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DESENVOLVIMENTO E AVALIACAO DA
USABILIDADE E ACEITABILIDADE DO
APLICATIVO SIMPLIC — SIMPLIFICANDO
A INSUFICIENCIA CARDIACA

RESUMO

A insuficiéncia cardfaca (IC) é uma doenga com elevada prevaléncia, e
morbi-mortalidade, levando a muitas internac¢des devidos a sua descom-
pensacdo. Devido a necessidade de melhorar o manejo da IC, foi criado
um aplicativo acessivel e de uso prético para médicos, contendo informa-
¢oes e dados cientificos sobre o tema, segundo as diretrizes brasileiras
vigentes. Objetivos: Desenvolver e avaliar a usabilidade e aceitabilidade de
um aplicativo para manejo terapéutico da IC, SIMPLIC — Simplificando
a Insuficiéncia Cardiaca. Métodos: Desenvolveu-se um aplicativo nas pla-
taformas i0Os® e Android®, contendo manejo diagndstico e terapéutico
da IC. Para avaliar a usabilidade e a aceitabilidade, este foi utilizado por
cinco grupos de profissionais da satde, totalizando sessenta profissionais.
Foram utilizados os instrumentos System Usability Score (SUS) e do Tech-
nology Acceptance Model (‘TAM). Foi realizada analise estatistica descritiva
e de teste de hipéteses com o software SPSS v23, IBM. Resultados: Foi
desenvolvido o aplicativo SIMPLIC, baseado na Diretriz Brasileira de IC
Aguda e Cronica, de 2018, e atualizagdo de 2021, com informagdes sobre
defini¢do, manejo diagnéstico e terapéutico. A avaliagdo da usabilidade e
aceitabilidade do aplicativo demonstraram resultados muito satistatérios
(SUS =x = 75,2, (IC 95% 74,2 — 76,2), TAM x = 90,6, (IC 95% 88,9 —
92,2)), sem diferengas estatisticas em relagdo aos cinco grupos de profis-
sionais que testaram o programa. Conclusdes: O aplicativo SIMPLIC ofe-
rece acesso a informagdes sobre o manejo diagndstico e terapéutico da IC
e mostrou excelente usabilidade e aceitabilidade, o que sugere o potencial
beneficio do seu uso nos diversos servigos de satde.

Palavras-chave: Aplicativo em satde; insuficiéncia cardfaca; aplicativo
para celular; satde digital.

1 INTRODUCAO

A Insuficiéncia Cardfaca (IC) é uma doenga com elevada preva-
léncia, incidéncia e morbi-mortalidade na maioria dos paises. Calcula-
-se que aconte¢cam em torno de um milhdo de hospitaliza¢oes por 1C
nos Estados Unidos em cada ano e que pelo menos 83% dos pacientes
serdo internados, pelo menos uma vez, em suas vidas (DUNLAY, S. M.
et al., 2009). No Brasil, no ano de 2016, as admissdes hospitalares por
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IC representaram aproximada-
mente 4% do total de internagdes
e 31% das internagdes por causas
circulatérias (HAYNES, S. C. et
al., 2018).

A maioria dos aplicativos
em saude que envolvem o tema
da IC existentes na atualidade
sdo em lingua inglesa e tem como
objetivo principal auxiliar os pa-
cientes a gerenciar seus dados de
saide (CESTARI, V. R. I et al,
2021). Devido a necessidade na
melhora do manejo diagnéstico
e terapéutico da IC, foi pensado
na criagdo de um aplicativo para
médicos ndo cardiologistas, con-
tendo informagoes e dados cien-
tificos atualizados sobre o tema,
segundo as diretrizes brasileiras
vigentes, acessivel e prético para
utilizagdo nos diversos servigos
de satde.

2 METODOS

O aplicativo SIMPLIC
— Simplificando a insuficiéncia
cardfaca foi desenvolvido nas
platatormas Android® e 108®. Foi
disponibilizado para ser utilizado
por cinco grupos: cardiologistas
com mais de cinco anos de expe-
riéncia; cardiologistas com me-
nos de cinco anos de experiéncia;
residentes em cardiologia; mé-
dicos generalistas; internos de
medicina rodiziando em cardio-
logia, com doze pessoas em cada
grupo. Portanto, sessenta pro-
fissionais utilizaram o aplicativo
durante uma semana, em sua pra-
tica clinica, e, ap6s este periodo,
preencheram os questionarios de
usabilidade SUS (System Usabili-

ty Score) e TAM (Technology Ac-
ceptance Model). Todos os partici-
pantes concordaram e assinaram
o termo de consentimento livre e
esclarecido (TCLE). Estes parti-
cipantes foram selecionados por
meio de amostragem de conve-
niéncia.

O SUS é um questiondrio
com dez itens com cinco opgdes
de respostas dispostos em for-
ma de escala tipo Likert carac-
terizando-se como um modelo
de facil aplicagdo para averigua-
¢do da usabilidade de sistemas.
O TAM permite a quantificagdo
do grau de aceitabilidade pelos
usudrios de uma determinada
aplicagdo. Esse modelo consiste
em um questionario com quatro
itens com cinco opgdes de respos-
tas dispostos em forma de escala
tipo Likert. Para calculo do SUS
das respostas redigidas positiva-
mente (fmpares) foi subtrafdo 1
da pontuagdo e para as respostas
redigidas negativamente (pares)
foi subtraido 5 da resposta, para
soma dos escores resultantes e
multiplicagdo por 2,5 para obter
a pontuagdo final, que pode ir
de 0 a 100 (SAURO et al., 2012).
Para o TAM foi realizado a soma
das quatro respostas multiplica-
dos por 5 para obter a pontua-
¢do final, que pode ir de 0 a 100
(COSTA FILHO et al., 2007).

Foram calculadas as fre-
quéncias absoluta e percentual
de cada escore SUS e TAM e dos
dados clinicos, bem como média
e desvio-padrio de cada escore e
do escore global dos questioné-
rios, além dos intervalos de con-
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fianga. Os questionarios foram
categorizados em alta e baixa
aceitabilidade/usabilidade e as-
sociados com as demais catego-
rias por meio dos testes exato de
Fisher ou qui-quadrado de Pear-
son. Todas as anélises foram rea-
lizadas no software SPSS v23.0
para Windows adotando uma
confianga de 95%. Além destas,
também foram coletados dados
sociodemogriéficos dos partici-
pantes através de autorrelato.

Este projeto obteve apro-
vagdo conforme parecer nimero
4.668.130 do Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universita-
rio Christus - Unichristus.

3 RESULTADOS

No aplicativo, é disponibi-
lizado um menu com vérias op-
¢oes de abordagens acerca da IC
de acordo com a ultima diretriz
brasileira de insuficiéncia cardia-
ca atualizada em 2021. (figura 1).

O aplicativo engloba uma
completa relagdo das etiologias
de cardiomiopatias, bem como os
exames auxiliares no diagnéstico
(tigura 2).

A avalia¢do funcional e as
modalidades de tratamento tam-
bém sdo contempladas no SIM-
PLIC (figura 3).

Ap6s o desenvolvimento
do aplicativo, foram aplicados os
questiondrios de usabilidade e
aceitabilidade de dispositivos. No
SUS, foi obtida uma pontuagio
média de 75,29 pontos. Todos
participantes do estudo relata-
ram que gostariam de usar o apli-
cativo frequentemente (afirmagéo
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» FIGURA 1. Aplicativo SIMPLIC. 1A:
Menu inicial. 1B: Defini¢do. 1C: Sintomas.
1D: Ecocardiograma. 1E: Fluxograma do

diagnéstico. 1F: Etiologias.

© SIMPLIC © SIMPLIC
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Nivel de Evidéncia: C

SUS1), metade respondeu “con-
cordo totalmente” e a outra me-
tade “concordo”. Nenhum achou
que havia muita inconsisténcia
no aplicativo (afirmagdo SUS6)
ou que o aplicativo foi complica-
do de se usar (afirmagdo SUSS).
A grande maioria, 97,7%, se sen-
tiu muito confiante em utilizar o
aplicativo (afirmagdo SUS9).

No TAM, a pontuagio
média foi de 90,67 pontos. To-
dos responderam que o aplica-
tivo SIMPLIC parece ser uma
tecnologia ttil para avaliar a IC
(afirmagdo TAMT1) e que acredi-
tam que a padronizagdo através
de um passo-a-passo proposto
pelo aplicativo pode auxiliar na
identificacio e encaminhamento
de pacientes com IC (afirmagéo
TAM2). A maioria, cerca de 98%,

» FIGURA 2. Aplicativo SIMPLIC.

2A: Cardiomiopatias. 2B: Exames. 2C:
Eletrocardiograma com sobrecarga
ventricular esquerda. 2D: Eletrocardiograma
com sobrecarga atrial esquerda. 2E:
Ressonancia magnética cardiaca. 2F: Escores

progndésticos.
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» FIGURA 3. Aplicativo SIMPLIC. 3A:
Avaliagdo funcional da insuficiéncia cardfaca.
3B: Modalidades de tratamento. 3C:
Tratamento farmacolégico. 8D: Diuréticos.

3E: Terapia de ressincronizagio cardfaca.
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usaria o aplicativo na sua rotina
de visitas clinicas e/ou consultas
médicas (afirmagdo TAM4).

Analisando as varidveis
epidemiolégicas juntamente com
o resultado da pontuagdo de cada
profissional nos escores de usa-
bilidade e aceitabilidade, fo1 vis-
to que 73,3% dos profissionais
obtiveram uma pontuagdo acima
de 80 pontos e 85% dos profissio-
nais apresentaram pontuagdo aci-
ma de 80 pontos respectivamente
nos questiondrios SUS e TAM,
caracterizando, assim, elevada
usabilidade e aceitabilidade do
aplicativo SIMPLIC.

Apbs serem realizadas as
associagdes das varidveis epide-
miol6gicas com a pontuagdo no
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Diuréticos de Alga e
friaziicos

© SIMPLIC

Terapia de Ressincronizagio
taca

SUS e no TAM, o valor obtido de
p ndo apresentou significancia es-
tatfstica (p > 0,05), demostrando
que independente das varidveis
relacionadas aos profissionais de
satde, como sexo, idade, tempo
de formagio/especialidade nio
houve diferenga no resultado das
pontuagdes dos questionarios de
usabilidade e aceitabilidade (tabe-
la1).

4 DISCUSSAO
A OMS (2016)
e-health em geral como “o uso

define

de informagdes e tecnologias de
comunicagdo para a saide” (RO-
CHA, T. A, et al, 2016). O con-
ceito de um aplicativo ou “app”
¢ bem recente e relacionado ao
desenvolvimento de tecnologias,
¢ definido como um software que
pode ter o download realizado em
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Tabela 1: Associagdo das varidveis epidemiolégicas com a pontuacdo no SUS e TAM

SUS TAM

Até 80 >80 p-Valor Até 80 >80 p-Valor
Total 16 (26,7%) | 44 ('73,3%) - 9 (15,0%) |51 (85,0%) |-
Sexo
Feminino 7 (43,8%) 24 (54,5%) 0,459 2 (22,2%) |29 (56,9%) |0,076
Masculino 9 (56,3%) 20 (45,5%) 7(77,8%) |22 (43,1%)
Idade
Até 30 5 (31,3%) 24 (54,5%) 0,148 4 (44,4%) | 25 (49,0%) | 1,000
>30 11 (68,8%) |20 (45,5%) 5 (55,6%) |26 (51,0%)
Tempo formado/especialidade
Académico de medicina 1(6,3%) 11 (25,0%) 0,331 1(11,1%) | 11(21,6%) |0,767
Médico generalista 4 (25,0%) 8 (18,2%) 2 (22,2%) |10 (19,6%)
Residente de cardiologia 4 (25,0%) 8 (18,2%) 1(11,1%) |11 (21,6%)
Cardiologista < 5 anos 2 (12,5%) 10 (22,7%) 3 (83,3%) |9 (17,6%)
Cardiologista > 5 anos 5 (31,8%) 7 (15,9%) 2 (22,2%) |10 (19,6%)
TAM
Até 80 2 (12,5%) 7(15,9%) 1,000 - - -
>80 14(87,5%) | 87 (84,1%) - -

*p<0,05, teste exato de Fisher ou qui-quadrado de Pearson (n, %).

smartphones, tablets e e-readers
para fornecer solugdes para um
problema individual ou para sa-
tistazer um nicho especifico.

Os  smartphones mostram
um potencial transformador para
o cuidado em satde, por facilitar
0 acesso aos pacientes e profissio-
nais, colocando o poder da comu-
nicagio e conectividade a dispo-
si¢do dos interessados. Na tltima
década, a noc¢do do e-health vem
aumentando, principalmente de-
vido a promogido em saude a dis-
tidncia, maior disseminacgio dos
smarthphones com acesso quase
ilimitado a internet e informacdes
médicas disponiveis em diversas
plataformas, o que contribui para
uma melhor autogestido e auto-
cuidado dos pacientes e muitas
vezes melhor comunica¢io com

o servigo de saide (FIORDELI,
M, et al., 2013).

Estudos apontam que os
aplicativos, juntamente com as
informagdes disponibilizadas
e geradas, estdo otimizando os
resultados e reduzindo os ris-
cos dos pacientes, sendo, entdo,
determinantes para promogio
em satde (HABIB, M. A, et al,
2014). Espera-se desta forma que
o uso do SIMPLIC possa melho-
rar os resultados em satde.

As diretrizes devem ser a
base para obter uma melhor qua-
lidade e a segurancga dos servigos
em satde (ROHDE, L. E. P, et al,
2018). Neste contexto, o aplicati-
vo SIMPLIC veio para unir as
informacgdes atualizadas das di-
retrizes sobre IC a tecnologia em
saude, com foco nos profissionais

Revista Interagir - Ano XIX - v. 19 n. 126 Edicao Suplementar, p. 149-153, abr,/maio/jun. 2024

médicos, favorecendo e otimizan-
do tomadas de decisdes mais pra-
ticas, rapidas e uniformes. Essa
ferramenta foi avaliada quanto a
sua usabilidade e aceitabilidade
de acordo com os questionarios
validados SUS e TAM, respec-
tivamente, e obteve excelentes
resultados, com pontuagdo acima
de 80 pontos em ambos os esco-
res. Estes resultados satisfatérios
foram obtidos em todos os cinco
grupos de diferentes categorias
dos profissionais de satde, sem
diferenca estatisticamente signi-
ficativa em grupos, mostrando
seu 6timo desempenho indepen-
dente destas variaveis.

Este estudo apresentou
algumas limitagdes pois foi utili-
zado amostragem por convenién-
cia e os participantes fizeram uso
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do aplicativo na prética clinica
por apenas uma semana, sendo
ideal que o utilizassem por um
periodo mais prolongado.

5 CONCLUSOES

Conclui-se que o aplicativo
desenvolvido SIMPLIC — Sim-
plificando a insuficiéncia car-
dfaca, apresentou um bom nivel
de aceitabilidade, bem como de
usabilidade, o que sugere que foi
considerado 1t em rela¢do ao
manejo da IC pelos profissionais
de variados graus de especializa-
¢do onde foi utilizado. Futuros
estudos que avaliem o impacto
do seu uso na prética clinica sdo
sugeridos.
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