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Nota Prévia

A presente dissertacdo foi desenvolvida no &mbito do projeto Help2Care que consiste em

dois modulos aplicacionais: uma aplicagdo web de backoffice e uma aplicagdo mdvel. Tendo

em conta que a aplicacdo web de backoffice sera abordada na presente dissertacao, o outro

modulo aplicacional relativo a aplicagdo mével sera abordado na dissertacéo elaborada pelo

estudante Jodo Eduardo Ferreira Caroco. Como tal, existem aspetos comuns em ambas as

dissertagdes, uma vez que as duas pertencem ao ambito do projeto Help2Care.

Este trabalho foi apoiado pela Fundacdo para a Ciéncia e Tecnologia FCT - Portugal, no

ambito do projeto Help2CARE: Help2care - Suporte no Autocuidado de Usuarios e
Cuidadores (POCI-01-0145-FEDER-23762), do qual foram obtidos os seguintes resultados:

Uma aplicacdo web de acesso publico;

Uma aplicagéo web de backoffice;

Um Web Service;

Uma aplicacdo mdvel;

Um artigo cientifico publicado com o titulo: Help2Care — Towards a digital
platform to help to care for dependent persons and caregivers;

Um artigo cientifico publicado com o titulo: Challenges on the usability of
digital platforms for informal caregivers and health professionals: the case study
of Help2Care;

Um artigo de revista submetido para o journal Informatics for Health and Social
Care com o titulo: Evaluation of e-Health platform for caregivers and health

professional: the case study of Help2Care.






Originalidade e Direitos de Autor

A presente dissertacdo € original, elaborada unicamente para este fim, tendo sido
devidamente citados todos os autores cujos estudos e publica¢bes contribuiram para a
elaborar.

Reproducdes parciais deste documento serdo autorizadas na condicdo de que seja
mencionado o Autor e feita referéncia ao ciclo de estudos no &mbito do qual a mesma foi
realizada, a saber, Curso de Mestrado em Engenharia Informéatica — Computagcdo Mdovel, no
ano letivo 2018/2019, da Escola Superior de Tecnologia e Gestao do Instituto Politécnico de
Leiria, Portugal, e, bem assim, a data das provas publicas que visaram a avaliacdo destes
trabalhos.
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Resumo

Atualmente, a elevada taxa de readmissdes de utentes dependentes no autocuidado é uma
situacdo do dia-a-dia nas institui¢des de saide nacionais e, como tal, existe a necessidade de
efetuar algo para contrariar esta realidade provocada pela dificuldade em capacitar os
cuidadores informais. Neste momento, a capacitacdo de cuidadores informais e utentes em
autocuidado ¢ realizada pelos profissionais de salde, através de sessdes orais que ocorrem
principalmente antes do momento da alta hospitalar, o que provoca uma limitada retencao
de conhecimento e préaticas por parte desses. Assim sendo, surgiu a oportunidade de
desenvolver um projeto para tentar colmatar esta lacuna existente no Sistema Nacional de
Salde, tendo em consideracdo que projetos similares atualmente no mercado ndo se
encontram disponibilizados em portugués, nem estdo adequados as necessidades especificas
da realidade portuguesa.

Como tal, o principal objetivo do projeto Help2Care passa por procurar reduzir a taxa de
readmissGes de utentes dependentes no autocuidado verificada nas instituicbes de salde
nacionais, através de uma plataforma digital que permite auxiliar os profissionais de saude
no processo de capacitacdo dos cuidadores informais, sendo esta composta por uma
aplicacdo web de backoffice e uma aplicacdo mével. No &mbito da presente dissertagéo, foi,
entdo, desenvolvida a aplicacdo web através da qual os profissionais de salde podem gerir
os cuidadores sob a sua responsabilidade, disponibilizando os materiais de capacitacao
correspondentes as necessidades dos utentes que se encontram a ser cuidados por esses
mesmos cuidadores, que podem ser acedidos através da aplicacdo moével. Como tal, a
plataforma web foi testada por profissionais de satde, com o objetivo de aferir o nivel de
usabilidade da mesma e corrigir eventuais erros ou oportunidades de melhoria assinaladas.
Apdbs um processo sistematico e intenso de melhoria foi possivel conseguir um resultado

final considerado muito satisfatdrio pelos profissionais de saude.

Palavras-chave: Plataforma Digital, Aplicacdo Web, Capacitagdo, E-health, Saude e

Bem-estar, Tecnologias para a Qualidade de Vida
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Abstract

Currently, the high rate of readmissions of dependent patients in self-care is a serious issue
for national health institutions and, therefore, there is a need for solutions to counter this
reality caused by the difficulty in training informal caregivers. At this moment, the training
of informal caregivers and in self-care patients is performed by health professionals through
oral sessions that occur mainly before the moment of hospital discharge, which causes a
limited knowledge and practices retention rate by these. Thus, the opportunity arose to
develop a project to try to fill this gap in the National Health System, considering that similar
projects currently on the market are not available in Portuguese, nor are they adequate to the

specific needs of the Portuguese reality.

As such, the main objective of the Help2Care project is to reduce the rate of readmissions of
dependent patients on self-care verified in national health institutions, using a digital
platform, consisting of a backoffice web application and a mobile application, that helps
health professionals in the process of training informal caregivers. As part of the project, the
team developed a web application which health professionals can manage the caregivers
under their responsibility, providing the training materials corresponding to the patients’
needs who are being cared by these caregivers, which can be accessed on the mobile
application. As such, the web platform was tested by health professionals, in order to assess
its level of usability, to correct any errors and to detect improvement opportunities. After a
systematic and intensive process of improvement it was possible to achieve a final result

considered very satisfactory by health professionals.

Keywords: Digital Platform, Web App, Learning, E-health, Health and Well-Being,
Technologies for Quality of Life
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1. Introducao

Atualmente, o envelhecimento da populacdo é um facto demogréfico e social inegavel que
ocorre principalmente nas sociedades desenvolvidas. Este aumento da longevidade dos
individuos deve-se principalmente aos avancos médicos e tecnoldgicos, que permitiram
melhorar consideravelmente os cuidados de salde providenciados aos utentes nas

instituicdes de saude (Goncalves, 2014).

Prevé-se que em 2050, a populacdo idosa ird atingir os 2.000 milhdes de pessoas a nivel
mundial (Kanso, 2013). Da mesma forma, Portugal, tal como qualquer outro pais
desenvolvido, ndo foge a regra, tendo-se observado um aumento consideravel do nimero de
idosos na sua populacdo. Em 2011, cerca de 19% da sua populagéo pertenciam a faixa etaria

com 65 anos ou mais (Gongalves, 2014).

Mais se acrescenta que, envelhecer faz parte do processo natural do ser humano, no qual
surgem muitas vezes doengas cronicas e incapacitantes, condicBes pds-operatorias,
condigdes neuroldgicas, entre outras. Assim, surge a necessidade de recorrer a institui¢des
que efetuam prestacdo de cuidados de salde e a pessoas que auxiliam na realizacdo das
Atividades da Vida Diaria (AVDSs) por partes de individuos dependentes (Goncalves, 2014).

Por conseguinte, existem varios tipos de instituicdes, que perante a dependéncia apresentada
por individuos, podem prestar cuidados. Entre elas, estdo os cuidados de satde formais, com
profissionais qualificados que prestam apoio ao domicilio, os lares que possuem alojamento
temporario ou permanente com elevados custos e 0s hospitais, que se encontram sempre com
elevadas taxas de utilizacdo e a maioria deles ndo possui unidades geriatricas (Goncalves,
2014).

Tendo em conta o relatorio da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados
(RNCCI), 199962 individuos representam a populagdo com mais de 65 anos.
Maioritariamente, os motivos de referenciacdo destes individuos sdo a dependéncia nas
atividades de vida diaria (AVDSs) e apoio no tratamento de feridas de Ulceras de pressao
(Administragdo Central do Sistema de Saude, 2016).
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Para além disso, em situacdes de alta apds o internamento, 75% dos utentes foram enviados
para o seu domicilio e em 72% dos casos houve necessidade de suporte posterior no que diz
respeito a alimentacdo, higiene e medicacdo. Nas situacbes pds-alta, verifica-se a
importancia do apoio domiciliario prestado por familiares ou de amigos préximos, ajudando
a responder as necessidades dos individuos com dificuldades nas suas atividades de vida
diaria (Administragdo Central do Sistema de Saude, 2016).

No entanto, existem também os cuidados informais prestados por familiares, vizinhos ou
amigos, que permitem aos individuos dependentes continuar no seu seio familiar, tendo as

suas AVDs satisfeitas.

1.1. Descrig¢ao do problema

Em primeiro lugar, é fundamental referir que os cuidadores informais ndo sdo profissionais
de salde, e como tal, precisam de treino e informacdo para realizar as suas tarefas de forma
correta. Apos ser atribuido um grau de dependéncia no autocuidado ao utente por um
profissional de salde, esse utente ou o seu cuidador irdo receber orientacdo por parte do
profissional de salde, tendo como objetivo realizar as tarefas de cuidado corretamente
aquando do regresso a casa. A tematica da preparacdo do regresso a casa é descrita como um
processo continuo e gradual que deve ser iniciado aquando a admissdo da pessoa dependente
até a sua integracdo no contexto familiar e, como tal, deve ser rigoroso e com o envolvimento
da equipa multidisciplinar (Rebelo, 2012). Para que o regresso a casa decorra de forma
eficaz, existe a necessidade de capacitar as pessoas dependentes para o autocuidado assim
como o cuidador informal para o apoiar no autocuidado. Por razdes varias, nem sempre se
tem tido em consideracdo que o individuo e familia necessitam de maior capacitagdo para

responderem de forma eficaz aos desafios do autocuidado.

O cuidador informal € a pessoa que habita ou se desloca a residéncia de um individuo
dependente sob a sua responsabilidade, fornecendo algum tipo de ajuda continua, nédo
remunerada relativamente as AVDs desse individuo (Roth, Fredman, & Haley, 2015). Como
ja referido anteriormente, a informacdo transmitida aos cuidadores informais até ao
momento da alta ndo é, muitas vezes, suficientemente assimilada, levando a que os cuidados
prestados por estes na residéncia dos seus utentes possam nédo ser realizados de maneira
adequada. Como tal, os cuidadores informais véem-se motivados em procurar informagdes

online para além das fornecidas pelos profissionais de saude por duas razdes principais: 1)
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curiosidade para saber mais sobre as necessidades dos seus utentes e como efetuar os seus
tratamentos; e 2) insatisfacdo com o desempenho do profissional de satude no processo de

diagnostico e/ou alta dos seus utentes (Li, Orrange, Kravitz, & Bell, 2014).

Um dos problemas inerentes a este processo é o facto de que os cuidadores informais estao
cada vez mais sujeitos a fatores de elevado stress e a cargas de trabalho que resultam das
alteracOes a sua rotina diéria que necessitam de efetuar a sua vida pessoal, de forma a alocar
0 tempo necessério para efetuar os cuidados corretos aos seus utentes. Desta forma, é
possivel afirmar que o bem-estar dos cuidadores informais estd diretamente relacionado a
sua sobrecarga de trabalho, alto nimero de horas de cuidado informal prestado e
comportamento problematico por parte dos seus utentes (Verbakel, Metzelthin, & Kempen,
2016).

Sendo que os cuidadores informais ndo tém os materiais e/ou conhecimentos necessarios
para realizar os procedimentos necessarios aos seus utentes, essa falta de formacéo leva-os
a ndo prestar todos os cuidados da melhor forma, podendo originar uma ida ao servico de
urgéncia por situacdes ndo urgentes passiveis de serem resolvidas pelos proprios cuidadores
informais (Maio, 2018).

Vérios sdo os fatores responsaveis pela readmissdo de doentes, nomeadamente: fatores
relacionados com o utente, com as instituicdes de salde, com o sistema de saude, a
comunidade, o ambiente social envolvente e complicaces decorrentes da doenca (Rennke
& Ranji, 2015), como a nao preparacdo para a alta (11,8%), as dificuldades para realizar as
AVDs (10,6%), a existéncia de problemas relacionados com a gestdo e acesso a
medicamentos (5,0%) e a falta de apoio social (4,7%) (Kangovi, et al., 2012). Num estudo
realizado em Portugal, foi verificado que as readmissdes estdo associadas a dificuldades
economicas, servico doméstico e satisfacdo das necessidades humanas baésicas,
nomeadamente nas areas da higiene e conforto, mobilidade e equilibrio, obstrucdo de sondas,
desnutricdo e desidratagdo, comunicacdo, gestdo de sintomas e da medicacdo, sendo a falta
de informacdo mencionada por 25.2% dos cuidadores dos doentes readmitidos (Marques,
2011).

Para além disso, os fatores de stress sentidos pelos cuidadores informais provocados pela
falta de conhecimento ou de informagéo para desempenhar as suas tarefas de cuidado, as
dificuldades em adaptar as exigéncias do cuidar aos recursos disponiveis e a sobrecarga de

trabalho podem conduzir a situacbes de fadiga e exaustdo, levando a que estes
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institucionalizem os utentes que se encontram sob os seus cuidados, aumentando o0 nimero
de readmissdes nas instituicdes de saude. Tal como ja mencionado anteriormente, este tipo
de problemas que afetam mais o estado mental do cuidador informal podem fazer com que
este tenha, muitas vezes, de reorganizar toda a sua vida, de forma a responder as necessidades
dos individuos sob o seu encargo com dificuldades na realizacdo das suas AVDs (Gomes, et
al., 2018).

Tendo em conta 0 exposto acima, a solugdo proposta para apoiar cuidadores e pessoas
dependentes no autocuidado que ira possibilitar a reducdo do nimero de readmissdes de
utentes dependentes no autocuidado, consiste numa plataforma digital que permite o
armazenamento de materiais de capacitacdo desenvolvidos e aprovados pela equipa de
investigagdo da ESSLei, que funcionam como um catilogo para mais tarde serem
disponibilizados aos cuidadores informais, tendo por base a avaliacdo das necessidades dos
utentes. Deste modo, 0 objetivo a mais curto prazo passa por disponibilizar os materiais de
capacitacdo selecionados, de forma a que os cuidadores informais s tenham acesso aos
materiais de que realmente necessitam para satisfazer as necessidades de cuidados dos seus

utentes.

1.2. Proposta de solucéo

Tendo em conta o problema descrito anteriormente, a solugcdo proposta consiste no
desenvolvimento da plataforma digital Help2Care, que se encontra dividida em duas
aplicacdes de software: uma aplicacdo web de backoffice, utilizada pelos administradores da
plataforma e profissionais de salde, e uma aplicacdo movel, utilizada pelos cuidadores
informais. A plataforma Help2Care tera como principal objetivo apoiar cuidadores e pessoas
dependentes no autocuidado possibilitando a reducdo do nimero de readmissdes de utentes
dependentes no autocuidado e, por conseguinte, a reducdo de despesas relacionadas com
essas readmissdes e 0 aumento da qualidade de vida dos utentes. Esta solucdo pertence a um
projeto realizado em parceria com os Instituto Politécnico de Leiria (IPL), Centro Hospitalar
de Leiria, Instituto Politécnico de Castelo Branco e Instituto Politécnico de Santarém, sendo

financiado pela Fundagéo para a Ciéncia e Tecnologia (FCT).

Como foi mencionado anteriormente, cuidadores informais ndo sdo profissionais de saude,
na medida em que os cuidadores serdo instruidos pelos profissionais de saude antes de

poderem desempenhar as tarefas necessarias para satisfazer as necessidades de cuidado dos
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utentes dependentes no autocuidado. Mas, como o treino e a transmissao de informacéo dos
profissionais de saude para os cuidadores informais podera nao ser suficiente para que estes
obtenham total compreensdo das tarefas que necessitam realizar, a plataforma digital
Help2Care surge neste contexto para auxiliar e tornar mais eficiente esta comunicacgéo entre

profissional de saude e cuidador informal.

A aplicagdo web desta plataforma permite aos administradores gerir utilizadores
(administradores da plataforma e profissionais de saude), necessidades dos utentes
dependentes no autocuidado, materiais de capacitacdo, questdes que compdem 0s
questionarios, questionarios e noticias que poderdo ser consultadas na pagina publica. Por
outro lado, esta aplicacdo web também permite a profissionais de salde gerir cuidadores e
utentes, associar as necessidades pretendidas aos utentes dependentes, disponibilizar todos
0S materiais de capacitacdo necessarios aos cuidadores informais, tendo em conta as

necessidades dos seus utentes.

Relativamente a aplicacdo movel, esta ira permitir que os cuidadores informais consigam
observar todos os materiais de capacitacdo disponibilizados pelos profissionais de saude,
permitindo melhorar o processo de aprendizagem e assimilagdo da informacao por parte dos
cuidadores informais, resolvendo algumas davidas que poderdo surgir no momento de
utilizar algum dos procedimentos explicados nesses materiais de capacitacdo. Regularmente,
guando os cuidadores informais se encontram com davidas, acabam por procurar na Internet
mais informacdo relacionada com o assunto em questdo, 0 que pode provocar graves
consequéncias na salde dos utentes dependentes no autocuidado, visto que nem toda esta
informacdo ¢ validada e podera ndo ser adequada a satisfacdo das necessidades da pessoa
dependente. Como tal, todos os materiais de capacitacdo disponibilizados pelos profissionais
de salde através da aplicacdo web, para acesso através da aplicacdo movel pelos cuidadores
informais, sdo desenvolvidos por profissionais de satde e validados por estes em instituicoes
de salde, garantindo desta forma que se trata de informacdo verdadeira e adequada para
efetuar os procedimentos em questdo. De salientar ainda que os materiais de capacitagdo séo
igualmente avaliados pelos cuidadores informais a fim de garantir que 0S mesmos oS

conseguem utilizar e entender.

Com esta plataforma é ainda possivel aos profissionais de saude disponibilizar avaliagdes,
em formato de questionario, que serdo respondidos pelos cuidadores informais através da

aplicacdo mdvel, tendo como objetivos avaliar se a informacdo exposta nos materiais de
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capacitacao é percetivel, bem como avaliar o estado fisico e mental do cuidador informal e
0 grau de dependéncia no autocuidado dos seus utentes dependentes.

Para além disso, existe ainda a possibilidade de comunicacéo entre os profissionais de satde
e os cuidadores informais. Desta forma, os cuidadores poderdo questionar os profissionais
de satde sempre que pretenderem mais informacdes sobre algum procedimento ou queiram
esclarecer alguma duvida que tenha surgido, através do envio de mensagem pela aplicagdo
movel. Desta forma, é possivel mitigar fatores de stress e ansiedade que os cuidadores
informais poderdo sentir por ndo conseguir perceber o que estad exposto nos materiais de

capacitacdo, evitando também deslocacdes desnecessarias a institui¢des de saude.

Mais se acrescenta que, com a utilizacdo da aplicacdo movel irdo ser recolhidos dados de
forma a que os profissionais de salde possam observar estatisticas gerais da sua utilizacdo
por parte dos cuidadores informais. Através das estatisticas, os profissionais de satde terdo
a possibilidade de obter conclusdes relativamente ao qudo eficaz esta a ser utilizacdo da
aplicacdo movel e efetuar esclarecimentos ou pedidos de correcao no que toca aos materiais
de capacitacdo, mantendo-os atualizados e mais claros para os cuidadores informais

utilizarem.

A plataforma Help2Care é constituida por uma aplicacdo web e uma aplicacdo movel,
requerendo igualmente a integracdo entre as duas para funcionar corretamente. Nesta
dissertacdo sera apenas exposto e discutido a aplicacdo web, destinada aos administradores

da plataforma e profissionais de salde.

1.3. Estrutura da dissertacéao

A presente dissertacdo divide-se em sete capitulos que, em conjunto, expdem e detalham

todo o trabalho desenvolvido ao longo do projeto em questao.

No Capitulo 1 (Introducdo) e descrito o panorama do envelhecimento da populacao e o facto
de que esse envelhecimento traz consigo algumas complicacdes relativas a satde. Neste
capitulo, é apresentada uma descricdo do problema que levou a necessidade de
desenvolvimento da plataforma digital Help2Care, nomeadamente as debilidades que
existem nos processos de capacitacéo dos cuidadores informais por parte dos profissionais
de salde, que provocam elevadas taxas de readmissfes de utentes dependentes no

autocuidado. Para além disso, é apresentada a solucdo proposta para esse problema, que
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passa, entdo, pela criagdo de uma plataforma digital que visa disponibilizar materiais de
capacitacdo aos cuidadores informais, para que estes tenham acesso aos mesmos de uma

forma mais facilitada e continua.

No Capitulo 2 (Estado da arte) sdo analisadas varias aplicacdes semelhantes no contexto em
que se insere a plataforma digital Help2Care. Esta analise expdem as funcionalidades das
varias aplicacOes analisadas, comparando-as entre si, de forma a entender as solugdes que ja
estdo disponiveis no mercado e verificar quais as questdes diferenciadoras do projeto
Help2Care.

No Capitulo 3 (Metodologia) sdo especificadas as metodologias de investigacdo e de
implementacado utilizadas no desenvolvimento do projeto. Relativamente a metodologia de
implementacao, serdo ainda expostos os fatores considerados para a sua selecdo. Para além
disso, sdo descritas as varias etapas/iteracbes do projeto e apresentadas as ferramentas de
gestdo de projeto que foram utilizadas para orientar o trabalho ao longo das varias iteragdes.

No Capitulo 4 (Arquitetura e tecnologias utilizadas) sdo apresentadas as escolhas
arquiteturais que foram feitas na elaboracdo da plataforma digital, bem como as tecnologias

utilizadas no desenvolvimento da mesma.

No Capitulo 5 (Funcionalidades implementadas) séo descritas as principais funcionalidades
implementadas na componente da aplicacdo web de forma detalhada, e para quem estas sao

destinadas.

No Capitulo 6 (Validacdo e resultados obtidos) sdo descritas todas as validac@es efetuadas
no decorrer do projeto, bem como as especificacbes dos testes automatizados e uma

discussdo dos resultados obtidos com os testes no terreno.

No Capitulo 7 (Concluséo) é feita uma analise ao trabalho realizado tendo como base os
resultados obtidos, incluindo um balanco final do projeto, e sdo apresentadas possiveis

propostas de trabalho futuro que poderdo acrescentar valor a aplicagéo.
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2.Estado da arte

Conforme mencionado anteriormente, os cuidadores informais ndo sdo profissionais de
salde e, como tal ndo tém formacéo prévia para desempenhar os procedimentos necessarios
para tratar dos seus utentes dependentes no autocuidado (Roth, Fredman, & Haley, 2015).
Por isso, atualmente, existe a necessidade de sessdes de formacao entre os profissionais de
salde e os cuidadores informais suficientemente longas, permitindo a assimilagéo, por parte
dos cuidadores, da informagcdo transmitida, para além de serem fornecidos materiais de apoio
que possibilitem a sua consulta continua. Além disso, o avang¢o da tecnologia e a sua
associacdo ao setor da saude suporta ainda mais a implementacéo e utilizacao de plataformas
digitais e aplicacBGes que permitem estabelecer uma ligacéo constante entre os profissionais

de saude e os cuidadores informais.

2.1. As tecnologias na saude e a elevada taxa de readmissoes

Recentemente, 0s avan¢os nas tecnologias de informacédo e comunicacéo, juntamente com a
possibilidade de existir conetividade a Internet em qualquer lugar e a qualquer momento,
desempenham um papel fundamental nas novas solugdes relacionadas com assisténcia
médica. O conceito de salde eletronica (e-health) (eHealth, 2019) refere-se a uma variedade
de servicos de salde desenvolvidos com recurso a informatica que permitem superar
barreiras geogréficas, temporais e até mesmo organizacionais. Estas solu¢des abordam
problemas atuais nos servicos de salde, incluindo a necessidade de capacitar cuidadores
informais para conseguirem cuidar dos seus utentes dependentes no autocuidado e a
necessidade de aceder diretamente a servicos de satde independentemente do local e do

horério (Silva, Rodrigues, de la Torre Diez, Lopez-Coronado, & Saleem, 2015).

Normalmente os cuidadores informais serdo familiares de utentes dependentes no
autocuidado, prestando assisténcia relativamente as AVDs, incluindo cuidados pessoais
basicos, tratamentos, transportes, entre outros. Contudo, muitos destes cuidadores vivem em
residéncias diferentes dos seus utentes e tém responsabilidades para aléem da prestagdo de
assisténcia aos seus utentes, como o trabalho e a familia. Como tal, a utilizacdo das
tecnologias e servigos podem ajudar a facilitar a vida dos cuidadores informais, reduzindo a

carga e o stress relacionados com tarefas que estes realizam para ajudar 0s seus utentes
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dependentes no autocuidado (Lee, et al., 2017). De acordo com o estudo de Lee, et al. (2017),
em que foram estudados vérios cuidadores informais para averiguar as suas experiéncias
com as tecnologias e servi¢os, muitos destes cuidadores encontravam-se a utilizar algo que
os auxiliasse nas suas tarefas de assisténcia. Dentro dos cuidadores que utilizavam alguma
tecnologia ou servigco, em geral, consideravam-nas Uteis para tornar as tarefas de cuidado

mais faceis.

Tendo em conta que cuidadores informais ndo sdo profissionais de satde e, como tal ndo
tém as mesmas aptiddes, estes terdo de receber formacéo por parte desses profissionais de
salde para conseguirem realizar as tarefas na assisténcia aos utentes dependentes no
autocuidado (Maio, 2018). Numa primeira fase, os cuidadores informais ndo tém os
conhecimentos dos profissionais de saude. Geralmente existe uma comunicacgao curta, com
muita quantidade de informac&o que se pode revelar ineficaz, provocando efeitos negativos
na prestacdo de cuidados de saude eficientes e nos resultados da mesma, o que pode levar ao
aumento das taxas de readmissdo de utentes dependentes no autocuidado. Para além disso,
esses resultados poderdo levar a ocorréncias inesperadas de mortes, leses fisicas ou
psicoldgicas nos utentes, erros de medicacdo e aumento do tempo de permanéncia dos

utentes nas instituicdes hospitalares (Huynh, Basic, Gonzales, & Shanley, 2018).

Numa fase seguinte, os cuidadores informais tentam obter mais informacdes através da
Internet, de forma a esclarecerem algumas ddvidas. Este método podera ser util, mas caso
essa informacdo obtida ndo seja validada e enquadrada no quadro clinico do utente, também
ird provocar efeitos negativos na prestacdo de cuidados de satde eficientes, que levardo ao

aumento das taxas de readmissao de utentes dependentes no autocuidado.

2.2. Plataformas digitais identificadas e relacionadas com a

plataforma Help2Care

No contexto da saude e do auxilio aos cuidadores informais, ndo existem muitas plataformas
digitais que permitam a disponibilizacdo de materiais de capacitacdo e a comunicacao direta
entre cuidadores informais e profissionais de saude. Relativamente ao auxilio aos cuidadores
informais, existem algumas plataformas que podem ser utilizadas para este fim, apesar de
serem mais direcionadas para os utentes. Mas, no caso especifico de utentes dependentes no
autocuidado, estas plataformas poderiam ser utilizadas pelos seus cuidadores informais, de

forma a tirarem partido das funcionalidades que estas disponibilizam.
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Tendo em mente o ambito deste projeto, ndo foi possivel encontrar uma grande quantidade
de plataformas digitais que tenham um objetivo semelhante ao da plataforma Help2Care.
Assim sendo, foram selecionadas cinco plataformas digitais inseridas na area da saude, as
quais se poderdo aceder através de um browser com acesso a Internet. O processo de selegcdo
destas plataformas teve como base o facto de estas terem o objetivo de facilitar a
comunicacao e a partilha de informacéo entre profissionais de saude e cuidadores, bem como
o facto de essas mesmas plataformas disponibilizarem algumas das funcionalidades mais
importantes inseridas na plataforma Help2Care, mais concretamente a disponibilizacdo de
materiais de capacitacdo aos cuidadores e a comunicagdo entre profissionais de saude e
cuidadores através de mensagens. Para além disso, considerou-se também o facto de serem

aplicacdes que se encontram em funcionamento na atualidade.

Como tal, serdo apresentadas algumas plataformas semelhantes a plataforma Help2Care,
demonstrando as caracteristicas de algumas das solucdes ja disponiveis no mercado de forma

a efetuar uma comparacéo entre elas, construindo um panorama do estado da arte atual.

2.2.1. Vela

A plataforma Vela (Figura 1) é desenhada para atender & necessidade critica de colaboracéo
simples na coordenacdo de cuidados interdisciplinares, visto que possibilita a comunicacao
entre profissionais de saude, cuidadores informais e utentes, aumentando desta forma a
eficiéncia com que a informagdo é transmitida. Assim sendo, a plataforma Vela substitui a
dependéncia de equipas de cuidados de saide em chamadas telefénicas por uma abordagem
moderna, que é o0 envio de mensagens em grupos de conversacao, aumentando o alcance dos

profissionais de satde (Vela: Care Collaboration Platform, 2019).

Para além das conversagdes em grupo, a plataforma Vela permite partilhar o calendério e as
tarefas diarias que os utentes necessitam de efetuar, partilhar registos medicos, imagens,
audios e videos e servigos de aconselhamento nos cuidados de saude através de chamadas,
caso 0 envio de mensagens ndo seja suficiente. Com esta possibilidade de partilhar de
informacdo, esta plataforma fornece educacéo aos cuidadores informais tendo como base as
necessidades dos utentes, melhorando assim o rendimento nos processos de assisténcia que
estes necessitam de realizar. Desta forma, as intervencBes por parte dos profissionais de
salde acontecem mais cedo, evitando problemas futuros e melhorando os resultados e a
experiéncia de ambos os cuidadores informais e os utentes (Vela: Care Collaboration
Platform, 2019).
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Figura 1 - Aplicacao Vela
A plataforma Vela fornece mais algumas funcionalidades como: alertas em tempo real,
possibilidade de efetuar alteracdes ao plano de cuidados definido pelos profissionais de
salde, suporte e capacitacdo de cuidadores informais e utentes, lembretes de a¢fes que sdo
necessarias efetuar e resposta a questionarios clinicos e protocolos comprovados para utentes
com deméncia e outras condicBes cronicas. Por fim, esta plataforma digital ndo se encontra

disponivel ao publico em geral.

2.2.2. CareGeneral

A plataforma CareGeneral (Figura 2) é uma plataforma de comunicacdo e coordenagdo
voltada para o utente, fazendo parcerias com profissionais de salde para apoiar e educar 0s
utentes e seus cuidadores informais. Esta plataforma tem como principal objetivo educar e
capacitar os utentes e os seus cuidadores informais, fornecendo-lhes os materiais € 0 suporte
que necessitam para contribuir com sucesso para melhores resultados, levando a uma
reducdo nos custos e a melhores experiéncias por parte dos utentes (Care Coordination

Technology to Manage Home-based Care | CareGeneral, 2019).

A plataforma CareGeneral é altamente personalizavel, na medida em que é possivel escolher
o idioma (Inglés ou Espanhol) utilizada na plataforma, nas comunicagdes efetuadas e nos
materiais de educacéo disponibilizados, no canal preferencial de comunicacgéo, nos alertas e

nos lembretes utilizados na plataforma.
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Figura 2 - Plataforma CareGeneral

Como cada situacdo € Unica, a plataforma apoia circulos de cuidados personalizados,
assegurando que todos os participantes sabem o que fazer, quando e como, estando desta
forma preparados e sincronizados. Assim sendo, os profissionais de saude determinam as
necessidades, habilidades e preferéncias dos utentes e cuidadores informais através de
questionarios, de modo a comunicarem da melhor forma e a fornecerem os materiais de
educacao que se adequem as caracteristicas dos mesmos. Por fim, esta plataforma digital ndo

se encontra disponivel ao publico em geral.

2.2.3. ClinicianConnect e PatientConnect

A plataforma ClinicianConnect (Figura 3 — a)) € uma plataforma destinada a profissionais
de salde, permitindo efetuar comunicacdo com o0s seus utentes através de chamadas de voz
e chamadas de video com o auxilio da aplicagdo PatientConnect (Figura 3 — b)), utilizada
por esses utentes. Para além disso, os profissionais de saude recebem atualizagdes em tempo
real sobre eventuais alteragdes ao estado de saude dos seus utentes. Como tal, de forma a
tirar total partido da utilizacdo da plataforma ClinicianConnect, é necessario que o0s utentes
das instituicdes de saude que usufruem da plataforma utilizem a aplicacdo PatientConnect.
Esta aplicacdo fornece uma variedade de materiais de capacitagdo com o objetivo de auxiliar
0s utentes a gerir e tratar a sua condicdo de saude, permitindo estabelecer metas associadas
a um determinado plano de cuidados definido pelos profissionais de saude (Health Recovery
Solutions, 2019).
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Figura 3 - a) Plataforma ClinicianConnect; b) Aplicacdo PatientConnect

Tendo em conta o estudo de Kutzleb & Shea (2014), a utilizacdo desta plataforma digital
(plataforma ClinicianConnect e aplicacdo PatientConnect) demonstra que utentes inscritos
em programas de reabilitacdo cardiaca que utilizaram a aplicacdo através de um tablet
apresentaram uma taxa de readmisséo hospitalar de 8%, enquanto que os utentes que nao
utilizaram o tablet apresentaram uma percentagem de 28%. Para além disso, a percentagem

de adesdo a este programa foi de cerca de 84%.

Assim sendo, a aplicacdo PatientConnect € disponibilizada aos utentes num dispositivo
movel fornecido pela instituicdo de saude associada, em que 0s seus profissionais de salde
usufruem da plataforma ClinicianConnect para gerir a condicdo de salde desses utentes e
comunicar diretamente com estes. Desta forma, esta plataforma digital ndo se encontra

disponivel ao publico em geral.

2.2.4. Familyfirst

Aquando de um episddio de consulta, urgéncia ou mesmo internamento, os cuidadores
informais, que na maioria dos casos é alguém da familia dos utentes dependentes no
autocuidado, podem passar bastante tempo sem contacto ou com atualizac¢Ges insuficientes
por parte da equipa médica. Tendo em conta que, as instituicGes de saude e os profissionais
de saude estdo a ser encorajados a fornecer informacdes e a promover a comunicagdo com
0s utentes e os seus cuidadores informais, surge a aplicacdo Familyfirst (Figura 4) que tem
como objetivo atuar como intermediario entre os profissionais de salude e os cuidadores
informais, na medida em que esta permite que o profissional de salde possa entrar em

contacto com o cuidador informal com a frequéncia que pretender (Familyfirst, 2019).
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Figura 4 - Aplicacao Familyfirst

A aplicacdo Familyfirst permite adicionar utentes por parte dos membros do staff que se
encontram na rececdo das instituicdes aderentes, que funcionardo como administradores. Ao
adicionar um utente, este terd de ser associado ao profissional de salde que se encontra a
tratar do mesmo. Apds este processo, os profissionais de salde terdo acesso aos seus utentes
e poderdo iniciar conversa¢fes com os cuidadores informais do utente pretendido. Desta
forma, os profissionais de satde poderdo manter os cuidadores informais sempre atualizados
em relacdo a condicdo de saude dos seus utentes, libertando os cuidadores do imenso tempo
de espera nas salas de espera das instituicGes de salde. Relativamente aos cuidadores
informais, estes apenas poderdo observar as mensagens enviadas pelos profissionais de
salde para se manterem atualizados e ndo ocuparem o tempo dos profissionais de salde.
Como tal, esta plataforma apenas se encontra disponivel nas instituicdes aderentes e ndo ao
publico em geral (Familyfirst, 2019).

2.2.5. CarelLoop

A plataforma CareLoop (Figura 5) é uma plataforma que coloca o utente, 0s seus
profissionais de salde e os seus cuidadores informais em conversagéo, criando um unico
local para que estes comuniquem entre si. Os utentes irdo receber atualizacfes em tempo
real sobre os seus cuidados e poderdo convidar os seus cuidadores informais como proxies
de assisténcia médica para participarem na conversagdo com os profissionais de salde.
Apenas dois dos cuidadores informais que se encontram a atuar como proxies de assisténcia
médica poderdo participar nas conversa¢des com os profissionais de saude. Os restantes

apenas poderao ter acesso aos feeds das conversacOes, sendo possivel receber atualizagdes
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de outros cuidadores informais em nome do utente (Revolutionizing Patient Experience and

Care Coordination - CareLoop, 2019).
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Figura 5 - Plataforma CarelLoop

Desta forma, a plataforma CarelLoop € constituida pelas aplicacdes CareLoop (destinada aos
utentes e cuidadores informais) e CareLoop Provider (destinada aos profissionais de salde).
Ambas as aplicacBes contém as mesmas funcionalidades, mas apenas € possivel efetuar
conversacdes com os profissionais de saude, caso estes tenham efetuado a subscricdo a
aplicacdo CareLoop Provider. Como tal, esta plataforma encontra-se disponivel para o
publico em geral, mas necessita que os profissionais de salde subscrevam o servico para
utilizar a plataforma no total das suas capacidades (Revolutionizing Patient Experience and
Care Coordination - CareLoop, 2019).

Com a aplicacgéo CareLoop é possivel compartilhar facilmente atualizagdes ao vivo com seus
utentes, incluindo resultados de laboratorio, imagens de Raio X, atualizagdes de planos de
cuidados, informac6es sobre medicamentos e planeamento de alta/acompanhamento, através
do sistema de conversacao disponibilizado. Para além disso, é possivel anexar fotos e videos

as mensagens enviadas.

A comunicacdo é fundamental para garantir que os utentes sofram transi¢cdes seguras nos
seus cuidados. Uma comunicagdo ineficiente com os profissionais de saide pode originar
resultados negativos e possiveis readmissdes. Para evitar isso, a plataforma CareLoop
capacita os utentes com seus dados e automatiza o processo de acompanhamento, oferecendo
uma melhor experiéncia aos utentes, melhorando os resultados clinicos e reduzindo as

readmissoes.
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2.2.6. Andlise e comparacao das plataformas

As aplicacOes referidas acima foram selecionadas pelas suas diversas funcionalidades que
apresentam no contexto da tecnologia para a saude e semelhancas a plataforma Help2Care.
Embora todas as aplicacGes possam ser utilizadas para os profissionais de saude auxiliarem
os cuidadores informais na sua tarefa de cuidar, algumas delas (ClinicianConnect e
PatientConnect e CareLoop) estdo mais direcionadas a comunicagdo de informacéo
diretamente com o utente. Por este motivo, e considerando o &mbito do projeto Help2Care e
da presente dissertacdo, considera-se que as aplicacdes selecionadas sdo as que mais se
assemelham a plataforma Help2Care tendo em conta 0s seus objetivos principais e as suas
funcionalidades. E também importante referir que nenhuma das aplicacdes selecionadas é
de acesso livre, uma vez que as instituicdes necessitam de subscrever um determinado

servico, de forma a disponibiliza-lo aos seus utentes e cuidadores.

Observando as varias funcionalidades que caracterizam as aplicacOes referidas, é possivel
verificar que tém algumas caracteristicas em comum e outras que as diferenciam umas das
outras, como é possivel ver na Tabela 1. Por exemplo, é possivel observar que todas as
aplicacBes permitem a gestdo de utilizadores e a comunicagédo entre profissionais de saude,
cuidadores informais e utentes. Apesar da plataforma Familyfirst permitir a comunicacéo
acima descrita, esta ndo existe totalmente, pois apenas os profissionais de saide poderdo
enviar mensagens e 0s restantes intervenientes apenas poderdo ler essas mensagens, de forma
a obter informacdes sobre os utentes. Relativamente a funcionalidade que permite a
disponibilizacdo de materiais de capacitacdo tendo em conta as necessidades dos utentes,
apenas a plataforma Familyfirst ndo permite, fazendo desta a aplicacdo menos abrangente

no contexto da presente dissertacao.

Como podemos observar, embora nenhuma das aplicacfes selecionadas contenha todas as
funcionalidades mencionadas, existem duas aplicacdes que se destacam, nomeadamente as
aplicacdes Vela e CareGeneral. Estas incluem o maior nimero de funcionalidades e sdo as
mais abrangentes para o contexto em questdo, apresentando, uma maior relevancia para a
capacitacdo dos cuidadores informais. Nomeadamente, estas duas plataformas utilizam
questionarios para recolherem informacdes sobre 0s seus utentes, como preferéncias e estado

de salde fisica e psicoldgica.

Outro aspeto importante a referir € que nenhuma das aplicacdes selecionadas permite a

gestdo de materiais de capacitacdo, a utilizacdo das necessidades dos utentes como um
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repositério de materiais de capacitacdo nem apresentam estatisticas gerais da utilizacéo das
respetivas plataformas, funcionalidades estas que s&o de bastante importadncia em
plataformas inseridas neste contexto. Relativamente a plataforma Vela, esta ainda pode
desempenhar algum papel na gestdo de materiais de capacitacdo, na medida em que utiliza
uma terceira parte como um repositorio desses materiais, podendo desta forma indicar
algumas alteracOes que poderdo ser efetuadas. Para além disso, nenhuma das plataformas foi
desenvolvida para o contexto da capacitacdo dos cuidadores informais em Portugal, o que
sugere, a necessidade de uma plataforma digital concebida especificamente para as
instituicdes de salde nacionais. Segue-se a Tabela 1, onde é possivel observar uma
comparacao das diferentes funcionalidades em relacdo as aplicagdes em estudo.

Tabela 1 - Analise comparativa entre as plataformas relacionadas

. . linicianConn oL
Funcionalidades Vela CareGeneral c <?a Connect e Familyfirst = CareLoop
PatientConnect

Lembretes de

. Sim Sim Nao Nao Nao
medicamentos/consultas
Gestdo de utilizadores Sim Sim Sim Sim Sim
Gestdo de materiais de Nao ~
. e Nao Néao Nao Nao
capacitacao especificamente
Disponibilizacdo de
materiais de capacitacao Sim Sim Sim Nio Sim
tendo em conta as
necessidades dos utentes
Utilizacdo das
n i n
ecessidades dos utentes Nio NZo Nio Nio Nio

como um repositério de
materiais de capacitacdo

Estatisticas gerais da
utilizagéo da Né&o Né&o Né&o Né&o Né&o
plataforma/aplicacdo

Utilizacdo de
questionarios para
determinar informac&o
sobre o utente

Sim Sim Né&o Néo Néo

Comunicacéo entre o

rofissional de saltde e o . . . Nao .
P . . Sim Sim Sim Sim
cuidador informal ou totalmente

utente

Acesso ao publico em

Nao Néo Nao Néo Néo
geral
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Em suma, € possivel observar que existe alguma variedade de plataformas que podem ser
utilizadas no mesmo contexto que a plataforma Help2Care. Contudo, algumas delas falham
em incluir funcionalidades especificamente concebidas para facilitar/agilizar o trabalho dos
profissionais de saude ao utilizar a plataforma, monitorizar a utilizacdo da plataforma e gerir
0s seus préprios materiais de capacitacdo, 0 que suscita a necessidade de aplicacGes que
sejam mais especificas e que, principalmente, se destinem ao contexto da capacitacdo de

cuidadores informais em Portugal.

2.3. Desafios e oportunidades na area das plataformas digitais para

cuidadores informais

Tendo em conta o ambito da plataforma Help2Care e a sua especificidade para a area da
capacitacdo dos cuidadores informais, o principal desafio que se colocou foi a inexisténcia
de uma plataforma digital especificamente idealizada para ser implementada nos programas
existentes a nivel nacional. Apesar de existirem plataformas semelhantes com
funcionalidades bastante Uteis nesta area da saide, nenhuma delas foi desenvolvida tendo
em mente o contexto atual portugués, até porque algumas delas nem estdo disponiveis para
utilizacdo no pais. No entanto, com o recente reconhecimento do estatuto de cuidador
informal pela Assembleia da Republica, o Sistema Nacional de Saude (SNS) procura
resolver essa lacuna, surgindo assim a necessidade de implementar aplicacdes e plataformas
digitais que sejam especificas para programas de capacitacdo de cuidadores informais nas

instituicGes de salde nacionais (Assembleia da Republica, 2019).

Um outro desafio com bastante importancia refere-se a carga de trabalho adicional que os
profissionais de saude poderdo ter de acrescentar a ja elevada carga que tém atualmente.
Embora os profissionais de salde tenham elevadas cargas de trabalho e se encontrem
relutantes em relacdo a utilizacdo de plataforma digitais durante o seu horario de trabalho,
estas poderdo, no longo prazo, ajudar a aliviar essa elevada carga, na medida em que ao
acompanhar os seus cuidadores informais e utentes através dessas plataformas, estes
deixardo de se deslocar as institui¢ces de saide ao minimo problema que encontrem. Desta
forma, as taxas de readmissdes de utentes dependentes no autocuidado seriam menores e,
por conseguinte, 0s custos das instituicbes de saude associados com estas taxas tambem

seriam reduzidos, sendo este o principal objetivo do projeto.
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Por outro lado, os profissionais de salde podem também necessitar de um periodo de
adaptacéo e, possivelmente, alguma formacéo para desenvolverem processos de utilizagdo
da plataforma, de forma utiliza-la eficientemente para gerirem e ajudarem a capacitar 0s
cuidadores informais sob 0 seu encargo, uma vez que, por muito intuitivo que seja o sistema,
ndo é possivel ignorar o facto de que o método de trabalho utilizado durante largos anos e as
suas mentalidades terdo inevitavelmente de se modificar. Como tal, considerando o carater
intuitivo da plataforma digital Help2Care, € espectavel que no longo prazo, a carga de
trabalho dos profissionais de salde seja reduzida consideravelmente sem aumentar 0s custos

para as instituicGes de saude, o que também constitui um dos objetivos do projeto.

No que diz respeito aos desafios técnicos inerentes a plataforma Help2Care, surge em
primeiro plano a utilizagdo das necessidades dos utentes como um repositorio de materiais
de capacitacdo que, uma vez superado, permitird agilizar o processo de associacdo de
materiais aos cuidadores informais através da simples associacdo de uma necessidade a um
dos seus utentes, ficando automaticamente com acesso a todos os materiais relativos a
necessidade em questdo. Para além disso, surgiu o desafio de estabelecer um canal de
comunicagdo entre os profissionais de salde e os cuidadores geridos por estes que ndo
funcione como um chat em tempo real e, por conseguinte, ndo obrigue os profissionais de

salde a verificar constantemente se tém mensagens por responder.

Apdbs uma pesquisa do que ja existe no ambito deste projeto e do que ainda é necessario
implementar para cumprir o objetivo do projeto, foram identificados os seguintes desafios e
oportunidades na area das plataformas digitais para cuidadores informais:

e Gestdo de utilizadores, utentes, necessidades, materiais de capacitacdo, questdes,
questionarios;

e Disponibilizag&o de materiais de capacitagéo aos cuidadores informais, tendo em
conta as necessidades especificas dos seus utentes;

e Utilizacdo das necessidades dos utentes como um repositorio de materiais de
capacitacéo;

e Utilizacdo de questionarios para obter informacé&o sobre os cuidadores, 0s utentes
e 0s materiais de capacitagao;

e Apresentacdo de estatisticas gerais da utilizagdo da plataforma/aplicacéo;

e Comunicacao entre o profissional de saude e os cuidadores informais que se

encontra a gerir.
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3. Metodologia

Nesta seccédo sera exposta a metodologia de investigacdo aplicada no projeto Help2Care que
resulta na producéo da presente dissertacdo. Para além disso, também seré apresentada a
metodologia de desenvolvimento que os membros da equipa deste projeto utilizaram no
decorrer da implementacdo das aplicacbes de software que compdem a plataforma
Help2Care, indicando as ferramentas utilizadas para gerir e monitorizar o progresso do

projeto.

3.1.Metodologia de investigacao

No que concerne a metodologia de investigacdo (Figura 6), esta iniciou-se com a
identificacdo do tema de investigacdo por parte dos membros da equipa de investigacdo
“Help2Care” da ESSLei que passa pela necessidade de criar plataformas digitais para apoiar
cuidadores informais e pessoas dependentes no autocuidado, sendo este o principal objetivo
identificado para o projeto Help2Care. Desta forma, seria possivel reduzir o nimero de
readmissGes de utentes dependentes no autocuidado nas instituicdes de salde e, por
conseguinte, reduzir as despesas relacionadas com essas readmissdes e aumentar a qualidade

de vida dos utentes e dos seus cuidadores.

Identificagdo do

tema de Revisdo da

literatura (Estado
da arte)

Concepgido do Desenvolvimento Realizagio do
desenho documento

investigagio e
objetivos

Figura 6 - Metodologia de investigacio

Em seguida, foi efetuada a reviséo da literatura na qual foram identificadas a situacéo atual
das tecnologias no ambito da salde, a situacdo atual em que, normalmente, os cuidadores
informais se encontram e a forma como o método utilizado para transmitir informacéo entre
os profissionais de salde e os cuidadores informais é ineficaz que pode levar a efeitos
negativos na prestacdo de cuidados de salde. Para além disso, foram identificadas 5
plataformas digitais com um objetivo similar ao deste projeto, apesar de ndo existir uma
grande quantidade neste ambito. Estas foram selecionadas por disponibilizarem
funcionalidades como a disponibilizacdo de materiais de capacitacdo aos cuidadores e a
comunicagdo entre profissionais de saude e cuidadores, uma vez que estas correspondem as

funcionalidades principais oferecidas pela plataforma Help2Care. Apos a avaliacdo destas
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plataformas, foi desenvolvida uma compilagdo de desafios e oportunidades na area das
plataformas digitais para cuidadores informais para a plataforma digital Help2Care.

Relativamente a etapa da conce¢do do desenho, nesta foram definidos os maodulos
aplicacionais que constituem a plataforma digital Help2Care, sendo estes uma aplicacdo web
de backoffice destinada a administradores da plataforma e a profissionais de salde e uma
aplicacdo movel destinada a cuidadores informais. Este desenho sera exposto com mais
detalhe na seccdo 4.2.

No que toca a etapa do desenvolvimento, esta é constituida por um ciclo de tarefas (Figura
7) que se inicia com a implementacdo das funcionalidades definidas até esse momento.
Convém ainda referir que esta tarefa segue uma metodologia que sera apresentada com mais
detalhe na seccdo 3.2. Apds essa implementacdo, sdo efetuados varios tipos de testes ao
produto existente nesse instante. Estes sdo compostos por testes manuais efetuados pelos
membros da equipa Help2Care, testes automatizados que servem para detetar erros apos a
implementacdo de novas funcionalidades ou alteracbfes as ja existentes, e testes de
usabilidade utilizados para avaliar a usabilidade da plataforma realizados por potenciais
utilizadores finais. Em seguida, é efetuado o levantamento dos resultados de todos os testes
realizados, no qual s&o identificados os problemas ocorridos nas funcionalidades
desenvolvidas até esse instante para serem corrigidos mais tarde, para além de serem
recolhidas sugestBes de novas funcionalidades e melhoria das ja existentes. Nesta tarefa,
caso ndo se verifique a necessidade de implementar novas funcionalidades, ou alterar as ja
existentes, ou a plataforma ja se encontre num ponto altamente estavel, entdo este ciclo €

dado como concluido.

Implementacéo

Levantamento

Realizagdo de
dos resultados

testes

V

Figura 7 - Ciclo de tarefas utilizado na etapa “Desenvolvimento”
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Dada a conclusédo da etapa do desenvolvimento da plataforma, é iniciada a etapa relativa a
producdo do presente documento, no qual é exposta toda a informacao adquirida no decorrer

deste processo.

3.2.Metodologia de desenvolvimento de software

O momento da selecdo da metodologia de desenvolvimento de software é de extrema
importancia em qualquer projeto na area da informatica, pois este momento ira definir a
cadéncia com que este é desenvolvido e com que frequéncia é apresentado o trabalho

desenvolvido ao cliente.

Tendo em conta que existem variadas metodologias com diferentes diretrizes que se
adequam a determinados tipos de projeto, foi necessario ponderar alguns fatores, de forma a
efetuar uma escolha. Um dos fatores considerados foi a dimensdo do projeto, ou seja, 0
numero de pessoas que iriam participar no desenvolvimento da plataforma digital, para além
da possibilidade de existir ou ndo, uma grande quantidade de documentacdo associada ao

mesmo.

Desta forma e tendo em conta de que se trata de um projeto de média dimenséo que nao
necessita de uma quantidade enorme de documentacéo, a solucdo que mais se adequava era
a utilizacdo de uma metodologia agil de desenvolvimento de software, tendo como base o
agile manifesto (Manifesto for Agile Software Development, 2019), em que é dado mais
valor a individuos e interacbes do que processos e ferramentas, ao funcionamento do
software, do que a documentacéo detalhada, a colaboragdo com o cliente, do que negocia¢do

de um contrato, e ainda responder a mudanca, do que seguir um plano.

As metodologias ageis de desenvolvimento de software apresentam algumas vantagens e
beneficios em relagdo as metodologias tradicionais, nomeadamente no tipo de projeto que
se pretendia desenvolver. Tendo em conta que se pretendia efetuar demonstragdes
sistematicas ao cliente, de forma a obter feedback e a garantir que toda a equipa de
desenvolvimento do projeto estava de acordo, este tipo de metodologias parecia ser o que
mais se adequava a situacdo. Para além disso, este tipo de metodologias ndo obriga a que
todos os requisitos do projeto sejam definidos no inicio do mesmo, permitindo aos
desenvolvedores e outros participantes no projeto alterarem ou acrescentarem

funcionalidades a meio do mesmo caso se verifique necessario por algum motivo. Desta
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forma, existe mais espago de manobra para possiveis alteracbes em fases intermédias do

desenvolvimento do projeto.

Apesar de existirem varias metodologias ageis que poderiam ser utilizadas no processo de
desenvolvimento deste projeto, a selecionada assemelha-se, maioritariamente, a framework
Scrum. Na Figura 8 é possivel observar a forma como foi adaptada a framework Scrum no

ambito deste projeto.

> = Sprint Em
Melhoramentos ; - ﬁ Plannin J4
B |-

Meetir 1L Sprint Backlog
Product Backlog
[ ] [ ]
Scrum Masters 1 T

(Prof. Ricardo
Martinho e Prof. o o
RuiRijo) w lm
Sprint Equipa de Sprint (1
Retrospective . . Desenvolvimento semana)
(Jodo Caroco e
w w Nuno Gomes)
Product Owners
(Prof Maria dos
Anjos Dixe e Prof.
Ana Querido)

Sprint Review

i" Papéis da equipa Scrum

Incremento ao

. Artefactos Scrum )
projeto

. Eventos Scrum
Clientes/Stakeholders

(Equipa de investigagdo
Help2CARE)

Figura 8 - Metodologia Scrum, adaptado de (Using Agile Scrum for Web Development | Neon Rain Interactive,
2019)

Como se pode verificar na Figura 8, existem varios papéis a ser desempenhados nesta

metodologia, mais concretamente:

e O Product Owner, que, neste caso, foi desempenhado pelas Professoras Maria
dos Anjos Dixe e Ana Querido, tendo como funcao liderar o projeto em todos os
aspetos, estabelecer o elo de ligacdo entre o cliente e 0s membros da equipa e

definir os requisitos funcionais a implementar no projeto;
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e Os Scrum Masters, que tém como objetivo coordenar a equipa de
desenvolvimento do projeto, assegurando que esta cumpre as regras e as praticas
definidas na framework Scrum, de forma potencializar o seu trabalho, sendo que
esta posicao foi assumida pelos Professores Ricardo Martinho e Rui Rijo;

e A equipa de desenvolvimento, que foi constituida por dois elementos, o autor da
presente dissertacdo e desenvolvedor da aplicacdo web (Nuno Gomes) e o
desenvolver da aplicacdo mével (Jodo Caroco);

e Os clientes/stakeholders, que foram desempenhados pela equipa de investigacéo
“Help2Care” da ESSLei.

Inicialmente, os clientes/stakeholders e os Product Owners definiam os requisitos funcionais
principais a integrar no projeto Help2Care numa lista ordenada pela sua prioridade (Product
Backlog). A partir desse momento, o desenvolvimento do projeto era realizado com base em
iteracOes, sendo estas denominadas por sprints no contexto da framework Scrum. Estas
iteracGes consistem num ciclo de desenvolvimento, no qual sdo definidos e validados novos
requisitos ou modificados requisitos ja definidos anteriormente. No caso do projeto
Help2Care, estabeleceu-se um intervalo de tempo de uma semana, apds a qual a equipa se
reunia para validar o trabalho desenvolvido e definir novos objetivos a cumprir na sprint

seguinte.

Antes de cada sprint, foi efetuada uma reunido entre a equipa (Sprint Planning Meeting) para
determinar quais as funcionalidades (User Stories) a serem desenvolvidas na sprint seguinte
(Sprint Backlog), tendo em conta a prioridade definida anteriormente no Product Backlog.
Apos o Sprint Backlog estar definido, era dado inicio a sprint de desenvolvimento, no qual
a equipa de desenvolvimento efetuava o seu trabalho. No final de cada iteragdo ou sprint,
foram realizadas reunides entre os desenvolvedores, os coordenadores do projeto (Scrum
Masters) e os Product Owners (sempre que possivel) nas quais eram demonstradas as
funcionalidades desenvolvidas nesse sprint (Sprint Demo), de forma a que estes possam
observar e validar o trabalho desenvolvido. Sendo assim, este era 0 momento (Sprint Review)
em que se identificavam eventuais problemas e erros, definindo-se em seguida as respetivas

solugBes a implementar.

Estas reunides foram fundamentais para obter feedback valioso do cliente e sugestdes sobre
aspetos a melhorar ou a acrescentar ao projeto, transmitido através dos Product Owners, que

foi levado em conta para melhorar o trabalho desenvolvido. Para além disso, estes momentos
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foram utilizados para oferecer uma pequena “formagao” aos representantes do cliente, uma
vez que estes desempenham ou desempenharam funcdes de profissional de saide, fazendo
assim parte do publico alvo da plataforma a ser desenvolvida. Mais se acrescenta que nestas
reunides, os representantes do cliente acediam a plataforma web através do seu computador,
de forma a testarem as funcionalidades desenvolvidas até ao momento e experimentarem a
plataforma em si, acompanhados pela equipa do projeto para que esta apoiasse 0s
representantes do cliente, caso estes apresentassem alguma ddvida relativamente as

funcionalidades demonstradas nesse momento.

3.3.Ferramentas de gestao de projeto e de CI/CD

Relativamente as ferramentas de gestdo de projeto utilizadas para o organizar de forma
estruturada, recorreu-se a plataforma Trello (Trello, 2018), como forma de estabelecer
prioridades relativamente as funcionalidades/tarefas a desenvolver e controlar o progresso
das mesmas. Esta plataforma apresenta uma interface em forma de quadros Kanban (Kniberg
& Skarin, 2010) que pode ser customizada tendo em conta as necessidades do projeto a ser
desenvolvido e permite identificar intuitivamente as tarefas atribuidas a cada elemento da
equipa. Neste caso em especifico, foram definidas as colunas Backlog, Blocked, Bugs, Sprint
Backlog, Work in Progress e Done e, no decorrer do projeto, as tarefas inicialmente
colocadas na coluna Backlog foram transitando naturalmente pelas colunas Sprint Backlog,

Work in Progress e Done, nessa mesma ordem, como € possivel observar na Figura 9.

Help2Care ¢ pesonal & pivate (DRSO [iviee

Backlog 8locked BUGS - Sprint Backlog
+ Add a ca + Add 3 card FAdd s eard + Add 3 car Actualizar as duas Apps nas Stores

Figura 9 - Plataforma Trello
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Desta forma, os varios participantes do projeto poderiam consultar o estado atual do
desenvolvimento do projeto, evitando a organizacdo de reunides para verificar, entre 0s

membros da equipa, a evolucgdo das tarefas definidas para a iteracdo em questéo.

Para além disso, a equipa também utilizou a comunicacdo por e-mails para comunicar entre
si e com o cliente, de forma a resolver algumas duvidas pontuais que existiram no decorrer

do desenvolvimento do projeto.

Mais se acrescenta que foi utilizado um repositério na plataforma BitBucket (Bitbucket | The
Git solution for professional teams, 2018) para efetuar backups do projeto, de forma a evitar
perdas de dados e a efetuar controlo de versdes. De forma a facilitar a interacdo com esse
repositorio, foi utilizada a aplicacdo cliente SourceTree (Sourcetree | Free Git GUI for Mac
and Windows, 2018), que permite a realizacdo de operacdes git, escolhendo quais 0s
ficheiros com alteracfes que se pretendem colocar no commit a realizar, bem como definir

uma mensagem para 0 mesmo. A Figura 10 demonstra uma pequena parte da sua interface.

(O] ® ¢ L I ® 1M B B
Commit Push  Pull  Fetch Branch  Merge Tog Git Flow Terminal Explorer Settings

All Branches * | ] Show Remote Branches | Date Order * Jump to

[ FiLe status
1» BRANCHES
) Tacs

£5 REMOTES

[&] sTASHES

ient biade php
d/patients blade.php
eate blade php

File Status Log / History Search

Figura 10 - Excerto do histérico de commits no SourceTree

Apos efetuar a selecdo da tecnologia de desenvolvimento da aplicacdo web (exposta na
sec¢do 4.4), foi dado inicio a criagdo do ambiente de desenvolvimento local, utilizando uma
maquina virtual com Sistema Operativo Linux, na qual foi instalado o pacote open source
de servidor web multiplataforma XAMPP (XAMPP Installers and Downloads for Apache
Friends, 2018), constituido principalmente pelo servidor HTTP Apache, base de dados
MariaDB e interpretadores para as linguagens de programacdo PHP e Perl, de forma a

simular o servidor num ambiente de producéo. Relativamente a base de dados MariaDB, esta
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funciona baseada em MySQL (MySQL, 2018), que utiliza Structured Query Language
(SQL) para gerir e manipular os dados armazenados em bases de dados relacionais.

Apos efetuar as configuracdes necessérias, foi decidido colocar a aplicagdo em ambiente de
producdo num servidor remoto. Para tal, foi decidido recorrer a um servico que disponibiliza
a criacdo de uma Virtual Machine (VM) Instance com as mesmas configuracdes e
ferramentas da méaquina local. Tendo em conta que, atualmente, 0 modelo de negdcio das
empresas que oferecem este tipo de servico é efetuar a cobranca com base nas especificacdes
da VM e a sua utilizacdo, entdo a escolha acaba por ser uma questdo de preferéncia. Neste
caso em especifico, foi decidido utilizar a Google Cloud Platform (Cloud Computing
Services | Google Cloud, 2018), pois trata-se de uma plataforma que permite criar uma VM
que traz consigo, desde logo, todas as ferramentas necessarias, facilitando a tarefa do

desenvolvedor, que apenas tem de efetuar algumas configuraces.

Desta forma, sempre que se pretendia atualizar o projeto no servidor online, seja para
disponibilizar novas funcionalidades ou para efetuar correcdes as ja existentes, bastava
realizar a operacdo git de push, enviando o cddigo desenvolvido na maquina local para o
repositério remoto. Depois seria realizada uma operacédo git de pull no servidor remoto, de
forma a ir buscar esse codigo, tal como é demonstrado na Figura 11.

Servidor

Bitbucket

Operagdo de push Operacgdo de pull

Miquina local Servidor remoto Google Cloud Platform

Figura 11 - Processo inicial de atualizagdo do codigo no servidor

Foi também decidido pela equipa de desenvolvimento adotar o comportamento de
Continuous Integration and Continuous Delivery (CI/CD) nas disponibilizagdes
subsequentes de novas versdes da plataforma. Relativamente a pratica de Cl, esta foca-se em

facilitar a preparacdo de uma nova release, na qual os desenvolvedores colocam as suas
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alteracbes no branch principal do repositdrio, sendo necessario validar essas alteragdes.
Como tal, é efetuada uma build para executar testes automatizados ao codigo atualizado do

projeto, garantindo que este ndo ira colocar problemas a utilizagdo da aplicacéo.

O CD ¢é uma extensdo do CI, na medida em que garante a rapida disponibilizacdo de novas
alteracdes. Assim sendo, além de automatizar os testes realizados a essas alteracGes, também
é automatizado o processo de release, no qual se pode disponibilizar a nova versao da
aplicacdo a qualquer momento através de um simples clique (Humble & Farley, 2010).

Assim sendo, foi decidido utilizar a plataforma Jenkins (Jenkins, 2019) que oferece uma
forma simples de configurar um ambiente de C1/CD para qualquer combinacao de linguagem
de programacdo e/ou repositorios de cddigo fonte. Ao utilizar esta plataforma, foram
construidos trés pipelines para efetuar os testes automatizados desenvolvidos, de forma a
que estes ndo demorassem demasiado tempo a serem executados, agilizando assim o trabalho
da equipa de desenvolvimento. Como tal, todos esses pipelines sdo semelhantes, sendo
constituidos pelos seguintes jobs: apanhar os webhooks, publicar a aplicacdo web para o
servidor de staging, correr os testes automatizados, efetuar testes manuais e disponibilizar
para o servidor de producdo, como é possivel observar na Figura 12. A Unica diferenga entre
esses trés pipelines acontece no job relativo aos testes automatizados, no qual a bateria de

testes é diferente por cada pipeline.

Build Pipeline
©® = F. = (o] P

Run Hstoy — Configwe AddSiep  Delele  Manage

#11 WebApp - Calching webhooks #11 WebApp - Publish website to staging #3 WebApp - Run autemated tests #33 WebApp - Perform manual #98 WebApp - Release lo
US1-US5

US1-UsSs Us1-U

us1-uss testing production

Figura 12 - Exemplo de um dos pipelines construido

Antes da decisédo de dividir os testes automatizados por trés pipelines, existia apenas um que
era inicializado automaticamente sempre que era efetuado uma operacdo de push no
repositorio do codigo fonte ou no repositério dos testes automatizados. Mas com essa
alteracéo, a forma de iniciar os pipelines passou a ser efetuada manualmente, pois apenas

seria inicializado o pipeline que fosse correr os testes automatizados pretendidos.

Desta forma, o primeiro job tem como finalidade adquirir o codigo da aplicacdo web e o
codigo dos testes automatizados tendo em conta o pipeline. Para além disso, convém referir

que cada bateria de testes corresponde ao seu proprio repositorio no BitBucket.
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Concluida a execucdo do primeiro job, o cddigo fonte da aplicagdo web seria atualizado
automaticamente no servidor de staging e, seria dado inicio ao job automético que diz
respeito a execucdo dos testes automatizados relativos ao pipeline em questdo, tendo em

conta que esses testes seriam realizados sobre o cddigo fonte presente no servidor de staging.

Caso todos os testes desse pipeline fossem executados corretamente (representado pelo job
a cor verde), seria efetuado o job manual referente aos testes manuais, no qual seriam
realizados os testes que ndo foram possiveis de automatizar. Caso 0s testes manuais
obtivessem os resultados esperados, seria iniciado o job automatico que iria tratar de

atualizar o codigo da aplicacdo web no servidor de producéo.
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4. Requisitos, arquitetura e tecnologias utilizadas

para a plataforma Help2Care

A aplicacdo web deste projeto apresenta-se como uma plataforma composta por uma parte
publica e uma parte privada. A parte publica da aplicacdo web permite ao puablico em geral
observar informagdes importantes sobre o projeto Help2Care, quem participou nele e os seus
contactos e, sobretudo, a visualizagdo de todos os materiais de capacitacdo criados pelos
administradores e disponibilizados ao publico. Por outro lado, a parte privada da aplicacédo
web (backoffice) destina-se a administradores e profissionais de saude, na qual os
administradores podem gerir recursos (utilizadores, necessidades, materiais de capacitacéo,
questionarios, questdes e noticias, que podem ser observadas na parte publica da aplicacdo
web) e associar materiais de capacitacdo a necessidades, de forma a utilizar essas

necessidades como repositorios de materiais de capacitacéo.

Os profissionais de saude podem gerir cuidadores informais, utentes, observar/disponibilizar
materiais de capacitacdo tendo em conta as necessidades desses utentes, disponibilizar
questionarios para os cuidadores informais responderem, contactar os cuidadores por
mensagens e analisar estatisticas gerais da utilizacdo da aplicacdo moével por parte dos

cuidadores informais.

Em relacdo a aplicacdo movel, esta permite aos cuidadores informais aceder a todos 0s
materiais de capacitacdo disponibilizados através da aplicacdo web, que os profissionais de
salide pensem ser necessarios para os cuidadores apoiarem da melhor forma os seus utentes.
Para alem disso, também permite avaliar todos esses materiais de capacitacdo pelo nivel de
dificuldade de compreensdo/utilizacéo, contactar os seus profissionais de saude e responder
a questionarios, também disponibilizados pelos profissionais de saude através da aplicacdo

web.

Assim sendo, nesta seccdo é pretendido expor os principais requisitos definidos para a
aplicacdo web inserida no projeto Help2Care e apresentar as escolhas arquiteturais efetuadas
na elaboragdo dessa mesma aplicacdo. Para alem disso, serdo expostas as tecnologias

utilizadas no desenvolvimento da aplicacdo web do projeto exposto na presente dissertagéo.
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4.1. Requisitos da plataforma

Tendo em conta que a presente dissertacdo é focada na aplicacdo web inserida no projeto
Help2Care, apenas serdo apresentados os requisitos referentes a esse modulo aplicacional.
A aplicacdo web foi desenvolvida seguindo requisitos definidos inicialmente que serviram
de base para a sua implementacdo. Respeitando o conceito de metodologia agil, em que 0s
requisitos sdo definidos antes de se dar inicio ao processo de desenvolvimento, nem todos
foram definidos nessa fase inicial. Pelo contrario, foram adicionados ou modificados varios
requisitos no decorrer do desenvolvimento da aplicagdo, modificacOes estas que resultaram

de reunides efetuadas com os Product Owners e o cliente.

Como tal, é possivel observar-se uma descricdo mais detalhada dos varios requisitos que
constituem a aplicacdo web do projeto, sendo estes divididos em requisitos funcionais e

requisitos ndo-funcionais.

4.1.1. Requisitos funcionais

Nesta seccdo serdo apresentados os requisitos funcionais da aplicacdo web inserida no
projeto Help2Care. Estes encontram mapeados para as user stories expostas no Apéndice A,
tendo em conta que o requisito 1 corresponde as user stories US1.x, e assim sucessivamente.

Como tal os requisitos definidos s&o os seguintes:

1. O visitante deve conseguir aceder a uma area publica, na qual podera observar os
materiais de capacitacdo e informacdes relativas ao projeto;

2. O administrador e o profissional de satude devem conseguir aceder a aplicacdo web

mediante autenticacéo;

O administrador deve conseguir gerir utilizadores;

O administrador deve conseguir gerir necessidades que os utentes futuramente possuiréo;

O administrador deve conseguir gerir materiais de capacitacao;

O administrador deve conseguir gerir questionarios;

O administrador deve conseguir gerir as questdes que irdo compor 0s questionarios;

O administrador deve conseguir gerir as noticias que serdo apresentadas na area publica;

X N s W

O profissional de saude deve conseguir visualizar notificacfes da utilizacdo da aplicacéo
movel por parte dos cuidadores sob o seu encargo;
10. O profissional de salude deve conseguir gerir cuidadores e 0s recursos disponibilizados a

estes;
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1.

12.

13.

14.
15.

16.

17.
18.

19.

20.

O profissional de saude deve conseguir submeter avaliagGes, disponibilizar questionarios
relativos a cuidadores e responder a questionarios com a informacdo adquirida
presencialmente;

O profissional de salde deve conseguir visualizar e exportar estatisticas da
monitorizacdo e utilizagdo da aplicacdo movel por parte dos cuidadores sob a sua
responsabilidade;

O profissional de saide deve conseguir comunicar com os cuidadores sob o seu encargo,
através de mensagens;

O profissional de salde deve conseguir gerir utentes;

O profissional de saude deve conseguir submeter avaliacdes e responder/disponibilizar
questionarios relativos a utentes;

O profissional de salde deve conseguir visualizar necessidades e todas as suas
informacoes;

O profissional de satde deve conseguir visualizar materiais de capacitacéo;

O profissional de saude deve conseguir visualizar questionarios e todas as suas
informacdes;

O profissional de salde deve conseguir exportar as respostas aos questionarios dadas
pelos cuidadores sob o seu encargo;

O profissional de salde deve conseguir atribuir gestores de caso a cuidadores que se

encontrem sob a sua responsabilidade.

4.1.2. Requisitos ndo-funcionais

Relativamente aos requisitos ndo-funcionais da aplicacdo web inserida no projeto

Help2Care, estes sdo expostos abaixo:

e Deve ser possivel aceder a aplicacdo web pela Internet através de um site;

e Deve ser suportada pelos browsers Google Chrome e Mozilla Firefox;

e A interface da aplicacio deve ser simples e intuitiva, de forma a facilitar a sua
utilizagdo por parte dos utilizadores da plataforma (administradores e

profissionais de saude e visitantes).

33



Help2Care: Web Backoffice — Helping Caregivers Delivering Better Care

4.2. Arquitetura da plataforma

A arquitetura da plataforma Help2Care foi definida com base nos requisitos funcionais e
ndo-funcionais estabelecidos para os médulos aplicacionais existentes. Como poderemos
observar em seguida, a arquitetura é composta por trés nds diferentes — a aplicacdo web de
backoffice, a aplicacdo web de acesso publico e a aplicacdo movel. Apesar de cada um destes
nos ter objetivos diferentes, apenas com o funcionamento em simultaneo dos nds referentes
a aplicacdo web de backoffice e a aplicacdo movel é possivel obter a melhor eficiéncia e
eficacia com a utilizacdo da plataforma digital. Apesar do n6 da aplicacdo web de acesso
publico ndo ter qualquer interferéncia no processo de transmissdo de informacao entre os
outros dois nds, este sera relevante para o publico em geral, na medida em que permite, a
qualquer pessoa, visualizar os materiais de capacitacdo desenvolvidos pela equipa de

investigacdo da ESSLei.

Na Figura 13 é possivel observar um esquema da arquitetura do projeto Help2Care e os
maodulos aplicacionais que o constituem. Convém ainda referir que a figura é da autoria dos
elementos da equipa de desenvolvimento de ambos os médulos aplicacionais, na qual esta

identificado o mddulo exposto na presente dissertacdo com um sombreado a cinzento.

<<device>>
:Servidor
<<device>>
:PC
* HTTP 1
<<SO>=>
Browser Debian Linux 8.7
Aplicagéo &l Aplicacio del
Backoffice acesso publico
ODBC ODBC
<<mobile device>> Base de Dados gl Servidor
:Dispositive Mavel + HTTPREST 1 MySQL Apache
7
Aplicacio & ODBC
Help2CARE
| Web Service
Base de Dados &
NoSQL

Figura 13 - Esquema da arquitetura do projeto Help2Care

Relativamente a aplicacdo web e a aplicacdo movel, é de notar a divisao existente entre estes

dois mddulos aplicacionais, uma vez que estes tém diferentes publicos alvo. Esta diviséo
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deve-se ao facto de existirem funcionalidades especificas para os administradores e
profissionais de saude (relativas a aplicacdo web) e funcionalidades especificas para o0s
cuidadores informais (relativas a aplicacdo movel). Como tal, determinou-se que a melhor
solucdo seria implementar independentemente as duas aplicacdes, adequando cada uma
delas a sua finalidade. Para além disso, foi desenvolvido um Web Service que disponibiliza
uma Application Programming Interface (API) que permitird a comunicagdo essencial entre
as duas aplicacdes, de modo a que a plataforma digital seja utilizada de forma eficiente e
eficaz, nomeadamente no que diz respeito a sincronizacdo da informacéo entre as duas

aplicacdes.

Como tal, o servidor contém a aplicacdo web de backoffice desenvolvida, sendo esta
acessivel através de pedidos Hypertext Transfer Protocol (HTTP) efetuados com a utilizacdo
de um browser, que serdo processados pelo servidor Apache (Welcome to The Apache
Software Foundation!, 2018), devolvendo a pagina web pedida. Esta aplicacdo ira utilizar a
APl Open Database Connectivity (ODBC) de forma efetuar pedidos a base de dados
construida para este projeto. Para além dessa aplicacdo, o servidor contém ainda um Web
Service que disponibiliza uma API, que também utiliza a base de dados e o servidor Apache,
garantindo a comunicacdo entre a aplicacdo web e aplicacdo madvel. Por outro lado, existe o
modulo aplicacional relativo a aplicagdo mével que sera disponibilizada para instalacdo nos
dispositivos moveis dos cuidadores informais. Esta aplicacdo movel ird comunicar com o
backoffice através de pedidos Representational State Transfer (REST) efetuados a API

disponibilizada pelo Web Service.

Para além do requisito estabelecido inicialmente do desenvolvimento de uma aplica¢do web
de backoffice, também existiu a possibilidade de desenvolver uma aplicacdo movel para os
profissionais de saude, de forma a que estes tivessem acesso, em qualquer local, as suas

informagdes através dos seus dispositivos moveis.

No entanto, tendo em conta que os requisitos para este possivel médulo aplicacional seriam
semelhantes aos apresentados na secgéo 4.1, esta solugédo foi descartada pela equipa, na
medida em que seria muito complicado expor num formato de ecrd mais reduzido, a

quantidade de informag&o a que cada profissional de salide tem acesso.

Para além disso, as tarefas a serem realizadas pelos profissionais de salde através da
aplicacdo decorrerdo em horario de trabalho e, como tal, a necessidade do acesso movel a

esta informacdo é reduzida, uma vez que as instituicbes de saude disponibilizam
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computadores com ligacdo a Internet para os profissionais de saude utilizarem as restantes

aplicacdes de que necessitam.

Assim sendo, tendo em conta as razdes acima descritas, a solugéo adotada seria naturalmente
desenvolver uma aplicacdo web de backoffice. Esta solucdo permitird, no futuro, uma
possivel integracdo com os sistemas de saude das instituicdes ja existentes, de forma a que,
os profissionais de salde ndo necessitem de efetuar o registo de utentes e das suas
informagdes. Uma vez que estas ja se encontram inseridas nesses sistemas de salde, apenas
seria necessario consumir um servigo para obter essas informac6es, tornando o trabalho dos

profissionais de satde mais facil e otimizado.

Tendo em consideracdo que a presente dissertacdo esta focada na aplicacdo web, entdo sera,
de seguida, abordada a sua arquitetura escolhida para a sua implementacdo. Como tal, foi
entdo selecionado o padréo arquitetural Model-View-Controller (MVC) (Fowler, 2002),
sendo este um padrdo muito popular no universo das aplicacdes web existentes atualmente,

verificando-se uma presenca significativa nestas.

Para além disso, com a utilizacdo deste padrdo que separa a representacdo da informacéo da
interacdo dos utilizadores com ela, € possivel efetuar uma manutencéo e evolugédo da solugédo
mais facilmente, pois caso seja necessario integrar novas vistas ou novas interacdes, 0
esforgo despendido é mais reduzido do que aquele em que se encontram reunidos num Unico

componente de codigo todas estas responsabilidades (vulgo, codigo spaghetti).

Para aplicar este padréo arquitetural na plataforma web Help2Care, foi necessario criar um
modelo para cada tipo de recurso (utilizadores, utentes, necessidades, materiais de
capacitacdo, entre outros) que é armazenado na base de dados utilizada, possibilitando a
interacdo desses modelos com esta. De forma a interagir com os modelos, foram criados
controladores responsaveis por tratar os pedidos HTTP efetuados pelos utilizadores, nos
quais foi desenvolvida toda a logica de negdcio relativa & aplicagdo web de backoffice. Por
fim, foram definidas as vistas que séo apresentadas no browser dos utilizadores e as rotas
disponibilizadas pela aplicacdo que redirecionam os pedidos HTTP para 0s métodos

existentes nesses controladores.

No caso concreto desta aplicacdo, para criar um utente, o utilizador autenticado efetua o
respetivo pedido (POST) atraves do browser ao endereco pretendido
(http://help2care.pt/careqivers/{caregiverlD}/patients/create). Em seguida, o servidor ira
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verificar se o Uniform Resource Locator (URL) do pedido existe nas rotas da aplicacéo.
Existindo essa rota, sera entdo executado o respetivo método (store) presente no controlador
responsavel por efetuar o tratamento desse pedido (PatientsController), que ird interagir com
0s modelos do utente e do respetivo cuidador, que por sua vez, irdo interagir com a base de

dados, armazenando a informagé&o introduzida pelo utilizador.

Por fim, essa informacao é enviada para a vista correspondente (vista com a listagem dos
utentes associados ao respetivo cuidador), sendo construido o cddigo HyperText Markup
Language (HTML) que sera enviado para o browser do utilizador que efetuou o pedido

HTTP ao servidor. Todo este procedimento descrito anteriormente estd demonstrado na

—re—
|

Servidor Web

Figura 14.

Rotas

([ o]
4 N

[ Modelo ] Vista
MySQL

Figura 14 - Padrao arquitetural Model-View-Controller adaptado a aplicacdes web

4.3. Modelo de dados

Como ja foi mencionado, a aplicacdo web de backoffice utiliza uma base de dados relacional,
que utiliza SQL para gerir e manipular os dados armazenados na mesma. A decisdo de
utilizar uma base de dados relacional foi tomada devido a existéncia de vérias relacdes entre
os dados manipulados pela plataforma Help2Care e a necessidade de construir queries em
SQL que envolvem varias dessas relacdes em simultaneo. No entanto, as bases de dados nao

relacionais também foram consideradas, mas foram descartadas, pois o esfor¢o necessario
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para construir essas queries mais complexas seria muito superior comparativamente ao

esforgo necessério utilizando bases de dados relacionais.

Relativamente ao modelo de dados propriamente dito, uma vez que este € constituido por
cerca de 30 tabelas, entre as quais existem varias relacfes, ndo € possivel apresentar um
modelo completo que seja percetivel. Como tal, apenas serdo expostas as relaces entre 0s
dados manipulados pela aplicagdo web que foram consideradas mais importantes para o

desenvolvimento da mesma.

Uma das relacfes existentes é dada pela relacdo N para M (M=2) entre cuidadores e
profissionais de salde (Figura 15). Esta estabelece que um profissional de saude pode
encontrar-se a gerir 0 ou mais cuidadores €, no sentido inverso, os cuidadores podem ser

geridos por 0 ou 2 profissionais de saide, no maximo.

Profissional de saide Cuidador

Figura 15 - Relagdo N para M (M=2) entre profissionais de salde e cuidadores
Entre cuidadores e utentes existe uma relacdo N para M (Figura 16) que indica que um
cuidador pode encontrar-se a cuidar de 0 ou mais utentes e, no sentido oposto, um utente

pode estar a ser tratado por 0 ou mais cuidadores.

Cuidador 0N o.M Utente

Figura 16 - Relagdo N para M entre cuidadores e utentes

No que toca a relagdo entre cuidadores e materiais (Figura 17), esta tem dois significados e,
como tal, existem duas rela¢Ges distintas entre estes recursos. A primeira trata-se de uma
relacdo N para M, indicando que o cuidador tem acesso a O ou mais materiais através da
aplicacdo movel e um material pode estar associado a 0 ou mais cuidadores. A outra relagdo
entre estes recursos é dada pela relacdo N para M que representa as conversagdes criadas
com um cuidador, escolhendo um material como assunto dessa conversagéo. Desta forma,
um cuidador pode ter conversacges relacionadas com 0 ou mais materiais e 0 mesmo material

pode ser assunto de conversagdes de 0 ou mais cuidadores.
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Cuidador 0N 0.M Material

Figura 17 - Relacdo N para M entre cuidadores e materiais

Outra relacdo existente é dada pela relacdo N para M entre utentes e necessidades (Figura
18), na qual um utente pode conter 0 ou mais necessidades e uma necessidade pode estar

associada a 0 ou mais utentes.

Utent i
ente N 0. M Necessidade

Figura 18 - Relacdo N para M entre utentes e necessidades

No que diz respeito a relacdo entre necessidades e materiais, esta € dada por uma relacdo N
para M (Figura 19), indicando que uma necessidade pode estar associada a 0 ou mais
materiais e, no sentido oposto, um material pode estar associado a 0 ou mais necessidades.
Para além disso, esta € a relacdo responsavel por definir as necessidades como repositorios

de materiais, que sera muito Util na utilizacdo da plataforma web.

N idad i
ecessidade |7 0.M Material

Figura 19 - Relagdo N para M entre necessidades e materiais

Entre questionarios e questdes existe uma relacdo N para M (Figura 20) que estabelece que
um questionario pode ser composto por 0 ou mais questdes e uma questdo pode estar

associada a 0 ou mais questionarios.

Questionario Questio

0.N 0.M

Figura 20 - Relacdo N para M entre questionarios e questoes

Relativamente as avaliacOes, estas relacionam-se da mesma com cuidadores, utentes e

materiais (Figura 21), na medida em que existem as seguintes relagdes:
e Relacdo 1 para N entre avaliacGes e cuidadores;
e Relacdo 1 para N entre avaliacOes e utentes;

e Relagdo 1 para N entre avaliacOes e materiais.
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Estas relacOes estabelecem que uma avaliagéo pode ser relativa a 0 ou 1 cuidador, utente ou
material, sendo que uma instancia de avaliacdo apenas pode corresponder a um destes

recursos. Inversamente, cuidadores, utentes e materiais podem conter 0 ou mais avaliacfes

efetuadas.
Cuidador 0.1 0N Avaliacéo 0N 0.1 Material
0.N
0..1
Utente

Figura 21 - RelagBes 1 para N entre avaliag@es e cuidadores, utentes e materiais

Para além do exposto, ainda existem relacdes como a de criador que relaciona os utilizadores
com todos os outros recursos que cada perfil de utilizador pode criar utilizando a plataforma
digital Help2Care.

4.4. Solugdes tecnologicas utilizadas

Apbs a definicdo dos requisitos e da arquitetura mais adequada para estes, foi necessario
escolher uma solucdo tecnoldgica a utilizar para o desenvolvimento da plataforma web, de
modo a permitir a implementacdo eficiente de todas as funcionalidades previamente

definidas.

Tendo em conta que o produto a ser desenvolvido é uma aplicagdo web e um Web Service,
a equipa optou por efetuar o seu desenvolvimento recorrendo a framework Laravel
(Installation - Laravel - The PHP Framework For Web Artisans, 2018), muito utilizada em
projetos realizados na linguagem de programacgdo Hypertext Preprocessor (PHP) (PHP:
Hypertext Preprocessor, 2018). Esta framework foi escolhida em detrimento de outras, uma
vez que esta vem fazer com que o desenvolvimento da aplicacdo seja feito de forma mais
eficiente e agil, pois o desenvolvedor encontra-se familiarizado com a mesma. Para além
disso, a forma como a framework estd estruturada € muito intuitiva, facilitando o

cumprimento do padréo arquitetural MV C, que € inerente ao Laravel, descrito na sec¢éo 4.2.

Esta framework disponibiliza varios conceitos que devem ser utilizados pelo desenvolvedor

de forma a tornar o seu trabalho mais eficiente, sendo estes 0s seguintes: rotas, controladores,

40



Help2Care: Web Backoffice — Helping Caregivers Delivering Better Care

modelos, vistas, middlewares e migragdes. Mais concretamente, o conceito de rota que
oferece maior flexibilidade no tratamento de pedidos HTTP, sendo na sua maioria pedidos
do tipo GET, POST, PUT, PATCH ou DELETE, que séo enviados a aplicacdo web. Apos
ser efetuado um dos pedidos anteriores, € executado o cddigo de um determinado método
definido num controlador ou é executada uma funcdo anénima. Ou seja, sempre que é
efetuado um pedido a aplicacdo, é verificado se a rota existe no ambiente da aplicacdo web
e, caso nao exista serd apresentada uma determinada pagina que reflita essa situacdo. Em
adicdo, e possivel definir multiplas rotas dentro de um mesmo grupo, caso se tenha como
objetivo que todas essas rotas passem pelas mesmas validagcoes definidas nos middlewares

ou tenham o mesmo prefixo.

Na Tabela 2 é possivel observar um conjunto muito comum de rotas utilizadas em todos os

recursos da aplicacdo web.

Tabela 2 - Exemplo de rotas definidas no desenvolvimento da aplicagéo

Tipo de Pedido Caminho Acéo
GET /patients Index
POST /patients Index
GET [patients/create Create
POST /patients/create Store
GET /patients/{patient} Show
GET /patients/{patient}/edit Edit
PATCH /patients/{patient} Update

Os controladores existem para efetuar a ligagdo entre os modelos e as vistas, sendo que toda
a légica de negocio da aplicacéo é desenvolvida nestes. Assim sendo, os controladores irdo
realizar o tratamento da informacdo presente nos modelos, enviando-a para a vista que sera

apresentada ao utilizador.

Relativamente aos modelos, a framework Laravel utiliza o EloquentORM (Eloquent: Getting
Started - Laravel - The PHP Framework For Web Artisans, 2018) que permite que um
determinado modelo corresponda a uma tabela na base de dados, sendo possivel estabelecer
varios tipos de relagdes (1:1, 1:N e N:M) entre outros modelos, tal como as bases de dados
relacionais funcionam. E implementado através de um ActiveRecord, no qual ¢é efetuado o

mapeamento das linhas da base de dados para objetos. Por exemplo, caso seja pretendido
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obter todos os registos de uma tabela mediante a verificacdo de uma condicdo, entdo é
possivel utilizar o método where, colocando a condicdo pretendida. Desta forma, sera gerado
0 comando SQL adequado, que terd como resultado uma colecdo de todas as instancias desse

modelo que verifiqguem a condicao anteriormente definida.

Para além disso, nos modelos € normalmente definida a variavel fillable, colocando 0s nomes
das colunas, nas quais se podem efetuar operacdes de escrita. Como tal, estes modelos
servem para interagir com a tabela correspondente na base de dados, permitindo inserir,

editar, obter ou remover registos.

As vistas da aplicacdo séo produzidas com a utilizacdo de um mecanismo denominado por
Blade (Blade Templates - Laravel - The PHP Framework For Web Artisans, 2018). Este
mecanismo oferece algumas vantagens, tais como a utilizacdo de vistas parciais que podem
ser incluidas em varias vistas diferentes, evitando dessa forma repeticdo de cddigo. Em
adicdo, com o Blade é possivel utilizar codigo PHP nas vistas, de forma a mostrar/esconder

determinadas partes de uma vista caso alguma condicao seja verificada.

Os middlewares tém como finalidade efetuar a filtragem dos pedidos HTTP realizados a
aplicacdo web. Um dos casos mais comuns em que estes sdo utilizados é na divisdo das
funcionalidades que cada perfil de utilizador pode realizar. Ou seja, caso um utilizador tente
efetuar um pedido para o qual o seu perfil ndo tem acesso, entdo a aplicacdo web ndo ira

executar 0 método correspondente e ira enviar o utilizador para uma determinada pagina.

Tendo em conta que esta aplicagdo permite apenas a autenticagéo de utilizador com os perfis
de administrador e profissional de saude, entdo foi definido um middleware que permite
verificar se o utilizador é do perfil do profissional de salde e outro para verificar se o

utilizador pertence ao perfil de administrador.

Relativamente as migrag0es, estas funcionam como um controlo de versdes da base de dados
da aplicagdo, permitindo a equipa alterar facilmente o esquema da base de dados. A sua
utilizacdo serve essencialmente para construir o esquema da base de dados, sendo este
reconstruido sempre que se executa o comando php artisan migrate:refresh. Ao efetuar esse
comando séo executadas, em primeiro lugar, todos os métodos down e, posteriormente, todos

0s métodos up presentes em todas as migragdes desenvolvidas na aplicagdo web.

Para além dos conceitos anteriormente apresentados, normalmente, 0s projetos

desenvolvidos utilizando esta framework tambem fazem uso do Composer e do Artisan. O
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Composer (Composer, 2018) trata-se do gestor de dependéncias da aplicacdo web, sendo que
as dependéncias necessarias para que a aplicacao funcione corretamente e as suas respetivas
versdes podem ser observadas na listagem presente no ficheiro composer.json, localizado na
raiz do projeto. O Artisan (Artisan Console - Laravel - The PHP Framework For Web
Artisans, 2018) trata-se de uma Command Line Interface (CLI) que é disponibilizada pela
framework em questdo. Esta CLI oferece uma quantidade variada de comandos que tém o
propdsito de auxiliar o programador no desenvolvimento da aplicacdo. Mais
especificamente, € possivel criar alguns dos recursos acima descritos (modelos,
controladores, migragGes e middlewares) ou criar as tabelas da base de dados definidas nas
migracOes. Para além disso, esta CLI disponibiliza o tinker, com o qual é possivel efetuar
comandos para manipular a base de dados, bem como testar as relacGes especificadas nos

modelos.

Em relacdo as vistas, foi ainda utilizado o Bootstrap (Bootstrap, 2018) que se trata de uma
framework open source que utiliza HTML, Cascading Style Sheets (CSS) e JavaScript (JS),
permitindo desenvolver péaginas web que contenham comportamentos responsivos, pois
encontra-se preparado para as possiveis resolucdes existentes em qualquer dispositivo.
Todos os componentes disponibilizados por esta framework seguem um padrao visual, que
possibilita a construcdo de uma interface consistente, de forma a desenvolver a marca da
aplicacdo e minimizar o desconforto que possa ocorrer nos seus utilizadores com a utilizagéo

da plataforma.

Tendo em conta que existirdo varias listagens de recursos, nas quais se poderdo realizar
operacdes de filtragem, foi decidido utilizar o plug-in para a biblioteca JavaScript do jQuery
denominado por DataTables (DataTables | Table plug-in for jQuery, 2019). Esta é uma
ferramenta altamente flexivel que permite adicionar varios controlos de interacdo avancados
a qualquer tabela construida em HTML, como a paginacdo, a procura instantanea e a
ordenacdo dos dados utilizando mdaltiplas colunas. Para além disso, permite adicionar filtros

especificos para a tabela em questdo de forma rapida e facil.

Relativamente ao Web Service, este também foi desenvolvido com recurso a framework
Laravel, de tal forma que a API disponibilizada pelo Web Service e a aplicacdo web se
encontram no mesmo projeto Laravel. De forma a testar os endpoints definidos para a API
sem utilizar a aplicacdo movel, foi utilizada a ferramenta Postman (Postman | API

Development Environment, 2018). Esta ferramenta acabou por ser bastante Gtil, na medida
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em que permitiu garantir que esses endpoints devolviam a informacdo pretendida. Através

da Figura 22 é possivel observar um excerto da sua interface.

POST http://help2care.pt/api/caregiversAPl/login
1+
2 "username": "rita.alves”,
3 “password": "123123"
a5}
Body (13) Status: 200 0K Time: 667 ms
Pretty JSOR
1-f
2 "id": 114,
3 "username”: "rita.alves”,
a4 “name”: "Rita Alves",
5 "email”: "rita.alwves@mail.com”,
6 "role": "caregiver”,
7 "location”: "Leiria”,
8 "gender”: "female",
5 "img": null,
18 "login_count™: 62,
11 “caregiver_token": "AgRVWr8ZQrsP7sz61NHUuSZFFTCVnjcSYullgx5SRFqRAOPQQZZVEUTrPZuEF",
12 "blocked”: @,
13 "created_by": 13,
14 "created_at": "2018-10-11 1@:13:47",
15 "updated at": "2019-87-88 15:36:28",
16 ~ "contacts": [
17 ~ {
18 "name": "Jodo Caroco”,
19 "email™: "joaoc280@gmail.com™
20 }
21 ]
2 }

Figura 22 - Excerto da interface do Postman

De forma a apresentar os graficos que demonstram as estatisticas gerais de monitorizacéo e
utilizacdo da aplicacdo mdvel, foi utilizada a biblioteca de graficos multiplataforma
denominada por Highcharts (Interactive JavaScript charts for your webpage | Highcharts,
2019). Esta é uma biblioteca que facilita a adicdo de graficos otimizados e interativos que
funcionam facilmente na maioria dos casos de uso, disponibilizando ainda variadas opg¢des
de customizacdo faceis de utilizar. Neste caso em especifico, a sua mais-valia foi a
possibilidade de construir graficos nos quais € possivel efetuar operagdes de drill down e

roll up nos seus dados, de forma a visualiza-los com mais ou menos detalhe.
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5. Funcionalidades implementadas

A aplicacao web inserida no projeto Help2Care foi desenvolvida e implementada, seguindo
a arquitetura e os requisitos expostos anteriormente. Assim sendo, nesta seccéo, pretende-se
demonstrar o processo de desenvolvimento e a implementacdo das principais
funcionalidades definidas para a aplicagdo web de backoffice e para a API disponibilizada
pelo Web Service de comunicacdo entre as aplicacdes inseridas neste projeto. Todas as
funcionalidades néo abordadas no decorrer desta sec¢do, serdo expostas com mais detalhe
no Apéndice B.

Conforme referido anteriormente, o backoffice é a aplicagdo web que tem como principal
objetivo permitir, aos profissionais de salde, a disponibilizacdo de materiais de capacitacédo
aos cuidadores informais tendo em conta as necessidades dos utentes sob o seu cuidado. Esta
aplicacdo é composta por uma area publica acessivel por todos os utilizadores e uma area
privada que apenas pode ser acedida por administradores e profissionais de salde, incluindo
um conjunto de funcionalidades que seréo descritas detalhadamente nas sec¢fes seguintes.

E importante referir que foi utilizado a Google Cloud Platform de forma a criar um Virtual
Private Server (VPS) para hospedar o backoffice e 0 Web Service desenvolvidos. Este VPS
trata-se de uma maquina virtual Linux, que fornece, no momento da sua criacdo, algumas
das ferramentas necessarias, como o servidor HTTP Apache, 0 MySQL e o PHP. Para além

disso, foi adquirido o dominio http://www.help2care.pt, através do qual é possivel aceder a

aplicacdo web, permitindo que todos os elementos da equipa envolvida neste projeto
tivessem a possibilidade de verificar e validar as funcionalidades que foram implementadas

no decorrer do mesmo.

5.1. Area publica

Relativamente & area publica disponibilizada pela aplicacdo web, esta foi desenvolvida com
0s objetivos de apresentar informacdes sobre o projeto Help2Care e disponibilizar alguns
dos resultados deste projeto aos seus visitantes, nomeadamente os materiais de capacitacao
gue atualmente se encontram validados por profissionais de salde. Assim sendo, a parte
publica desta aplicacdo encontra-se dividida em seis &reas que estdo expostas com mais

detalhe na seccdo 1 do Apéndice B.
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No que concerne as paginas da area inicial e das areas do projeto, dos membros da equipa e
dos contactos, estas foram construidas utilizando apenas c6digo HTML, uma vez que se
tratam de paginas com conteudo fixo. Em relacdo as outras duas areas (areas dos materiais
de capacitacéo e das noticias), como estas apresentam conteldo dindmico que o servidor tera
de obter na base de dados, é entdo necessario utilizar o mecanismo Blade para apresentar
esse conteido nas respetivas paginas.

Para além das areas anteriormente mencionadas, os visitantes tém ainda a possibilidade de
alterar o idioma utilizado na area publica, sendo possivel escolher entre portugués e inglés.
Foi utilizado o Inglés como idioma alternativo, pois este permite que a informacéo exposta

seja percetivel a um maior nimero de individuos.

De forma a desenvolver esta funcionalidade, foram utilizados dois ficheiros que mapeiam o
texto apresentado nas paginas que constituem a area publica para o idioma escolhido. Estes
ficheiros devolvem um array do tipo chave => valor, de tal forma que a mesma chave nos
diferentes ficheiros corresponde ao valor correto dependendo do idioma a que diz respeito
cada ficheiro. Quando o utilizador efetua a acdo de alterar o idioma, o atributo applocale da
sessdo desse utilizador ira ficar definido com o idioma escolhido e o texto presente nas
paginas publicas sera alterado, apresentando esse mesmo idioma. Convém ainda referir que
0 texto apresentado em cada material (na area dos materiais de capacitacdo) e em cada noticia
(na &rea das noticias) ndo esta sujeito a alteracdes independentemente do idioma escolhido,
uma vez que se trata de contetdo dinamico e, portanto é impossivel prever o texto que estes

recursos irdo conter para colocar a respetiva traducdo em cada ficheiro.

5.2. Autenticacdo e autorizacao

Esta funcionalidade esta disponivel para todos os utilizadores a que a aplicacdo web de
backoffice se destina, sendo que esses utilizadores terdo de efetuar um processo de
autenticacdo de forma a obter acesso a sua area privada, fornecendo o seu nome de utilizador
e a sua palavra-chave (Apéndice B - Figura 61). Assim sendo, a autenticacdo dos utilizadores
sera efetuada utilizando o mecanismo de autenticacao fornecido pela framework Laravel, ao
qual se pode se aceder através do comando php artisan make:auth, que ira verificar se existe
um utilizador na base de dados que corresponda as credenciais introduzidas. Caso 0s

utilizadores tentem efetuar o processo de autenticacdo e estejam bloqueados (atributo
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blocked = 1) nesse momento, sera apresentado um aviso na pagina de login (Apéndice B -
Figura 62).

Com o objetivo de garantir que os utilizadores autenticados apenas acedam aos recursos da
aplicacdo para os quais tém permissdes, foi utilizado o modulo de controlo de acesso
middleware (especificado na seccdo 4.4), também disponibilizado pela framework Laravel.
De tal forma que, quando um utilizador tenta aceder a um recurso para o qual ndo tem
permissdes suficientes, serd apresentada uma pagina de erro, com o codigo 403 (Apéndice
B - Figura 63). Para além disso, se um determinado recurso nao existir na aplicacdo de
backoffice, entdo sera mostrada uma pagina de erro, com o cédigo 404 (Apéndice B - Figura
64).

5.3. Gestao de utilizadores

Nesta seccdo serdo apresentadas todas as funcionalidades relativas a gestao de utilizadores,
sendo importante manter em mente a gestdo de utilizadores com o perfil de administrador e
profissional de saude sera feita por administradores e a gestdo de cuidadores seré feita por

profissionais de salde.

Antes de mais, é importante referir que a aplicacdo web de backoffice permite efetuar
operacdes basicas como criar, editar e listar utilizadores, para além de ser possivel visualizar
informacdes relativas a esses. Desta forma, todas estas operacdes sdo apresentadas mais

detalhadamente nas secges 3.1 e 3.2 do Apéndice B.

Para gerir 0 acesso a aplicacdo web ou a aplicagdo movel por um determinado utilizador,
esta plataforma permite bloquear/desbloquear utilizadores. Esta funcionalidade foi
implementada utilizando o atributo blocked existente em cada instancia de utilizador,
tratando-se de uma flag para indicar se um determinado utilizador esta bloqueado (valor 1)
ou desbloqueado (valor 0). Assim, quando o utilizador autenticado bloqueia ou desbloqueia
um utilizador, o valor do atributo blocked desse é alterado para o seu valor alternativo, de
forma a que essa alteracdo seja refletida na informagéo devolvida pelo servidor ao browser
do utilizador autenticado. Na seccdo 3.3 do Apéndice B encontram-se mais algumas

informagdes relativas a esta funcionalidade.

Um dos principais mecanismos desenvolvidos para esta plataforma web trata-se de um

wizard que disponibiliza uma sequéncia de funcionalidades muito bem definidas, tendo sido
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desenvolvido especialmente para os utilizadores com o perfil de profissional de saide. Como
tal, este tem como objetivo permitir a introdugdo de toda a informagdo necessaria a um

determinado cuidador informal, seguindo 0s seguintes passos:

1. Criagdo do cuidador;

2. Area de gestdo de utentes que ficardo sob o cuidado do cuidador anteriormente
criado;
Area de gestdo das necessidades de cada um desses utentes;

4. Area de gestdo dos materiais de capacitagio, aos quais o cuidador tera acesso
atraves da aplicacdo movel;

5. Resumo de toda a informagé&o do processo realizado.

Antes de mais, é necessario referir que toda a informacao inserida e associacdes efetuadas
apenas serdo persistidas na base de dados da aplicagdo web de backoffice no final de todo o
processo, de maneira que, durante o processo, toda essa informagdo sera mantida na sessao
do utilizador autenticado. No inicio do processo é efetuada a criacdo do cuidador (Figura
23), tal como especificada na sec¢do 3.1 do Apéndice B e os dados introduzidos serdo

armazenados numa variavel da sessdo do utilizador.

1. Adicionar Cuidador

Novo Cuidador

Username

Nome

Email

Género:

Selecione uma opcdo v

Data de Nascimento

]

Localizagao
Tempo de experiéncia como cuidador
0 v Selecione um periedo de tempo v

Password

Confirmar Password

Figura 23 - Criacdo do cuidador através de um wizard
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Relativamente a area de gestdo de utentes, nesta é possivel criar novos utentes (sec¢édo 4.1
do Apéndice B) e associar ou desassociar utentes a/do cuidador que esta a ser criado, da
mesma forma que esta exposto na sec¢do 3.5 do Apéndice B (Figura 24). Todos os utentes
criados ou associados ao cuidador criado anteriormente serdo armazenados numa variavel

de sessdo diferente da que mantém a informac&o do cuidador.

1. Adicionar Cuidador } 2. Gerir Utentes

Utentes de Nuno Miguel Marques Gomes

N&o existem utentes associados a este Cuidador.

OQutros Utentes

Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar

Nome 15 Data de Nascimento Localizagédo Agdes

Abel Gomes 09-06-1965 Leiria

Figura 24 - Area de gestao dos utentes

Neste caso particular da criacdo de utentes, estes necessitam de ficar com um identificador
associado que ndo interfira com o identificador dos utentes ja existentes na base de dados,
de tal forma que esse identificador sera um numero aleatorio pertencente ao seguinte
intervalo de valores: [identificador do Gltimo utente introduzido na base de dados + 100,
9999999]. Esta operacdo permite evitar problemas de incoeréncia relativos aos dados dos
utentes, uma vez que poderdo ser criados utentes por outros utilizadores no decorrer deste
processo e, caso fosse utilizado o identificador seguinte, o profissional de saude autenticado
iria observar a informacao relativa ao utente criado por outro utilizador, algo que néo deve
acontecer. Apesar desta informacao ser armazenada numa varidvel de sessdo, esta situagdo
verificou-se como necessaria, na medida em que esse identificador sera necessario para

efetuar a gestdo das necessidades desses utentes.

Caso os utentes que tenham sido criados no decorrer deste processo sejam posteriormente
desassociados, estes ndo serdo persistidos na base de dados, de tal forma que sera como se

nunca tivessem sido criados.

Passando a area de gestdo das necessidades dos utentes (Figura 25) que ficardo sob cuidado

do cuidador em questdo, nesta é possivel observar as necessidades de cada um desses utentes

49



Help2Care: Web Backoffice — Helping Caregivers Delivering Better Care

e aceder a uma area, na qual existe a possibilidade de associar ou desassociar necessidades
al/de utentes, tal como esté especificado na sec¢do 5.4. Caso tenham sido associados utentes
que ja existiam anteriormente na aplicacdo web, entdo a coluna que indica as necessidades
dos utentes apresentara as necessidades associadas a estes nesse instante. Ao editar as
necessidades de um utente, a varidvel de sessdo que armazena 0s utentes serd atualizada,

guardando as alteracdes efetuadas.

1. Adicionar Cuidador } 2. Gerir Utentes » 3 Gel

Necessidades dos utentes do cuidador Nuno Miguel Marques Gomes

Limpar Filtros
Mosirar 10 v regisios Procurar:

Nome |- Data de Nascimento Necessidades Acgbes
Jodo Caroco 16-12-1994 N&o tem necessidades associadas

Mostrando de 1 até 1 de 1 regisios

Figura 25 - Area de gestdo das necessidades dos utentes

Em relacdo a area de gestdo dos materiais de capacitacdo, nesta é possivel observar uma
listagem de todos os materiais que ficardo disponiveis ao cuidador em questdo (tendo em
conta as necessidades dos utentes anteriormente associados, uma vez que estas funcionarédo
como repositérios de materiais) e uma outra listagem com os restantes materiais, sendo que
ambas as listagens poderdo ser filtradas, tal como exposto na seccdo 5.5. Para alem disso,
existe ainda a possibilidade de associar ou desassociar materiais de capacitacdo a/de
cuidadores, da mesma forma que se encontra apresentado na secc¢do 3.6 do Apéndice B
(Figura 26).

A listagem de materiais de capacitacdo que ficardo associados ao cuidador também sera
armazenada numa variavel de sessdo, permitindo manter essa informacao atualizada apos as

alteracdes efetuadas pelo utilizador.
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1. Adicionar Cuidador } 2. Gerir Utentes } 3. Gerir Necessidades }» 4.

Gerir Materiais

Materiais de Nuno Miguel Marques Gomes

Tipo:  Todos v Necessidade:  Todas Limpar Filtros

Mostrar 10 v registos Procurar.

Nome 1= Tipo Tamanho de Download Acdes

Alimentacéo por Sonda Naso Gastrica Video 62.26 MB
Mostrando de 1 até 1 de 1 registos n
Tamanho total de download relativo a materiais que tera de ser efetuado pela aplicagao: 62.26 MB
Outros Materiais
Tipo:  Todos v Necessidade: Todas v Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar.

Nome 1= Tipo Tamanho de Download Agdes

Agitacdo - Resolver problemas Anexo 0.44 MB

C==

Figura 26 - Area da gestdo dos materiais de capacitacéo

Por ultimo, é apresentado um resumo de toda a informacéo anteriormente introduzida e de

todas as associacOes/desassociacdes efetuadas, sendo possivel observar os dados do cuidador

criado, uma tabela com os materiais que ficardo disponiveis ao mesmo através da aplicacao

movel e uma tabela com os dados relativos aos utentes que ficardo sob o cuidado desse

cuidador (Figura 27). Assim sendo, toda a informacao exposta nesta pagina correspondera a

informac&o armazenada nas variaveis de sessdo construidas no decorrer deste processo.

Resumo

Cuidador: nuno.gomessadasd

Nome: Nuno Miguel Margues Gomes

Email: nuno.marquasdasdes.gomes@ipleiria.pt
Data de Nascimento: 10/04/2019

Localizagéo: Leiria

Género: Masculino

Tempo de experiéncia como cuidador: 0 mes/es
Tamanho de Download na App: 62 26 MB

Materiais

Mostrar 10 v registos

Nome

Alimentacéo por Sonda Naso Géastrica

Mostrando de 1 até 1 de 1 registos.

Utentes
Mostrar 10 v registos

Data de
Nome 1= Nascimento
Jodo Carogo 16-12-1994

Mostrando de 1 até 1 de 1 registos.

% Cancelar

15 Tipe

Video

Grau de parentesco do cuidador

Amigalo

Tamanho de Download

62.26 MB

Necessidades

Alimentaco

Figura 27 - Resumo de toda a informacao introduzida anteriormente
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E de referir ainda que, caso se pretenda sair deste wizard enquanto esté a ser executado todo

0 processo anteriormente descrito, aparecerd uma janela de confirmacdo, na qual o

profissional de saude autenticado sera informado que toda a informacdo introduzida

anteriormente sera perdida, tal como se pode observar na Figura 28. Ao sair efetivamente do

wizard, todas as varaveis de sessdo serdo apagadas e toda a informacdo armazenada sera

perdida.

Cancelar o processo de criagéo do cuidador

Esta operacdo ird cancelar o processo de criacdo do cuidador. para além de apagar/perder
todos os dados até a0 momento inseridos

Tem a certeza que pretende cancelar este processo, perdendo todos os dados relatives ao
cuidador que pretendia criar?

Figura 28 - Janela de confirmag&o do cancelamento deste processo

Como os utilizadores sdo um dos recursos mais importantes no ambito da aplicacdo web

Help2Care, estes estdo relacionados com varios outros recursos disponibilizados, existindo

as seguintes relacoes de cardinalidade:

Relacdo N para M entre cuidadores e profissionais de sadde (funcionalidade
“Associar/Desassociar cuidadores a/de profissionais de saude”), usada para definir
quais os cuidadores informais que ficardo sob a responsabilidade do profissional de

salide autenticado;

Relacdo N para M entre cuidadores e utentes (funcionalidade “Associar/Desassociar
utentes a/de cuidadores™), utilizada para definir quais os utentes que ficardo sob

cuidado de um determinado cuidador;

Relaggo N para M entre cuidadores e materiais (funcionalidade
“Associar/Desassociar materiais a/de cuidadores™), que define os materiais aos quais

0s cuidadores terdo acesso através da aplicagdo movel.

Assim sendo, é utilizada uma tabela pivot na base de dados relativa a cada uma destas

relacOes, sendo estas responsaveis por armazenar as respetivas associa¢des. Alem disso, é

possivel consultar informacgdes mais detalhadas relativas a estas funcionalidades através das
seccdes 3.4, 3.5 e 3.6 do Apéndice B.
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Mais se acrescenta que a plataforma web permite observar as listagens das avaliagOes
realizadas aos cuidadores, sendo possivel encontrar mais informacdes na seccdo 3.7 do
Apéndice B.

Por fim, existe ainda uma funcionalidade que permite associar um profissional de saide com
o perfil de gestor de caso a um cuidador, de forma a que este possa gerir as informacdes
relativas a esse mesmo cuidador. Desta forma, convém referir que um gestor de caso é
diferente de um profissional de satde dito normal, na medida em que, um profissional de
satde com o perfil de gestor de caso apenas podera observar as informacdes relativas a esse
cuidador e aos seus utentes. Assim sendo, esta funcionalidade apenas pode ser executada por
um profissional de salde autenticado que se encontre, nesse momento, a orientar esse
cuidador, fornecendo o e-mail do gestor de caso correspondente, como é possivel observar
na Figura 29. Mais se acrescenta que, caso esse cuidador ja se encontre associado a 2

profissionais de salde, esta funcionalidade ndo se encontra disponivel.

Utilizador: abel.cardoso

Email: abel.cardos@mail.com
Fungéo: Cuidador

Data de Nascimento: 05-05-1960

Localizagao: Leiria

Género: Masculino

Tempo de experiéncia como cuidador: 0 Més/Meses

N° Profissionais de Saude: 1/2 Voliar Atrds

Designar Gestor de Caso:

Criador: nuno.gomes

Tamanho de Download na App: 67 MB

Data da criagao: 2019-05-20 10:59:16

Data da ultima atualizagdo: 2019-07-08 18:00:08

Figura 29 - Exemplo da atribuicdo de um gestor de caso

Caso o e-mail fornecido ja pertenca a um profissional de saide com o perfil de gestor de
caso, entdo sera apenas efetuada a associacdo entre esse e o cuidador em questdo, seguido
do envio de um e-mail a expor essa mesma situacdo. Por outro lado, caso nédo exista um
gestor de caso com esse e-mail, este sera criado com dados default, seguido da associacéo
com o cuidador pretendido e o envio de um e-mail a explicar a situagcdo, contendo também

as suas credéncias geradas automaticamente, que podera alterar com a edi¢do do seu perfil.
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5.4. Gestao de utentes

Nesta sec¢do serdo apresentadas todas as funcionalidades relativas a gestdo de utentes, sendo
importante manter em mente que este recurso pode conter necessidades e/ou avaliagdes

associadas ao mesmo.

E importante assinalar que a aplicacio web de backoffice permite efetuar operaces basicas
como criar, editar e listar utentes, para além ser possivel visualizar informac6es relativas a
esses. Desta forma, todas estas operacdes sdo apresentadas mais detalhadamente nas secgdes
4.1 e 4.2 do Apéndice B.

No que toca as relacGes dos utentes, estes estdo relacionados com necessidades, sendo
disponibilizada uma funcionalidade que permite associar ou desassociar necessidades a/de
utentes, de forma a adicionar ou retirar uma necessidade de um utente, tendo em conta o
diagnostico realizado pelo profissional de saide no momento da consulta e/ou alta hospitalar
(Figura 30).

Necessidades de Jodo Cardoso

Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar:

Descrigido 1= criador Agdes

Alimentacdo admin
Vestir e Despir admin
Mostrando de 1 até 2 de 2 registos n

Outras Necessidades
Limpar Fittros
Mostrar 10 v registos Procurar.
Descrigao I: Criador Agbes
Autocuidado do cuidador admin

Figura 30 - Exemplo de associar/desassociar necessidades a/de utentes

Desta forma, como a relagéo entre necessidades e utentes se trata de uma relacdo N para M,
foi definida uma tabela pivot na base de dados que se encontra responsavel por armazenar

as associagoes entre estes dois recursos.

De forma a facilitar a selecdo da necessidade a associar ou a desassociar, € possivel filtrar
ambas as tabelas presentes na Figura 30 com recurso ao plug-in DataTables para a biblioteca
JavaScript do jQuery. A filtragem dessas tabelas pode ser efetuada com uma pesquisa em
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tempo real utilizando as colunas “Descri¢ao” e “Criador”, sendo ainda possivel ordenar
alfabeticamente as tabelas pelas colunas mencionadas anteriormente e alterar o nimero de

necessidades por pagina.

Para além disso, a plataforma web permite editar dados da relacdo entre cuidador e utente e
observar as listagens das avaliacOes realizadas aos utentes, sendo possivel encontrar mais

informacdes nas seccgdes 4.3 e 4.4 do Apéndice B.

5.5. Gestao de necessidades

Nesta seccdo serdo apresentadas todas as funcionalidades relativas a gestdo de necessidades
de utentes, sendo importante referir que este recurso servird fundamentalmente como um
repositério de materiais de capacitacdo. Convém ainda referir que as necessidades de cada
utente sdo avaliadas pelos profissionais de saude, recorrendo aos instrumentos de avaliacao
inseridos na plataforma (questionarios). Antes de mais, € importante mencionar que a
aplicacdo web de backoffice permite efetuar operacfes basicas como criar, editar, listar e
apagar necessidades, para além ser possivel visualizar informacGes relativas a essas, de tal
forma que todas estas operacdes sdo expostas com mais detalhe nas sec¢des 5.1 e 5.2 do
Apéndice B.

Materiais de Comunicacéo

Limpar Filtros

Mostrar 10 v registos Procurar:
Nome 12 Tipo Criador Agbes

Alternativas para comunicar com a pessoa  Video admin
com dificuldades em falar

Mostrando de 1 até 1 de 1 registos n

Qutros Materiais

Limpar Filtros.

Mostrar 10 v registos Procurar:

Nome 12 Tipe Criador Agoes
Agitacdo - Resolver problemas ANEX0 admin
Alimentagdio por Sonda de Gastrostomia  Video admin

Figura 31 - Exemplo de associar/desassociar materiais a/de necessidades
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Ao associar um material a uma necessidade, 0 material ndo serd automaticamente associado
aos cuidadores, cujo seus utentes tenham essa mesma necessidade nesse momento, uma vez
que essa associacdo nem sempre fard sentido. Da mesma forma que ao desassociar um
material de uma necessidade, o material ndo sera desassociado dos cuidadores, sendo que o
material continuara a ser enviado para aplicacio movel. Como tal, é através desta
funcionalidade (Figura 31) que sera possivel construir as necessidades como um repositorio
de materiais de capacitacdo. Para além disso, € possivel afirmar que se trata de uma relagéo
N para M, para a qual foi definida uma tabela pivot na base de dados responsavel por manter

as associagdes entre materiais e necessidades.

5.6. Gestao de materiais de capacitacéo

Nesta seccdo serdo apresentadas todas as funcionalidades relativas a gestdo de materiais de
capacitacdo, sendo importante referir que este sera o recurso de maior relevancia para o0s
cuidadores informais, pois serdo cruciais na melhoria nos seus procedimentos no ato de

cuidar.

Outras das funcionalidades importantes inseridas na aplicacdo web de backoffice é dada pela
criacdo dos materiais de capacitacdo, na medida em que o desenvolvimento deste projeto
ndo faz sentido sem a existéncia destes. No que diz respeito aos materiais, estes encontram-
se divididos em duas categorias, mais concretamente: materiais simples (texto, imagem,
video, audio-guia, item de lista, contacto de emergéncia e anexo) e materiais compostos. De
forma a criar materiais simples, o administrador terd a obrigatoriedade de preencher, para
todos os tipos, os campos “Nome” e “Descrigdo”. Tendo em conta os diferentes tipos de
materiais simples, serd ainda necessario preencher alguns campos especificos de cada tipo
da seguinte forma: no material de texto, é obrigatdrio completar o campo “Texto”, no
material de imagem, video ou audio-guia é imperioso preencher o campo “Ficheiro”, no
material do tipo item de lista € imprescindivel completar os campos “Marcador do item de
lista” e “Descrigao detalhada”, no material do tipo contacto de emergéncia é importante
preencher o campo “Numero” e no material do tipo anexo é obrigatorio completar o campo
“Ficheiro”, caso seja um anexo interno a aplicagdo de backoffice, ou o campo “URL”, se
este se tratar de um anexo externo. Para além destes campos, o0 administrador ainda pode
definir um thumbnail, para o caso deste ser disponibilizado para acesso publico e definir se
0 material podera ser acessivel atraves da pagina publica e/ou ser disponibilizado para a

aplicacdo movel. Na Figura 32 é possivel observar a pagina da criagcdo de um dos tipos de
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materiais simples referidos anteriormente. Apés a criagdo do material, o utilizador sera
redirecionado para uma érea, na qual podera gerir quais as necessidades a que esse material

ird pertencer, tal como esta exposto nesta mesma secgéao.

Novo Video

Nome
Descrigio

Ficheiro

Nenhum ficheiro selecionado

Thumbnail

Nenhum ficheiro selecionado

Disponibilidade

Disponibilizar para o web site publico Disponibilizar para a aplicagio movel

Associar Necessidades Cancelar

Figura 32 - Exemplo da criagdo de um material simples

Portanto, foram definidas as seguintes regras de validacdo que serdo efetuadas no servidor
apos o utilizador finalizar o processo (Figura 33). Olhando mais atentamente, a regra unique
indica que o valor desse campo tem de ser Gnico na tabela indicada, a regra regex determina
que o valor desse campo tem de cumprir a expressdo regular definida, as regras min e max
representam, respetivamente, o tamanho minimo e maximo de um determinado campo, a
regra required_if indica que o campo € requerido para um determinado tipo de material e a

regra mimes determina que tipo de ficheiros podem ser escolhidos.

s-»validate($request, [
‘name " requlrud|m1n 4| max: z§1|un1que materials
'de~~r1p+1~n "required|mi
" body 1ulluble||equ1|wd if: thp text’,
'pathImage’ "nullable|required image |mimes:jpeg,png,jpg,gif,svg’,
'pathvideo’ 'nullablelrequired_ deo|mimes:mp4",

] "nullable|requir pe aud1ubu1de|m1mec mpga’ ,

] "nullable|required if:

nullablu|ur1|mua __5|tequ1|ed
‘mime " ‘nullable”,
' number* 'nullublelmln 9| max: 9
‘selectType” Pequ1ted if:ty
'listItemMarker’ nullabl#lma« _EE|rege... [@-9%-]+%/|required if:type,listItem’,
'listItemDetailedDescription’ "nullable’
"webAvailability”® ‘nullable”,
‘mobileAvailability” "nullable’,
' pathThumbnail® "nullable|mimes: jpeg,png, jpg,gif,svg’,

-»messages);

Figura 33 - Regras de validagdo utilizadas na criacdo de materiais de capacitacdo
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Existe ainda a regra nullable que foi especificamente utilizada nos campos que tém de ser
preenchidos para criar determinados tipos de material, de forma a definir que esse campo
pode ser nulo. Apo6s os dados introduzidos pelo utilizador passarem pelas respetivas
validacOes, é registado um novo utilizador na base de dados, permitindo a realizacdo de

operacdes sobre 0 mesmo.

Caso se trate de um material de imagem, video, dudio-guia ou anexo interno a plataforma
web de backoffice, os ficheiros fornecidos serdo armazenados na respetiva diretoria presente

na diretoria storage deste projeto.

Para criar materiais compostos ¢ apenas obrigatorio preencher os campos “Nome” e
“Descrigao” (Figura 34). De seguida, o administrador sera redirecionado para uma pagina,
na qual podera selecionar os materiais simples que irdo constituir este material, sendo esta
funcionalidade especificada mais a frente. Este tipo de materiais possibilita a
disponibilizacdo de materiais simples ordenados de uma forma especifica, permitindo expor

informacdo de forma organizada aos utilizadores da aplicacdo movel.

Novo Material Composto

Nome
Descrigao

Thumbnail

Nenhum ficheiro selecionado

Disponibilidade

Disponibilizar para o web site publice Dispenibilizar para a aplicagio movel

Adicionar Materiais Cancelar

Figura 34 - Exemplo de cria¢do de um material composto

Para além da funcionalidade de criar materiais, & importante mencionar que a aplicagdo web
de backoffice permite efetuar operacdes basicas como editar, listar e apagar materiais, bem
como visualizar informagdes relativas a esses, de tal forma que todas estas operagdes sdo

expostas mais detalhadamente nas seccdes 6.1 e 6.2 do Apéndice B.

De forma a gerir quais dos materiais associados os cuidadores podem ser enviados para a
aplicacdo mdvel, esta plataforma disponibiliza a funcionalidade que permite

bloquear/desbloquear materiais. Esta funcionalidade foi implementada utilizando o atributo
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blocked existente em cada material, tratando-se de uma flag para indicar se um determinado
material est& bloqueado (valor 1) ou desbloqueado (valor 0). Quando o utilizador pressiona
num desses botdes, o valor do atributo blocked do respetivo material é alterado para o seu
valor alternativo, de forma a que essa alteracdo seja refletida na informacao devolvida pelo
servidor ao browser do utilizador. Na sec¢éo 6.3 do Apéndice B encontram-se mais algumas

informagdes relativas a esta funcionalidade.

Relativamente as relacbes dos materiais, estes encontram-se relacionadas com outros
materiais, que se tratam dos materiais compostos, de tal forma que existe uma funcionalidade
que permite associar ou desassociar materiais simples a/de materiais compostos, sendo
possivel ordenar os materiais simples pela ordem desejada (Figura 35). Os materiais
compostos poderdo tornar-se essenciais, pois permitem organizar sequéncias de materiais
simples que irdo possibilitar, aos cuidadores informais, a aprendizagem de procedimentos
de cuidados por passos, facilitando a aprendizagem. Além disso, utilizando o plug-in
DataTables para a biblioteca JavaScript do jQuery é possivel filtrar a listagem de todos os
materiais que ndo pertencem ao material composto, através de uma pesquisa em tempo real
na coluna “Nome”. Mais se acrescenta que existe a possibilidade de ordenar alfabeticamente

essa listagem pela coluna mencionada acima e alterar o numero de materiais por pagina.

Outros Materiais Materiais Associados ao Material ASC -
Administragdo subcutanea de injetaveis

Limpar Filtros

Ordem Nome Agdes

Mostrar 10 ¥ regisios Procurar.
ASC - Locais de administraco subcutdnea

1 R
de injectaveis - Heparina e insulina

Nome 12 Agoes

2 ASC - Limpeza do local
Agitacdo - Resolver problemas
3 ASC - Administracdo de injetaveis

Alimentacdo por Senda de Gastrostomia

4 ASC - Desinfecdo do local

Ji]

Alimentacdo por Sonda Naso Gastrica

Figura 35 - Exemplo de associar/desassociar materiais simples a/de materiais compostos

Como se pode observar, esta trata-se de uma relagcdo N para M e, portanto, foi definida uma
tabela pivot na base de dados responsavel por armazenar as associacfes entre materiais

simples e materiais compostos.

Ainda no assunto das relagdes dos materiais, estes encontram-se relacionados com as
necessidades, tendo sido desenvolvida uma funcionalidade que permite associar ou
desassociar necessidades a/de materiais de capacitacdo, tratando-se da funcionalidade
inversa da especificada na secgéo 5.5 (Figura 36). Se uma necessidade for associada a um
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material, esse material ndo ficara automaticamente associado aos cuidadores, cujos utentes
tenham essa necessidade nesse instante. Assim sendo, se for interessante associar esse
material a esses cuidadores, esse processo tera de ser realizado na area desenhada para o
efeito, que estd especificada na seccdo 3.6 do Apéndice B. Da mesma forma que ao
desassociar uma necessidade de um material, este ndo serd desassociado dos cuidadores,
continuando a ser enviado para aplicagdo mével, sendo que a Unica diferenca é que este ndo
estara identificado com a antiga necessidade. Como tal, esta funcionalidade também podera
ser utilizada para construir as necessidades como um repositorio de materiais de capacitacéo,
uma vez que se trata de uma relagcdo N para M. Portanto, foi definida uma tabela pivot na

base de dados responsavel por manter as associacdes entre necessidades e materiais.

Necessidades associadas ao material Alimentag&o por Sonda Naso Gastrica

Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar:

Descrigdo 1= criador Agdes

GRS e

Mostrando de 1 até 1 de 1 registos n

Outras Necessidades

Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar:

Descrigao I Criador Agdes

Autocuidado do cuidador admin _

Figura 36 - Exemplo de associar/desassociar necessidades a/de materiais

Mais se acrescenta que a plataforma web permite observar as listagens das avaliacbes
realizadas aos materiais de capacitacdo, sendo possivel encontrar mais informacgdes na

seccédo 6.4 do Apéndice B.

5.7. Gestao de questionarios

Nesta sec¢do serdo apresentadas todas as funcionalidades relativas a gestao de questionarios,
sendo importante referir que este recurso servird fundamentalmente para fazer a avaliacdo
das necessidades dos utentes dependentes no autocuidado e as habilidades dos cuidadores
informais para cuidar da pessoa dependente, bem como informacdes relativas aos materiais

de capacitacdo utilizados.
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Antes de mais, é importante referir que a aplicacdo web de backoffice permite efetuar
operacOes basicas como criar, editar e listar questionarios, para além ser possivel visualizar
informacdes relativas a esses. Desta forma, todas estas operacdes sao apresentadas mais

detalhadamente nas sec¢des 7.1 e 7.2 do Apéndice B.

Com o objetivo de gerir a possibilidade de disponibilizar questionarios para resposta através
da aplicacdo movel, a aplicacdo web de backoffice permite bloquear/desbloquear
questionarios. Para implementar esta funcionalidade foi utilizado o atributo blocked
existente em cada questionario, tratando-se de uma flag que indica se um determinado
questionario estd bloqueado (valor 1) ou desblogueado (valor 0). Quando o utilizador
pressiona num desses botGes, o valor do atributo blocked do respetivo questionario € alterado
para o seu valor alternativo, de forma a que essa alteracdo seja refletida na informacéo
devolvida pelo servidor ao browser do utilizador. Na sec¢do 7.3 do Apéndice B encontram-

se mais algumas informacdes relativas a esta funcionalidade.

No que toca as relagcdes dos questionarios, estes estdo relacionados com as questdes, tendo
sido desenvolvida uma funcionalidade que permite associar ou desassociar questdes a/de
questionarios, de forma a selecionar as questdes mais adequadas ao questionario que se
pretende criar (Figura 37). Além disso, € possivel definir a sequéncia pela qual as questfes
serdo apresentadas e filtrar a listagem de todas as questbes que ndo pertencem ao
questionario, através de uma pesquisa em tempo real nas colunas “Nome” e “Criador”,
recorrendo ao plug-in DataTables para a biblioteca JavaScript do jQuery. Mais se acrescenta
que estes questionarios poderdo tornar-se muito Uteis para os profissionais de salde, uma
vez que podem ser utilizados como uma ferramenta importante para obter feedback
diretamente dos cuidadores que se encontram a utilizar a aplicacdo movel. Estes
questionarios serdo fundamentalmente utilizados para recolher as necessidades dos utentes
dependentes no autocuidado e as habilidades dos cuidadores informais para cuidar da pessoa
dependente, e ainda obter informacGes sobre a qualidade dos materiais de capacitacdo

disponibilizados aos cuidadores na aplicagdo movel.

Uma vez que se trata de uma relacdo N para M, foi definida uma tabela pivot na base de
dados responsavel por armazenar as associa¢des entre questdes e questionarios, de forma a

implementar esta mesma relagéo.
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Outras Questdes

Mostrar 10 v  registos

Questio 1:

(Apoiar no andar) - Sinto-me capaz de ensinar a utilizar os
equipamentos indicados para auxiliar a marcha?

(Apoiar no andar) - Sinto-me capaz de identificar a
integridade dos equipamentos auxiliares da marcha?

(Apoiar no andar) - Sinto-me capaz de identificar o calcado
adequado?

(Apoiar no andar) - Sinto-me capaz de identificar os
equipamentos indicados para auxiliar a marcha?

(Apoiar no andar) - Sinto-me capaz de perceber as
dificuldades do utente a andar?

(Apoiar no Mudar a posicdo do corpo) - Sinto-me capaz de
gerir o hordrio de mudanca de posicdo do utente?

Procurar:

Limpar Filtros

Agbes

Adicionar

Adicionar

Adicionar

Adicionar

Adicionar

Adicionar

Questdes Associadas ao Questionario Avaliagao

das necessidades do utente dependente -

Autocuidado: Alimentacao

Ordem Questio Agdes

1

Alimenta-se?

Abre recipientes?

Prepara adequadamente os alimentos para
ingesto?

Pega no copo ou chavena?

Leva os alimentos & boca com os
utensilios?

Ingere os alimentos com seguranca (sem
tosse efou engasgo)?

-

Figura 37 - Exemplo de associar/desassociar questdes a/de questionarios

Além disso, existe ainda uma funcionalidade exclusiva a utilizadores com o perfil de

profissional de salde, na qual é possivel exportar as respostas dadas pelos cuidadores,

respondendo ao questionario de forma presencial ou através da aplicacdo mével. Ao efetuar

esta operacdo de exportar, serd descarregado um ficheiro Excel, identificado com o nome do

questionario em questao, no qual é possivel observar o nome do cuidador que respondeu ao

questionario e todas as respostas dadas pelo mesmo (Figura 38). Relativamente as questdes

de resposta fechada com opc¢des, as respostas estardo no formato numérico, representado o

indice na ordem das op¢Ges de forma a facilitar a realizagdo de estudos estatisticos.

Questionario: Avaliagéo das necessidades do utente dependente -
Autocuidado: Alimentagao

Criador: admin

Data da criagao: 2018-03-29 13:56:15
Data da Ultima atualizagéo: 2019-07-08 20:47:04

Questdes Associadas

Agbes

Voltar Atras

Exportar Todas as Respostas

Ordem Questio

1 Alimenta-se?
2 Prepara adequadamente os alimentos para ingestdo?
3 Abre recipientes?

Detalhes

Detalhes

Detalhes

>
"é:
m I

Figura 38 - Exemplo de exportar respostas a um questionario

Para implementar esta funcionalidade, foi utilizada uma biblioteca denominada por Laravel-

Excel que permite transformar um array que contém os dados pretendidos numa folha Excel.
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De forma a funcionar corretamente, esse array tem de ser constituido por vérios arrays do

tipo chave => valor, nos quais as chaves sdo sempre as mesmas.

5.8. Gestao de questdes

Nesta sec¢do serdo apresentadas todas as funcionalidades relativas a gestdo de questdes,
sendo importante manter presente que uma questao pode pertencer a varios questionarios em

simultaneo.

Antes de mais, convém mencionar que a plataforma web permite efetuar operacoes basicas
como criar, editar e listar questdes, para além ser possivel visualizar informacdes relativas a
essas. Assim sendo, todas estas operagdes sao expostas com mais detalhe nas seccfes 8.1 e
8.2 do Apéndice B.

De forma a gerir a disponibilizacdo de questdes aos cuidadores, no momento em que 0s Seus
questionarios sdo disponibilizados para resposta, a aplicacdo web de backoffice permite
bloquear/desbloquear questdes. Para implementar esta funcionalidade foi utilizado o atributo
blocked existente em cada questéo, sendo que este se trata de uma flag utilizada para indicar
se uma determinada questdo esta bloqueada (valor 1) ou desbloqueada (valor 0). Quando o
utilizador pressiona num desses botbes, o valor do atributo blocked da respetiva questao é
alterado para o seu valor alternativo, de forma a que essa alteracdo seja refletida na
informacdo devolvida pelo servidor ao browser do utilizador. Através da sec¢do 8.3 do

Apéndice B é possivel obter mais algumas informacdes relativas a esta funcionalidade.

5.9. Gestao de avaliacOes

Nesta seccdo serdo apresentadas todas as funcionalidades relativas a gestdo de avaliagdes,
sendo importante referir que estas podem ser relativas a cuidadores, utentes ou materiais de

capacitacdo, sendo que existem trés tipos diferentes que serdo especificados em seguida.

E importante referir que a plataforma web permite efetuar operagdes basicas como criar,
editar e listar avaliacGes, para alem ser possivel visualizar informagdes relativas a essas.
Desta forma, todas estas operacOes séo expostas mais detalhadamente nas secc¢bes 9.1 e 9.2
do Apéndice B.
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Mais se acrescenta que a plataforma web Help2Care disponibiliza uma funcionalidade que
oferece a possibilidade dos profissionais de salde responderem a questionérios, registando
as respostas dadas pelo cuidador informal ou pelo seu utente que se encontram presentes na
consulta. Para responder a questionarios, ¢ obrigatério preencher os campos “Descrigdo” e
“Tipo de Avalia¢ao” e selecionar o questionario pretendido (Figura 39). Caso se pretenda
responder a um questionario relativo a um utente que tenha mais do que um cuidador

associado a si, entdo também sera necessario escolher qual o cuidador que foi questionado.

As avaliacOes criadas por esta funcionalidade podem apenas ser relativas a cuidadores sob a
responsabilidade do profissional de salde autenticado e aos utentes associados a esses
cuidadores. Mais se acrescenta que, apds selecionar o questionério pretendido, sera
necessario responder a todas as questdes apresentadas para que seja possivel guardar a
avaliacdo. Relativamente as regras de validacdo, estas sao iguais as utilizadas na criacdo de
avaliacdes, sendo que o campo “Questionario” corresponde ao campo “model” presente

nessas mesmas regras.

Avaliagdo de Questionario para: Andre Cardoso

Descrigio
Tipo de Avaliagde

Questionario

Instrumento de avaliacdo das capacidades do cuidador informal - Cuidar: Tomar a medicacdo A

Sinto-me capaz de pedir ajuda aos profissionais de salde, se necessario?
Discordo Totalmente
Discordo
Concordo
Concordo Totalmente
N&o aplicavel
Sinto-me capaz de pedir ajuda a familiares e amigos, se necessario?

Discordo Totalmente
Discordo

Concordo

Concordo Totalmente
N&o aplicavel

Figura 39 - Exemplo da resposta a um questionario presencialmente

Além disso, existe ainda uma funcionalidade que permite ao profissional de salde
disponibilizar questionarios aos cuidadores sob a sua responsabilidade, que podem ser
relativos a esses mesmos cuidadores, aos utentes associados a esses cuidadores ou aos

materiais de capacitacdo também associados a esses mesmos cuidadores. De forma a
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disponibilizar questionarios, é obrigatorio preencher os campos ‘“Descrigdo”, “Tipo de
Avalia¢ao” e “Questionario” (Figura 40), tendo em conta que apenas é possivel selecionar
um questionario que ndo se encontre bloqueado nesse instante nem esteja, nesse mesmo
momento, disponibilizado relativamente ao recurso pretendido. Relativamente as regras de
validagdo, estas sdo iguais as utilizadas na criacdo de avaliagdes, sendo que o campo
“Questionario” corresponde ao campo “model” presente nessas mesmas regras. Ao efetuar
esta funcionalidade, é criada uma avaliacdo, a qual ficardo associadas as respostas dadas

através da aplicacdo movel.

Disponibilizar Questionario para o Cuidador: André Cardoso

Descrigdo
Tipo de Avaliagio

Questionario

Instrumento de avaliaco das capacidades do cuidador informal - Cuidar: Alimentacdo v

Submeter Avaliacdo Cancelar

Figura 40 - Exemplo da disponibilizacdo de um questionario
Como os questionarios podem ser disponibilizados relativamente a varios recursos diferentes
(cuidadores, utentes e materiais), entdo é possivel afirmar que existe uma relacdo N para M
entre 0s questionarios e cada um desses recursos. Como tal, foi implementada uma tabela
pivot por cada uma destas relacdes, de forma a armazenar as associagcdes entre questionarios

e cuidadores, utentes e materiais.

5.10. Listar notificacbes

Esta funcionalidade é exclusiva de utilizadores com o perfil de profissional de saude, de tal
forma que estes utilizadores irdo receber notificacfes de todas as acOes realizadas pelos
cuidadores sob sua responsabilidade, através da utilizacdo da aplicacdo movel. Apds obter
essas notificacoes, é possivel observar a quantidade de novas notificagdes que o profissional
de saude ainda ndo leu, presente em todas as paginas da aplicacdo web acessiveis por esse

tipo de utilizadores (Figura 41).
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",’ ‘Os meus cuidadores Cuidadores Utentes Necessidades Materiais Questionarios Ajuda Notificagoes (4 0

Os meus Cuidadores

Mostrar 10 v registos Procurar:
Nome 1= Email Acdes
Jodo Eduardo Ferreira Carogo joaoc28000@gmail.com
Nuno Gomes nuno.pedro@mail.com e —
Mostrando de 1 até 2 de 2 registos n

Figura 41 - Exemplo da existéncia de novas notifica¢des

Mais se acrescenta que ao carregar no botdo apresentado na Figura 41, o profissional de
salde ird aceder a uma listagem com todas as notificacBes criadas pelos seus cuidadores,
ordenadas da mais recente para a mais antiga, sendo que as notificacdes ainda ndo vistas
estardo assinaladas demonstrando esse estado (Figura 42). Uma vez que existem varios tipos
de notificagdes, entdo os seus detalhes também serdo diferentes. De tal forma que, caso seja
uma notificagdo gerada devido a uma avaliacao, entéo os seus detalhes correspondem aos da
avaliacdo em questdo. Além disso, caso se trate de uma notificacdo de utilizacdo de um
material, entdo os seus detalhes apresentam os detalhes do cuidador que utilizou o material,
onde podem ser observadas essas estatisticas. Caso seja uma notificacédo relativa ao envio de
mensagens por parte dos cuidadores sob a responsabilidade do profissional de saude
autenticado, entdo acedendo aos detalhes é possivel observar a conversacéo relativa a uma

determinada notificacdo desse tipo.

Notificacoes

Data Notificagdo Agdes
2019-05-20 11:06:07 [ O Cuidador abel.cardoso enviou mensagem

2019.05-20 11:04-17 [TTEY ;)ei:ﬁzi?er:bel cardoso utilizou o Material Alimentacdo por Sonda Naso Gastrica para cuidar de um dos
2019-05-20 11:04:14 [ O Cuidador abel cardoso classificou o Material Alimentacdo por Sonda Naso Gastrica com a dificuldade Facil

O Cuidador abel cardoso classificou o Material Alimentac&o por Sonda Naso Gastrica com a dificuldade

2019-05-20 11:04:05 [T e

Figura 42 - Exemplo da listagem de novas notificagdes
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Uma vez que existem Vvarios tipos de notificagdes, cada tipo terd alguns campos que
necessitam obrigatoriamente de estar preenchidos, tendo em conta o seguinte mapeamento:

e Notificagbes de avaliacbes de materiais — identificadores do cuidador, do
material e da avaliacao;

e Notificages de utilizagdo de materiais — identificadores do cuidador e do
material;

e NotificacGes de conversacoes — identificadores do cuidador e da conversagao.

Para além disso, cada notificacdo contém um atributo viewed que se trata de uma flag para
determinar se uma notificagdo ja foi visualizada. Quando é criada uma nova notificacao, esta
flag apresenta o valor 0, sendo este colocado a 1 no momento em que o utilizador acede a

sua lista de notificagdes.

5.11. Gestao de noticias

Nesta seccdo serdo apresentadas todas as funcionalidades relativas a gestdo de noticias,
sendo importante referir que estas noticias servem para expor, na area publica, apresentacdes

e/ou eventos, nos quais o projeto Help2Care foi abordado.

Relativamente as noticias, a plataforma web permite aos seus administradores efetuar
operacOes basicas como criar, editar, listar e apagar noticias. Além disso, € ainda possivel
visualizar informagdes relativas a essas noticias. Assim sendo, todas estas funcionalidades

sdo expostas com mais detalhe nas seccBes 10.1 e 10.2 do Apéndice B.

5.12. Estatisticas da monitorizacdo da aplicacdo mdvel

Qualquer plataforma digital que disponibilize uma aplicagdo movel tera de conseguir
apresentar as principais estatisticas de monitorizagdo, isto se pretender ser bem-sucedida no
futuro. Como tal, sdo recolhidos dados com a utilizacdo da aplicacdo mdvel, de forma a

construir graficos, nos quais é possivel observar as seguintes métricas:

e A taxa de retencéo e de desisténcia (churn);
e Os utilizadores ativos diarios;
e As sessOes diarias pelos utilizadores ativos diarios;

e A taxa de stickiness.
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A taxa de retengé@o permite obter conhecimento da percentagem de utilizadores que voltam
a utilizar a aplicagdo num determinado periodo de tempo. Enquanto que, a taxa de desisténcia
¢ dada pela percentagem de utilizadores que desistem de utilizar a aplicacdo num
determinado periodo de tempo. Relativamente a taxa de retencéo, esta pode-se calcular tendo
em conta a formula apresentada na equacdo ( 1 ). Como tal, um exemplo de calculo desta
percentagem seria o seguinte: 200 pessoas que utilizaram a aplicagdo em janeiro, voltaram
a utiliza-la em fevereiro / 1000 pessoas que utilizaram a aplicacdo em janeiro = uma taxa de
retencdo de 20% (The 10 Essential Mobile App KPIs | Mobile App Metrics | Braze, 2019).

# pessoas que utilizaram a plataforma
num periodo de tempo
# pessoas que utilizaram a plataforma
num periodo de tempo anterior

= Taxa de Retencgao (1)

Em relacdo a taxa de desisténcia, esta é dada pelo inverso da taxa de retencéo, tal como se
pode verificar através da férmula presente na equacdo ( 2 ). Por exemplo, se a taxa de
retencdo num determinado periodo for 20%, entdo a taxa de desisténcia é dada por 1 — 0.20
= 80% (The 10 Essential Mobile App KPIs | Mobile App Metrics | Braze, 2019).

1 — Taxa de Retencdo = Taxa de Desisténcia (churn) (2)

No caso concreto desta plataforma digital, o profissional de salde autenticado consegue
observar e efetuar comparagdes entre as taxas de retengédo geral e dos cuidadores sob a sua
responsabilidade e, entre as taxas de desisténcia geral e desses mesmos cuidadores, como se

pode verificar no Apéndice B - Figura 113.

A métrica dos utilizadores ativos diarios permite, como o proprio nome indica, verificar o
numero de utilizadores ativos diarios que utilizaram a aplicacdo mdvel. Neste caso concreto,
é possivel observar um grafico, no qual estdo presentes os dados gerais e os dados especificos
aos cuidadores que se encontram sob a responsabilidade do profissional de salde autenticado
(Apéndice B - Figura 114). Para alem disso, existe ainda a possibilidade de efetuar operagoes
de drill down e roll up, estando disponiveis 0s seguintes niveis de detalhe: anual, mensal

relativo a um determinado ano e diario relativo a um determinado ano e més.

No que diz respeito a metrica das sessdes diarias pelos utilizadores ativos diarios, esta

permite determinar se os utilizadores se encontram a regressar a aplicacdo tao
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frequentemente quanto o preferivel, sendo importante referir que uma sesséo é dada como
inativa ap6s 10 minutos sem qualquer interacdo. Como tal, esta métrica pode-se calcular
utilizando a férmula apresentada na equacdo ( 3 ) (The 10 Essential Mobile App KPIs |
Mobile App Metrics | Braze, 2019).

# sessOes diarias

T tilzadores ativos didrios Sessdes didrias por utilizadores ativos diarios  (3)
No caso da presente aplicacdo web, o profissional de satde autenticado consegue observar
um gréafico, em que estéo representados os dados gerais e 0s dados referentes aos cuidadores
que se encontram sob a sua responsabilidade (Apéndice B - Figura 115). Mais se acrescenta
que existe ainda a possibilidade de efetuar operacdes de drill down e roll up, estando
disponiveis os seguintes niveis de detalhe: anual, mensal relativo a um determinado ano e

diario relativo a um determinado ano e més.

Relativamente a taxa de stickiness, esta permite determinar o quanto frequentemente 0s
utilizadores voltam a utilizar a aplicacdo mdvel. Esta é calculada dividindo os utilizadores
ativos diarios pelos utilizadores ativos mensais, 0 que que indica que se existirem 10 000
utilizadores ativos diarios e 20 000 utilizadores ativos mensais, entdo teremos uma taxa de
stickiness de 50% (The 10 Essential Mobile App KPIs | Mobile App Metrics | Braze, 2019).
No caso concreto desta plataforma digital, é apresentado um gréafico, no qual o profissional
de salde autenticado pode verificar a taxa de stickiness geral e a dos cuidadores sob a sua
orientacdo, tendo em conta os dados recolhidos nos ultimos 30 dias (Apéndice B - Figura
116).

Para além do exposto anteriormente, é importante referir que observando qualquer um desses
graficos e possivel efetuar comparagdes entre a utilizacdo geral, ou seja, de todos o0s
cuidadores, e a utilizacéo pelos cuidadores sob a al¢ada do profissional de satde autenticado.
Convém ainda referir que todos estes dados séo recolhidos através de qualquer endpoints
disponibilizado a aplicacdo mdvel, sendo armazenado registos de utilizadores ativos diarios

e sessOes de utilizadores necessarios para a construcdo dos graficos expostos acima.

Relativamente a implementacdo destes gréficos, foi utilizada a biblioteca de gréaficos
denominada por Highcharts que permite efetuar operacdes de drill down e roll up, algo que
se encontra presente na maioria dos graficos expostos acima. Para além das configuracdes

comuns a todos os graficos, como o titulo e as labels dos eixos, é necessario seguir uma
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estrutura que permite realizar estas operagdes. Assim sendo, essa estrutura tem de conter o
atributo series que se trata de um array que tem de ser preenchido com os arrays que
representam as series existentes nesse grafico, sendo que cada um desses contém os atributos
name (nome da serie), color (cor que representa essa série) e data (array com os dados dessa
série a assinalar no gréafico). Por sua vez, o array data é composto por arrays que contém os
atributos name (valor a colocar no eixo horizontal), y (valor a colocar no eixo vertical) e
drilldown (identificador da série a apresentar quando é feito drill down). Para além disso, a
estrutura do grafico tem de conter o atributo drilldown, que por sua vez tem o atributo series.
Esse atributo series é dado por um array composto por arrays que contém os atributos id
(identificador da série que faz a ligagdo com o atributo drilldown), name (nome da série) e
data (array com os dados dessa série a assinalar no grafico). Um exemplo desta descri¢édo
pode ser observado na Figura 43, na qual pode ser verificado este excerto da estrutura de
dados necessaria para apresentar os graficos mencionados acima.

$graph = array(

B
"series” [
“"name" "nome da série’,
“color™ ‘cor X°,
“data” [
"name” ‘valor no eixo horizontal®,
"y “valor no tical”,
"drilldown™ ‘identificador da série a apresentar quando & feito drill down - exemplo: id x'

1,
"drilldown" [
"series" [
[ . -
"id" ‘identificador da série que faz a ligac8o com o atributo drilldown - exemplo: id x°,
"name" "nome da série",

‘valor no eixo horizontal®,
rtical®

Figura 43 - Excerto da estrutura utilizada para construir os graficos com a biblioteca Highcharts
5.13. Estatisticas da utilizacao da aplicacdo movel

Esta funcionalidade permite apresentar as estatisticas mais importantes relativas a utilizacéo
da aplicacdo movel pelos cuidadores informais, sendo estas obtidas com auxilio da API
apresentada na sec¢do 5.15. Neste sentido, cada vez que um cuidador visualizar um material,
indicar que utilizou um material ou avaliar um material, sera registada essa informacéo na

respetiva tabela existente na base dados. No caso dos questionarios, é utilizada a flag
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answered para determinar se este ja foi respondido ou ndo, de forma a efetuar a
contabilizacdo de questionarios respondidos e por responder. Para além disso, serdo
contabilizadas todas as mensagens trocadas em cada tOpico de conversacdo entre o
profissional de salde autenticado e um dos cuidadores gerido por este. Assim sendo, é

possivel observar os seguintes medidores:

e O numero de acessos a cada material que um determinado cuidador realizou
(Apéndice B - Figura 117);

e O numero de vezes que o cuidador utilizou um determinado material (Apéndice
B - Figura 118);

e O numero de vezes, por cada nivel de dificuldade, que o cuidador avaliou cada
material (Apéndice B - Figura 119);

e O numero de questionarios respondidos e por responder (Apéndice B - Figura
120);

e O numero de mensagens enviadas por cada topico de conversacao existente com

esse cuidador (Apéndice B - Figura 121).

Relativamente aos graficos que apresentam 0s numeros de acessos e 0s numeros de
utilizacdo de cada material disponivel a um determinado cuidador, é ainda possivel efetuar
operacdes de drill down e roll up através da utilizacdo da biblioteca de graficos Highcharts,
de forma a observar os dados mais detalhadamente. Como tal, os niveis disponibilizados
encontram-se na seguinte ordem: total de cada material, anual de um determinado material,
mensal de um determinado ano e material e dia da semana de um determinado ano, més e

material.

No que toca ao grafico que expde o numero de vezes, por cada nivel de dificuldade, que o
cuidador avaliou cada material, é apresentada uma coluna por cada nivel de dificuldade
(facil, médio e dificil) para cada material, sendo expostos apenas os valores totais, uma vez
que ndo existe a necessidade de observar esta informagdo com o nivel de detalhe existente
nos graficos acima. Tal como no grafico anterior, ndo existe a necessidade de visualizar
muito detalhadamente o nimero de questionarios respondidos e por responder nem o nimero
de mensagens enviadas por cada topico de conversacdo, assim sendo foram utilizados

gréficos do tipo circular, que se considera suficiente para expor este tipo de informacao.

Para além de observar estas estatisticas, o profissional de satde ainda pode exportar todos

os dados utilizados para construir os graficos do niUmero de acessos a materiais, do numero
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de utilizagGes de cada material e do nimero de vezes, por cada nivel de dificuldade, que o
cuidador avaliou cada material, sendo que os dados de cada um destes graficos estardo
presentes numa folha de Excel diferente. Assim sendo, foi construido um array para cada
tipo de dados composto pelos respetivos arrays do tipo chave => valor, nos quais as chaves
sdo sempre as mesmas para cada tipo de dados. Desta forma, cada array composto pelos
arrays de dados serd transformado numa folha Excel, compondo o ficheiro que o

computador do utilizador ira receber apos efetuar o seu download.

5.14. Comunicagéo entre profissionais de saude e cuidadores

Nesta seccdo serdo apresentadas todas as funcionalidades que visam possibilitar a
comunicacdo entre profissionais de salde e cuidadores informais através da troca de
mensagens. E importante referir que a comunicacao ndo é realizada em tempo real, de forma
a que os profissionais de saude ndo verifiguem constantemente se tém mensagens por

responder.

Normalmente, sera o cuidador a iniciar a conversagdo com o profissional de saude através
da aplicacdo movel, uma vez que este é que tera davidas para esclarecer. No entanto, também
é possivel iniciar uma conversacao atraves da aplicacdo web de backoffice acedendo aos
detalhes de um cuidador sob responsabilidade do profissional de salde autenticado e
carregando no botao “Enviar Mensagem”. Ao carregar nesse botdo, ira ser apresentada uma
janela, na qual tera de ser escolhido o material sobre o qual sera a conversacdo, sendo que
esse material terd de estar associado ao cuidador em questdo (Figura 44). Caso o profissional
de saude ndo deseje iniciar uma conversacao relativa a um desses materiais, entdo podera
escolher o assunto “Outro”. Apods efetuar essa escolha, o utilizador sera redirecionado para

pagina, na qual sera possivel realizar o envio de mensagens.

Enviar mensagem para Rita Alves

Material:

Escolha o material para o qual pretende enviar mensagem v

Cancelar

Figura 44 - Janela de escolha de material sobre o qual sera a conversacao
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Como a escolha de um material ird determinar o assunto da conversacédo, entdo foi definida
uma tabela pivot na base de dados responsavel por armazenar a relacdo N para M entre
cuidadores e materiais. Esta relacdo significa que um cuidador tem uma conversagdo com o
assunto de um determinado material iniciada com os seus profissionais de saude e, a partir

desse momento estes intervenientes podem trocar mensagens entre si.

Para além da criacdo de conversacOes, a plataforma também apresenta listagens destas,
sendo que esta funcionalidade se encontra mais detalhada na secc¢éo 13 do Apéndice B.

O envio de mensagens pode ser efetuado em trés formatos diferentes, sendo estes os
seguintes: um texto, s6 uma imagem ou texto e uma imagem. Como ¢é possivel observar na
Figura 45, todas as mensagens de uma conversacdo estardo ordenadas da mais antiga para a
mais recente, no sentido de cima para baixo. E importante referir que ao escolher uma foto,
amensagem sera enviada de seguida, sem existir a possibilidade de adicionar texto apds essa
escolha. De tal forma que, caso se pretenda enviar texto e uma imagem, é necessario escrever

primeiro o texto que se deseja enviar.

Mensagem de ajuda do Cuidador: Abel Cardoso

Voltar Atras

Material: Nao tem material associado

Abel Cardoso
Preciso de materiais para saber como visto e dispo o utente a meu cargo

2018-05-20 11:06:07

Ja Ihes disponibilizei 0s materiais pretendidos. Atualize a aplicacdo se faz
favor.

2018-05-20 11:08:32

Resposta

Figura 45 - Exemplo de uma conversacao

Todas as mensagens enviadas sdo registadas na base de dados, tendo associado o
identificador da conversacgdo associado a cada uma, tratando-se assim de uma relacao 1 para
N entre conversacOes e mensagens. A utilizagdo deste identificador permite a contabilizacdo
das mensagens trocadas entre os profissionais de salde e os cuidadores geridos por esses, de
forma a apresentar uma parte das estatisticas expostas na seccdo 5.13. Para além disso, as
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imagens colocadas nestas mensagens sdo armazenadas na respetiva diretoria presente na

diretoria storage deste projeto.

5.15. Web Service

Para além de todas as funcionalidades que compdem a aplicacdo web de backoffice
especificadas anteriormente, também foi desenvolvido um Web Service que disponibiliza
uma API de forma a comunicar com a aplicacdo movel. Esta API tem como objetivo fornecer
as informacOes necessarias para que a aplicacdo movel funcione corretamente e recolher

dados estatisticos relativos a utilizagdo da mesma pelos cuidadores informais.

Pelo que, foram decididos os endpoints a serem utilizados, em conjunto com desenvolvedor

do médulo aplicacional relativo a aplicacdo movel, sendo estes expostos na Tabela 3.

Tabela 3 - Endpoints definidos para a API disponibilizada pelo Web Service

Tipo de pedido Caminho

POST [caregiversAPl/login

POST [caregiversAPI/{caregiver}/changePassword
POST /caregiversAPIl/{caregiver}/changeProfile
POST /caregiversAPI/{caregiver}/changePatient
GET [caregiversAPIl/{caregiver}/patients

GET /materialsAPI/{material}/showContent

POST [caregiversAPI/{caregiver}/quizs/submit

POST [caregiversAPI/{caregiver}/evaluations/create
POST /caregiversAPI/{caregiver}/accesses/create
POST [caregiversAPI/{caregiver}/helpRequest/submit
POST [caregiversAPIl/{caregiver}/saveMaterial Views
GET [caregiversAPI/{caregiver}/messages

POST /caregiversAPl/credentialsRecover

GET [caregiversAPl/{message}/downloadimage
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Tendo em conta a Tabela 3 e seguindo a ordem apresentada na mesma, os endpoints teréo
as seguintes finalidades:

e Efetuar o login na aplicacdo movel;

e Modificar a palavra-chave de acesso a aplicagcdo movel;

e Modificar a foto de perfil do cuidador informal;

e Modificar a foto de um ou varios utentes;

e Enviar toda a informacdo de um cuidador, mais concretamente, 0s seus utentes,
com as suas necessidades e 0s seus materiais de capacitacdo, juntamente com
todos os questionarios disponibilizados para resposta;

e Enviar o ficheiro que corresponde a um material de imagem, video, audio-guia
ou anexo, de forma a que seja feito o seu descarregamento;

e Submeter as respostas aos questionarios respondidos na aplicacdo movel,

e Submeter as avaliacGes de nivel de dificuldade de utilizacdo de um ou varios
materiais de capacitacéo;

e Enviar as utilizacGes de materiais por parte do cuidador informal;

e Criar uma conversacao e enviar mensagens relativas a essa conversacao;

e Enviar 0s acessos a materiais realizados pelo cuidador;

e Enviar todas as conversacdes e as suas mensagens relativamente a um cuidador;

e Efetuar a recuperacdo das credenciais de acesso a aplicacdo moével;

e Enviar a imagem correspondente de uma mensagem, de forma a que seja feito o

Seu descarregamento.

Esta API desenvolvida suporta pedidos REST, uma vez que a aplicacdo movel ndo tem
necessidade de conhecer os detalhes da implementacdo da aplicacdo web, pois todos os
dados serédo enviados no formato JavaScript Object Notation (JSON), sendo este um formato
leve e facil de interpretar, frequentemente utilizado para transmitir dados entre qualquer tipo
de aplicacOes. Para além disso, é ainda possivel observar a documentacdo desta APl no
Apéndice C, no qual estd exposto a estrutura dos dados de entrada e dos dados de saida de

cada um dos endpoints.
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6. Validacéao e resultados obtidos

Tal como foi descrito acima, o projeto Help2Care foi realizado de forma iterativa, por forma
a ocorreram VArios ciclos (sprints) no seu processo de desenvolvimento. No decorrer de
todos esses ciclos, a equipa de desenvolvimento tinha a responsabilidade de efetuar testes as
funcionalidades implementadas na aplicacdo web de backoffice, com o objetivo de validar

essas mesmas funcionalidades e corrigir eventuais erros (bugs) que surgiram nesse processo.

Para além disso, ocorreram interacfes com profissionais de saude, nas quais foi possivel
detetar problemas na aplicacdo web e obter o seu feedback, de forma a verificar e validar se
as funcionalidades disponibilizadas por esta se encontram alinhadas com o que era
pretendido no ambito deste projeto. Esse feedback foi particularmente importante, na medida
em que permitiu realizar varios melhoramentos/ajustes na aplicacdo web do projeto exposto

na presente dissertacao.

Nesta sec¢do serdo apresentados todos os tipos de testes realizados relativamente a aplicacédo
web de backoffice do projeto Help2Care. Assim sendo, serdo expostos mais detalhadamente
os testes manuais efetuados de forma continua no decorrer do desenvolvimento do projeto,
0s testes automatizados realizados com o auxilio da plataforma Jenkins e os testes de
usabilidade efetuados com profissionais de salde que poderdo vir a utilizar a plataforma

desenvolvida num futuro préximo.

6.1. Testes manuais continuos

Relativamente aos testes manuais continuos realizados no decorrer do desenvolvimento do
projeto, estes foram efetuados em trés momentos distintos. Num primeiro momento, estes
testes manuais foram realizados pela equipa de desenvolvimento quando eram adicionadas
novas funcionalidades ou quando eram implementadas alteracGes/melhorias as
funcionalidades existentes na plataforma. Este processo permitiu identificar erros numa fase
mais prematura no desenvolvimento/alteracdo de uma funcionalidade, de forma a resolvé-

los antes de enviar o novo codigo fonte para o repositorio.

Num segundo momento, a equipa de desenvolvimento realizou testes manuais mais

especificos no job inserido nos pipelines relativos a essa tarefa. Mais concretamente, apds
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0s testes automatizados serem executados com sucesso, foram efetuados testes manuais a
funcionalidades para as quais ndo foi possivel desenvolver os testes automatizados
respetivos, mas ja em ambiente de staging. Tal situacao verificou-se necessaria uma vez que
o driver utilizado para realizar as operacfes nos testes automatizados apresenta algumas
limitagdes que impossibilitaram testar determinadas funcionalidades, como o envio de

mensagens que contém imagens.

Por fim, existiu ainda um ultimo momento no qual foram realizados testes manuais. Este
momento ocorria no final de cada iteracdo, no qual todos os elementos da equipa
(desenvolvedores e Scrum Masters), os Product Owners e o cliente se reuniam para testarem
e validarem o trabalho desenvolvido na ultima sprint. Assim sendo, inicialmente seria
realizada uma demonstracdo dando a conhecer as novas funcionalidades e das alteragfes
implementadas em relacdo a aplicacdo web (Sprint Demo), ap6s a qual os elementos
presentes na reunido davam inicio a realizacdo de testes manuais ndo planeados, de forma a
tentar encontrar erros ao efetuar acdes inesperadas. Mais se acrescenta que foram nestas
reunides que se detetaram as necessidades de algumas funcionalidades que se revelaram
importantes, como a possibilidade de existirem conversacdes entre os profissionais de satide
e os cuidadores informais através da comunicacéo entre a aplicacdo web e a aplicacdo mével
e a possibilidade de responder aos mesmos questionarios que podem ser disponibilizados

para resposta na aplicacdo movel.

6.2. Testes automatizados

No decorrer do desenvolvimento da aplicacdo web, foram sendo adicionadas novas
funcionalidades a cada iteracdo, provocando o aumento da complexidade da mesma e,
consequentemente a quantidade de testes a realizar, de forma a garantir que todas as
funcionalidades estavam totalmente funcionais, também aumentou. Como tal, comegou a
tornar-se impraticavel realizar testes manuais a todas as funcionalidades que compdem a
aplicacdo a cada sprint, pois exigia imenso tempo e um grande esfor¢o por parte da equipa

do projeto, de modo que foi necessario encontrar uma solucao para esta situagao.

Assim sendo, foi decidido desenvolver testes automatizados, de forma a permitir efetuar
regression testing a aplicacdo de backoffice. Desta forma, quando é adicionada uma nova
funcionalidade ou é realizada alguma alteracdo numa j& existente, passaria a ser possivel

testar automaticamente todo o conjunto de funcionalidades que constituem a aplicacéo,
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garantindo que as funcionalidades anteriormente testadas continuam a funcionar

independentemente das mais recentemente adicionadas e das alteragdes efetuadas.

Relativamente ao desenvolvimento dos testes automatizados propriamente ditos, foram
utilizadas as seguintes tecnologias: a linguagem de programacédo Java, o0 Cucumber e o
Gherkin. O Cucumber (Cucumber : Cucumber, 2019) é uma ferramenta que suporta
Behaviour-Driven Development (BDD) (Behaviour-Driven Development : Cucumber,
2019), servindo para ler as especificacGes executaveis escritas em texto simples e validar
que o software faz o que essas especificacOes dizem. Assim, essas especificacdes podem
consistir em varios exemplos ou cenarios. Cada cenario é uma lista de steps sobre as quais 0
Cucumber trabalha, verificando se o software esta em conformidade com a especificagéo. O
Gherkin (Gherkin Syntax : Cucumber, 2019) complementa o Cucumber, na medida em que
se trata de um conjunto simples de regras gramaticais que torna o texto simples estruturado

o suficiente para o Cucumber entender.

Para além dos steps sobre os quais 0 Cucumber trabalha, ainda é necessario um conjunto de
definicdes de steps, de forma a mapear cada Gherkin step ao cddigo desenvolvido em Java

para executar a acdo que deve ser desempenhada pelo step.

Como ja foi referido anteriormente, os testes automatizados foram divididos em trés
repositérios, de forma a que a execucédo de todos estes testes ndo tomasse demasiado tempo.
Como tal, cada repositério ira corresponder ao seu proprio pipeline na plataforma Jenkins
utilizada para executar estes testes automatizados, sendo que 0 mapeamento entre o pipeline

e 0 que cada um testa é dado pelo seguinte:

e Pipeline 1 — testa autenticagdo, recuperagao de password, gestdo de utilizadores,
gestdo de necessidades e gestdo de materiais;

e Pipeline 2 — testa gestdo de cuidadores, gestdo de questdes e gestao de
questionarios;

e Pipeline 3 — testa gestdo de utentes, acesso a necessidades como profissional de
salide, comportamento entre acdes que geram conflitos de informacéo e acesso

as paginas do visitante.

Assim sendo, antes de executar cada pipeline, é necessario importar a base de dados definida
para este proposito e, com a qual a execucgdo de todos os trés pipelines acontecera da forma

desejada, sendo possivel observar o resultado através da Figura 46.
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a) Pipaline #11 WebApp - Catching webhooks #11 WebApp - Publish website to staging #0 WebApp - Run automated tests #33 WebApp - Perform manual #08 WebApp - Release to
US1 - US5 US1-US5 US1 - US5 testing production

b) Pipaine #198 WebApp - Publish website to staging #20 WebApp - Run automated lests #95 WebApp - Perform manual #100 WebApp - Release lo
US6 - US8. US6 - US8 testing production
C) Pipsline #1B WebApp - Catching webhooks #19 WebApp - Publish website 1o staging #10 WebApp - Run automated fests #37 WebApp - Perform manual #102 WebApp - Release to
UsS9 - usi2 Use - us12 Usg-Us12 lesting production

Figura 46 - a) Pipeline 1 executado com sucesso; b) Pipeline 2 executado com sucesso; ¢) Pipeline 3 executado com
Sucesso

#194 WebApp - Catching webhooks
US6 - Us8

Mais se acrescenta que existiram alguns testes que ndo foram possiveis automatizar devido
ao driver utilizado para realizar as operacfes programadas com as tecnologias acima

descritas, sendo estes 0s seguintes:

e O envio de mensagens com imagens, pois o driver ndo consegue efetuar o clique
no elemento que permitia selecionar uma imagem;

e Responder questionarios presencialmente, na medida em que o driver ndo
atualizava os elementos presentes quando era selecionado um questionario para
responder, o que leva a querer que existem alguns problemas quando héa ficheiros
JavaScript que modificam a pagina;

e Mudar o idioma na area publica, pois o driver ndo conseguia detetar o elemento

no qual é permitido alterar o idioma.

Relativamente aos resultados dos testes automatizados realizados no pipeline 1 (Figura 47),
é possivel afirmar que na primeira build ocorreram alguns problemas nas configuracgdes, o
que provocou que todos os testes fossem ignorados ou falhassem. Apds a correcdo dessas
configurac0es, os testes relativos ao pipeline em questdo passaram a ser executados da forma
pretendida, sendo que apenas a partir da build 7 todos esses testes comecaram a ser

executados corretamente de forma consistente.
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count

Figura 47 - Resultados dos testes inseridos no pipeline 1

No que toca aos resultados dos testes automatizados inseridos no pipeline 2 (Figura 48),
podemos afirmar que na build 14 esses testes foram todos executados corretamente, mas na
build seguinte também existiram alguns problemas nas configuragdes, tal como no pipeline
anterior. De tal forma que, todos esses testes passaram a ser executados corretamente de
forma consistente, apenas a partir da build 19.

count

Figura 48 - Resultados dos testes inseridos no pipeline 2

Em relagéo aos resultados dos testes automatizados presentes no pipeline 3 (Figura 49), estes
foram sempre executados da forma pretendida, uma vez que ndo aconteceram problemas nas
configuragdes. Apesar disso, existiram algumas diferencas entre as informagdes da base de
dados utilizada e as informacdes utilizadas nos testes, o que fez com que alguns testes na
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build 5 fossem ignorados ou falhassem. Para além disso, na build 9 foram adicionadas as
definicBes de steps relativas as funcionalidades referentes a area publica, mas ainda sem a
sua implementacdo. Apds a implementacdo desses testes, que aconteceu na build 10, os
testes inseridos no pipeline em questdo comecaram a ser executados corretamente de forma

consistente.

count

Figura 49 - Resultados dos testes inseridos no pipeline 3

6.3. Testes de usabilidade

No que concerne aos testes de usabilidade, estes sdo muito importantes no desenvolvimento
de qualquer produto de software, uma vez que se trata de uma técnica de investigacdo
realizada para aferir a sua usabilidade, sendo efetuados pelos representantes dos utilizadores
finais que utilizardo a aplicacdo no futuro. De forma a verificar se a aplicagdo &
suficientemente intuitiva, foram selecionados utilizadores que nunca tiveram contacto com
a aplicacdo a ser testada, permitindo observar algumas das suas dificuldades e obter feedback

importante para efetuar melhorias em funcionalidades e/ou processos.

Assim sendo, é importante referir que foi possivel efetuar duas sessGes de testes de
usabilidade, nas quais os seus participantes teriam de possuir formagao superior na area da
salde e trabalhar em alguma instituicdo de satde. No total, na primeira sessao concordaram
em participar 16 profissionais de salde e na segunda sessdo participaram 17. Como tal,
observando a Figura 50 que apresenta um estudo sobre suas idades, é possivel verificar que
a maioria dos participantes em ambas as sessdes de testes de usabilidade pertencem a faixa

etaria da meia-idade.
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Participantes por idade
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Figura 50 - Gréfico dos participantes nos testes de usabilidade por idade
Relativamente as sessdes, estas foram iniciadas com uma breve demonstracéo das principais
funcionalidades disponibilizadas pela plataforma web de backoffice, seguindo um guiéo
criado propositadamente para estas sessdes que pode ser consultado no Apéndice D. Desta
forma, os participantes conseguiam desde logo obter uma ideia do processo que teriam de
realizar no decorrer destes testes de usabilidade, que passava por explorar as seguintes

funcionalidades:

e Gerir utilizadores com o perfil de cuidador (utilizadores da aplicagdo movel) e
utentes;

e Associar/Desassociar utentes a/de utilizadores com o perfil de cuidador;

e Associar/Desassociar necessidades a/de utentes;

e Associar/Desassociar materiais a/de necessidades e utilizadores com o perfil de
cuidador;

e Disponibilizar questionéarios para o cuidador responder na aplicagdo movel;

e Observar estatisticas da monitorizacdo da aplicacdo mdvel e estatisticas da
utilizacdo da aplicacdo modvel por parte dos cuidadores associados ao
profissional de saude autenticado;

e Responder a pedidos de ajuda de cuidadores relativamente a um determinado

material de capacitacao.

Apos essa demonstracdo, os participantes iriam explorar a plataforma, realizando todas as
tarefas apresentadas anteriormente. A fim de avaliar a sua experiéncia de interagdo com a
plataforma, os membros da equipa de desenvolvimento disponibilizaram um Post-Study
System Usability Questionnaire (PSSUQ) (Lewis, 2002) no final desse procedimento, que

se pode observar no Apéndice E. Mais se acrescenta que durante o processo de exploragédo
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da plataforma por parte dos participantes, os membros da equipa de desenvolvimento do
projeto Help2Care estiveram presentes, permitindo o esclarecimento de quaisquer ddvidas

que eventualmente existissem.

Assim sendo, 0 PSSUQ foi utilizado com o objetivo de obter algumas respostas e sugestdes
de melhoria por parte dos participantes (profissionais de saude), de forma a aferir se a
aplicacdo web de backoffice era clara, intuitiva e facil de utilizar. Todos os itens do
questionario mencionado acima devem ser respondidos numa escala de 1 a 7, em que 1
significa que o utilizador concorda plenamente com o item e em que 7 significa que o
utilizador discorda completamente do item. Tendo em consideracao os itens constituintes do
PSSUQ, estes podem ser agrupados em 3 categorias, sendo estas as seguintes: qualidade do
sistema, composta pelos itens 1 a 8; qualidade da informacdo, composta pelos itens 9 a 15;

qualidade da interface, composta pelos itens 16 a 19.

6.3.1. Resultados da primeira sessao

Relativamente aos resultados da primeira sessao de testes de usabilidade, estes encontram-
se expostos na Tabela 4. Olhando mais atentamente, é possivel constatar que os itens do
PSSUQ com os quais um namero significativo de participantes indicou o seu desacordo
foram itens 5, 9, 10, 11, 12, 15, 18 e 19. No geral, os utilizadores ndo estavam totalmente

satisfeitos com a plataforma web devido, principalmente, as seguintes situacoes:

e A eficiéncia com que as tarefas foram concluidas;

e A facilidade de recuperacao de erros;

e A facilidade de acesso;

e Aclareza e a organizagdo das informag0es necessarias para realizar as tarefas do

profissional de saude.

Para além disso, durante os testes de usabilidade, foi possivel notar que os participantes ndo
se encontravam muito confortaveis com o fluxo de navegacao da plataforma web, tornando
a aplicacdo ndo intuitiva e até mesmo complicada de utilizar para alguns deles. Apesar dos
esforcos da equipa para explicar aos participantes as tarefas que estes teriam de efetuar, a
maioria desses utilizadores necessitou de fazer questbes para perceber o que fazer de

seguida, uma vez que ja se tinham perdido na realizacdo de uma determinada tarefa.
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Considerando que respostas com valores entre 1 e 3 sdo positivas, é possivel verificar que
uma parte significativa dos participantes considerou que a utilizacdo da aplicacdo web de
backoffice foi simples (ltem 1. 68,75% e Item 2: 56,25%), conseguindo completar
rapidamente as tarefas pretendidas (Iltem 4: 68,75% e Item 5: 62,5%). Além disso, 0s
utilizadores sentiram-se confortaveis a utilizar a aplicagdo (Item 6: 62,5%), afirmando que
esta era relativamente facil de aprender a utilizar (Item 7: 68,75%) e, como tal, acreditavam
que poderiam tornar-se rapidamente produtivos se a usassem (ltem 8: 62,5%). Mais se
acrescenta que, a interface grafica foi considerada agradavel (Item 16: 62,5% e Item 17:
56,25%) e as informacdes fornecidas pela aplicacdo foram faceis de entender e eficazes para
ajudar a completar as tarefas pretendidas (Item 13: 62,5% e Item 14: 75%).

Tabela 4 - Resultados da primeira sesséo de testes de usabilidade

Resposta 1 2 3 4 5 6 7
Item 1 18.75% 18.75% 31.25% 12.5% 12.5% 6.25% 0%
Item 2 12.5% 37.5% 6.25% 18.75% 6.25% 18.75% 0%
Item 3 25% 25% 25% 12.5% 6.25% 6.25% 0%
Item 4 6.25% 37.5% 25% 12.5% 6.25% 12.5% 0%
Item 5 6.25% 31.25% 25% 25% 6.25% 6.25% 0%
Item 6 12.5% 31.25% 18.75% 18.75% 12.5% 0% 6.25%
Item 7 25% 25% 18.75% 6.25% 18.75% 0% 6.25%
Item 8 25% 18.75% 18.75% 18.75% 12.5% 6.25% 0%
Item 9 12.5% 18.75% 12.5% 18.75% 25% 6.25% 6.25%
Item 10 18.75% 6.25% 25% 18.75% 25% 6.25% 0%
Item 11 6.25% 31.25% 25% 25% 6.25% 6.25% 0%
Item 12 12.5% 25% 18.75% 25% 12.5% 6.25% 0%
Item 13 18.75% 18.75% 25% 18.75% 12.5% 6.25% 0%
Item 14 6.25% 31.25% 37.5% 12.5% 12.5% 0% 0%
Item 15 12.5% 31.25% 12.5% 12.5% 31.25% 0% 0%
Item 16 18.75% 25% 18.75% 18.75% 12.5% 6.25% 0%
Item 17 12.5% 31.25% 12.5% 25% 12.5% 6.25% 0%
Item 18 6.25% 12.5% 25% 18.75% 18.75% 18.75% 0%
Item 19 6.25% 18.75% 25% 18.75% 25% 6.25% 0%

Tendo em conta a média das respostas (valores em torno da classificacdo 3) nos testes de
usabilidade para as trés categorias (qualidade do sistema, qualidade da informacédo e
qualidade da interface), que podem ser observadas na Figura 51, é possivel concluir que a
aplicacdo de backoffice satisfaz minimamente todas as categorias avaliadas pelo PSSUQ.
Assim sendo, uma vez que 0s participantes estavam minimamente satisfeitos com a
aplicacdo de backoffice e que a melhor resposta esperada nos itens constituintes do PSSUQ
é a opcdo com o valor 1, entdo é possivel afirmar que ainda existem oportunidades para

melhorar a usabilidade da plataforma web, de forma a aumentar a eficiéncia do trabalho
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realizado pelos profissionais de salde que se encontram nas instituicdes de saide. Como tal,
foram recolhidas sugestdes dos participantes destes testes de usabilidade.

Resultados médios do PSSUQ por categoria

7
6
5
©
é 4
s 3
2
1
0
Total Qualidade do Qualidade da Qualidade da
Sistema Informacéo Interface
Categoria

Figura 51 - Grafico dos resultados médios do PSSUQ por categoria da primeira sessdo

Depois de responder ao PSSUQ, os participantes ofereceram algumas sugestdes de melhoria,

das quais as seguintes foram consideradas mais relevantes:

e Adicionar materiais de capacitacdo as necessidades sem estes estarem associados
aos cuidadores;

e Os campos e-mail e nimero de telefone do utente devem ser opcionais, ja que a
populacéo idosa geralmente ndo possui nenhum dos dois;

e Associar varios cuidadores a um utente;

e Adicionar mais graus de parentesco na relagdo entre cuidador e utente;

e Melhorar o fluxo de navegacédo pelas paginas para que o utilizador ndo perca o
contexto enquanto navega na plataforma;

e A dashboard néo € intuitiva, uma vez que s6 devem aparecer os cuidadores sob

a responsabilidade do profissional de saude autenticado.

Apds esta primeira sessdo de testes de usabilidade, o problema identificado pela maioria dos
profissionais de saude que realizaram os testes foi a dificuldade no fluxo de navegacéo da
aplicacdo, que provoca a perda de contexto na realizacao de tarefas por parte dos utilizadores.
Esta situacdo acontece principalmente nas tarefas de introducdo dos dados relativos aos
cuidadores e utentes, associacdo das necessidades com os utentes e associacao dos materiais

de capacitacdo aos cuidadores.
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Ap06s uma discussao com todos 0s membros da equipa do projeto Help2Care, foi decidido

implementar um wizard que incluisse as seguintes funcionalidades na ordem apresentada:

e Criagdo de um cuidador, que pode ser observado na Figura 52 e Figura 53;

e Criacdo de utentes e/ou associagéo de utentes ao cuidado previamente criado;

e Associacdo de necessidades aos utentes previamente associados ao cuidador que
se encontra a ser criado, construindo desta forma uma primeira versao da lista de
materiais capacitacdo associados a esse cuidador;

e Gestdo dos materiais aos quais o cuidador tera acesso através da aplicacdo movel,
alterando a lista previamente construida com base nas necessidades especificas
dos utentes associados ao cuidador.

Novo Cuidador

Username

Nome

Email

Género:

Selecione uma opcdo v

Data de Nascimento

Localizagdo
Tempo de experiéncia como cuidador
o v Selecione um periodo de tempo v

Password

Confirmar Password

Figura 52 - Criagdo de um cuidador antes da implementacéo do wizard
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1. Adicionar Cuidador

Novo Cuidador

Username

Nome

Email

Género:

Selecione uma opgdo v

Data de Nascimento

Localizagao

Tempe de experiéncia como cuidador

0 A Selecione um periodo de tempo ¥

Password

Confirmar Password

=

Figura 53 - Criacdo de um cuidador apés a implementagéo do wizard

Este conjunto de funcionalidades em formato de wizard visa resolver o problema do fluxo
de navegacao, bem como a perda de contexto por parte dos profissionais de salide, uma vez
que estes terdo de completar estas tarefas por uma ordem bem definida, de forma a que 0s
dados sejam persistidos na base de dados da plataforma.

Outro dos problemas identificados foi a alta carga de trabalho dos profissionais de salde,
uma vez que estes podem efetuar funcionalidades como a associagdo de materiais de
capacitacdo com necessidades, algo que poderia ser realizado por um utilizador com o perfil
de administrador com o conhecimento necessario. Como tal, foi decidido alterar essa
funcionalidade para que esta seja efetuada apenas pelos administradores, reduzindo assim a

carga de trabalho dos profissionais de saude.

Em relacdo ao problema da dashboard ndo ser intuitiva o suficiente apontado pelos
participantes, optou-se por altera-la retirando a lista de cuidadores que ndo estavam sob a
responsabilidade do profissional de salde autenticado. De forma a colmatar esta alteragéo,

88



Help2Care: Web Backoffice — Helping Caregivers Delivering Better Care

foi acrescentado um botdo nos detalhes dos cuidadores que ndo pertencem a lista de
cuidadores associados ao profissional de salde presente na dashboard.

6.3.2. Resultados da segunda sesséo

Apoés efetuar as alteracdes necessarias que foram identificadas com os resultados referentes
a primeira sessdo de testes de usabilidade, foi entdo decidido realizar uma nova sessao de
testes de forma a aferir se estas alteracdes tinham o efeito desejado de melhor a experiéncia

de utilizacéo da plataforma web.

Observando a Tabela 5, pode-se verificar que os participantes apenas mostraram o seu
desacordo relativamente ao item 9 (41.17%), indicando que o sistema ndo apresentou
mensagens de erro que indicassem claramente como resolver os problemas. No entanto,
como os membros da equipa presentes nestes testes nao foram notificados de problemas que
tenham ocorrido, esta situacdo tera ocorrido devido ao facto dos profissionais de satde ndo
terem cometido erros nas suas acoes e, entdo terem entendido que deveriam responder dessa

forma.

Para além disso, foi possivel verificar que os participantes desta sessdo de testes de
usabilidade se encontravam mais confortaveis com o fluxo de navegacéo da plataforma web,
principalmente no wizard que serd uma das funcionalidades mais importantes para 0s
profissionais de saude. Assim sendo, identificou-se uma grande diferenca entre 0s
participantes da primeira sessao e 0s desta sessdo, ha medida em que 0s presentes na segunda
sessdo ndo se perderam na realizacdo das tarefas pretendidas e, como tal, ndo necessitaram

de colocar questdes para perceber o que fazer em seguida.

Desta forma, observando a Tabela 5, pode verificar-se que a maioria dos participantes
considerou que foi simples utilizar a plataforma web (Item 1: 100% e Item 2: 100%), de tal
forma que as tarefas pretendidas foram efetuadas eficientemente (Item 3: 100%, Item 4:
94.12% e Item 5: 100%). Além disso, os utilizadores sentiram-se confortaveis a utilizar a
aplicacdo web (Item 6: 100%), indicando que esta era facil de aprender a utilizar (Item 7:
100%) e, como tal, acreditavam que poderiam tornar-se rapidamente produtivos na sua
utilizacdo (Item 8: 100%). No que diz respeito a interface grafica, esta foi considerada
agradavel (Item 16: 100% e Item 17: 100%), sendo que foi considerado fécil encontrar a
informacao necessaria (Item 12: 100%), pois a organizacao dessa informacao foi transmitida

pela plataforma de forma clara (Item 15: 100%). Para além disso, 0s participantes
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consideraram que as informacdes fornecidas pela aplicacdo foram faceis de entender e
eficazes para ajudar a completar as tarefas pretendidas (Item 13: 100% e Item 14: 100%).
Em suma, os profissionais de salde que participaram nestes testes indicaram que a aplicacao
disponibilizava basicamente todas as funcionalidades e capacidades pretendidas (Item 18:

88.23%), estando, de forma geral, satisfeitos com a plataforma testada (Item 19: 100%).

Tabela 5 - Resultados da segunda sesséo de testes de usabilidade

Resposta 1 2 3 4 5 6 7
Item 1 35.30% 29.41% 35.29% 0% 0% 0% 0%
Item 2 35.30% 23.53% 41.17% 0% 0% 0% 0%
Item 3 47.06% 29.41% 23.53% 0% 0% 0% 0%
Item 4 29.41% 35.30% 29.41% 5.88% 0% 0% 0%
Item 5 29.41% 29.41% 41.18% 0% 0% 0% 0%
Item 6 35.30% 47.06% 17.64% 0% 0% 0% 0%
Item 7 47.06% 41.18% 11.76% 0% 0% 0% 0%
Item 8 52.94% 29.41% 17.65% 0% 0% 0% 0%
Item 9 11.77% 23.53% 23.53% 11.76% 5.88% 5.88% 17.65%
Item 10 29.41% 35.30% 35.29% 0% 0% 0% 0%
Item 11 29.41% 35.30% 35.29% 0% 0% 0% 0%
Item 12 29.41% 41.18% 29.41% 0% 0% 0% 0%
Item 13 47.06% 41.18% 11.76% 0% 0% 0% 0%
Item 14 29.41% 52.94% 17.65% 0% 0% 0% 0%
Item 15 35.30% 41.18% 23.52% 0% 0% 0% 0%
Item 16 58.82% 35.30% 5.88% 0% 0% 0% 0%
Item 17 64.71% 35.29% 0% 0% 0% 0% 0%
Item 18 29.41% 41.18% 17.64% 5.89% 5.88% 0% 0%
Item 19 47.06% 47.06% 5.88% 0% 0% 0% 0%

No que concerne estes testes de usabilidade, a média das respostas para todas as categorias
(qualidade do sistema, qualidade da informacdo e qualidade da interface) apresentam valores
entre 1.6 e 2.2, tal como se pode observar na Figura 54. Assim sendo, é possivel concluir
que a aplicacdo web satisfaz relativamente bem todas as categorias aferidas pelo PSSUQ, no
entanto ainda existe espaco para algumas melhorias para aumentar a eficiéncia do trabalho
realizado pelos profissionais de satde. Desta forma, foram recolhidas algumas sugestdes dos

participantes destes testes de usabilidade.
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Resultados médios do PSSUQ por categoria
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Figura 54 - Gréfico dos resultados médios do PSSUQ por categoria da segunda sessdo

ApoOs esta sessdo de testes de usabilidade, foi possivel concluir que, aparentemente, ndo
existem problemas na usabilidade da plataforma web, uma vez que os profissionais de satde
que realizaram os testes ndo encontraram muitas dificuldades em realizar as tarefas
pretendidas. No entanto, estes indicaram uma sugestdo de melhoria relativamente a
notificagdo dos cuidadores quando s&o associadas novas necessidades ou novos materiais de
capacitacdo. Esta sugestdo passava por enviar uma mensagem automatica aos cuidadores
qguando as associacGes acima se verificassem, em vez do processo atual, no qual o
profissional de saude tera ele mesmo de produzir essa mensagem. Desta forma, seria possivel

agilizar este processo, aliviando um pouco mais a carga de trabalho do profissional de salde.

Para além disso, alguns participantes sugeriram ainda alterar a forma como é efetuada a
associacao/desassociacao entre diferentes recursos, pois, atualmente cada vez que é efetuada
uma associacao/desassociacdo a pagina é atualizada e os utilizadores perdem o contexto do
local onde se encontram, pois esta ndo era a agdo esperada por estes. Como tal, foi sugerido
efetuar a selecdo de todos os recursos a associar/desassociar e efetuar o respetivo processo a
todos esses recursos, em vez de realizar este processo a um de cada vez, otimizando desta

forma a interagdo com o utilizador.
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7.Conclusao

Tendo em conta o exposto, 0 projeto Help2Care propfe-se a ser uma ferramenta que vem
ajudar a resolver as lacunas, tais como: a caréncia por parte do SNS de programas de apoio
ao cuidador informal, a falta de informacéo valida relativa aos procedimentos corretos para
cuidar do utente dependente, o desgaste inerente das frequentes deslocacdes as instituicdes
de saude e, ainda, a inexisténcia de comunicacao entre o cuidador informal e o profissional
de saude. Sendo assim, este projeto trata-se de uma mais-valia para os profissionais de satde
e para os cuidadores informais e 0s seus utentes dependentes.

Mantendo em mente que a plataforma web de backoffice descrita na presente dissertagao se
destina a apoiar e agilizar o trabalho dos profissionais de salde, esta deu origem a uma série
de resultados que constituem o produto final, cumprindo os objetivos propostos a este
modulo aplicacional. Estes resultados sdo os seguintes: uma aplicacdo web de acesso
publico, a qual se pode aceder através de um browser da web; uma aplicacdo web
desenvolvida para ser utilizada por administradores e profissionais de salde através de um
browser da web; um Web Service que disponibiliza uma API, de forma a possibilitar a
transmissdo de informacdes entre a aplicacdo mdével e plataforma web; 2 artigos cientificos
publicados: um (Apéndice F) em que o projeto é explicado de forma sucinta e outro
(Apéndice G) em que sdo apresentados os testes de usabilidade efetuados e 0s seus
resultados; 1 artigo de revista (Apéndice H) submetido para o journal Informatics for Health
and Social Care, no qual sdo expostos os testes de usabilidade efetuados mais
detalhadamente, os seus resultados e as agdes tomadas com base nesses resultados; a
construcdo de um ambiente de CI/CD constituido por pipelines que sdo utilizados para
executar os 242 cenarios de teste desenvolvidos. Através de todos estes elementos, foi
atingido o objetivo de produzir um moédulo aplicacional para auxiliar e agilizar o trabalho
dos profissionais de saude, utilizando tecnologias modernas para fornecer materiais de
capacitacdo validos e para estabelecer um meio de comunicacdo entre os diferentes

intervenientes envolvidos no processo de cuidar de utentes dependentes no autocuidado.
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7.1. Discussao dos resultados

No gue concerne aos resultados obtidos no ambito de plataformas digitais semelhantes, é
importante referir que a plataforma web de backoffice inserida no projeto Help2Care
conseguiu transpor muitas das funcionalidades existentes nessas aplicacbes para a sua
prépria realidade, adaptando-as aos seus proprios requisitos inicialmente definidos. Como
foi possivel verificar anteriormente, varias das plataformas digitais existentes permitem a
disponibilizacdo de informacBGes aos cuidadores informais tendo em consideracdo as
necessidades dos seus utentes dependentes no autocuidado e, como tal, esta € uma das
principais funcionalidades inerentes a plataforma web exposta na presente dissertacao.

Apesar disso, a aplicagdo web Help2Care destaca-se das demais, pois permite a utilizacéo
do recurso referente as necessidades de utentes como repositérios de materiais de
capacitacdo. Esta diferenca vem a possibilitar a disponibilizacdo de um conjunto de
informagdes relevantes para o cuidador informal com a simples associagdo de uma
necessidade a um dos seus utentes, sendo uma grande mais-valia para facilitar o trabalho dos

profissionais de salde.

Mais se acrescenta que esta plataforma supera as restantes anteriormente analisadas, na
medida em que os utilizadores com o perfil de administrador tém a possibilidade de gerir os
materiais de capacitacdo que mais tarde serdo disponibilizados aos cuidadores informais,

algo que as restantes plataformas analisadas ndo oferecem.

Existe ainda a possibilidade dos profissionais de salde observarem estatisticas gerais da
utilizacdo da aplicagdo moével por parte dos cuidadores informais sob a sua responsabilidade
que permite aferir se estes se encontram a usufruir das capacidades da aplicacdo movel, algo
que nenhuma das plataformas abordadas na secc¢éo 2 disponibiliza aos seus utilizadores. Para
além disso, a aplicacdo web de backoffice permite a comunicacgéo entre o cuidador informal
e o seu profissional de saude, tal como as restantes plataformas digitais inseridas no mesmo

ambito.

No entanto, existe uma diferenca crucial na forma como esta comunicacgdo é efetuada, na
medida em que a comunicacdo realizada através da plataforma web Help2Care apresenta um
funcionamento semelhante aos foruns, ou seja, os profissionais de salide apenas responderédo
aos cuidadores informais quando tiverem alguma disponibilidade para o efeito, tendo o

objetivo de ndo sobrecarregar os profissionais de saude com trabalho adicional. Por outro
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lado, a comunicacdo efetuada através das restantes plataformas segue um funcionamento

similar ao encontrado nos chats em tempo real existentes nas redes sociais atuais.

Portanto, tendo em consideracdo os resultados obtidos, a anélise do estado de arte e 0
feedback positivo recolhidos dos profissionais de salde que participaram nos testes de
usabilidade, é possivel assegurar que o projeto Help2Care tera todas as possibilidades para
ajudar a corrigir a realidade da alta taxa de readmissoes de utentes dependentes verificada
nas institui¢des de satde, reduzindo custos as mesmas e melhorando a qualidade de vida de
todos os seus intervenientes. Com a utilizacdo desta plataforma, os profissionais de saude
conseguirdo ainda oferecer suporte aos cuidadores informais, de forma a evitar deslocacdes
desnecessérias as instituicbes de salde por parte destes, diminuindo 0s niveis de stress e
fadiga dos mesmos. Desta forma, a qualidade dos cuidados prestados por estes aos seus
utentes dependentes no autocuidado aumenta imenso, pois estes sentem-se mais apoiados,
uma vez que sabem que tém sempre um local disponivel para esclarecer duvidas que,

entretanto, surgiram, impedindo assim uma nova readmissao nas instituicdes de saude.

Assim sendo, como esta plataforma web se trata de um produto de software, entdo ira existir
sempre algo que pode ser melhorado/corrigido ou algo novo que possa ser adicionado. No
entanto, apesar de ndo terem sido efetuados estudos de caso com todos os intervenientes
neste processo num ambiente real, é esperado que esta plataforma obtenha um impacto
bastante positivo no ambito de facilitar o trabalho dos profissionais de salde a oferecer
suporte aos cuidadores informais de utentes dependentes no autocuidado, de forma a que
estes melhorem os seus procedimentos de tratamento, aumentando consideravelmente a
qualidade de vida destes cuidadores e dos seus utentes a nivel nacional. Para além disso,
através da quantidade de testes desenvolvidos, foi possivel garantir alguma qualidade no
software desenvolvido, bem como estabelecer fundamentos de um ambiente de CI/CD que
servira para efetuar uma manutencao evolutiva e corretiva da plataforma de uma forma mais

eficiente.

7.2. Desenvolvimentos subsequentes e trabalho futuro

Relativamente ao trabalho futuro que podera ser desenvolvido no &mbito da aplicacdo web
de backoffice inserida no projeto Help2Care, considera-se que um dos aspetos mais
prioritarios é a necessidade da realizacdo de testes piloto numa instituicdo de salde

selecionada para o efeito, nos quais seriam efetuados varios estudos de caso com
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profissionais de saude reais e cuidadores informais que se encontrem a desempenhar essa
funcéo pela primeira vez, de forma a avaliar efetivamente a utilidade deste projeto no
contexto clinico. Outro aspeto que é muito importante resolver seria a implementacdo de
medidas de seguranca, principalmente nos dados transmitidos entre a plataforma web e a
aplicacdo movel através do Web Service implementado, utilizando métodos de encriptacdo
de dados.

Para além disso, a plataforma web carece ainda de uma reformulagdo visual, principalmente
na pagina de detalhes do cuidador informal, pois, atualmente, para aceder a todos 0s seus
recursos é necessario navegar sequencialmente pelos varios niveis de informacéo, o que pode

causar uma experiéncia de utilizagdo um pouco longa.

Esta situacdo poderia ser resolvida utilizando um sistema de separadores em cada pagina de
detalhe, de forma apresentar diretamente a informacéo relativa ao recurso pretendido,
tornando a plataforma ainda mais intuitiva. Por fim, as paginas nas quais é possivel efetuar
a associacdo/desassociacdo entre diferentes recursos também necessitam de uma
reformulacdo, na medida em que os utilizadores poderiam ter uma melhor experiéncia de
utilizacdo caso fosse possivel selecionar todos os recursos a associar/desassociar e efetuar o
respetivo processo a todos esses recursos, em vez de estes serem associados/desassociados

um de cada vez.

Em suma, o projeto Help2Care surgiu como uma solucao préatica no sentido de colmatar uma
das lacunas existentes no SNS, que é dada pelas elevadas taxas de readmissdes de utentes
dependentes no autocuidado nas institui¢fes de salde, algo que vem a ganhar uma relevancia
cada vez maior, devido ao facto do estatuto do cuidador informal ter sido recentemente

aprovado em Assembleia da Republica (Assembleia da Republica, 2019).

No entanto, apesar de ainda ndo terem sido efetuados os tais testes piloto no contexto real, é
possivel concluir um balanco final positivo. Assim sendo, € esperado que todas as melhorias
a implementar futuramente permitam aperfeigoar ainda mais o projeto, originando dessa
forma, uma melhor versao final que ofereca uma melhor experiéncia de usabilidade que néo

cause entraves na mesma.

Como tal, espera-se que este projeto e, mais concretamente a plataforma web de backoffice
Help2Care, venha ajudar e facilitar o trabalho dos profissionais de satde de oferecer apoio

aos cuidadores informais, contribuindo desta forma para a diminuicdo das elevadas taxas de
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readmissGes de utentes dependentes no autocuidado nessas instituicdes de saude. E que os
seus resultados comprovem ndo sé a sua utilidade, mas também a sua extrema relevancia no
ambito dos cuidados informais em Portugal, constituindo um passo em frente para a saude
da populacéo portuguesa com acesso a ferramentas que permitam capacitar da melhor forma

0s seus cuidadores informais.
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Apéndices

Apéndice A. Lista de User Stories

US 1.1 — Como visitante, eu quero aceder a pagina de apresentagdo do projeto para obter

alguma informacéo sobre 0 mesmo;

US 1.2 — Como visitante, eu quero aceder as informagdes do projeto para compreender o

mesmo de forma mais detalhada;

US 1.3 — Como visitante, eu quero aceder aos materiais de capacitacdo disponibilizados

para acesso publica para os conseguir observar sem necessitar de me autenticar;

US 14 — Como visitante, eu quero aceder as informagdes da equipa associada ao
desenvolvimento do projeto para verificar qual o papel que cada um destes desempenhou no

decorrer do mesmo;

US 1.5 — Como visitante, eu quero aceder as noticias publicadas pelos administradores para

obter informac6es sobre as divulga¢es do mesmo;

US 1.6 — Como visitante, eu quero aceder aos contatos definidos para o projeto para obter

0s contatos dos responsaveis por coordenar este projeto;

US 1.7 — Como visitante, eu quero alterar a lingua utilizada em todas as paginas as quais
posso aceder, escolhendo entre portugués e inglés, para observar essas paginas na lingua a

que estou mais a vontade;

US 2.1 — Como administrador ou profissional de satude, eu quero autenticar-me na aplicagao
web, fornecendo nome de utilizador e palavra-chave, para aceder as funcionalidades

referentes ao meu papel;

US 3.1 — Como administrador, eu quero criar utilizadores com os papéis de administrador

e profissional de saude para que estes possam aceder area privada da aplicagdo web;

US 3.2 — Como administrador, eu quero editar utilizadores e visualizar os seus detalhes,

independentemente do papel desempenhado por esses utilizadores (administrador,
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profissional de salde e cuidador — utilizador da aplicacdo movel) para manter as suas
informagdes atualizadas;

US 3.3 — Como administrador, eu quero bloquear qualquer utilizador, menos a mim proprio

para definir quem pode aceder a area privada da aplicacao web;

US 3.4 — Como administrador, eu quero filtrar a lista de utilizadores para encontrar

facilmente o que pretendo;

US 4.1 — Como administrador, eu quero criar, editar, apagar e visualizar os detalhes das

necessidades de utentes para gerir toda a informacéo relativa a estas;

US 4.2 — Como administrador, eu quero filtrar a lista de necessidades de utentes para

encontrar facilmente o que pretendo;

US 4.3 — Como administrador, eu quero associar/desassociar materiais de capacitacao
as/das necessidades de utentes para construir estas necessidades como repositorios de

materiais;

US 4.4 — Como administrador, eu quero filtrar as listas de associacdo e desassociagdo dos
materiais de capacitacdo as necessidades de utentes para encontrar facilmente o que

pretendo;

US 5.1 — Como administrador, eu quero criar, editar, visualizar, bloquear e apagar materiais

de capacitacdo para gerir toda a informacdo relativa a estes.

US 5.2 — Como administrador, eu quero filtrar a lista de materiais de capacitacdo para

encontrar facilmente o que pretendo;

US 5.3 — Como administrador, eu quero associar/desassociar materiais simples a/de
materiais compostos para construir um material que apresenta materiais simples de forma

sequencial,

US 5.4 — Como administrador, eu quero ordenar os materiais simples que constituem os

materiais compostos para 0s organizar na sequéncia que pretendo;

US 5.5 — Como administrador, eu quero associar/desassociar necessidades de utentes
aos/dos materiais de capacitacdo para construir essas necessidades como repositorios

constituidas por esses materiais;
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US 5.6 — Como administrador, eu quero filtrar as listas de associagdo e desassociacdo das
necessidades de utentes aos materiais de capacitacdo para encontrar facilmente o que

pretendo;

US 6.1 — Como administrador, eu quero criar e visualizar questiondrios para os utilizar

como medida de avaliacdo sobre os cuidadores, utentes e materiais de capacitacao;

US 6.2 — Como administrador, eu quero editar e bloquear questionarios que ndo se
encontrem disponibilizados para resposta atraves da aplicacdo maével nesse momento, de

forma a atualizar as suas informacoes;

US 6.3 — Como administrador, eu quero filtrar a lista de questionarios para encontrar

facilmente o que pretendo;

US 6.4 — Como administrador, eu quero adicionar e remover questoes dos questionarios

para definir corretamente a constituicdo destes questionarios;

US 6.5 — Como administrador, eu quero ordenar as questdes inseridas nos questionarios

para as organizar na sequéncia correta;

US 6.6 — Como administrador, eu quero filtrar a lista das outras questdes na adi¢cdo de

questdes aos questionarios para selecionar as questdes de forma mais eficiente;

US 7.1 — Como administrador, eu quero criar e visualizar questdes para que estas possam

ser inseridas em questionarios;

US 7.2 — Como administrador, eu quero editar e bloquear questdes que ndo se encontrem
inseridas em questionarios disponibilizados para resposta através da aplicacdo movel nesse

momento, de forma a manter as suas informacdes atualizadas;

US 7.3 — Como administrador, eu quero filtrar a lista de questdes para encontrar facilmente

0 que pretendo;

US 8.1 — Como administrador, eu quero criar, editar, visualizar e apagar noticias, de forma

a gerir todas as noticias que podem observadas pelos visitantes da aplicacdo web;

US 8.2 — Como administrador, eu quero filtrar a lista de noticias para encontrar facilmente

0 que pretendo;
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US 9.1 — Como profissional de saude, eu quero visualizar notifica¢cbes da utilizacdo da
aplicacdo movel por parte dos cuidadores sob 0 meu encargo para conseguir verificar se estes

continuam a utilizar a aplicacdo ou se existem mensagens para responder;

US 10.1 — Como profissional de satude, eu quero adicionar cuidadores através de um wizard
composto por uma sequéncia de aces bem definida, de forma a construir toda a informacéo

a que estes cuidadores terdo acesso na aplicagdo movel;

US 10.2 — Como profissional de saude, eu quero editar, visualizar e bloquear cuidadores
sob o0 seu encargo para manter as suas informacoes pessoal atualizadas e gerir 0 seu acesso

a aplicacao movel;

US 10.3 — Como profissional de satude, eu quero filtrar a lista de cuidadores para encontrar

facilmente o que pretendo;

US 10.4 — Como profissional de salde, eu quero associar a mim préprio cuidadores que ja

existem, de forma a que estes fiquem sob a minha responsabilidade;

US 10.5 — Como profissional de saude, eu quero desassociar cuidadores da lista de
cuidadores sob 0 meu encargo para remover cuidadores que ja ndo se encontrem a

desempenhar essas funcdes;

US 10.6 — Como profissional de satde, eu quero associar/desassociar utentes a/de

cuidadores para definir os utentes que estes cuidadores irdo tratar;

US 10.7 — Como profissional de satde, eu quero criar utentes que ficardo associados a um

determinado cuidador, de forma a atribui-los a esse cuidador;

US 10.8 — Como profissional de satde, eu quero filtrar as listas de associagdo e

desassociac¢ao dos utentes aos cuidadores para selecionar facilmente os utentes pretendidos;

US 10.9 — Como profissional de salide, eu quero associar/desassociar materiais de
capacitacdo a/de cuidadores para definir quais os materiais aos quais esses cuidadores terdo

acesso,

US 10.10 — Como profissional de satde, eu quero filtrar as listas de associagdo e
desassociacdo dos materiais de capacitacdo aos cuidadores de forma a selecionar esses

materiais de forma eficiente;
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US 10.11 — Como profissional de satide, eu quero repor a lista de materiais de capacitagao
de um determinado cuidador sob o seu encargo de forma a que esta lista contenha apenas 0s

materiais associados as necessidades dos utentes associados a este cuidador;

US 10.12 — Como profissional de satude, eu quero disponibilizar questionarios relativos aos
materiais de capacitacdo associados aos cuidadores sob 0 seu encargo para aferir se estes se

encontram adequados a esses cuidadores;

US 11.1 — Como profissional de satde, eu quero responder a questionarios relativos a

cuidadores para recolher informagdes durante a consulta;

US 11.2 — Como profissional de saude, eu quero submeter avaliagdes de cuidadores, para

armazenar ficheiros que contém informagdes sobre esses cuidadores;

US 11.3 — Como profissional de satide, eu quero disponibilizar questionarios relativos aos
cuidadores sob o seu encargo para resposta na aplicacdo maével, de forma a avaliar as suas

capacidades de cuidado;

US 12.1 — Como profissional de saude, eu quero visualizar e exportar estatisticas da
utilizacdo da aplicacdo madvel por parte dos cuidadores sob o seu encargo, de forma a obter
estudar estes dados para confirmar que esses cuidadores se encontram a utilizar a aplicagao

movel;

US 12.2 — Como profissional de satide, eu quero observar estatisticas da monitorizagdo da
utilizacdo da aplicacdo movel, de forma a obter estudar estes dados para confirmar a utilidade

desta plataforma digital,

US 13.1 — Como profissional de saude, eu quero visualizar e enviar mensagens aos

cuidadores sob o seu encargo para comunicar com estes;

US 13.2 — Como profissional de satde, eu quero filtrar as conversagdes com os cuidadores

para Ihes aceder de forma eficiente;

US 14.1 — Como profissional de satide, eu quero editar e visualizar utentes para manter a

sua informacéo atualizada;

US 14.2 — Como profissional de satide, eu quero filtrar a lista de utentes, de forma a aceder

facilmente ao que pretendo;
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US 14.3 — Como profissional de satde, eu quero editar a relagdo entre cuidador e utente

para a manter atualizada ou corrigir possiveis enganos;

US 14.4 — Como profissional de satide, eu quero associar/desassociar necessidades aos/dos

utentes para definir corretamente as necessidades destes utentes;

US 145 — Como profissional de satde, eu quero filtrar as listas de associacdo e
desassociacdo das necessidades aos utentes, de forma a selecionar eficientemente as

necessidades corretas;

US 15.1 — Como profissional de satde, eu quero responder a questionarios relativos a

utentes para recolher informacdes dos mesmos durante a consulta;

US 15.2 — Como profissional de saude, eu quero submeter avaliagdes de utentes para

armazenar ficheiros que contém informagdes sobre 0s mesmos;

US 15.3 — Como profissional de saude, eu quero disponibilizar questionarios relativos ao
utente para resposta na aplicagdo maével, por parte do cuidador que se encontra a auxiliar

esse utente para verificar se existiram alteracdes na condicdo destes utentes;

US 16.1 — Como profissional de saude, eu quero visualizar necessidades para observar as

informacdes relativas a estas;

US 16.2 — Como profissional de saude, eu quero filtrar a lista de necessidades, de forma a

obter facilmente o que pretendo;

US 16.3 — Como profissional de saude, eu quero visualizar a lista de materiais de
capacitacdo associados as necessidades de utentes para verificar quais 0os materiais que a

compdem;

US 17.1 — Como profissional de saude, eu quero visualizar materiais de capacitacdo para

verificar as informagdes relativas a estes;

US 17.2 — Como profissional de satde, eu quero filtrar a lista de materiais de capacitacao,

de forma a selecionar eficientemente o que pretendo;

US 18.1 — Como profissional de satde, eu quero visualizar questiondrios para observar as

informagdes relativas a estes;
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US 18.2 — Como profissional de saude, eu quero filtrar a lista de questionarios para

selecionar facilmente o que pretendo;

US 18.3 — Como profissional de saude, eu quero visualizar as questdes que compdem 0s
questionarios para decidir se estes se encontram adequados para disponibilizar aos

cuidadores sob minha responsabilidade e os seus utentes;

US 19.1 — Como profissional de saude, eu quero exportar as respostas aos questionarios
dadas pelos cuidadores sob a minha responsabilidade com o objetivo de efetuar estudos mais

aprofundados;

US 20.1 — Como profissional de saude, eu quero atribuir um gestor de caso a um dos
cuidadores sob a minha responsabilidade para que este consiga aceder e gerir a informacao

relativa ao cuidador em questéo.
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Apéndice B. Informacdes adicionais das funcionalidades

implementadas
1. Area publica
A area publica desta aplicacdo encontra-se dividida em seis areas, sendo estas as seguintes:

e A érea inicial, na qual é possivel observar o logo criado para este projeto, um
pequeno texto sobre o projeto expondo os seus objetivos e um banner com todos
0s parceiros deste projeto e os seus financiadores (Figura 55);

e A area do projeto, na qual é possivel verificar o modelo de capacitacdo do
cuidador informal definido no &mbito deste projeto (Figura 56);

e A areados materiais de capacitacdo, na qual os visitantes podem ver os materiais
de capacitacdo atualmente validados, sendo ainda possivel filtrar esta listagem
atraves de uma pesquisa de texto e/ou escolha da necessidade a que os materiais
pertencem (Figura 57);

e A érea da equipa, na qual sdo apresentados todos os elementos da equipa do
projeto Help2Care, transmitindo a sua colabora¢do no ambito deste projeto e 0s
seus contactos (Figura 58);

e A éarea das noticias, na qual é possivel observar as noticias relativas ao projeto
abordado na presente dissertacdo, cuja sua gestdo serd apresentada na secgdo
5.11 (Figura 59);

e A area dos contactos, na qual os visitantes podem observar 0s contactos deste
projeto, bem como os contactos da investigadora responsavel e um mapa com a
localizagéo da Escola Superior de Tecnologia e Gestdo do IPL, onde foi efetuado
o desenvolvimento da aplicacdo web de backoffice (Figura 60);
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. c Para quem
cuida.
®

Apoiar no Autocuidado de Utentes e Cuidadores Informais

Apoiar no autocuidado da Pessoa dependente e dos cuidadores: Baseado numa necessidade regional, este projeto interdisciplinar, colaborativo, multiregional e de investigagio baseada na
prética, envolve estudantes, docentes e stakeholders e tem como principais objetivos desenvolver um modelo de capacitacio dos cuidadores e da pessoa dependente para o autocuidado e
capacitar profissionais de salide para a sua utilizagdo. Este modelo incluird um manual para apoiar o cuidador (papel, dudio e formato digital) com texto e imagens acessiveis, plataformas
digitais (website e app) e um manual (guido) com o modelo de capacitagdo dos cuidadores/pessoa dependente para ser utilizade pelos profissionais de salde. Por (ltimo, o projeto

HelpZCare permitird desenvolver trabalho em rede & recorrer as sinergias entre parceiros da regido.

-

X - ﬂ/{ £ PORTUGAL T o
e N 0 YT OV M3620 == FCT B

v

Figura 55 - Area inicial

- .
”. Help2Care ’ Principais objetivos
Desen elo colaborativo de capacitagdo do cuidador informal para cuidar do seu familiar em

casa e Capacitar profissionais de satide para a utilizagdo desse modelo

MATERIAIS Plataforma digital
do Help2care
(Website public;

: backoffice para os

Textos de apoio profissionais de

MODELO DE satide e App)
CAPACITAGAO DO mobile app

CUIDADOR

INFORMAL

Videos

Imagens

IMANUAL DE APOIO A
CUIDADOR

MANUAL (script)
Com o Modelo

Formato de Papel de capacitagdo
para utilizagdo

dos profissionais

Formato audio

Formato digital

Figura 56 - Area do projeto
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Necessidade: Todas v Procurar:

COLOCAR A COMPRESSA ENTRE A PELE E A PLACA

Preparagao da alimentagdo para Cuidar do cuidador Manutengao da Sonda de Gastrostomia Como mudar a posigdo da pessoa na

administrar por sonda cama

ADMINISTRAR O ALIMENTO LENTAMENTE ADMINISTRAR O ALIMENTO LENTAMENTE

Alimentag@o por Sonda Naso Gastrica Manutengao da Sonda Naso Gastrica Alimentag&o por Sonda de Levante da pessoa acamada para a
Gastrostomia cadeira de rodas

Figura 57 - Area dos materiais de capacitacio

Jodo Eduardo Ferreira Caroco
Grau académico: Licenciado.
Licenciado em Engenharia Informatica pelo Instituto Politécnico de Leiria (2017).

Colaboragéo: Desenvolvimento de instrumento de avaliagdo para avaliagdo do autocuidado e capacidade do utente e cuidador. Teste de

usabilidade da plataforma digital.

Email: joao.e.caroco@ipleiria.pt
Linkedin https://www.linkedin.com/in/jo%C3%A30-caro%C3%A70-b93386132/

Nuno Miguel Marques Gomes
Grau académico: Licenciado.
Licenciado em Engenharia Informatica pelo Instituto Politécnico de Leiria (2017).

Colaboracédo: Desenvolvimento de instrumento de avaliagdo para avaliacdo do autocuidado e capacidade do utente e cuidador. Teste de
usabilidade da plataforma digital.
Email: nuno.marques.gomes@ipleiria.pt

Linkedin https:/www.linkedin.com/in/nuno-gomes-317bab15a/

Figura 58 - Area da equipa Help2Care
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PUBLICADA EM: 20
Help2care member was present at the NursID 2018 - International Nursing Research Week

0-0412:46:22

NURSID International Research Week 2018 is an event joining together researchers in Nursing organized by NURSID - CINTESIS. The research week occurred in July, 9th to 13th
organized in workshops, 8 thematic seminars, project exhibitions, doctoral students' meeting and an international congress, composed by poster presentations, oral communications,
conferences, round tables and debates. The aim was to provide a space for sharing knowledge, experiences and evidences resulting from research, in order to foster the opportunities
for establishing partnerships between researchers, with emphasis on research projects under development in the NURSID Group of CINTESIS and UNIESEP. Ana Querido attended the
week and presented Help2Care - a ciTechCare project and presented an oral communication focused on The self-care needs of the dependent person at the time of discharge from an

acute care hospital.

PUBLICADA EM: 20 412:45:43
Help2Care Project was distinguished on the Compete 2020 Newsletter

The project Hep2care was distinguished on the issue n.® 162 of Compete 2020 Newsletter (july).This is a joint project between IPLeiria— (promoting entity), the Polytechnic Institute of
Santarem, the Polytechnic Institute of Castelo Branco, and the Leiria Hospital Center. Funding: 149k from Compete 2020 trough Support System for Scientific Research.

Figura 59 - Area das noticias

Projeto: help2care@ipleiria.pt

Investigador responsavel: Maria dos Anjos Coelho Rodrigues Dixe
Email: maria.dixe@ipleiria.pt

Telefone: 244845300

Telefone: +351 915918813

Figura 60 - Area dos contactos

114



Help2Care: Web Backoffice — Helping Caregivers Delivering Better Care

2. Autenticacao e autorizacao

~

Healthcare Management

lUsemame
Password

Login

Esqueceu-se da sua password?

Figura 61 - Pagina da autenticacdo

Figura 62 - Aviso de conta bloqueada

(403) Proibido.

Voitar & pagina inicial

Figura 63 - Pagina de erro 403

(404) Nao Encontrado.

Figura 64 - P4gina de erro 404
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3. Gestao de utilizadores

3.1. Criar, listar e editar utilizadores

Relativamente a criacdo de um utilizador, os utilizadores com o perfil de administrador
poderdo criar outros administradores e profissionais de salde e, apenas 0s profissionais de

salide conseguirdo criar utilizadores para a aplicacdo movel, ou seja, cuidadores informais.

Para criar um utilizador com o perfil de administrador, é necessario preencher os campos
“Username”, “Nome”, “Email”, “Password” e “Confirmar Password”. Por outro lado, caso
seja pretendido criar um utilizador com o perfil de profissional de saude, sera obrigatério
preencher 0s mesmos campos mencionados anteriormente, com a adicdo dos campos
“Profissdo” e “Local de Trabalho”, indicando também se este se trata de um gestor de caso.
Mais se acrescenta que, caso se pretenda criar um utilizador com o perfil de cuidador, o
profissional de salde autenticado tera de preencher 0s mesmos campos necessarios para a
criacdo de um administrador, em conjunto com os campos “Género”, “Data de Nascimento”,
“Localizagao” e “Tempo de experiéncia como cuidador”. A titulo de exemplo, ¢ apresentada

a pagina de criacdo de um profissional de salde na Figura 65.

Novo Profissional de Saude

Username
Nome
Email
Profissdo
Local de Trabalho
E gestor de caso?
Escolha uma opcéo v

Password

Confirmar Password

Cancelar Criar

Figura 65 - Exemplo da criagdo de um profissional de satde

Portanto, foram definidas as seguintes regras de validacdo que serdo efetuadas no servidor

apos o utilizador finalizar o processo, sendo possivel observa-las na Figura 66. Olhando mais
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de perto, a regra unique indica que o valor desse campo tem de ser Gnico na tabela indicada,
a regra regex determina que o valor desse campo tem de cumprir a expressdo regular
definida, as regras min e max representam, respetivamente, o tamanho minimo e maximo de
um determinado campo, a regra email indica que um determinado campo tera de ser um e-
mail valido, a regra date define que esse campo terd de ser uma data valida, a regra
required_if indica que o campo é requerido para um determinado perfil de utilizador, a regra
confirmed determina que esse campo tem de ser confirmado por um outro campo e a regra
Rule::in determina que esse campo tera de conter um dos valores existentes no array de
possibilidades. Existe ainda a regra nullable que foi especificamente utilizada nos campos
que tém de ser preenchidos para criar determinados tipos de utilizador, de forma a definir
que esse campo pode ser nulo. Apds os dados introduzidos pelo utilizador passarem pelas
validacdes, é registado um novo utilizador na base de dados e, a partir desse momento, esse

utilizador podera usufruir da plataforma web ou da aplicagdo mdvel.

i5-»validate($request, [
username’ "required|min:4|max: 255 |unique:users|regex: /~[a-28-9]+([._]?[a-z8-9]+)*%/",
"name "’ "required |min:4|max ',
"email’ "required|email |n 5|unigue:users’,
'birthDate” ‘nullable|date|required if:role,caregiver’,
'job® "nullable|min:4|max:255|required_if:role,healthcarepro’,
‘facility' "nullable|min:4|max:255|required_if:role,healthcarepro®,

'location’ "nullable|min:4|m 55 |required if:role,caregiver”,

'password’ "required |min:6|max onfirmed’,
‘gender’ ['nullable’, ‘required if:role,caregiver’, Rule::in(['male’, 'female']),],
' caseManager' ['nullable’, ‘required_if:role,healthcarepro’, Rule::in(['8", '1'1),1,
'experienceNumber’ ‘nullable|required_if:role,caregiver’,
‘experiencePeriod’ ‘nullable|required_if:role,caregiver’,

-»messages) ;

Figura 66 - Regras de validacdo utilizadas na criacdo de utilizadores

No que diz respeito a funcionalidade “Listar utilizadores”, esta tem duas vertentes, uma
disponivel para administradores e outra para profissionais de saude, de tal forma que na
vertente dos administradores, € possivel visualizar uma listagem de todos os utilizadores
existentes e, na vertente dos profissionais de salde, apenas se consegue Visualizar
cuidadores. Para além disso, em ambas as vertentes € possivel filtrar essa mesma listagem,
que pode ser efetuada com uma pesquisa em tempo real utilizando as colunas “Nome” ¢
“Email” e/ou limitar a pesquisa pelo perfil desempenhado pelo utilizador e/ou a utilizadores
bloqueados ou ndo blogueados (Figura 67). Mais se acrescenta que é possivel ordenar
alfabeticamente a listagem pelas colunas mencionadas acima e alterar o numero de
utilizadores por pagina. De forma a implementar esta pesquisa em tempo real, foi utilizado
0 plug-in DataTables que é incorporado na biblioteca JavaScript do jQuery, permitindo

executar agdes que resultam na filtragem da respetiva tabela.

117



Help2Care: Web Backoffice — Helping Caregivers Delivering Better Care

Caso seja um utilizador com o perfil de profissional de satde que se encontre autenticado,
entdo ndo faz sentido filtrar a listagem por fungéo, pois todos serdo cuidadores e, como tal,
esse filtro foi substituido por um outro que permite mostrar todos os cuidadores ou apenas

0S que estdo sob sua orientacéo nesse instante.

Fungio: Utilizadores: Limpar Filtros

Todos v Todos v

Mostrar 10 v registos Procurar

Nome 1= Email Fungdo Agoes

Abel Cardoso abel cardos@mail.com Cuidador Bloguear

Adalberto Campos adalberto.campos@gmail.com Cuidador

Figura 67 - Exemplo da pesquisa de utilizadores

Relativamente a funcionalidade “Editar utilizador”, todos os campos preenchidos no
momento da sua criagdo podem ser modificados, exceto o campo “Username”. Assim sendo,
é obrigatdrio preencher os mesmos campos preenchidos no processo de criacdo, com a
excegdo dos campos “Nova Password” e “Confirmar Password”, visto que estes campos
podem permanecer vazios, caso seja pretendido manter a password atual. Para além disso,
serdo utilizadas as mesmas regras de validacdo utilizadas no momento da criacdo, antes da

nova informagdo ser persistida na base de dados.
3.2. Visualizar detalhes de utilizadores

Esta funcionalidade permite a visualizacdo de toda a informacdo relativa a um utilizador,
bem como os registos de acGes realizadas sobre 0 mesmo, sendo ainda possivel efetuar as
operacgdes de editar e bloquear/desbloquear. Relativamente aos utilizadores autenticados
com o perfil de profissional da salde, estes apenas poderdo visualizar os detalhes de
utilizadores com o perfil de cuidador, na medida em que, caso um determinado cuidador
esteja sob sua orientacdo, é ainda possivel aceder aos utentes e materiais associados a esse
cuidador, assim como aceder as suas avaliagdes (Figura 68). Na situacdo em que um
determinado cuidador ndo se encontre sob a orientacdo do profissional de saude autenticado,
entdo sera ainda possivel efetuar essa associacao, tendo em conta as restrigdes especificadas

na seccdo 3.4 do Apéndice B.

118



Help2Care: Web Backoffice — Helping Caregivers Delivering Better Care

Utilizador: andre.cardoso

Email: andre cardoso@mail. com
Fungéo: Cuidador

Data de Nascimento: 16-06-1965

Localizacéo: Leiria

Género: Masculino

Tempo de experiéncia como cuidador: 0 Més/Meses

N° Profissionais de Saude: 2/2 Voltar Atras
Criador: nunc.gomes

Tamanho de Download na App: 4 MB

Data da criacao: 2019-05-18 10:46:06

Data da altima atualizagao: 2019-05-18 10:59:57

Figura 68 - Exemplo de detalhes de um cuidador

3.3. Bloquear/Desbloquear utilizadores

Esta funcionalidade permite, aos utilizadores com o perfil de administrador, bloquear ou
desbloquear utilizadores, de forma a retirar ou ceder a area privada da aplicacdo web de
backoffice, como é possivel verificar na Figura 69. Além disso, os utilizadores com o perfil
de profissional de satide também podem usufruir desta funcionalidade referente a apenas
cuidadores, de tal forma que, caso um desses cuidadores seja blogueado, este ira perder o

acesso a aplicacdo movel, deixando de conseguir tirar partido da mesma.

Fungdo: Todos v Utilizadores:  Todos v Limpar Filtros

Mostrar 10 ¥ registos Procurar:

Nome 1= Email Fungéo Agdes

Abel Cardoso abel cardos@mail.com Cuidador Desbloquear
Adalberto Campos adalberto campos@gmail.com Cuidador

Figura 69 - Exemplo de bloquear/desbloquear utilizadores

Ao realizar a operagdo de “Bloquear/Desbloquear utilizador” sera apresentado um aviso na

parte cimeira da pagina, como se pode observar na Figura 70.

Cuidador abel.cardoso foi desblogueado

Figura 70 - Aviso apds desbloquear utilizador

3.4. Associar/Desassociar cuidadores a/de profissionais de satde

Esta funcionalidade permite associar ou desassociar cuidadores a/de profissionais de saude,
de forma a definir quais os cuidadores informais que ficardo sob a responsabilidade do

profissional de salde autenticado (Figura 71).
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Os meus Cuidadores

Adicionar Cuidador Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar:
Nome |2 Email Agbes
Abel Cardoso abel.cardos@mail.com
André Cardoso andre.cardoso@mail.com
Maostrando de 1 até 2 de 2 registos n

Figura 71 - Exemplo de desassociar cuidadores de profissionais de satde

De forma a efetuar a associacdo de um cuidador ja existente é necessario aceder a pagina de
detalhes de um cuidador que ainda ndo tenha atingido o limite de profissionais de saude a
que pode estar associado em simultaneo. Assim sendo, convém referir que cada cuidador

apenas pode estar associado a, no méaximo, dois profissionais de salde, no mesmo instante.
3.5. Associar/Desassociar utentes a/de cuidadores

Esta funcionalidade permite associar ou desassociar utentes a/de cuidadores, de forma a
definir quais os utentes que ficardo sob cuidado de um determinado cuidador, que
normalmente serd alguém proximo ou da familia (Figura 72). Mais se acrescenta que, quando
um utente é associado a um cuidador, todos os materiais associados as necessidades desse
utente, ficardo automaticamente associados ao cuidador. No entanto, ao desassociar um
utente, 0 mesmo ndo acontece, ou seja, 0s materiais associados as necessidades desse utente
ndo serdo desassociados, pois poderdo pertencer as necessidades de outros utentes sob o

cuidado do cuidador em questao.

De forma a facilitar a sele¢do do utente a associar ou a desassociar, é possivel filtrar ambas
as tabelas presentes na Figura 72, recorrendo ao plug-in DataTables mencionado
anteriormente. A filtragem dessas tabelas pode ser efetuada com uma pesquisa em tempo
real utilizando as colunas “Nome”, “Data de Nascimento” e “Localizacdo”, sendo ainda
possivel ordenar alfabeticamente as tabelas pelas colunas mencionadas anteriormente e

alterar o numero de utentes por pagina.
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Utentes de André Cardoso

Mostrar 10 v registos

Nome |= Data de Nascimento

25-11-1994

Jo#o Cardoso

Mostrando de 1 até 1 de 1 registos

Procurar
Localizagéo Agdes

Leiria

Desassociar

QOutros Utentes

Limpar Filtros

Mostrar 10 v registes Procurar.

Nome I Data de Nascimento Localizagia Agbes

Abel Gomes 25-11-1994 Leiria

Adalberto Campos 25-11-1994 Min-Saude

Figura 72 - Exemplo de associar/desassociar utentes a/de cuidadores

No caso concreto da associacdo de um utente a um determinado cuidador, o utilizador tera
de responder as questes “Grau de parentesco do cuidador”, “O cuidador ja cuidava do
utente?” e “O utente ja se encontrava dependente?” para determinar a relagdo entre esses
dois individuos. Apds responder a estas questBes, esses dados ficardo armazenados no

respetivo registo presente na tabela pivot mencionada acima.
3.6. Associar/Desassociar materiais a/de cuidadores

Esta funcionalidade permite associar ou desassociar materiais de capacitacdo a/de
cuidadores, de forma a selecionar os materiais aos quais 0s cuidadores terdo acesso através
da aplicacdo mdvel, tendo em conta o diagnostico realizado pelo profissional de satde no

momento da consulta e/ou alta hospitalar (Figura 73).

De forma a facilitar a selecdo do material a associar ou a desassociar, € possivel filtrar ambas
as tabelas presentes na Figura 73. Com o auxilio do plug-in DataTables que € incorporado
na biblioteca JavaScript do jQuery, a filtragem dessas tabelas pode ser efetuada com uma
pesquisa em tempo real utilizando as colunas “Nome”, “Tipo” e “Criador” e/ou limitar a
pesquisa pela necessidade a qual pertencem os materiais. Para além disso, é ainda possivel
ordenar alfabeticamente as tabelas pelas colunas mencionadas anteriormente e alterar o

namero de materiais por pagina.
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Materiais de André Cardoso

Necessidade: Todas v
Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar.
Nome 1= Tipo Criador Agides
Posicioe da pessoa para comer Imagem admin
Vestir e Despir Composto admin
Mostrando de 1 até 2 de 2 registos n

Outros Materiais

Necessidade: Todas v Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar

Nome 1= Tipo Criador Agdes

Agitacdo - Resolver problemas Anexo admin ATy

Alimentacio por Sonda de Gastrostomia Video admin Associar

Figura 73 - Exemplo de associar/desassociar materiais a/de cuidadores

Por fim, existe também a possibilidade de repor a lista de materiais associados ao cuidador,
ficando apenas associados os materiais de capacitacdo pertencentes as necessidades dos

utentes sob o cuidado desse cuidador.
3.7. Listar avaliac¢des do cuidador

Com esta funcionalidade, os profissionais de satude podem verificar todas as avaliacdes
efetuadas relativas a um determinado cuidador que se encontre a ser gerido por estes. Esta
avaliacOes podem ser realizadas de forma presencial (anexando um ficheiro ou respondendo
a um questionario através da aplicagdo de backoffice), ou através da aplicacdo moével, sendo
respondidas pelo cuidador em questdo. Mais se acrescenta que a filtragem desta tabela é
efetuada com recurso ao plug-in DataTables mencionado anteriormente, na qual estas
avaliacOes se encontram ordenadas, da mais recentemente criada para a mais antiga (Figura
74).

Na eventualidade de todos os questionarios estarem disponibilizados no mesmo instante, no
local do botdo “Disponibilizar Questionario” ird aparecer uma mensagem a informar que nao

existem questionarios para disponibilizar.
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Avaliacdes de André Cardoso

Questionario Presencial Nova Avaliagédo Disponibilizar Questionario

Limpar Filtros

Mostrar 10 v registos Procurar.

Data de
Descrigdo 1= Tipo Modelo Realizada por Criagdo Agoes

Questionario de avaliagdo  Presencial Questionario nuno.gomes 2019-07-08
de alimentacdo Instrumento de 18:15:43

avaliacdo das

capacidades do

cuidador informal -

Cuidar:

Alimentacdo

Questionario de avaliacdo  Presencial Questionario nune.gomes 2019-07-08
de vestir e despir Instrumento de 18:12:33

avaliagdo das

capacidades do

cuidador informal -

Cuidar: Vestir e
despirse

Mostrando de 1 até 2 de 2 registos

Voltar Atrds

Figura 74 - Exemplo da listagem de avaliagfes de um cuidado

4. Gestao de utentes

4.1. Criar, listar e editar utentes

De forma a efetuar a criacdo de um utente, o profissional de salide autenticado necessita, em
primeiro lugar, de determinar qual serd o cuidador que o ficara a orientar, uma vez que o
utente fica automaticamente associado ao mesmo. Apds aceder a lista de utentes do cuidador
selecionado anteriormente, sera entdo possivel proceder a criagdo propriamente dita, na qual
existe a obrigatoriedade de preencher os campos “Nome”, “Género”, “Data de Nascimento”,
“Localizacdo” e “Grau de parentesco do cuidador”, tendo ainda de selecionar a resposta para
as questdes “O cuidador ja cuidava do utente?” e “O utente ja se encontrava dependente?”
(Figura 75). Para além disso, também podem ser especificadas as informagfes como o

“Recurso de Saude”, o “Centro de Saude” e o “Contacto Telefonico”.
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Novo Utente

Nome

Género:

Selecione uma opgdo v

Data de Nascimento

Localizagdao
Recurso de saude
Centro de saude
Contacto telefénico

Grau de parentesco do cuidador:

Escalha o grau de parentesco do cuidador v

O cuidador ji cuidava do utente?

Escolha uma opgédo v

0 utente ji se encontrava dependente?

Escolha uma opcao v

Criar Cancelar

Figura 75 - Exemplo da criagéo de um utente

Assim sendo, foram definidas as seguintes regras de validacdo que serdo efetuadas no
servidor ap0s o utilizador finalizar o processo (Figura 76). As regras min e max representam,
respetivamente, o tamanho minimo e maximo de um determinado campo, a regra date define
que esse campo tera de ser uma data valida e a regra Rule::in determina que esse campo tera
de conter um dos valores existentes no array de possibilidades. Ap6s os dados introduzidos
pelo utilizador serem validados, € registado um novo utente na base de dados, possibilitando

a realizacéo de operacOes sobre 0 mesmo a partir desse instante.

>validate($request, [

e’ ‘required|min:4|max:255",

'birthDate" 'required|date”’,

*location’ ‘required |min:4|max: 255

‘healthResource’ ‘nullable|min:4|m

*healthCenter” ‘nullable|min:4|

*phoneContact’ ‘nullable|min:g|

‘gender’ ['required’, Ru n([ ‘'male’, 'female']),],

"kinshipDegree" ['required’ ::in(['none’, ‘wife-husband', ‘mother-father', ‘daughter-son’,
grandmother-grandfather', ‘aunt-uncle', ‘cousin’, ‘niece-nephew’, ‘mother-fatherinlaw’, ‘daughter-soninlaw’,

['required’, in(['8’, "1"]),1,
[*required®, ex:in(['e’, '1°]),1,

-»messages);

Figura 76 - Regras de validagdo utilizadas na criacéo de utentes
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Em relacdo a funcionalidade “Listar utentes”, esta permite visualizar uma listagem de todos
0s utentes existentes, bem como filtrar essa mesma listagem com auxilio do plug-in
DataTables mencionado anteriormente. Como se pode verificar na Figura 77, a filtragem
dessa lista pode ser efetuada com uma pesquisa em tempo real utilizando as colunas “Nome”,
“Data de Nascimento”, “Localizagdo” ¢ “Criador”. Mais se acrescenta que € possivel ordenar
alfabeticamente a listagem pelas colunas mencionadas acima e alterar o nimero de utentes
por pagina. Caso o profissional de salde se encontre na area dos utentes de um determinado
cuidador, é possivel observar duas tabelas (uma tabela com os seus utentes e outra com 0s

restantes utentes) que poderdo ser filtradas da mesma forma.

Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar:
Nome Data de Nascimento Localizagdo Criador Agdes
Abel Gomes 09-06-1965 Leiria nuno.gomes
Adalberto Campos 25-07-2015 Min-Saude healthcarepro15

Figura 77 - Exemplo da pesquisa de utentes

Relativamente a funcionalidade “Editar Utente”, todos os campos preenchidos na sua criagao
podem ser alterados, exceto os campos relativos a relagéo entre o cuidador e o proprio utente,
mais concretamente o campo “Grau de parentesco do cuidador” e as questdes “O cuidador
ja cuidava do utente?” e “O utente ja se encontrava dependente?”. Mais se acrescenta que, a
obrigatoriedade de preenchimento dos campos é similar a existente no processo de criacdo
deste mesmo recurso e, como tal, serdo utilizadas as mesmas regras de validacao presentes

na criagao.
4.2. Visualizar detalhes de utentes

Esta funcionalidade possibilita a visualizacdo de toda a informacao relativa a um utente, bem
como os registos de agdes realizadas sobre 0 mesmo e o0s dados sobre as relagdes entre este
e 0s cuidadores que se encontram responsaveis por este, sendo ainda possivel efetuar a
operacdo de editar (Figura 78). Para além disso, esta permite aceder as necessidades

associadas ao utente em questao.
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Utente: Jodo Cardoso

Localizagao: Leiria

Recurso de saude: Hospital de Leiria
Centro de satde: Leiria

Contacto telefonico: 999999999
Género: Masculino

Voltar Atras

Cuidadores:

Grau de Ja cuidava do Utente ja se encontrava
Cuidador 1: parentesco utente dependente Agdes

andre.cardoso  Mae/Pai Nao Nao

Criador: nuno.gomes
Data da criagdo: 2019-05-18 10:46:06
Data da tltima atualizagéo: 2019-05-18 10:46:06

Figura 78 - Exemplo de detalhes de um utente

4.3. Editar a relacdo entre cuidador e utente

Esta funcionalidade permite editar a relacdo entre cuidador e utente que foi estabelecida no
momento da criagdo do utente, preenchendo o campo “Grau de parentesco do cuidador” e
respondendo as questdes “O cuidador ja cuidava do utente?” e “O utente ja se encontrava
dependente?”. E possivel aceder a esta funcionalidade através dos detalhes do utente
pretendido, sendo que ao iniciar este processo sera aberta uma janela que permite atualiza as
respostas aos campos mencionados acima (Figura 79). Ao realizar esta funcionalidade, a
informacdo associada ao registo na tabela pivot entre cuidadores e utentes sera atualizada,

de forma a refletir as alteragdes introduzidas pelo utilizador.

Editar a relacdo entre o utente Jodo Cardoso e o cuidador André
Cardoso

Grau de parentesco do cuidador: | Mae/Pai v

O cuidador ja cuidava do utente?  Nio v

O utente ja se encontrava dependente? Nio v

Cancelar

Figura 79 - Janela para editar a relacdo entre cuidador e utente

4.4. Listar avaliacdes de utentes

Com esta funcionalidade, os profissionais de saude podem verificar todas as avaliacfes
efetuadas relativas a um determinado utente, sejam elas feitas de forma presencial (anexando
um ficheiro ou respondendo a um questionério através da aplicacdo de backoffice), ou

através da aplicacdo madvel, sendo neste caso, respondidas pelo seu cuidador. Mais se
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acrescenta que a filtragem desta tabela é efetuada utilizando o plug-in DataTables que é
incorporado na biblioteca JavaScript do jQuery, sendo que estas avaliagches estardo

ordenadas, da mais recentemente criada para a mais antiga (Figura 80).

Avaliagdes
Responder a Questionario Nova Avaliacio Disponibilizar Questionario
Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar:
Realizada Data de

Descrigdo 1= Tipe Modelo por Criagio Agdes

Questionario de avaliagdo de  Presencial Questionario Instrumento de avaliacio das capacidades do nuno.gomes  2019-07-08

alimentacdo cuidador informal - Cuidar: Alimentacdo 19:08:54

Questionario de avaliagdo de  Presencial Questionario Instrumente de avaliacio das capacidades do nuno.gomes  2019-07-08

vestir e despir cuidador informal - Cuidar: Vestir € despir-se 19:04:43
Mostrando de 1 até 2 de 2 registos n

Figura 80 - Exemplo da listagem de avaliacfes de utentes

Na eventualidade de todos os questionarios estarem disponibilizados no mesmo instante, no
local do botao “Disponibilizar Questionario” ird aparecer uma mensagem a informar que ndo

existem questionarios para disponibilizar.

5. Gestao de necessidades

5.1. Criar, listar, editar e apagar necessidades

Para criar uma necessidade, o administrador tera a obrigatoriedade de preencher o campo

“Descrigdo”, tal como ¢ possivel observar na Figura 81.

Nova Necessidade

Descrigio

Crar Cancelar

Figura 81 - Exemplo da criagéo de uma necessidade

Como tal, foram definidas as seguintes regras de validacdo que serdo efetuadas no servidor
apos o utilizador finalizar o processo (Figura 82). Observando mais atentamente, a regra
unique indica que o valor desse campo tem de ser Unico na tabela indicada e a regra min

representa o tamanho minimo de um determinado campo. Apds ser efetuada a validacdo dos
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dados introduzidos pelo utilizador, é registado uma nova necessidade na base de dados,
permitindo a realizagdo de operacgdes sobre a mesma.

($request, [

‘reguired|min:5|unique:needs’,
*messages);

Figura 82 - Regras de validacg&o utilizadas na cria¢do de necessidades

Em relagdo a funcionalidade “Listar necessidades”, esta permite visualizar uma listagem de
todas as necessidades existentes, bem como filtrar essa mesma listagem com recurso ao plug-
in DataTables que é incorporado na biblioteca JavaScript do jQuery. Como é possivel
observar na Figura 83, a filtragem da lista pode ser efetuada com uma pesquisa em tempo
real utilizando as colunas “Descri¢ao” e “Criador”. Mais se acrescenta que ¢ possivel ordenar
alfabeticamente a listagem pelas colunas mencionadas acima e alterar o ndmero de

necessidades por pagina.

Nova Necessidade Limpar Filtros

Mostrar 10 v registos Procurar:
Descrigao I Criador Agdes
Alimentacdo admin
Autocuidado do cuidador admin
Comunicacéo admin

Figura 83 - Exemplo da pesquisa de necessidades

No que diz respeito a funcionalidade “Editar necessidades”, todos os campos preenchidos
no momento da sua criacdo podem ser alterados. Assim sendo, todos 0s campos sdo de
preenchimento obrigatdrio, sendo utilizadas as mesmas regras de validacdo presentes no

momento da criagao.

Relativamente a funcionalidade “Apagar necessidades”, esta permite apagar necessidades.
Antes de uma determinada necessidade ser apagada, € apresentada uma janela de
confirmacdo expondo as consequéncias desta acdo, na qual o administrador pode confirmar
ou cancelar (Figura 84). Desta forma, ao apagar uma necessidade, todas as associa¢des
existentes com utentes e materiais serdo removidas das respetivas tabelas pivot, evitando que

permanegam incoeréncias na base de dados.
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Confirmacéo

Esta operacdo ird remover as associacdes desta necessidade efetuadas a utentes e
materiais.

Tem a certeza que pretende apagar esta necessidade?

Figura 84 - Janela de confirmagdo para apagar uma necessidade

5.2. Visualizar detalhes de necessidades

Esta funcionalidade permite visualizar toda a informacédo relativa a uma necessidade, bem
como os registos de a¢des realizadas sobre a mesma, sendo ainda possivel efetuar operacgdes,
como editar e apagar (Figura 85). Além disso, esta permite aceder aos materiais de

capacitacao associados a necessidade em questao.

Necessidade: Alimentagéo

Data da criagao: 2018-04-02 17:46:06

Data da ultima atualizagdo: 2018-04-02 17:53:25

Voltar Atras

Figura 85 - Exemplo de detalhes de uma necessidade

6. Gestdo de materiais de capacitacao

6.1. Listar, editar e apagar materiais

Em rela¢do a funcionalidade “Listar materiais”, esta permite visualizar uma listagem de
todas os materiais existentes, bem como filtrar essa mesma listagem utilizando o plug-in
DataTables para a biblioteca JavaScript do jQuery. Como € possivel verificar na Figura 86,
a filtragem dessa lista pode ser efetuada com uma pesquisa em tempo real utilizando as
colunas “Nome”, “Tipo” e “Criador” e/ou limitar a pesquisa pelo tipo de material e/ou a
materiais blogueados ou ndo blogueados. Mais se acrescenta que é possivel ordenar
alfabeticamente a listagem pelas colunas mencionadas acima e alterar o nimero de materiais
por pagina. Caso o profissional de saude se encontre na area dos materiais de um
determinado cuidador, € possivel observar duas tabelas (uma tabela com os seus materiais e

outra com os restantes materiais) que poderéo ser filtradas da mesma forma.
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Tipo:  Todos v Materiais:  Todos v Limpar Filtros

Mostrar 10 v | registos Procurar
Nome 1= Tipo Criador Agées
Agitacdo - Resolver problemas Anexo admin
Alimentacio por Sonda de Gastrostomia Video admin

Figura 86 - Exemplo da pesquisa de materiais

A funcionalidade “Editar Material”, permite modificar todos os campos preenchidos na sua
criacdo, sendo que todos os campos sdo de preenchimento obrigatdrio, exceto o campo
“Ficheiro”, que corresponde aos materiais simples do tipo imagem, video, audio-guia e
anexo interno a aplicacdo backoffice. Como tal, serdo utilizadas as mesmas regras de
validacdo definidas para a criacdo de materiais. Caso nédo seja pretendido modificar esse

ficheiro, ndo é necessario escolher um novo ficheiro, permanecendo o atual.

No que concerne a funcionalidade “Apagar materiais”, esta permite apagar materiais. Antes
de um determinado material ser apagada, é apresentada uma janela de confirmacéo expondo
as consequéncias desta acdo, na qual o administrador pode confirmar ou cancelar (Figura
87). Assim sendo, ao apagar um material, todas as associacfes existentes com necessidades
e cuidadores serdo removidas das respetivas tabelas pivot, evitando que permanegam
incoeréncias na base de dados. Para além disso, serdo apagadas todas as avaliacdes e
conversacOes relativas a esse material e 0s questionarios disponibilizados para resposta na

aplicacdo movel serdo retirados.

Confirmacao

Esta operacdo ira apagar as avaliacdes, os pedidos de ajuda e as mensagens relativas a
este material Para alem disso, ira remover as associaces deste material efetuadas a
necessidades e cuidadores e, ira retirar os questionarios disponibilizados para resposta na
aplicacdo movel

Tem a certeza que pretende apagar este material?

Figura 87 - Janela de confirmagéo para apagar um material

6.2.Visualizar detalhes de materiais

Esta funcionalidade permite visualizar toda a informacéo relativa a um material, bem como

os registos de ac¢des realizadas sobre 0 mesmo, sendo ainda possivel efetuar operagdes, como
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editar, bloquear/desbloquear e apagar, caso o utilizador autenticado seja um administrador.

Para além disso, esta permite aceder as necessidades associadas ao material em quest&o.

Caso se trate de um material composto, entdo é ainda possivel observar os materiais simples

que o constituem (Figura 88) e aceder a uma area para selecionar esses materiais.

Material: ASC - Administragdo subcutanea de injetaveis

Descrigédo: Locais e passos para administracdo SC

Criador: admin Eorer
Disponibilidade para o site publico: Nao esta disponivel %
Disponibilidade para a aplicagado mével: Esta disponivel v

Data da criagdo: 2018-08-29 11:20:13 Votar Atras

Data da tltima atualizagéo: 2018-11-26 13:18:39

Materiais Associados

Mostrar 10 v registos Procurar:
Ordem |- Nome Tipo Criador Acdes
1 ASC - Locais de administracdo  Imagem admin
subcutanea de injectaveis -
Heparina e insulina
injetaveis

Figura 88 - Exemplo de detalhes de um material composto

6.3. Bloguear/Desbloquear materiais

Esta funcionalidade possibilita que utilizadores com o papel de administrador possam

bloquear ou desbloquear materiais, de forma a ceder ou ndo acesso a estes materiais, por

partes dos cuidadores, como se pode observar na Figura 89. Como tal, se um material

disponibilizado a um cuidador for blogueado, entdo este ird deixar de conseguir aceder ao

material em questao através da aplicagcdo movel.

Tipe:  Composto v Materiais:  Todos v Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar:
Nome 1= Tipo Criador Agbes

ASC - Administracfo subcutinea de injetaveis Composto admin Detalhes

Figura 89 - Exemplo de bloquear/desbloquear materiais

Ao realizar a operacdo de “Bloquear/Desbloquear material” sera apresentado um aviso na

parte cimeira da pagina, como se pode verificar na Figura 90.
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Composio ASC - Administragdo subculanea de injetaveis foi desblogueado.

Figura 90 - Aviso ap6s desbloquear um material

6.4. Listar avaliacGes de materiais

De forma a aceder a esta funcionalidade, os profissionais de satde tém de aceder até & pagina
dos materiais de um determinado cuidador que esteja sob sua orientacdo. Nesse local é
possivel aceder as avaliacOes realizadas por esse cuidador a cada um dos materiais, aos quais
tem acesso, de forma a conseguir observa-las mais pormenorizadamente. Neste caso
concreto, todas as avaliagdes sdo efetuadas através da aplicacdo movel, sejam elas respostas
a questionarios ou a atribuicdo de dificuldade de utilizacdo. Mais se acrescenta que a
filtragem desta tabela é realizada com auxilio do plug-in DataTables que € incorporado na
biblioteca JavaScript do jQuery, na qual estas avaliacbes estardo ordenadas, da mais

recentemente criada para a mais antiga (Figura 91).

Avaliacdes do Material Posi¢cao da pessoa para comer

Limpar Filtros
Mostrar 10 ¥ regisios Procurar.
Descrigdo 1 Tipo Modelo Realizada por Data de Criagdo Agbes
Dificuldade de Utilizagdo Afravés da App  Escala de Dificuldade andre.cardoso 2019-05-18 11:51:23
Dificuldade de Ulilizagdo Alravés da App  Escala de Dificuldade andre.cardoso 2019-05-18 11:51:10
Mostrando de 1 até 2 de 2 registos n

Figura 91 - Exemplo da listagem de avalia¢Ges de materiais

Na eventualidade de todos os questionarios estarem disponibilizados no mesmo instante, no
local do botdo “Disponibilizar Questionario” ird aparecer uma mensagem a informar que nao

existem questionarios para disponibilizar.
7. Gestao de questionarios

7.1. Criar, listar e editar questionarios

De forma a criar um questionario, o administrador terd de preencher obrigatoriamente o

campo “Nome” (Figura 92). Em seguida, sera redirecionado para a pagina, na qual podera
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selecionar as questdes pretendidas para compor este questionario, como seré apresentado na

seccdo 5.7 da presente dissertacéo.

Novo Questionario

Nome

Adicionar Questdes Cancelar

Figura 92 - Exemplo da criagéo de um questionario

Assim sendo, foram definidas as seguintes regras de validacdo que serdo efetuadas no
servidor apos o utilizador finalizar o processo (Figura 93). As regras min e max representam,
respetivamente, o tamanho minimo e méaximo de um determinado campo. Depois dos dados
introduzidos pelo utilizador serem validados, sera registado um novo questionario na base

de dados, sendo possivel realizar opera¢des sobre 0 mesmo.

$this-»validate($request, [

Figura 93 - Regras de validagdo utilizadas na criacéo de questionarios

No que diz respeito a funcionalidade “Listar questionarios”, esta permite apresentar uma
listagem de todos os questionarios existentes, bem como filtrar essa mesma listagem com
recurso ao plug-in DataTables mencionado anteriormente. Como se pode observar na Figura
94, a filtragem da lista pode ser efetuada com uma pesquisa em tempo real utilizando as
colunas “Nome” e “Criador” e/ou limitar a pesquisa a questionarios bloqueados ou néo
bloqueados. Para além disso, é possivel ordenar alfabeticamente a listagem pelas colunas

mencionadas acima e alterar o nimero de questionarios por pagina.

Questiondrios:  Todos v Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar

Nome 1= Criador Agoes

andar admin

Avaliacio das necessidades do utente dependente - Autocuidado: Alimentagio admin

Figura 94 - Exemplo da pesquisa de questionarios
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Em relagdo a funcionalidade “Editar questionario”, todos os campos preenchidos no
momento da sua criacdo podem ser modificados, sendo estes de carater obrigatorio. Como

tal, sdo utilizadas as mesmas regras de validacdo definidas no momento da criacéo.
7.2. Visualizar detalhes de questionéarios

Esta funcionalidade permite expor toda a informacéo relativa a um questionario, bem como
os registos de a¢Oes que foram efetuadas sobre ele, sendo ainda possivel efetuar algumas
operacdes, como editar e bloquear/desbloquear (Figura 95). Além disso, permite aceder as
questdes associadas ao questionario, possibilitando a modificacdo da composicdo do desse
questionario. No caso do questionario estar disponibilizado para resposta na aplicacdo
movel, entdo ndo sera realizada nenhuma das operacdes mencionadas anteriormente nem

aceder as suas questdes.

Questionario: Avaliacao das necessidades do utente dependente -
Autocuidado: Alimentagao

Data da criagao: 2018-03-29 13:56:15

Data da ultima atualizagdo: 2019-02-04 12:04:21

Voltar Atras

Questdes Associadas

Ordem Questio Agdes

1 Alimenta-se? Bloquear
2 Prepara adeguadamente os alimentos para ingestdo? Bloquear
3 Abre recipientes? Bloquear

Figura 95 - Exemplo de detalhes de um questionario

7.3. Bloguear/Desbloguear questionarios

Esta funcionalidade permite bloquear ou desbloquear questionarios, como se pode observar
na Figura 96. Estas a¢cdes podem ser realizadas em duas paginas diferentes, sendo estas a
pagina da listagem dos questionarios e a pagina do detalhe do questionario pretendido. Caso
um questionario esteja bloqueado, néo é possivel utiliza-lo como ferramenta de recolha de
informacdo e, como tal, é impossivel disponibiliza-lo para resposta através da aplicacao

movel.
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Questionarios:  Todos v Limpar Filtros

Mostrar 10 v regisios Procurar

Nome I:  Criador Agdes

andar admin Bloquear

Avaliacdo das necessidades do utente dependente - Autecuidado: Alimentacéo admin Bloquear

Avaliacdo das necessidades do utente dependente - Autocuidado: Atividades da vida diaria admin

100

Figura 96 - Exemplo de bloquear/desbloquear questionarios

8. Gestao de questodes

8.1. Criar, listar e editar questdes

De forma a criar uma questdo, o administrador tera a obrigatoriedade de preencher o campo
“Questdo” e selecionar o tipo de resposta (Figura 97). Caso o tipo de resposta selecionado
seja “Opgdes”, entdo tera de ser preenchido o campo “Opgodes de Resposta”, no qual se

6,9
5 o

deverao introduzir as respostas possiveis separadas por

Nova Questéo

Questao

Tipo de Resposta

Texto -

Figura 97 - Exemplo de cria¢do de uma questéo

Como tal, foram definidas as seguintes regras de validacdo que seréo efetuadas no servidor
apos o utilizador finalizar o processo (Figura 98). Observando atentamente, a regra unique
indica que o valor desse campo tem de ser (nico na tabela indicada, as regras min e max
representam, respetivamente, o tamanho minimo e maximo de um determinado campo e a
regra required_if indica que o campo é requerido para um determinado tipo de questdo. Para
além disso, foram definidas regras especificas para validar o campo “Opg¢des de Resposta”,
sendo estas as seguintes: ndo pode comecar com “;”, tem de terminar com “;”, ndo deve
conter espagos em branco antes de “;”, tem de conter pelo menos 2 opgOes de reposta e ndo
pode conter opgdes vazias entre “;”. Apos a valida¢do dos dados introduzidos pelo utilizador,

sera registado uma nova questdo na base de dados, sobre a qual sera possivel realizar

operacoes.
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$validator = \Vali ($request->all(), [
'question’ iq ions|required|min:8|max:255",
lues*® 'max:255| required_if:type,radio’,
is->messages);

($request->input(’selectType”
$question->type = ‘rad
$values - $request->in
$errors = $this-»validat
$question->values

$gquestion->type - "text';

function v
$countValues - su nt($values,
(substr($values, 8, 1) 4

$errors->add('values’,'0 campo "Op¢des” ndo pode comecar com “;".");

(substr({$values, -1) YA
$errors->add('values’,'0 campo "Opcdes” tem que terminar com ";".");

(strpos($values, * ;")) {
$errors->add(values®, 'O campo "Opgdes” ndo deve conter espacos em branco antes de ";".°);

($countValues < 2) {

$errors->add('values’, 'O campo "Opgdes” tem que ter pelo menos duas respostas.’);
1
J

$answers (";" ,$values);
($i i ount($answers}-2); $i++) {
rlen($answers[$i]) < 1){
$errors-»add( ‘values®, 'O campo "Opgdes” ndo pode conter opg¢des entre ";" wvazi

$errors;

Figura 98 - Regras de validagéo utilizadas na criacéo de questfes

Relativamente a funcionalidade “Listar questdes”, esta permite observar uma listagem de
todas as questdes existentes e filtrar essa mesma listagem, recorrendo ao plug-in DataTables
que é incorporado na biblioteca JavaScript do jQuery. Como é possivel observar na Figura
99, a filtragem da lista pode ser realizada com uma pesquisa em tempo real utilizando as
colunas “Questdo” ¢ “Criador” e/ou limitar a pesquisa a questdes bloqueadas ou néo
bloqueadas. Além disso, também é possivel ordenar alfabeticamente a listagem pelas colunas

mencionadas acima e alterar o namero de questdes por pagina.

Questdes: Todos v Limpar Filtros
Mostrar| 10 v registos Procurar:
Questio 1= Criador Agdes

(Apoiar no andar) - Sinto-me capaz de ensinar a utilizar os equipamentos indicados para auxiliar  admin
a marcha?

(Apoiar no andar) - Sinto-me capaz de identificar a integridade dos equipamentos auxiliares da admin
marcha?

Figura 99 - Exemplo da pesquisa de questbes
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Quanto a funcionalidade “Editar questdo”, todos os campos preenchidos no momento da sua
criacdo podem ser alterados, exceto o tipo de resposta e, assim sendo, sdo utilizadas as
mesmas regras de validacdo definidas no momento da cria¢do. Desta forma, se o tipo de
resposta inicialmente definido for “Opgdes”, entdo também ¢é possivel alterar as opgdes de

resposta dessa quest&o.
8.2. Visualizar detalhes de questdes

Esta funcionalidade permite apresentar toda a informacao relativa a uma questdo, bem como
0s registos de acbes que foram efetuadas sobre ela, sendo ainda possivel efetuar operacgdes,
como editar e bloquear/desbloquear (Figura 100). Caso seja uma questdo de resposta
fechada, em que as opcdes de resposta definidas no momento da sua criacdo, entdo também
serdo apresentadas as opcdes possiveis de resposta. Para além disso, se um determinado
questionario estiver disponibilizado para resposta através da aplicacdo movel, entdo ndo sera
possivel realizar as acfes de editar ou bloguear/desbloquear em qualquer das questbes que
compdem esse questionario.

Questao: (Apoiar no andar) - Sinto-me capaz de identificar o calgado
adequado?

Tipo de Resposta: Opgdes Acdes

Criador: admin

Data da criag&o: 2018-03-28 13:30:57 voliar Alras

Data da Gltima atualizagao: 2018-03-28 13:30:57

Opgoes de resposta

Discorde Totalmente,
Discordo;
Concordo;
Concordo Totalmente:

Néo aplicavel

Figura 100 - Exemplo de detalhes de uma questéo

8.3. Bloquear/Desbloquear questdes

Esta funcionalidade possibilita que utilizadores com o perfil de administrador possam
bloquear, ou desbloquear questdes. Como se pode observar na Figura 101, estas acGes podem
ser realizadas diretamente na listagem das questdes ou, caso seja preferivel, pode ser
efetuada no detalhe da questéo pretendida. No caso de uma determinada questéo se encontrar
associada a um questionario disponibilizado e esteja blogueada, esta ndo € enviada na

composi¢do do questionario que podera ser respondido na aplicacdo mdvel.
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Questdes:  Todos v Limpar Filtros

Mostrar 10 v registos Procurar:
Questio 1= Criador Agbes

(Apoiar no Subir e Descer escadas) - Sinto-me capaz de perceber a dificuldade do utente a subir e descer escadas? admin

Abotoa/fecha/ata as roupas? admin
Abre a torneira? admin

Figura 101 - Exemplo de blogquear/desbloquear questdes

9. Gestéo de avaliagoes

9.1. Criar, listar e editar avaliac0es

Para criar uma avaliacdo presencial que ndo seja a resposta a um questionario, o profissional
de saude tera obrigatoriamente de preencher os campos “Descri¢cdo”, “Tipo de Avaliagdo”,
“Modelo” e “Ficheiro”. A titulo de exemplo, ¢ apresentada a pagina de criacdo de uma

avaliacdo na Figura 102.

Nova Avaliagcao

Descrigao
Tipe de Avaliagio
Modelo

Ficheiro

Nenhum ficheiro selecionado

ENGEEVEE=  Cancelar

Figura 102 - Exemplo da criagédo de uma avaliagdo presencial

Como tal, foram definidas as seguintes regras de validagdo que seréo efetuadas no servidor
apos o utilizador finalizar o processo (Figura 103). As regras min e max representam,
respetivamente, o tamanho minimo e maximo de um determinado campo e a regra
required_if indica que o campo é requerido para um determinado tipo de avaliacdo. Apos 0s
dados introduzidos pelo utilizador serem validados, sera registado uma nova avaliacdo na

base de dados, sendo possivel realizar operagdes sobre a mesma.
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$validate Validator: :make($request->all(), [
'description’ 'required|min:4|max: 255",
“type” ‘required|min:4|max: 255",

‘model’ ‘required if:typeEval,eval |min:3|max:255°,
], $this->messages);

Figura 103 - Regras de validacao utilizadas na criacdo de avaliagdes

Em relagdo a funcionalidade “Listar avaliagdes”, esta permite observar uma listagem de
todas as avaliagdes existentes relativas a um determinado recurso (cuidador, utente e material
de capacitacdo) e filtrar essa mesma listagem, recorrendo a utilizacdo do plug-in DataTables
que é incorporado na biblioteca JavaScript do jQuery. Como se pode observar na Figura 104,
a filtragem da lista pode ser efetuada com uma pesquisa em tempo real utilizando as colunas
“Descri¢ao”, “Tipo”, “Modelo”, “Realizada por” e “Data de Criacao”. Para além disso,
também é possivel ordenar alfabeticamente a listagem pelas colunas mencionadas acima e

alterar o nimero de avalia¢Ges por pagina.

Limpar Filtros
Mostrar 10 v registos Procurar.
Data de
Descrigdo 1= Tipo Modelo Realizada por Criagéo Agbes
Questionario de avaliacdo  Presencial Questionario nuno.gomes 2019-07-08
de alimentacio Instrumento de 18:15:43
avaliacdo das
capacidades do
cuidador informal -
Cuidar:
Alimentacdo
Questionario de avaliacde  Presencial Questionario nuno.gomes 2019-07-08
de vestir e despir Instrumento de 18:12:33
avaliacdo das
capacidades do
cuidador informal -
Cuidar: Vestir e
despir-se
Mostrando de 1 até 2 de 2 registos n

Figura 104 - Exemplo da listagem de avaliagbes

No que diz respeito a funcionalidade “Editar avaliagdo”, esta permite alterar os campos
“Descri¢ao”, “Tipo de Avaliagdo” e “Modelo”, independentemente do tipo de avaliagao que
se esteja a editar. Para além disso, serdo utilizadas as mesmas regras de validacdo utilizadas

no momento da criacdo, antes da nova informacéo ser persistida na base de dados.
9.2. Visualizar detalhes de avaliacdes

Tendo em conta que existem trés tipos de avaliagdes, a apresentacdo da pagina de detalhes
de avaliacbes também tera trés visualizacOes distintas. No entanto, em qualquer uma delas
sera possivel observar todas as informacdes relativas a essa avaliagdo, bem como os registos

de acGes que foram efetuadas sobre ela, sendo ainda possivel realizar operagdes, como editar.
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Em relacdo as avaliacGes presenciais, nas quais o profissional de salde teré de selecionar um
ficheiro, além de ser apresentada a informacdo comum a todos os tipos de avaliacdo, €
exibido o ficheiro dessa avaliacdo (Figura 105). Caso esse ficheiro esteja em formato
Portable Document Format (PDF), ao carregar no link, sera aberta uma nova aba no

browser, que ira expor o ficheiro PDF. Caso contrario, seré feito o download desse ficheiro.

Avaliagao: Avaliagao de stress e burnout

Modelo: Modelo A - stress e burnout

Ficheiro: Avaliacdo de stress e burnout.pdf
Criador: nuno.gomes

Data da criagdo: 2019-07-08 22:10:06

Data da Ultima atualizagédo: 2019-07-08 22:10:06

Woltar Atras

Figura 105 - Exemplo de detalhes de uma avaliacdo presencial

No que diz respeito as avaliagdes por questionario, que poderdo ser realizadas
presencialmente ou através da aplicacdo madvel, sera possivel visualizar toda a informacao
comum aos outros tipos de avaliacdo, em conjunto com as respostas do questionado e a data

em que este foi respondido (Figura 106).

Avaliagao: Questionario de avaliagdo de alimentagéo

Tipo de Avaliagéo: Presencial Acbes

Modelo: Questionario Instrumento de avaliagdo das capacidades do
cuidador informal - Cuidar: Alimentagéo Voltar Atras

Criador: nuno.gomes

Data da criagdo: 2019-07-08 18:15:43

Data da ultima atualizagao: 2019-07-08 18:15:43
Questionado: andre.cardoso

Data da resposta: 2019-07-08 18:15:43

Respostas
Questao Resposta
Sinto-me capaz de perceber quando devo alimentar o doente? Concordo

Sinto-me capaz de gerir o horario estabelecido para as refeigdes do
utente?

Concordo Totalmente

Sinto-me capaz de gerir o local estabelecido para as refeicfes do utente? Concordo Totalmente

Sinto-me capaz de utilizar estratégias que estimulem a ingestdo alimentar

o Concordo
do utente, quando necessario?

Figura 106 - Exemplo de detalhes de uma avalia¢do por questionario

Relativamente as avaliagdes que transmitem o nivel de dificuldade que um cuidador tem

para aplicar o conteido de um material, serd exibida toda a informagdo em comum com 0s
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outros tipos de avaliacdo, bem como a dificuldade e a identificagéo do cuidador que efetuou
a avaliacdo em questdo (Figura 107). E de notar que este tipo de avaliagdes apenas pode ser

criado com a utilizacdo da aplicagdo mavel.

Avaliacao: Dificuldade de Utilizacao

Modelo: Escala de Dificuldade

Avaliador: abel.cardoso

Dificuldade: Facil

Criador: abel.cardoso

Data da criagao: 2019-05-20 12:04:13

Data da ultima atualizagao: 2019-05-20 12:04:13

Voltar Atras

Figura 107 - Exemplo de detalhes de uma avaliacéo do nivel de dificuldade

10. Gestao de noticias

10.1. Criar, listar, editar e apagar noticias

Para criar uma noticia, o administrador de preencher obrigatoriamente os campos “Titulo” e
“Noticia” (Figura 108). Caso seja pretendido, ainda é possivel indicar um link para obter

mais informacdes e escolher uma foto relativa a essa noticia.

Nova Noticia

Titulo

Texto

Link para mais informagées

Foto

Nenhum ficheiro selecionado

Cancelar

Figura 108 - Exemplo da criagéo de uma noticia
Como tal, foram definidas as seguintes regras de validacdo que serdo efetuadas no servidor
apos o utilizador finalizar o processo (Figura 109). Observando atentamente, a regra min
representa o tamanho minimo de um determinado campo, a regra url define que esse campo

tera de ser um URL valido e a regra mimes determina que tipo de ficheiros podem ser
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escolhidos. Existe ainda a regra nullable que foi especificamente utilizada nos campos que
ndo tém de ser preenchidos para criar noticias, de tal forma que esse campo pode ser nulo.
Apos ser efetuada a validacdo dos dados introduzidos pelo utilizador, sera registada uma

nova noticia na base de dados, sendo possivel realizar operacdes sobre a mesma.

fthis-»validate($request, [
"title’ 'required|min:8°",
"body " "required |min '

"nullable|mimes: jpeg,png, jpg,gif,svg’,
"nullable|url®
s-»messages);

Figura 109 - Regras de validagdo utilizadas na cria¢do de noticias

Em relagdo a funcionalidade “Listar noticias”, esta permite observar uma listagem de todas
as noticias existentes, bem como filtrar essa mesma listagem com o auxilio do plug-in
DataTables mencionado anteriormente. Observando a Figura 110, a filtragem da lista pode
ser efetuada com uma pesquisa em tempo real utilizando a coluna “Titulo”. Para além disso,
também é possivel ordenar alfabeticamente a listagem pela coluna mencionada acima e

alterar o numero de noticias por pagina.

Mova Noticia Limpar Filtros

Mostrar 10 v registos Procurar:

Titulo 1= Agoes

HelpZcare members attended the X Congreso Hispano Luso de Estudiantes de Enfermeria from 26th to 27th of April
2018

Help2care member was present at the NursID 2016 - International Nursing Research Week

Help2care members attended the | International Congress of Food and Nutrition

Figura 110 - Exemplo da listagem de noticias

Quanto a funcionalidade “Editar noticia”, todos os campos preenchidos no momento da sua
criagdo podem ser modificados, de tal forma que sdo utilizadas as mesmas regras de
validagao presentes no momento da criagcdo. Caso néo seja pretendido alterar a foto escolhida
na criacdo, é possivel manter essa mesma foto, garantindo que € ndo escolhida nenhuma foto

no momento da edicéo.

No que diz respeito a funcionalidade “Apagar noticias”, esta permite apagar noticias. Antes
de uma determinada noticia ser apagada, é apresentada uma janela de confirmagéo de forma
a que o administrador confirme ou cancele esta acdo (Figura 111). Ao confirmar esta

operacdo, o registo de uma determinada noticia sera removido da base de dados.
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Confirmagao

Esta operaco ira apagar a noticia atual

Tem a certeza que pretende apagar esta noticia?

Figura 111 - Janela de confirmacéo para apagar uma noticia

10.2. Visualizar detalhes de noticias

Esta funcionalidade permite apresentar toda a informacéo relativa a uma noticia, sendo ainda
possivel realizar algumas operagdes, como editar e apagar (Figura 112). Como tal, é possivel
observar o titulo e corpo da noticia, bem como a foto que possa ter sido escolhida no

momento da criacdo ou edicéo

Titulo: Help2care member was present at the NursID 2018 -
International Nursing Research Week

NURSID International Research Week 2018 is an event joining together researchers in Nursing

organized by NURSID - CINTESIS. The research week occurred in July, 9th to 13th organized

in workshops, & thematic seminars, project exhibitions, doctoral students' meeting and an MRl
international congress, composed by poster presentations, oral communications, conferences,

round tables and debates. The aim was to provide a space for sharing knowledge, experiences

and evidences resulting from research, in order to foster the opportunities for establishing Voltar Atras
parinerships between researchers, with emphasis on research projects under development in the

NURSID Group of CINTESIS and UNIESEF. Ana Querido attended the week and presented

Help2Care - a ciTechCare project and presented an oral communication focused on The seli-care

needs of the dependent person at the time of discharge from an acute care hospital.

Find more information at http:/nursid.esenf.pt/
Data da criagao: 2018-10-04 12:46:22
Data da Ultima atualizacédo: 2018-10-04 12:46:22

Figura 112 - Exemplo de detalhes de uma noticia
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11. Estatisticas da monitorizacao da aplicacdo movel

Taxa de Retencao e Churn dos utilizadores da aplicacao
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Fevereiro 2019 Margo 2019 Abril 2019 Maio 2019 Junho 2018 Julho 2019

@ Taxa de Retengio geral @ Taxa de Churn geral @ Taxa de Retencio dos meus utilizadores @ Taxa de Churn dos meus utilizadores

Figura 113 - Gréfico das taxas de retencéo e taxas de desisténcia

Utilizadores ativos diarios

20

Utilizadores ativos diarios
=

. — I

2018 2019

@ Todos os utilizadores ativos didrios @ Os meus utilizadores ativos didrios

Figura 114 - Grafico dos utilizadores ativos diarios

Sessdes por Utilizadores ativos diarios

Sessdes por Utilizadores ativos didrios

2019

@ Sessées por Utilizadores ativos didrios geral @ Sessbes por Utilizadores ativos didrios dos meus utilizadores

Figura 115 - Grafico das sessOes diarias por utilizadores ativos diarios
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Figura 116 - Gréafico da taxa de stickiness

12. Estatisticas da utilizacéo da aplicacdo movel

Visualizacoes de Materiais
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Alimentagdo Produto de Produto de Posigdo da Vestir e despir ASC - Vestir e Despir Posicionamento  Produto de
por Sonda de  apoio - Placa Apoio - pessoa para uma camisola Administragio deciibito dorsal Apoio -
G i antider D ador comer subcutdnea de vista anterior Arrastadeira
para prato injetaveis

Figura 117 - Gréfico dos acessos a cada material
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25

Utilizagdes

0.5

Utilizacoes de Materiais

Produto de Apoio - Desenroscador ASC - Administragio subcutdnea de injetdveis Vestir e despir uma camisola

Vestir e Despir

Figura 118 - Grafico da contagem de utilizag6es de cada material

Classificacdes de materiais com base em dificuldade

Preparagdo da alimentagdo Movimentagdo da cama AVC - Resolver problemas Agitagdo - Resolver Cuidar do cuidador Compressdes Abdominais
para administrar por sonda para a cadeira problemas

@ Facil Médio @ Dificil

Figura 119 - Gréfico das avaliagdes por nivel de dificuldade de cada material

Questionarios

Figura 120 - Grafico do nimero de questionarios respondidos e por responder
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Mensagens

Cuidar do cuidador: 2
Desmaio: 1
Apoiar na Comunicagdo: 3

Desinfecdo de feridas
exteriores: 2

Vestir e Despir: 29

Preparagdo da
alimentagdo para
administrar por sonda:
24

* Levante da pessoa
acamada para a
cadeira de rodas: 1

Figura 121 - Gréafico do nimero de mensagens trocadas por assunto

13. Comunicacéao entre profissionais de saude e cuidadores

Relativamente a funcionalidade “Listar conversagdes”, esta permite observar uma listagem

de todas as conversac@es/mensagens de ajuda as quais o profissional de salde autenticado

ter4 acesso, bem como filtrar essa mesma listagem utilizando o plug-in DataTables para a

biblioteca JavaScript do jQuery. Tendo em conta a Figura 122, a filtragem da lista pode ser

efetuada com uma pesquisa em tempo real utilizando as colunas “Cuidador” e “Material”.

Para além disso, também € possivel ordenar alfabeticamente a listagem pela coluna

mencionada acima e alterar o nimero de noticias por pagina.

Mostrar 10

Cuidador

Maria Jodo

Maria Jodo

Nuno Gomes

Rita Alves

Limpar Filtros
Procurar:

Material Ages
Ndo tem material associado

Vestir e Despir

Preparacéo da alimentacéo para administrar por sonda

Vestir e Despir

Figura 122 - Exemplo da listagem de conversagdes
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Apéndice C. Documentacao da API

Caminho: /caregiversAPI1/login

Dados de entrada Dados de saida

username: string, id: int,

password: string username: string,
name: string,
email: string,
role: string,

location: string,
gender: string,
img: string,
login_count: int,
caregiver_token: string,
blocked: int,
created_by: int,
created_at: timestamp,
updated_at: timestamp,
contacts: [{

name: string,

email: string

Caminho: /caregiversAPI1/{caregiver}/changePassword

Dados de entrada Dados de saida

old_password: string, msg: string

password: string
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Caminho: /caregiversAPI/{caregiver}/changeProfile

Dados de entrada Dados de saida

img: string msg: string

Caminho: /caregiversAPI1/{caregiver}/changePatient

Dados de entrada Dados de saida

img: string msg: string

Caminho: /caregiversAPI1/{caregiver}/patients

Dados de entrada Dados de saida
Né&o contém dados de entrada topics: [{
id: int,

caregiver_id: int,
material_id: int,
material_name: string,
created_at: timestamp,
updated_at: timestamp,
messages: [{

id: int,

from: string,

message: string,

file: string,

file_size: int,

created_at: timestamp,

updated_at:timestamp

fse
[ N
quizs: [{

id: int,
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name: string,

blocked: int,

reference: string,

reference_id: int,

reference_name: string,

created_at: timestamp,

updated_at: timestamp,

questions: [{
id: int,
question: string,
type: string,
values: string,
blocked: int,
created by: int,
created_at: timestamp,

updated_at: timestamp

fooe]

b,

patients: [{
id: int,
email: string,
name: string,

location: string,
health_resource: string,
health_center: string,
contact_number: int,
gender: string,
img:string,

created_by: int,
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created_at: timestamp,
updated_at: timestamp,
needs: [{
id: int,
description: string,
created _by: int,
created_at: timestamp,
updated_at: timestamp,
materials: [{
id: int,
type: string,
description: string,
name: string,
size: string,
url: string,
path: string,
mime: string,
list_item_marker: string,
number: int,
created by: int,
created_at: timestamp,
updated_at: timestamp,

materials: [{...}, ...],

quizs: [{...}, ...]

quizs: [{...}, ...]
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Caminho: /materialsAP1/{material }/showContent

Dados de entrada Dados de saida

Nao contém dados de entrada ficheiro multimédia

Caminho: /caregiversAPI1/{caregiver}/quizs/submit

Dados de entrada Dados de saida
[ msg: string

id: int,

name: string,

blocked: int,

reference: string,
reference_id: int,
reference_name: string,
created_at: timestamp,
updated_at: timestamp,
questions: [{
id: int,
question: string,
type: string,
values: string,
blocked: int,
response: string,

created_by: int,

created_at:
timestamp,
updated_at:
timestamp
[
b
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Caminho: /caregiversAPI/{caregiver}/evaluations/create

Dados de entrada

Dados de saida

[{
material_id: int,
evaluation: string,
created_at: timestamp
§ooel

msg: string

Caminho: /caregiversAPI1/{caregiver}/helpRequest/submit

Dados de entrada

Dados de saida

material_id: int,
message: string,

file: string

id: int,

from: string,

message: string,
topic_id: int,
created at: timestamp,

updated_at: timestamp

Caminho: /caregiversAPI/{caregiver}/messages

Dados de entrada

Dados de saida

Néao contém dados de entrada

[

id: int,
caregiver_id: int,
material_id: int,
caregiver_name: string,
created_at: timestamp,
updated_at: timestamp,
messages: [{

id: int,

from: string,
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message: string,
file: string,

file_size: int,

created_at: timestamp,

updated_at:timestamp

Caminho: /caregiversAPI/{caregiver}/accesses/create

Dados de entrada

Dados de saida

material_id: int,

created_at: timestamp

msg: string

Caminho: /caregiversAPI/{caregiver}/saveMaterial Views

Dados de entrada

Dados de saida

material_id: int,

created_at: timestamp

msg: string

Caminho: /caregiversAPl/credentialsRecover

Dados de entrada

Dados de saida

email: string

msg: string

Caminho: /caregiversAPI/{message}/downloadimage

Dados de entrada

Dados de saida

Nao contém dados de entrada

Ficheiro de multimédia (imagem)
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Apéndice D. Guido usado nos testes de usabilidade

Guido Help2Care

INTRODUCAO

1. Breve introducdo dos roles que consistem num caso normal do uso da plataforma
Help2Care (profissional de satde e cuidador).

Os membros da equipa de desenvolvimento de ambos os modulos aplicacionais comegam
por simular um cenario normal que ocorre na alta de um utente. O elemento Nuno Gomes
ira desempenhar o papel de profissional de salde, enquanto o elemento Jodo Carogo ira
desempenhar o papel de cuidador. E importante referir que o treino do cuidador para
desempenhar as suas tarefas foi efetuado antes da alta do seu utente e, como tal os materiais
que Ihe serdo disponibilizados servirdo para auxilia-lo nessas mesmas tarefas.
APLICACAO WEB

2. Breve introducdo a pagina publica da aplicacdo web;

3. Autenticacdo do profissional de saude e breve explicacdo da sua dashboard,;

4. Inicio do wizard, que comeca a introducdo dos dados relativos ao cuidador;

5. Introducdo dos dados relativos ao utente que serda tratado por esse cuidador;

6. Efetuar a associacdo das necessidades que este utente tera, neste caso serd a
necessidade alimentacdo;

7. Customizar a lista de materiais aos quais o cuidador tera acesso através da aplicacéo
moével (caso a velocidade da internet do local atual ndo seja a melhor, serdo
removidos todos os materiais do tipo video para acelerar o processo de download).

8. Apresentar um resumo de toda a informagéo introduzida no decorrer do wizard,
concluindo o processo ao guardar esses dados.

9. Mostrar 0os materiais “Preparacdo da alimentacdo para administrar por sonda” e
“Alimentagdo por Sonda Naso Gastrica”.

APLICACAO MOVEL
10. Autenticagdo do cuidador na aplicacdo mdvel e breve explica¢do da vista principal.

11. Visualizacdo de um material de capacitacdo” Posi¢cdo da pessoa para comer”,
efetuando a sua classificagédo (Facil, Médio ou Dificil).

12. Aceder a um material de capacitacdo e informar ao profissional de salde da sua
utilizagéo.
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13. Enviar um mensagem a profissional de salde com o assunto “Outro”, com 0 seguinte
texto: “Boa tarde, fui agora a uma consulta e o médico prescreveu-me tomar
comprimidos por sonda. Como fago para os preparar e administrar?”

APLICACAO WEB
14. Observar a mensagem enviada pelo cuidador.

15. Associar a necessidade “Tomar a medicacdo” ao utente pretendido, garantindo que a
lista de materiais do cuidador em questdo contém o material de capacitagdo “Preparar
medicacdo para administrar por sonda”.

16. Enviar a seguinte mensagem para o cuidador: “Disponibilizei um video para ver
como se esmagam os comprimidos e como se administram pela sonda. Se ainda tiver
alguma outra duvida volte a contactar. Por favor atualize a sua aplicacdo para receber
0 video.”

APLICACAO MOVEL
17. Visualizacdo do novo material disponibilizado (Preparar medicagédo para administrar
por sonda).
NOTAS FINAIS
e Reforcar que a aplicacdo mdvel servira somente para auxiliar, ndo substituindo a
formacéo in loco aos cuidadores;

e Agradecer a atencdo do participantes;
¢ Responder a davidas e recolher sugestfes de melhoria que os participantes fornegam.
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Apéndice E. Post-Study System Usability Questionnaire
(PSSUQ)

Post-Study System Usability Questionnaire

Nome: Area de
Especializacéo:

Género: Data de Nascimento:

Concordo | Item 1 - Em geral, estou satisfeito com a facilidade de utilizacdo | Discordo

Totalmente | deste sistema. Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
Concordo | Item 2 - Este sistema foi simples de utilizar. Discordo
Totalment Totalmente

e
1 2 3 4 5 6 7

Concordo | Item 3 - Consegui completar as tarefas e os cenarios utilizando | Discordo
Totalmente | este sistema. Totalmente

1 2 3 4 5 6 7

Concordo | Item 4 - Consegui completar rapidamente as tarefas e cenarios | Discordo
Totalmente | ytilizando este sistema. Totalmente
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Concordo | Item 5 - Consegui completar as tarefas e os cenarios com | Discordo
Totalmente | eficiéncia utilizando este sistema. Totalmente
1 2 3 4 5 7
Concordo | Item 6 - Senti-me confortavel a utilizar este sistema. Discordo
Totalmente Totalmente
1 2 3 4 5 7
Concordo | Item 7 - Foi facil aprender a utilizar este sistema. Discordo
Totalmente Totalmente
1 2 3 4 5 7
Concordo | Item 8 - Acredito que me tornaria rapidamente produtivo se | Discordo
Totalmente | ytilizasse este sistema. Totalmente
1 2 3 4 5 7
Concordo | Item 9 - O sistema deu mensagens de erros que me indicaram | Discordo
Totalmente | claramente como resolver os problemas. Totalmente
1 2 3 4 5 7
Concordo | Item 10 - Sempre que cometi um erro durante a utilizacdo do | Discordo
Totalmente | sistema, consegui recuperar de forma facil e rapida. Totalmente
1 2 3 4 5 7
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Concordo | Item 11 - A informagdo fornecida pelo sistema (como ajuda| Discordo
Totalmente | online, mensagens no ecré ou outra documentagéo) foi clara. Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
Concordo | Item 12 - Foi facil encontrar a informagéo que precisava. Discordo
Totalmente Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
Concordo | Item 13 - A informacdo fornecida pelo sistema foi facil de | Discordo
Totalmente | entender. Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
Concordo | Item 14 - A informacao foi eficaz para me ajudar a completar as | Discordo
Totalmente | tarefas e os cenarios. Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
Concordo | Item 15 - A organizacao da informagéo que o sistema transmitiu | Discordo
Totalmente | foi clara. Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
Concordo | Item 16 - A interface do sistema foi agradavel. Discordo
Totalmente Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
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Concordo | Item 17 - Gostei de utilizar a interface deste sistema. Discordo
Totalmente Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
Concordo | Item 18 - Este sistema tem todas as funcionalidades e | Discordo
Totalmente | capacidades que eu esperava. Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
Concordo | Item 19 - Em geral, estou satisfeito com este sistema. Discordo
Totalmente Totalmente
1 2 3 4 5 6 7
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Apéndice F. Artigo cientifico sobre o projeto
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Abstract

Nowadays, the training of caregivers and patients in self-care is performed in a health professional-to-patient/caregiver oral
communication during consultation or discharge from the hospital, which leads to a limited knowledge retention rate either by
caregivers and patients in self-care. The Help2CARE project aims to reduce the high rate of readmissions of patients in hospitals
due to the lack of training of their informal caregivers. Therefore, we propose to train these caregivers/self-care patients through
the provision of training materials that can increase the level of care provided.

For this purpose, we present in this paper the Help2 CARE digital platform, consisting of a web application and a mobile application
that communicate with each other, which enables training materials to be available to caregivers (according to their patients’ needs
of care) in a mobile application. With the web application, it is possible for a health professional to manage caregivers and materials
to be made available to them, in order to enable those caregivers to access them through the mobile application, among other
features, which enables health professionals to accomplish a closer monitoring of the caregivers under their guidance.
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1. Introduction

Population ageing has now become a serious concern of increasing importance to developed and developing
countries alike. In fact, it is projected that by 2020, a quarter of the world's population will be over 65 years old and
the age group 85 years or older is the one that will present the highest growth. In addition, most of these people have
difficulties to perform their activities of daily living (ADL), since they live alone or with other elderly people [5].

Moreover, the increase in the average life expectancy is accompanied by an increase in individuals suffering from
postoperative, chronic conditions, neurological disorders, among others, which, in turn, reveal the need for continuous
care outside a health organization. Currently, informal caregivers are recognized in the National Health Plan, however,
public support services for the elderly and for dependent people are insufficient to meet the needs of this population
[3].

According to the latest report of the National Network of Continuing Integrated Care (NNCIC), 84% of the 238,050
people present in the population of this network are over 65 years old. In addition, the grounds for referral are,
dependence on ADL and support in the treatment of wounds and pressure ulcers [3].

It is crucial to emphasize that informal caregivers are not health professionals therefore they need training and/or
information to carry out their function correctly. This information is only transmitted to them on the day of discharge
of the patient, which is not sufficient to take due care, thus requiring continuous access to information and support
from the health professional.

Nowadays, with the advances of technologies, it is possible that patients and caregivers have permanent access to
the specific and updated procedures/support materials needed for each condition and for the individual characteristics
of each patient. These materials can be made available by health professionals, so that the caregivers can provide better
care by functioning as an extension of the Health National System and thus avoiding many readmissions in health
institutions, obtaining from this an improvement in their life quality and a significant reduction in costs ahead.

For this purpose, we present the Help2CARE digital platform which can provide the appropriate training materials,
to access caregiver knowledge about these materials and to get feedback about its use, so that these materials can be
revisited when necessary, offering a greater capacity for learning. The Help2CARE digital platform also work as an
interface of caregiving in different settings (hospital, home-care, community).

The digital platform proposed in this paper is composed by a web application and a mobile application. The web
application allows the management of users (administrators, health professionals and caregivers), patient needs and
training materials. In addition, it is possible to manage questionnaires that can be used to verify the suitability of a
caregiver or self-care patient to perform a certain task or to use a specific material, among other features. The mobile
application allows the caregiver to have access to the training materials provided by the health professional according
to their patient’s needs. In addition, the caregiver will be able to communicate with the health professional in case of
doubts about their tasks.

Therefore, the main goal of the effective use of this digital platform is, through caregiver training, to reduce the
rate of readmissions of dependent and on self-care patients in health institutions. Consequently, this will reduce the
costs associated with these readmissions, improving the quality of care provided and the quality of life of patients and
caregivers.

The next section details the problem that led to the implementation of this project. The third section presents related
work and the following section will expose the architecture defined for both applications that compose the digital
platform. The fifth section presents the main features that are already developed for both applications. Finally, the
sixth section summarizes the conclusions and the next steps to be taken in the development of this project.

2. Problem Description

Once a patient is diagnosed as dependent in self-care by a health professional, the patient and her/his informal
caregiver are designed to receive education, training and guidance to perform the care tasks outside the health
organization, in a home healthcare environment. This guidance usually happens in a short and brief moment of contact,
where the care information is verbally transmitted and/or in a written format with no concern of the caregiver’s
capacity and/or level of instruction. Informal caregivers, especially family members or people close to the patients,
are those who live in or move to their patients’ homes who need help in their ADL. Caregivers do not usually carry
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with them appropriate information on care procedures, in case they need clarification about any procedure. Therefore,
there are numerous cases of readmissions of patients in health institutions dependent or on self-care, which reveal an
improper care in homecare scenarios [4, 8].

According to existing research and reported by the health institutions themselves, these numerous readmission
cases are associated with problems related to insufficient preparation for self-care of the patient and the caregiver
before leaving the health institution [4, 6]. These problems occur in several health areas, such as hygiene and comfort,
mobility and balance, obstruction of probes, malnutrition and dehydration, communication, symptom management
and medication.

In addition, this number of cases may be related to stress factors felt by caregivers, such as lack of knowledge or
information to perform care, difficulties in adapting care requirements to available resources and work overload, which
can lead to fatigue and exhaustion, leading to institutionalization of the people they are caring for. In fact, such
limitations have many implications on the lives of both patients and caregivers, since the caregiver must reorganize
her/his entire life to answer to the needs of individuals with difficulties to perform their self-care tasks. We found all
these motives enough to develop a digital platform to train caregivers, providing them access to all the necessary and
complete information to perform caring tasks using a smartphone. Not only they can access it anytime, anywhere, but
also can communicate (through messaging) with a health professional, and quickly get assistance on a certain care
procedure/training material. Also, the digital platform can also serve to provide questionnaires and evaluations
allowing the health professional to follow caregivers and patients continuously.

3. Related Work

Existing research and industry works that fit to the concept of the relation and support of the caregiver — patient
include the “First Aid — American Red Cross”, an application for smartphones, which provides information about
emergency procedures to take on various hazards and sudden illness situations [9]. Another mobile application is
“Protege”, which aims to bridge some communication gaps that can easily occur within the elder-caregiver paradigm
[11]. “Alzheimer's Caregiver Buddy” is a mobile application that includes features like daily care tips for tasks related
to hygiene and meal times, and fun activities that will stimulate the body and mind of someone living with dementia.

The key difference between those applications and the present research project is that the Help2CARE mobile app
developed provides specific information for a caregiver according to her/his specific patients’ needs, which is
monitored and prepared by a health professional. All the information presented to the caregiver is validated by a
professional so that the caregiver does not have to search for herself/himself and get wrong information. Another
important difference is that we intend to, in future work, scientifically study the impact of the effectiveness of the
platform among the patients and caregivers, mainly through the analysis of patient readmissions to hospitals/care
centers due to improper care.

4. Help2 CARE digital platform architecture
Given that this project consists of a web application and a mobile application, these will access a server computer

through the Hypertext Transfer Protocol (HTTP) and a web service in Representational State Transfer (REST),
respectively. In such a way, the architectural deployment diagram of this project is illustrated in Fig. 1.
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Fig. 1. Architectural deployment diagram

Looking at the figure above, the server is on a machine with the Debian Linux 8.7 operating system, which hosts
the web service and the backoffice web application. This application will use an Apache server to support HTTP
requests and a MySQL database to store all data entered by administrators and health professionals. In order to access
the backoffice application, users (administrators and health professionals) will make HTTP requests to it through the
browser on their computer. In addition, caregivers will access training materials through a mobile application, that in
turn will consume the web service provided on the server. These training materials will also be stored in a NoSQL
database on the mobile device, to make it accessible offline.

Regarding the architectural pattern of the developed digital platform, the Model-View-Controller (MVC) standard
was used in both applications, being a very popular pattern nowadays, with an increasing presence both in web and
mobile applications that use frameworks based on web views, such as the Ionic framework used in the development
of this mobile application, and the Laravel framework used in the development of the backoffice application and the
web service [1, 2].

5. Help2CARE main features

Regarding the backoffice web application, it will be available for users playing two different roles: administrator
and health professional. Administrators can manage users of both applications, patient needs, training materials and
questionnaires. More specifically, this type of user will be able to perform create, edit, read, and lock/unlock operations
for users, patient needs, training materials and questionnaires.

On the other hand, users with the health professional role can perform a varied set of features, such as:

e  Manage users with the role of caregiver (users of the mobile application), patients;

e Associate/disassociate patients to/from users with the role of caregiver;

e Associate/disassociate needs to/from patients;

e  Associate/disassociate materials to/from patient needs and users with the role of caregiver;

e  Provide questionnaires for the caregiver to answer in the mobile application. These questionnaires can include
questions about herself/himself, her/his patients or any of the training materials available;

e Overall statistics on the use of the mobile application and statistics on the use of each caregiver associated
with it;

e Answer to requests for help from the caregiver regarding a given training material;

e Notifications on new materials, questionnaires to answer and messages from/to the health professional.

In Fig. 2 it is possible to observe a screenshot where the user can create a training material of List Item type, after
performing authentication on the backoffice web application.
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Detailed Description
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Fig. 2. Screen where the user can create a training material of List Item type
Therefore, the backoffice web application will be used to develop the complete structure of the users with the role
of caregiver, so that they can use the mobile application with their correct information.
Regarding the mobile application, it will only be available to users with the caregiver role. Therefore, these users
will be able to perform the following features:

e See all available information regarding each of their patients (personal information and patient needs);

e  See all the training materials associated with them to learn how to treat their patients;

e Indicate that they have used a specific training material;

e Indicate a level of difficulty in using/learning a specific training material;

e Answer to a questionnaire that has been requested by their health professionals;

e Send help requests about a specific training material;

e Verify notifications about new materials, questionnaires to answer and/or messages from the health
professional.

Fig. 3 shows the initial screen of the user with the role caregiver, after her/his authentication on the mobile
application (a) and the details of training materials that can be previously selected by the user (b and c).
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legs resting in order to have
cinnar

Fig. 3. a) Initial screen of the user with the role caregiver on the mobile application; b) selected material's details page (training material
consisting of steps and images); c) selected material's details page (training material consisting of a video)
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6. Discussion

The smartphone is the most common device in everyone's lives, even in the elderly, and as such is one of the easiest
ways for passing information. However, it is necessary to use techniques to convey this information. For the caregiver
to be successful in informing herself/himself, it is necessary to have a short and simple text, containing the necessary
information for the act of caring [10]. Otherwise, if large texts are transmitted, the caregiver will eventually give up
and will continue to care without the information provided through the smartphone [10].

To tackle this risk of non-information, we have developed a controlled set of training materials together with real
caregivers and a professional design and video-editing team. The use of real caregivers will allow others to
immediately relate with the videos, images and texts presented in these materials.

Additionally, we have already tested the usability of both applications with a set of beta testers (health professionals
and caregivers). For health professionals, we have presented the backoffice web application to a group of 15 health
professionals and trained them to use the platform. As for the mobile app, we have installed it on the devices of 4
caregivers. Both types of users have been reporting improvements to the apps (backoffice web and mobile), but the
overall impression feedback we could collect till now is very positive.

Within these preliminary tests, we could observe the need to add a distinct role: the one of a content manager (also
a health professional), which can separately manage training materials, questionnaires and needs. This will allow the
other health professionals (usually nurses) to be focused on the effective use of these training materials by their
caregivers.

Beta-testing performed with the mobile app have also identified some technical issues related with the mobile
devices minimum requirements for the app (mainly storage space, operating system version, device’s security settings
and network connectivity). Nevertheless, these caregiver beta-users could already benefit from a mobile app with their
patient’s information and the adequate training materials for better care.

7. Conclusions and future work

We have presented in this paper a digital platform comprised of a web application (backoffice) and a mobile
application that aims to provide all the training materials that caregivers need to learn to treat their patients, focusing
on what the caregivers need to learn in the moment.

As such, this platform can have a huge impact on people's lives as well as on healthcare institutions, since by
effectively transmitting information through smartphones, caregivers can improve the way they perform the task of
caring for their patients. As a result, healthcare institutions will be less burdened with patient readmissions due to
problems in their self-care.

Given that the development of a first version of the digital platform (web application and mobile application) is
near the end and beta testing is being carried out, future work will be to improve issues identified during these tests to
perform field tests with real end users of the developed platform.
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Abstract

The usability of digital platforms assumes an important role in the support of health business processes. This is particularly relevant
when these platforms automate previously manually-executed activities in a certain process, with the purpose of bringing time,
cost and quality benefits both to end-users and health professionals. This is the main objective of the Help2Care e-Health digital
platform, where informal caregivers can use a mobile app to access digital training materials on how to properly take care of their
patients. Health professionals can, in turn, suggest these materials to their caregivers through a web application, communicate
directly with them through a messaging system, and even perform remote health assessment and monitoring. However, the informal
caregiver population presents specific attributes which, in general, require special attention for usability. Health professionals can
also be challenged by such platforms and their inherent complexity. In this paper, we report the results and challenges of the
usability studies performed on both mobile and web applications of the Help2Care platform.
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1. Introduction

The Help2Care' digital platform [1] aims at the improvement of the quality of life of informal caregivers and better
care of their patients, as well as a reduction in the readmission rate in health organizations for patients who reveal poor
care support in home environments. Briefly, it is composed of two main software applications: 1) a mobile app where
caregivers can access information on their patients’ needs, and perform care procedures based on provided training
materials (including videos, infographics and tutorials); and 2) a web application where health professionals manage
caregivers and their patients, by registering their needs and adequate training materials.

With the possibility of communication between health professionals and caregivers, the Help2Care platform can
help to mitigate the stress and workload factors experienced by informal caregivers, as they will feel more supported
in cases of need and health. Additionally, the platform allows for health professionals to send questionnaires to
caregivers, in order to obtain their feedback not only regarding the training materials, but also their and their patients’
health condition in general. Health professionals can also work more efficiently by providing the appropriate training
materials for informal caregivers under their supervision, aiming for a general reduction in health procedures on health
organizations associated with preventable readmissions [2, 3].

Technology is making more and more impact in our society and smartphones are, nowadays, considered one of the
best ways to transmit information. In spite of the largest target audience of technology being young people, we’ve
been assisting to a generalized increased use of smartphones among all the population segments, including the elderly.
They find that it benefits them in many ways, one of them being the amount of information that can be obtained [4].

In fact, informal caregivers are, in most cases, also elder people who take care of other elder persons. The advantage
of them being able to use smartphones is to receive all the information they need to give proper care to their patients,
and to improve their lives regarding stress, quality of care provided, as well as costs involved in unnecessary travels
to the doctor/hospital. Nevertheless, the elder’s receptivity towards a device is a long identified common problem [5,
6], which also emerges when developing a dedicated mobile software applications. Actually, studies have identified
mobile health app usability barriers for older patients [7]. Also, previous evidence has documented very poor usability
of health systems’ web portals [8], and first impressions of health professionals on new information systems are often
connoted with high resistance, since they have the perception of “one more” system to deal with in their daily practice
and miss the advantages they can bring to their work.

In this paper, we report the results of a usability study performed on the two software applications of the Help2Care
digital platform. We begin by describing the characteristics of the participants and then identify the results of the tests
executed under direct observation (mobile app) (referred as user testing in [9]), and the Post-Study System Usability
Study Questionnaire (PSSUQ) [10] (web application).

The remainder of this paper is organized as follows: section 2 announces the methods adopted for the study,
including the types and details for the usability tests performed, along with a characterization of the participants.
Section 3 reports main (condensed) results of these tests, and section 4 discusses these results. Finally, section 5
concludes the paper and presents future work.

T http://help2care.pt
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2. Methods

In this section we introduce the methods used to perform the usability tests carried out on both software applications
of the digital platform (mobile and web applications). We begin by characterizing the participants on this study,
followed by presenting the materials and procedures used to perform these tests.

2.1. Participants

Criteria to participate in the mobile application’s usability tests only included the facts of being an informal
caregiver and using a smartphone on the daily life. Therefore, for these first usability tests on the mobile application,
we turned to a social/day-care institution and the Short-Term Internment of a National Health Care hospital in the
Center region of Portugal to find potential participants. We could find 20 individuals fulfilling the criteria, and
Figure 1 (left) illustrates their age ranges. We can observe that most of them belong to the [35, 54] and [55, 74] age
ranges.

Participants for the mobile app tests Participants for the web application tests
9 9
8 8
4 7
6 6
5 5
4 4
3 3
2 2
1 1
, I
Number of participants per age range Number of participants per age range
m18-34 m35-44 m45-54 m55-64 m65-74 m18-34 m35-44 wm45-54

Fig. 1. Age distribution of participants in the usability tests for the mobile app (left) and web application (right) of Help2Care.

For the web application usability tests, and since this is an application to be mainly used by health professionals,
we directly invited Registered Nurses with experience in supervising informal caregivers and their dependent relatives
and could collect the agreement of 16 health professionals. Figure 1 (right) shows their age distributions, revealing
that most of the participants (8) belong to the [35, 44] age range.

2.2. Mobile app test design

The method adopted to perform the usability tests for the mobile application was by direct observation of user
testing [9]. In this case, the tests were initiated by placing the smartphone in front of each participant individually,
explaining very briefly the purpose of the software application. Then, two team members follow each participant
during the testing process: one plays the role of the interviewer, and another plays the observer role.

The interviewer takes on the role of asking the participant to perform certain tasks, while helping the participant to
continue the test in case s/he gets lost in the application or is not able to do some feature. At the same time, the observer
checks and reports the participant’s actions in order to obtain information such as:
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Duration to complete a certain task (in seconds);

Number of wrong clicks;

If the participant followed the expected path;

Comments and participant’s expressions;

What the user expected the application to do when s/he was lost.

As such, team members proposed a set of tasks considered as the most important ones in the interaction with the

mobile application, and which the participants would have to try to perform. These were:

Task 1 - Observe training materials;

Task 2 - Evaluate training materials;

Task 3 - Reply to questionnaires;

Task 4 - Send help requests to health professionals;

After completing all the intended tasks, the participant would have to respond to a short questionnaire so that team

members could see if the application was clear, intuitive, and easy to use, as well as to get some suggestions for
improvement. This questionnaire consisted of the following questions:

2

How much time did you spend in the application until finding it easy going?;
Did you find the navigation flow simple and easy to use? If not, why?;

Did you find the questionnaires? If yes, where?;

Did you find the messages area? If yes, where?;

Additional observations and comments.

.3. Web application test design

For testing the web application, we used the PSSUQ as instructed in [10]. The testing procedure included a brief

explanation of the web applications features to the participants, namely:

Managing caregivers (users of the mobile application) and patients;

Associating/disassociating patients to/from caregivers;

Associating/disassociating patient needs to/from patients;

Associating/disassociating materials to/from patient needs and caregivers;

Providing questionnaires for caregivers to answer in the mobile application. These questionnaires can include
questions about her/himself, her/his patients or any of the training materials available;

Consulting overall statistics on the use of the mobile application and each caregiver associated with it;
Answering to requests for help from the caregiver regarding a given training material.

After this training session, participants tried to accomplish all the tasks presented previously and explored the

application. Moreover, during the exploration process of the web application, team members were nearby to clarify
any doubts that might exist. We could then evaluate the participants’ interaction experience through a questionnaire
made available at the end of this session, including the following 19 questions of the PSSUQ:

1. Overall, I am satisfied with how easy it is to use this system.

. It was simple to use this system.

. I could effectively complete the tasks and scenarios using this system.

. I was able to complete the tasks and scenarios quickly using this system.

I was able to efficiently complete the tasks and scenarios using this system.

. I felt comfortable using this system.

. It was easy to learn to use this system.

. I believe I could become productive quickly using this system.

. The system gave error messages that clearly told me how to fix problems.

0. Whenever I made a mistake using the system, I could recover easily and quickly.

— 000 NOWL B W
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11.  The information (such as on-line help, on-screen messages and other documentation) provided with this
system was clear.

12. It was easy to find the information I needed.

13. The information provided for the system was easy to understand.

14. The information was effective in helping me complete the tasks and scenarios.

15. The organization of information on the system screens was clear.

16. The interface of this system was pleasant.

17.  1liked using the interface of this system.

18. This system has all the functions and capabilities I expect it to have.

19.  Overall, | am satisfied with this system.

3. Results

In this section we present the results of the usability tests performed on both software applications of the Help2Care
digital platform

3.1. Mobile application
Regarding the duration for performing the assigned task of the usability test (Figure 2), it is possible to state that
most users aged 55-74 were the ones who took the most time to complete the tasks, due to the lack of experience with

the technology in general, which they had demonstrated.

Participants by duration taken in each task (in seconds)

0-20 21-50 51-80 +81

14
12

o}

ST S

(=

mTask 1 mTask2 mTask3 mTask4

Fig. 2. Duration taken by task in the usability tests for the mobile application of Help2Care.

Task 1 results revealed the common difficulty of a first contact with a mobile application, as there were 14 out of
20 users who took more than 20 seconds to finish it. Of all users, 12 clicked on the wrong identifier for the training
material, instead of clicking on the training material itself, as they mistook its label as a button.

Task 2, in general, was the one that obtained longer execution durations. This task forced users to change tabs,
which 14 of the users could not find in the menu bar at the bottom of the screen. It was noted that the 6 users who
completed this task quickly either had previous experience with iPhones (since the location of the menu bar in these
is common to the one adopted by our mobile application), and/or experience in the use of mobile applications. Only 4
of them could realize at a first glance the location of this bar. After instructing the use of the menu bar, they were
quickly able to navigate through the app and finish the remaining tasks.
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Task 3 revealed to be challenging for approximately half of the participants (9), and Task 4 was, overall, the most
successfully accomplished regarding duration time.

Through Figure 3’s chart it is possible to conclude that, essentially, after the first two tasks, users increased their
performance on the use of the mobile application.

Participants' wrong clicks per task
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.|
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0 | . -l
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8-10 +11

mTask 1| mTask2 mTask3 mTask4

Fig. 3. Number of wrong clicks performed by participants while executing each of the 4 tasks assigned for the mobile application.
3.2. Web application
We present in Figure 4 the condensed (average) results from the PSSUQ answers (ranging from 1-best through 7-

worst) regarding the web application, already grouped into categories: System Quality (questions 1-8), Information
Quality (questions 9-15) and Interface Quality (questions 16-19).

PSSUQ results by categories (1-best through 7-worst)

System Quality  Information Quality  Interface Quality Total Average

=

§S]

Fig. 4. PSSUQ average results by categories for the web application.

For all three categories, results were very similar, ranging from 3.075 (System Quality) to 3.39 (Interface Quality),
with a Total Average of around 3.23, taking into account that PSSUQ answers range from 1-best to 7-worst.
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4. Discussion

In spite of the results regarding duration time and number of wrong clicks for each of the 4 tasks assigned for the
mobile application, answers to the open questions after the tests revealed an overall positive feedback. Nevertheless,
important improvement suggestions were also collected. For instance, 12 participants were confused (at least at a first
glance) about what was and what was not a button in the application. Also, 4 of them were confused on the location
of the questionnaires on the mobile application, as well as the messaging area. Finally, all users stated in the end that
the mobile application was user-friendly and comprehensible.

The mobile application usability tests also revealed some challenges regarding the common characteristics of
informal caregivers, namely:

e Age of participants was inversely related with the use of mobile applications on a daily basis. While younger
participants were more used to mobile applications, older ones confessed to use smartphones mainly for
telephone calls;

e First-time use of the mobile app can be challenging, mainly for caregivers less experienced with smartphones,
and therefore, additional initial training is advisable;

The training materials available were considered very useful, even for experienced informal caregivers;

Access to mobile data (to be online) was not generalized among the participants. This means that the oftline

mode of the mobile application was very much appreciated, since it allows a similar user experience within the

app.

Concerning the web application, the main challenges identified by participants included:

o Although the web application includes features to create and manage training materials, participants were
immediately concerned with this time-consuming task, and preferred not having it on their daily practice;

e Participants also favored the “automatic association of materials to caregivers” feature, given the needs of their
patients, as customizing these materials could reveal to be also time-consuming;

e The majority of participants (10) reported some difficulty in the navigation flow of the application, causing the
loss of context in the accomplishment of tasks (mainly in registering data from caregivers and patients,
associating needs to patients and associating training materials to caregivers);

e All participants revealed a common concern of having to use “yet another e-Health platform”, but were
convinced on the future benefits it could bring, and of the need of restructuring informal caregivers management.

5. Conclusions and future work

In this paper, we described the results of usability tests performed to the Help2Care, specifically to its mobile and
web applications. The mobile app was tested by 20 informal caregivers while 16 Registered Nurses tested the web
application. For the mobile app, we adopted user testing by direct observation, assuring participants with no previous
contact with the app. The interviewer followed a script to ask the participant to execute some tasks in the app, and an
observer registered duration, wrong clicks, expected vs executed path and comments.

The web application was tested using the PSSUQ questionnaire, where participants were briefly introduced to the
platform, its main features and organization.

The results obtained for the usability tests of the mobile app revealed some initial delays for the first tasks, and an
increase of performance (less time and less wrong clicks) towards the last 2 tasks. Also, participants had difficulties
regarding some interaction elements in the user interface, and age/experience with smartphones and mobile apps was
of great influence in the results.

For the web application, results presented totaled an average of 3.23 out of 7 for the PSSUQ, with similar results
among the System, Information and Interface Quality categories.

Further work was immediately carried out essentially to tackle quick-fix issues, such as the “button” confusion
reported for the mobile app. Also, we could already develop wizard-like interactions for the web application, to address
the complexity of some features available, especially the ones for the most common usage scenarios (register patients
and caregivers, and associating training materials to them). Future work includes deploying the Help2Care platform
into production in several health organizations, and continuously monitor the adoption and usage rates from caregivers
and health professionals. For that, the platform also includes a dashboard with usage metrics including the quality
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evaluations on the training materials reported by caregivers, number of times caregivers used the mobile app and
number of visualizations for each training material.
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Abstract

Evaluation of e-Health solutions from the perspective of the end-users and health professionals is a key issue in the development
of e-Health solutions. This is particularly relevant in the informal caregivers population considering their main characteristics of
the digital literacy, the technical contents they have to understand and the population they support, mainly the elderly.

The Help2Care digital platform aims to reduce the high rate of patient readmissions in hospitals and primary healthcare centers
due to the lack of training of their informal caregivers. Currently, the training of these informal caregivers is performed in a
health professional-to-patient/caregiver oral communication during consultation or discharge from the hospital, which leads to a
limited knowledge retention rate. Help2Care offers a mobile app for caregivers knowledge needs and a way to contact health
professionals.Therefore, a study was performed with health professionals and informal caregivers in order to determine the
usability of the features developed and navigation flow in both web/mobile applications of the platform.

In this paper, we present the case study, which suggest that the Help2Care digital platform was not still clear and intuitive enough
to its users. From these results we could derive a list of improvements in order to make the digital platform clearer and more
intuitive.

Keywords: health professional; caregiver; learning; digital platform; mobile health; e-health; usability tests;
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1 Introduction

Population aging has now become a serious concern of increasing importance to both developed and developing
countries [17]. In fact, it is projected that by 2020, a quarter of the world's population will be over 65 years old and
the age group 85 years or older is the one that will present the highest growth [9], in such a way that the number of
elderly people in need of care will increase due to chronic diseases, low ability to physical activity, preventing
activities from daily living (ADL), and low cognitive ability. Using nursing homes or other care institutions would
be challenging from several perspectives, the most important being the deprivation of the home of the elderly
dependent and the high costs [3].

Isolation leads to health problems, such as depression, anxiety, low self-esteem and loneliness [1]. The lack of
resources around these elderly people in isolated locations is an argument for attending care institutions [1]. On the
other hand, if an elderly person who requires care for her/his needs and has relatives or friends close to him, these
relatives/friends should be instructed to do the role of an informal caregiver, and having the chance to be at her/his
home Elderly population is being specially considered so far, due to the dimension of the population and the
complexity of their characteristics, but informal caregivers support other segments of the population.

It is critical to emphasise that informal caregivers are not health professionals, they need training and / or
information to perform their job properly. This information is only transmitted to them on the day of discharge,
which is not enough for informal caregivers to absorb all the information. This means that the treatments performed
by them in the residence of their patients might not be done in an adequate way. As such, informal caregivers will be
motivated to seek online information beyond the provided by healthcare providers for two main reasons: 1) curiosity
to learn more about their patients’ situations and how to treat them; and 2) dissatisfaction with the healthcare
professional's performance in the process of diagnosis and / or discharge of their patients [2].

Bearing in mind that health systems are now increasingly dependent on informal care, people providing these types
of care are also increasingly subject to high stressors and workloads as a result of having to give up from their
personal lives in order to treat patients under their care. Thus, it is possible to affirm that the well-being of the
informal caregivers is directly related to the work overload, high number of hours of informal care and problematic
behaviour of the patients [4]. These factors are much more noticeable and frequent in informal caregivers who are
caring for patients with dementia, since they occur at any stage of the disease. At a later stage, informal caregivers
begin to have problems in their social network, failing to interact with people belonging to this network [5].

Therefore, the main objective of this study is the evaluation of e-Health platform for caregivers and health
professionals considering a specific platform, the Help2Care.The Help2Care digital platform provides the
appropriate training materials to capacitate caregivers and get their feedback about its use. These materials can be
revisited when necessary, offering a greater capacity for learning and decreasing the learning stress of the
face-to-face training session upon patient discharge. The Help2Care digital platform also works as an interface of
caregiving in different settings (hospital, home-care, community), which will help mitigate caregivers’ burden and
work overload [6].

Technology is making more and more impact in our society and smartphones are, nowadays, considered one of the
best ways to transmit information. In spite of the largest target audience of technology being young people, we’ve
been assisting to a generalized increased use of smartphones among all the population segments, including the
elderly. They find that it benefits them in many ways, one of them being the enormous amount of information that
can be obtained [7].

Currently informal caregivers are, in most cases, also elder people who take care of other elder persons. The
advantage of them being able to use smartphones is to receive all the information they need to give good care to
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their patients, and to improve their lives regarding stress, quality of care provided, as well as costs involved in
unnecessary travels to the doctor/hospital.

With the Help2Care digital platform, these informal caregivers are able to receive all the necessary information for
the act of caring, provided by a health professional taking into account all her/his patient’s needs. Furthermore, it is
possible to communicate via the mobile application with the health professional responsible for the caregiver-patient
pair, in order to respond to new needs and to answer doubts that may occur to the caregiver concerned.

With the possibility of communication between health professionals and informal caregivers through the digital
Help2Care platform, it is possible to mitigate the stress and workload factors experienced by informal caregivers, as
they will feel more supported in cases of need and health. Additionally, the platform allows for health professionals
to send questionnaires to caregivers, in order to obtain their feedback not only regarding the training materials, but
also theirs and their patients health condition in general. Health professionals can also work more efficiently by
providing the appropriate training materials for informal caregivers under their care. In this way, it would be
possible to reduce the rate of readmissions of dependents and self-care in health institutions, thereby reducing the
costs associated with these readmissions [8].

The remainder of this paper is organised as follows: the next section details the methods used to perform usability
tests on both applications of the digital platform. The third section presents the results obtained on these tests, and
the following one discusses these results, stating some measures that will be taken to solve the problems
encountered. Finally, the fifth section summarises the conclusions and next steps to be taken in the development of
this project.

2; Related work

As previously mentioned, informal caregivers are not health professionals and as such they do not have the same
skills. Therefore, they will have to be trained by these health professionals to be able to perform the tasks in
assisting dependent patients on self-care. First, as informal caregivers do not have the expertise of health
professionals, ineffective interprofessional communication often has negative effects on the delivery of effective
health care, leading to increased readmission rates of dependent patients in self-care. In addition, these results may
lead to unexpected occurrences of deaths, physical or psychological injuries to patients, medication errors and
increased length of stay of patients in hospital institutions [10]. In a next stage, informal caregivers try to obtain
more information through the internet, in order to clarify some doubts. This method may be useful, but if this
information is not true or reliable, it will most likely have negative effects on the provision of efficient health care,
which will lead to increased readmission rates of dependent patients in self-care.

With the emergence of smartphones, and its constant evolution, mobile technology has increasingly impacted the
health industry, including the provision of health care. One of the problems within the scope of the Help2Care
project is the poor empowerment of informal caregivers. As previously mentioned, there is a brief communication
between the healthcare professional and the caregiver, which is the only moment that the caregiver receives
information on how to care for the self-care dependent patient. As the smartphone is an excellent technology in the
transmission of information, it identifies itself as a solution to this problem [11]. After a research, it was possible to
find digital platforms and mobile applications to transmit training materials to caregivers, and from this research
were selected two of each, which are the ones that stand out in comparison to the Help2Care project and its main
functionalities.

The SerCuidador mobile application is an application that covers different needs and diseases, providing training
materials, however, it overloads the informal caregiver with information that is unnecessary to meet the needs of the
patient. On the other hand, the application PatientConnect, where there is an association between the caregiver and a
healthcare professional, only provide the information the informal caregiver will need, yet, this application does not
cover as many needs or diseases as compared to the SerCuidador application, because the application
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PatientConnect is mainly intended for cardiac rehabilitation problems of the patients. Another difference between
these applications is the association between the caregiver with a healthcare professional, where there is only
communication with this healthcare professional, while the SerCuidador application allows the caregiver to
communicate with different healthcare professionals, which is a disadvantage because none of these healthcare
professionals know the history of the dependent patient in the self-care, nor the resources to which the caregiver has
access, making the support of the health professional very difficult.

Backoffice applications Mobile applications

Features Vela CareGeneral SerCuidador PatientConnect

Providing training Yes Yes No Yes
materials taking into

account the patients’

needs

Representation of Yes Yes Yes Yes
training materials in
multimedia format

Communication Yes Yes Yes Yes
between the healthcare

professional and the

informal caregiver or

patient

General statistics on No No No No
platform / application
usage

Use of questionnaires Yes Yes No No
to determine patient
information

Use of questionnaires No Yes No No
to determine caregiver
information

Table 1 - Comparative analysis of digital platforms and mobile applications
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Regarding backoffice applications, several were found that have similar features to the Help2Care platform, of
which the Vela and CareGeneral applications stand out. As can be seen in Table 1, both applications allow
healthcare professionals to provide training materials in a multimedia format, taking into account the needs of the
patients, to communicate with their patients and informal caregivers through messages and to use questionnaires to
determine information about patients. However, the availability of these training materials through these
applications happens inefficiently, since health professionals have to find the materials before sending them. Thus,
one of the great differences between these two applications is that the Vela application uses a third party that
contains a large repository of training materials, which maintains them, while in the CareGeneral application,
healthcare professionals must find these materials before making them available to informal caregivers and patients.
In addition to these functionalities, these applications still allow to manage their patients and present medication
reminders and/or appointments.

In this way, this project of the digital platform Help2Care appeared, whose main objective is to reduce the rate of
readmissions of dependent patients in self-care. To achieve this goal, the backoffice application provides a set of
differentiating functionalities of the previously analyzed applications, such as the use of patients' needs as a
repository of training materials, reducing the workload of health professionals, since these only they will have to
select the materials most appropriate for the informal caretaker in question, rather than going for those materials. In
addition, healthcare professionals can view general statistics on the use of the mobile application in order to obtain
some information, such as the frequency with which the materials are used and whether they provide the information
in a clear and correct way. Moreover, with the use of questionnaires besides being able to obtain information about
the patients, it is also possible to obtain information about the physical and psychological state of informal
caregivers and the clarity of the training materials, in order to give support to the caregivers and to correct materials
that require corrections.

Regarding the mobile application Help2Care, it aims to solve the problems described above on existing mobile
applications. This application allows the association of an informal caregiver with a healthcare professional, where
he only provides the training materials that the informal caregiver will need to respond to all the needs of the
dependent patient. There is also the possibility of communication between the caregiver and his or her associated
healthcare professionals, so that this healthcare professional is aware of the history and evolution of the dependent
patient. Also, it is possible for the healthcare professional to provide quizzes, so as to be aware of the condition of
the caregiver and the patient, thus ensuring that the informal caregiver is providing a good service and that the
patient is not likely to worsen or suffer any additional problems. Finally, the Help2Care mobile application makes it
possible to obtain usage statistics, allowing the healthcare professional to recognize if the training materials
provided are benefiting the caregiver, and even to recognize if the caregiver benefits from the application.

As there is no case study on usability testing performed on the identified digital platforms, then there was a need to
conduct a study to identify which methods are best suited for performing and collecting usability testing results on
e-health platforms. for caregivers and health professionals, which will be presented in the following section.

3. Methods

In this section we introduce the methods used to perform the usability tests carried out on both components of the
digital platform (backoffice web application and mobile application). We begin by characterizing the participants
who did the usability tests, followed by presenting the materials and procedures used to perform these tests. Since no
case studies were found on the applications identified in the previous section, the web application usability tests
results were collected through the IBM’s Post-Study System Usability Questionnaire (PSSUQ) [13] and the mobile
application usability tests were performed under direct observation of user testing [12]. Regarding PSSUQ, it is an
internationally recognized instrument in the field of usability testing that allows the discriminative validation of the
quality of an application’s 3 core domains: the system, the information and the interface [13][14]. Moreover, it has
been used in several other mHealth studies [15][16]. Thus, we consider that the methods used during these usability
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6
tests are advantageous for similar situations, especially in the context of e-health platforms.
3.1 Participants

Given that the digital platform is composed by a backoffice web application and a mobile application, the
participants in the usability tests will be different for each application: backoffice application users are health
professionals and mobile application users are informal caregivers.

Regarding the usability tests for the backoffice web application, the participants would have to own a degree in the
health area and/or work in a health institution. In total, 16 health professionals agreed to participate in these tests,
and Figure 1 shows their age distributions in 10 year intervals, revealing that most of the participants (7) belong to
the 35-44 middle-age range.

Backoffice participants by age

8
7
6
5
4
3
2
1
0
N/A 18-34 35-44 45-54

Participants age
Figure 1 - Number of participants in the backoffice application usability tests by age

On the other hand, participants for the mobile application usability tests would have to be middle-aged or older
individuals with some aptitude to use smartphones, since these people will be the ones who normally supervise
patients at home (informal caregivers). Therefore, for these first usability tests on the mobile application, we turned
to the Carlotazinha social/day-care institution and the Short-Term Internment Unit Hospital of Leiria to find some
informal caregivers who were available to participate.We could find 20 individuals with these characteristics. Figure
2 illustrates their their age ranges, where it can be observed that most of them belong to the 35-54 and 55-74 age
intervals.

Mobile participants by age
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Figure 2 - Number of participants in the mobile application usability tests by age
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3.2 Materials and procedures to test the backoffice web application

For the backoffice web application (Figure 3), the process starts with a brief explanation of its key functionalities to
the participants, namely:
e  Manage caregivers (users of the mobile application) and patients;
Associate/disassociate patients to/from caregivers;
Associate/disassociate needs to/from patients;
Associate/disassociate materials to/from patient needs and caregivers;
Provide questionnaires for caregivers to answer in the mobile application. These questionnaires can include
questions about herself/himself, her/his patients or any of the training materials available;
Consult overall statistics on the use of the mobile application and each caregiver associated with it;
e Answer to requests for help from the caregiver regarding a given training material.

New Caregiver

Username
Name
Email
Gender:

Birth Date

Location
Experience time 3s caregiver
Password

Confirmar Password

Figure 3 - First screen of the wizard to add caregiver

After this training session, health professionals tried to accomplish all the tasks presented previously and explored
the application. We could then evaluate their interaction experience through a questionnaire made available at the
end of this session. Moreover, during the exploration process of the application, team members were nearby to
clarify any doubts that might exist.

In order to evaluate the usability of this backoffice web application, we used the PSSUQ as instructed in [13] which
is composed by the following items:
e Item I - In general, I am satisfied with the ease of use of the system;
Item 2 - This system was simple to use;
Item 3 - I was able to complete tasks and scenarios using this system;
Item 4 - [ was able to quickly complete tasks and scenarios using this system;
Item 5 - I was able to complete tasks and scenarios efficiently using this system;
Item 6 - I felt comfortable using this system;
Item 7 - It was easy to learn how to use this system;
Item 8 - I believe that I would become productive quickly if T used this system;
Item 9 - The system presented error messages that clearly indicated how to solve the problems;
Item 10 - Whenever I made a mistake using the system, I was able to recover easily and quickly;
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e [tem 11 - Information provided by the system (such as online help, on-screen messages or other
documentation) was clear;

Item 12 - It was easy to find the information you needed,;

Item 13 - The information provided by the system was easy to understand;

Item 14 - The information was effective to help me complete tasks and scenarios;

Item 15 - The organization of the information that the system transmitted was clear;

Item 16 - The system interface was nice;

Item 17 - I liked using the interface of this system;

Item 18 - This system has all the features and capabilities I expected;

Item 19 - In general, I am satisfied with this system.

All these items can be scored from 1 to 7, where 1 means that the user fully agrees with the item and 7 that the user
disagrees completely with the item.

3.3 Materials and procedures to test the mobile application

The usability tests related to the mobile application (Figure 4 and Figure 5) were performed by direct observation of
user testing [12]. In this case, the tests were initiated by placing the smartphone in front of each participant
individually, explaining very briefly what the developed application is for. Then two team members follow each
participant during the testing process: one plays the interviewer and facilitator roles and the other plays the observer
role.
1na @e Ovau mOop LUl PETREEZ
Materials a @ ) Nasogastric tube feeding :)\
Preparation of feeding to be administered How to administer nasogastric

by probe tube feeding

[ Alimentation |

Dress and Undress
[ Dress and Undress |

o m
USED IT
REQUEST HELP

= i} f | - a

Figure 4 - Initial screen on the mobile application Figure 5 - Selected material's details page

The interviewer and facilitator take on the role of asking the participant to perform certain tasks, while helping the
participant to continue the test in case s/he gets lost in the application or is not able to do some feature. On the other
hand, the observer checks and reports the participant’s actions in order to obtain information such as:
e The time taken to complete the task;
If the participant followed the expected path;
Comments and participant’s expressions;
How many wrong clicks made by the participant;
What did the user expect the application to do when s/he was lost.

As such, the team members proposed a set of tasks considered as the most important ones in the interaction with the
mobile application, and which the participants would have to try to perform. These were:
e Task 1 - Observe training materials;
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Task 2 - Evaluate training materials;
Task 3 - Reply to questionnaires;
Task 4 - Send help requests to health professionals;

Eventually, after completing all the intended tasks, the participant would have to respond to a short questionnaire so
that team members could see if the application was clear, intuitive, and easy to use, as well as to get some

suggestions for improvement. The questionnaire consisted of the following questions:

4.

How much time did the you spend in the application until finding it easy going?;
Did you find the navigation flow simple and easy to use? If not, why?;
Did you find the questionnaires area? If yes, where?;

Did you find the messages area? If yes, where?;

Additional observations and comments.

Results

In this section we present and analyse the results of the usability tests performed on both components of the digital

platform, in order to identify the problems and suggestions pointed out by the users.

4.1.

Backoffice application

In Table 2, we can see the results obtained with the tests performed to the backoffice web application. Looking more
closely, we can see that the items in the questionnaire used to which a significant number of users indicated their

disagreement were items 5, 9, 10, 11, 12, 15, 18 and 19.

Answer 1 2 3 4 5 6 7
Item 1 18.75% 18.75% 31.25% 12.5% 12.5% 6.25% 0%
Item 2 12.5% 37.5% 6.25% 18.75% 6.25% 18.75% 0%
Item 3 25% 25% 25% 12.5% 6.25% 6.25% 0%
Item 4 6.25% 37.5% 25% 12.5% 6.25% 12.5% 0%
Item 5 6.25% 31.25% 25% 25% 6.25% 6.25% 0%
Item 6 12.5% 31.25% 18.75% 18.75% 12.5% 0% 6.25%
Item 7 25% 25% 18.75% 6.25% 18.75% 0% 6.25%
Item 8 25% 18.75% 18.75% 18.75% 12.5% 6.25% 0%
Item 9 12.5% 18.75% 12.5% 18.75% 25% 6.25% 6.25%
Item 10 18.75% 6.25% 25% 18.75% 25% 6.25% 0%
Item 11 6.25% 31.25% 25% 25% 6.25% 6.25% 0%
Item 12 12.5% 25% 18.75% 25% 12.5% 6.25% 0%
Item 13 18.75% 18.75% 25% 18.75% 12.5% 6.25% 0%
Item 14 6.25% 31.25% 37.5% 12.5% 12.5% 0% 0%
Item 15 12.5% 31.25% 12.5% 12.5% 31.25% 0% 0%
Item 16 18.75% 25% 18.75% 18.75% 12.5% 6.25% 0%
Item 17 12.5% 31.25% 12.5% 25% 12.5% 6.25% 0%
Item 18 6.25% 12.5% 25% 18.75% 18.75% 18.75% 0%
Item 19 6.25% 18.75% 25% 18.75% 25% 6.25% 0%

Overall, users were not entirely satisfied with the backoffice application mainly due to the following situations:

Table 2 - Results of the participants' responses to all items of the questionnaire

187



Help2Care: Web Backoffice — Helping Caregivers Delivering Better Care

the efficiency with which the tasks were completed;

the ease of recovering from errors;

the ease of access; and

the clarity and the organization of the information necessary to carry out their health professional’s tasks.

Furthermore, during the tests we observed that users were not very comfortable with the backoffice’s navigation
flow in the accomplishment of the intended tasks, which made the application not intuitive and even complicated to
use for some of them. Despite the team's efforts to explain the tasks they would have to do, most had to ask
questions in order to realize what to do next, as they got lost on a certain task.

Considering that answers with values between 1 and 3 are positive, we could also verify that a very significant part
of users considered the backoffice application simple to use (Item 1: 68.75% and Item 2: 56.25%), having been able
to quickly complete the tasks, (Item 4: 68.75% and Item 5: 62.5%). In addition, users were comfortable using the
application (Item 6: 62.5%), stating that it was easy to learn how to use (Item 7: 68.75%) and, as such, they believed
they could quickly become productive if they used it (Item 8: 62.5%). Furthermore, the graphical interface was
pleasant (Item 16: 62.5% and Item 17: 56.25%), and the information provided by the application was easy to
understand and effective in helping to complete the intended tasks (Item 13: 62.5% and Item 14: 75%).Taking into
account the items belonging to the PSSUQ, these can be grouped into 3 categories, being: system quality, composed
by item 1 through item 8; information quality, composed by item 9 through item 15;interface quality, composed by
item 16 through item 19. As can be seen in Figure 6, the average of the answers (values around the classification 3)
in the usability tests for all three categories (system quality, system quality and interface quality) were relatively
positive, since the backoffice application minimally satisfies all the categories assessed by the Post-Study System
Usability Questionnaire (PSSUQ). Taking into account that the participants were minimally satisfied with the
backoffice application and that the best expected answer in the PSSUQ is option 1, it is possible to affirm that there
are still capacities to improve the usability of the backoffice application, so that the efficiency of the work performed
by the health professionals present in the health institutions increases. As such, feedback suggestions were collected
from the participants in the usability tests.

PSSUQ Results average by categories
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Figure 6 - PSSUQ results average by categories

After answering the items in the questionnaire, participants gave some suggestions for improvement, and the
following were considered most relevant:

e Add training materials to needs without being associated with users;
The email and the phone number of the patient should be optional, for the elder who do not have neither;
Associate several caregivers to a patient;
Add more degrees of kinship between caregiver and patient;
Improve the flow of navigation through views so that the user does not loose context while browsing the
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application;
e Dashboard is not intuitive, as it should only show caregivers under the responsibility of the authenticated
health professional.

4.2, Mobile application

The results obtained from the tests made to the mobile application reflect the daily use which participants make of
smartphones. In this case, more than 75% of the participants use smartphones mainly to make / answer calls. It is
possible to observe in the graphs below that there was only one user who could not finish all the tasks, and the ones
that he managed was with enough difficulty and help, since this user had never used a smartphone. It is also possible
to state that most users aged 55-74 were the ones who took the most time to complete the tasks, due to the lack of
experience with the technology in general, which they had demonstrated.

Task 1 results revealed the common difficulty of a first contact with a mobile application, as there were 80% of
users who took a lot of time to finish it (Figure 7). Of all users, 60% clicked on the need identifier for the material,
instead of clicking in the training material itself, as shown in Figure 10, as they mistook the identifier as a button.

Task 2, in general, was the one that obtained longer times (Figure 7). This task forced users to change tabs, which
70% of the users could not find in the menu bar at the bottom of the screen. It was noted that the 6 users who
completed this task quickly either had previous experience with iPhones (since the location of the menu bar in these
is common), and/or experience in the use of mobile applications. Only 25% of them could realize at a first glance
the location of this bar(Figure 8 and Figure 10). As mentioned earlier, most of these users do not use mobile
applications, they only use smartphones to make/answer calls, which reflects a lack of experience of navigation in
apps, as shown in Figure 9. After instructing the use of the menu bar, they were quickly able to navigate through the
app and finish the remaining tasks.

In relation to tasks 3 and 4, the values obtained were very similar, where only 30% of the users were confused. It is
possible to state that after the first two tasks, which only 40% (task 1) and 25% (task 2) of the users didn’t do any
wrong click, that the users noticed how to use the mobile application, decreasing their difficulty in using it, as it is
possible to observe in Figure 8, that both task 3 and 4 got 65% and 55% of users that didn’t performed any wrong
clicks . Particularly for task 3, it was also possible to observe that users who confused the section identifiers as
buttons did it so again in this task.

After the analysis of the questionnaires carried out by the users at the end of the tests, an overall positive feedback
was obtained. Nevertheless, important improvement suggestions were also discovered regarding this mobile
application. Some users, after completing the test, could not remember where the area of the questionnaires was, or
the messaging one, as well as many of them were confused about what was and what was not a button in the
application. Finally, excluding the user who failed to complete the test, all other users stated in the end that the
mobile application in question was user-friendly and comprehensible.
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Figure 7 - Mobile participants' time taken by task
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Figure 10 - Mobile participants' wrong clicks by task
5. Discussion

When comparing the Help2Care web application (backoffice) with the web applications identified and analyzed in
the related work, it is possible to state that the developed backoffice stands out from these applications, since besides
having new specific features to support the informal caregivers and facilitate the work of health professionals, was
developed for the needs of patients in Portugal. The fact that it is possible to use needs as repositories of training
materials is a differentiating factor from the platforms identified in the related work, as it allows the provision of a
set of relevant information for the informal caregiver with the simple association of a need to one of its patients. In
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addition, the Help2Care platform outperforms the others discussed above, as administrators can manage the training
materials that will be made available to informal carers, which is an asset that the other platforms reviewed do not
offer.

Regarding the mobile applications identified in the related work, the Help2Care mobile application provides training
materials of different multimedia formats, developed by health professionals, according to the needs of the patient in
question. This allows the informal caregiver not to have to search for information, which may be false or doubtful.
Like the PatientConnect mobile app, the Help2Care mobile app provides communication between the informal
caregiver and the case manager, i.e. a healthcare professional. In addition, the Help2Care mobile application collects
passive application usage statistics, which are sent to the backoffice, and provides evaluation questionnaires so that
the case manager can collect data on the status of the caregiver and patient.

Regarding the backoffice web application, the problem identified by the majority of health professionals who carried
out the tests was the difficulty in the navigation flow of the application, which causes the loss of context in the
accomplishment of tasks (mainly in registering data from caregivers and patients, association of needs with patients
and association of training materials to caregivers).
After discussion with all team members, it was decided to implement a wizard that includes the following features in
the order presented:
e Creation of a caregiver, which can be observed in Figure 11 and Figure 12;
e C(Creation of users / association of users to the caregiver previously created;
e Association of needs to the patients previously associated with the caregiver that is being created, which
will build the list of materials;
e Manage the materials to which the caregiver will have access in the mobile application, changing the list
previously constructed based on the needs of the patients associated with the caregiver.

New Caregiver

New Caregiver

Username

Username
Name
ame

Ganaee

Loeation
Experience time as caregrver ‘Expanance ume 25 carsgiver
Password Passwors

Confirmar Password Contrmar Prazwors

- = onsnt] =3

Figure 11 - Create caregiver before wizard addition Figure 12 - Create caregiver after wizard addition

This set of functionalities in a wizard format aims to solve the problem of the navigation flow as well as the loss of
context from health professionals, since they will have to complete all these tasks by a well-defined order, so that the
data will be persistent in the application database.

Another problem reported was the high workload for health professionals in associating training materials with
patients’ needs, which could be done by an administrator. As such, it was decided to change this feature to the

administrator role.

Regarding the problem of the dashboard not being intuitive enough (pointed out by the users), it was decided to
change it by removing the list of caregivers who were not under the care of the authenticated health professional,
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adding a button in the details of the caregivers that are not part of the list of caregivers associated with the health
professional.

With the results obtained from the tests to the mobile application, we could conclude that there were elements of the
design that were not obvious to them. Therefore non-clickable elements of the mobile application design have been
modified so that they do look like text and labels, rather than buttons, which can be observed in Figure 13 and
Figure 14. The initial view of the training materials was modified, as it was composed with lots of information,
causing an initial confusion to the user when seen for the first time.

BnOop (L SR ERE] na @e Cvau
: P
Materials QTP Materials 2 @
— Preparation of feeding to be administered
E——T by probe
Change the position of the body of a Dress and Undress
[ Dress and Undress |

dependent person

Lift a person from the bed to the chair

Allmentation

Gastrostomy tube feeding

Nasogastric tube feeding ®

Choking

Figure 13 - Materials screen before modifications Figure 14 - Materials screen after modifications

6. Conclusions and future work

By performing usability tests with end users of the digital Help2Care platform, we could detect improvement
opportunities to both web and mobile applications. These opportunities were mainly referring to the navigation flow,
loss of context, high workload by health professionals and elements of misinterpreted design.

In this way, we performed these improvements and could obtain new versions of both applications before production
deployment. Future work involves collecting health professionals and caregivers’ feedback on these new versions,
in order to confirm that the solutions adopted improved the overall usability of the platform.
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