico. organizado, tecnolégico e
Frustrag@o por repetir exames e consultas desnecessarias. eficaz. Com a capacidade de cuidar das pessoas como elas
merecem e tornar os hospitais ndo de um lugar de decepgéo e
revolta mas, sim de um lugar acolhedor e satisfatorio.

Espera para ser atendido

Inseguranga com o sistema de atendimento do hospital

Que o sistema de salde funcione de forma mais integrada e
Risco de contrair outras doengas eficiente.

s
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10.5. SWOT

X7/ ANALISE SWOT: WiSYS

POSITIVO NEGATIVO

FORGAS FRAQUEZAS

Dependéncia de infraestrutura hospitalar para
integracdo (equipamentos e internet);

* Proposta inovadora com alto impacto social e
na satde publica;

Sistema ainda em fase inicial, com limitagées
de recursos financeiros e técnicos;

INTERNO

Integracdo de informacgdes entre unidades,
facilitando diagnésticos e atendimentos;

Riscos operacionais em caso de falhas no
sistema.

Alta escalabilidade

OPORTUNIDADES AMEACAS

Riscos de ataques cibernéticos e vazamento de
dados sensiveis;

Aumento do investimento publico em
tecnologia para saide;

Concorréncia com grandes empresas de software
hospitalar;

EXTERNO

Parcerias com hospitais, clinicas, UBS para
validagdo e expanséo;

Interesse crescente por solugdes que otimizem Questdes legais e de seguranga da informagsio
tempo e reduzam erros médicos; envolvendo dados pessoais;

Expansdo para sistemas de Bl (Business Dependéncia de contratos pablicos ou processos
Intelligence) com dados hospitalares; licitatérios.




10.6. DIARIO DE BORDO

75 - Pé4gina 1 Diério de bordo

Fonte: Autores (2025)
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76 - Péagina 2 Diario de bordo

Fonte: Autores (2025)
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77 - Pé4gina 3 Diério de bordo

Fonte: Autores (2025)
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78 - Pé4gina 4 Diério de bordo

Fonte: Autores (2025)
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79 - Pé4gina 5 Diério de bordo

Fonte: Autores (2025)
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80 - Pagina 6 Diério de bordo

Fonte: Autores (2025)
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