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RESUMO

Esta monografia apresenta o desenvolvimento de um protétipo de registrador portatil para
exames de pHmetria esofdgica prolongada, utilizando a plataforma Arduino e materiais de
prototipacdo eletrOnica (baixo custo), além da cria¢do de duas versdes de aplicativos para sistema
operacional Android a fim de registro e transmissao de dados sobre o exame entre celulares e
o protétipo de registrador para pHmetria. Para isso, o estudo da literatura disponivel, consulta
a um especialista no assunto e comparacao com produto comercial foram realizados. A seguir,
deu-se a programac¢do Arduino e montagem do protétipo de registrador, paralelamente a criagcdo
dos aplicativos protétipos no ambiente de desenvolvimento integrado Android Studio. Os testes
utilizaram o procedimento de calibracdo do equipamento e medi¢des de pH em substancias
liquidas diferentes, enquanto os testes dos aplicativos foram realizados em dispositivo fisico e
através de emulador do Android Studio. Os resultados obtidos demonstram que o protétipo de
registrador para pHmetria € de fato portatil e construido a partir de materiais de baixo custo.
Os testes comprovaram que seu funcionamento e desempenho quanto a precisdo no registro de
valores de pH € satisfatdrio por apresentar leituras bem proximas as mensuragdes indicadas pelo
registrador comercial. A média das leituras de pH de cada dispositivo foi realizada. A versao
do aplicativo Android destinada ao profissional responsdvel pelo exame realiza com sucesso
suas operagoes, como a de insercao de dados pessoais do paciente. Na versao do aplicativo
cujo usudrio final € o paciente os registros sobre alimentacao, ocorréncia de sintomas e posi¢cao
corporal (paciente deitado ou de pé) sao concluidos e exibidos corretamente. Ambas as versoes
dos protétipos de aplicativos conectam-se via bluetooth com o protétipo de registrador para
pHmetria com eficiéncia, a transmissao de informa¢des em ambos os sentidos da via permite
efetivamente o envio em tempo real dos valores de pH detectados pelo pHmetro em ambos os
aplicativos. Os dados inseridos nos aplicativos sdao salvos com sucesso no registrador, assim
como os valores de pH. Assim, as versdes finais dos aplicativos protétipos apresentaram também
bons resultados, funcionamento dentro do esperado e cumprimento dos requisitos estabelecidos

para o Projeto, o que mostra a sua aplicabilidade como ferramenta para auxilio ao exame.

Palavras-chave: PHmetro. PHmetria Esofdgica Prolongada. Tecnologia Biomédica. Aplicativos

Moveis.
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ABSTRACT

This monograph presents the development of a portable recorder prototype for prolonged
esophageal pHmetry exams, using the Arduino platform and electronic prototyping materials
(low cost), as well as the creation of two versions of Android operating system applications for
recording and transmitting of exam data between mobile phones and the recorder prototype for
pHmetry. For this, the study of available literature, consultation with an expert in the subject
and comparison with commercial product were performed. Next, the Arduino programming and
assembly of the prototype were done, parallel to the creation of applications prototypes in the
integrated development environment Android Studio. The tests used the calibration procedure
of the equipment and pH measurements on different liquid substances, while the tests of the
applications were done in physical device and through emulator of Android Studio. The results
show that the prototype recorder for pHmetry is indeed portable and constructed from low
cost materials. Tests have shown that your performance and accuracy registering pH values is
satisfactory, presenting readings very close to the measurements indicated by the commercial
recorder. The average pH readings of each device were taken. The version of the Android app
for the professional responsible for the exam execution successfully performs operations, such
as entering patient’s personal data. In app version whose end user is the patient the records on
feeding, occurrence of symptoms and position body (patient lying or standing) are completed
and displayed correctly. Both versions of the application prototypes connect via bluetooth with
the prototype recorder for pHmetry efficiently, the transmission of information in both directions
of the track allows effectively send in real time the pH values detected by the pHmeter in both
applications. Data entered into applications is successfully saved to the register, as well as the
pH values. Thus, the final versions of the prototype applications also presented good results,
operating as expected and meeting established requirements for the Project, which shows it is

applicability as a tool to aid the exam.

Keywords: PHmeter. Prolonged Esophageal PHmetry. Biomedical Technology. Mobile Applica-

tions.
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1 INTRODUCAO

Atualmente, o estudo de solugdes para as questdes humanas e relacionadas ao meio
ambiente estd fundamentalmente atrelado a tecnologia. O desenvolvimento de novas tecnologias
acontece de forma cada vez mais 4gil e se faz presente em dominios dos mais diversos. Um

dominio relacionado a esta monografia é o da tecnologia médica.

A facilidade de acesso a aparelhos de tecnologia mével, bem como sua caracteristica
rapidez e alcance para transmissdo de informacdes, sdo agentes propulsores sobre o aumento do
interesse do mercado para com o desenvolvimento de tecnologia mével. Hoje em dia, € possivel
observar o crescente nimero de aplicativos para smartphones e tablets destinados a drea da sadde,
os quais fornecem e transferem informagdes indispensdveis sobre os pacientes e resultados de
exames, assim garantindo mais agilidade na tomada de decisdes e mais precisao no diagnéstico

(SILVA; IRION, 2015).

Dentre as enfermidades que podem acometer o sistema digestivo humano, a Doenca
do Refluxo Gastroesofdgico (DRGE), € uma das afeccdes cronicas mais recorrentes, com uma
estimativa de prevaléncia de 8%—33% na populacao mundial e cerca de 12% no Brasil, a qual
tem apresentado crescente incidéncia, o que comprova sua grande importancia médico-social e
motiva o desenvolvimento de tantos estudos sobre o assunto, com o objetivo de caracterizar a
afeccdo com maior detalhamento, bem como determinar a melhor forma de tratamento para cada
paciente, de acordo com o quadro clinico apresentado. Possui manifestacdes clinicas diversas,
esofdgicas e/ou extra-esofdgicas, as mais comuns sdo pirose e regurgitacao acida (EL-SERAG et

al., 2014; MORAES-FILHO, 2004).

Existem atualmente alguns exames capazes de detectar doencas proprias do Trato Gas-
trointestinal, como a DRGE, e/ou suas complicacdes, caso existam. Um desses exames € a
pHmetria esofdgica prolongada, a qual possui duracdo de cerca de 24 horas e consiste em
monitorar o pH intraesofédgico e registrar outras informac¢des importantes para o diagndstico.
O refluxo gastroesofagico (RGE), ascensao do contetdo géstrico ao es6fago, € um fendmeno
fisioldgico. Porém, quando o RGE causa sintomas incomodos que afetam a qualidade de vida
do paciente, normalmente quando ha considerdvel frequéncia dos episédios, quando sdo longos
e apresentam RGE em grande quantidade, o RGE se torna patolégico, gerando a DRGE. Essa
patologia é o objeto de deteccdo para a pHmetria, a qual utiliza o pHmetro como instrumento de

monitoramento do pH intraesofagico (SIRIN; 0z, 2019).
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Existe um método quantitativo para identificar a patologia. Trata-se do indice de DeMe-
ester, um sistema de pontuagao (score) baseado em parametros analisados na pHmetria, como o
tempo total de acidificacio esofdgica (exposi¢ao dcida) e o nimero total de episddios de RGE.
Esse indice identifica o nivel em que o padrao de RGE excede o refluxo fisiol6gico mensurado em
voluntdrios normais (que nao apresentam a patologia). O individuo apresenta refluxo patolégico

quando o indice de DeMeester ultrapassa o valor de 14,72 (JOHNSON; DEMEESTER, 1986).

1.1 Justificativa

Esta monografia foi desenvolvida a partir do Projeto PHmetro Arduino durante as Ati-
vidades Curriculares de Extensdo, previstas na grade curricular do curso de Bacharelado em
Engenharia Biomédica na Universidade Federal do Pard (UFPA). E originario do Projeto de
Mestrado do Médico Especialista em Cirurgia Geral Aldo Marcgal Guimaraes, pelo Programa de
Mestrado Profissional em Cirurgia e Pesquisa Experimental da Universidade do Estado do Par4,
que possui como orientador o Prof. Dr. Marcus Vinicius Henriques Brito € como coorientador
o Prof. Dr. Rafael Oliveira Chaves. O desenvolvimento do Projeto também teve a participagdo
do Graduando em Engenharia da Computacdo Pedro Victor Costa Nascimento (UFPA) e do

Bacharel em Engenharia da Computacdo Weverson Vieira do Nascimento (UFPA).

Com o intuito de aumentar a facilidade de acesso ao exame de pHmetria esofagica pro-
longada, desenvolveu-se um registrador portétil a partir de materiais de baixo custo para o exame
de pHmetria, e como forma de otimizagdo do exame foram desenvolvidos dois aplicativos para
sistema operacional Android: uma versdo do aplicativo tem como usudrios finais profissionais da
area da saude, de forma mais especifica, o profissional responsavel pela realizacdo do exame de

pHmetria, a outra versdo € destinada ao paciente.

A criacdo do registrador portatil para pHmetria visa diminuir os custos do equipamento
utilizado no exame, pois os pHmetros comercializados atualmente ainda possuem precos eleva-
dos, o que encarece o exame, consequentemente. Os aplicativos foram criados para realizarem a
troca de informacdes entre celulares (dispositivos Android) e o protétipo de registrador portétil

para o exame de pHmetria.

Os aplicativos permitem que informagdes importantes sobre o exame € o paciente sejam
registradas e transmitidas via celular: registro de dados do paciente, defini¢do de configuracdes

do exame pelo profissional da drea da saidde, assim como exibi¢ao em tempo real dos valores
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de pH a medida que sdo lidos pelo registrador portétil para ambas as versdes de aplicativo.
Portanto, os aplicativos representam uma novidade pertinente aos exames de pHmetria esofdgica
prolongada, garantindo mais praticidade ao exame. Nos exames de pHmetria realizados atual-
mente, tais registros sdo feitos em documentos manuscritos, fichas entregues aos pacientes para

preenchimento dessas informacdes durante o exame.

1.2 Objetivo

Tém-se por objetivo desenvolver um protétipo de registrador portatil para exame de
pHmetria esofdgica prolongada com materiais de prototipagao eletronica (baixo custo) e duas
versoes de aplicativos destinados a celulares de sistema operacional Android para registro e

transmissao de dados do exame entre celular e registrador para pHmetria.

1.3 Estrutura do Trabalho

A divisdo deste trabalho se dd em 5 Capitulos. O Capitulo 1 consiste na introdugao e con-
textualizacdo acerca do assunto do Projeto, o objetivo almejado, o porqué de seu desenvolvimento
e sua contribui¢cdo para a préitica médica e a populacido. O Capitulo 2 apresenta o referencial
tedrico do trabalho, um apanhado de informacdes cruciais sobre o tema, as quais fazem parte
da construcdo do embasamento tedrico necessdrio para o desenvolvimento deste Projeto. No
Capitulo 3 os materiais e métodos adotados para o desenvolvimento do registrador portatil para
pHmetria e aplicativos sdo abordados em detalhes. E no Capitulo 4 que sdo apresentados os
resultados obtidos. O Capitulo 5 resume conclusdes importantes acerca do que foi produzido,

consideragdes finais sobre o Projeto.



2 REFERENCIAL TEORICO

Neste Capitulo serdo reunidas informacdes que conferiram embasamento tedrico ao
desenvolvimento do projeto e sua aplicabilidade, a partir da literatura atual. Inicia-se com uma
abordagem das principais funcionalidades desempenhadas pelo Trato Gastrointestinal, com foco
no entendimento da participacao das regides envolvidas em episddios de refluxo (fisioldgico e

patolégico) e como essas regides se comportam durante esses episodios.

Ap6s a compreensdo sobre o comportamento dos 6rgaos e estruturas atingidas direta-
mente por episddios de refluxo, € possivel entender como a Doenga do Refluxo Gastroesofdgico
(DRGE) atua, bem como as formas de deteccdo, monitoramento dessa afeccio com o pHmetro e

suas formas de tratamento.

Este capitulo também apresenta algumas informagdes sobre o equipamento pHmetro e
¢ finalizado com uma abordagem sobre desenvolvimento dos aplicativos Android e elementos
importantes que participam desse processo: conceitos de engenharia e qualidade de software

utilizados, informagdes sobre dispositivos mdveis e o sistema operacional Android.

2.1 Visao geral sobre o Trato Gastrointestinal e estruturas
que previnem o refluxo

O Trato Gastrointestinal € o sistema responsavel pela ingestdo de alimentos e nutrientes
que geram a energia necessdria para a manutencdo da vida e eliminacao de residuos oriundos
desse processo. Pode-se dizer que este sistema é multitarefas, desempenha atividades inter-
conectadas e que influenciam de alguma maneira todos os outros sistemas do corpo humano.
Consiste em um longo tubo oco que possui 6rgdos glandulares acessorios e que se divide em
segmentos funcionais, dos quais merecem destaque os seguintes componentes: boca, faringe,
esodfago, estdbmago, intestino delgado (composto por duodeno, jejuno e ileo), célon (intestino

grosso), reto e anus (KOEPPEN; STANTON, 2009, p. 491).

Entre as atividades que esse sistema desempenha, existem cinco principais. A digestao
€ a atividade responsdvel pela transformacdo fisico-quimica dos alimentos, para que possam
seguir ao processo de absorcdo de nutrientes, 4gua e formacos. Esses processos ndo ocorrem

sem que haja motilidade na parede muscular de todo o Trato Gastrointestinal, atividade essa que
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permite o movimento do alimento pelo Trato e a interagdo com as secrecdes produzidas pelo
Trato Gastrointestinal e 6rgdos associados, as quais auxiliam a transformacao fisico-quimica do
que foi ingerido. A excrecdo € mais um importante processo a ser destacado, realiza a eliminagdo

de residuos oriundos da digestdo (KOEPPEN; STANTON, 2009, p. 491).

Figura 1 - Principais processos fisiolégicos do Trato Gastrointestinal.

:

s =D

o Q09

MOTILIDADE

-~ Ldmen do trato *kParede*-i Liquido |-Sangue*
digestério intersticial

Fonte: (SILVERTHORN, 2010, p. 688).

Em sintese, a Figura 1 representa o processamento do alimento enquanto caminha pelo
Trato Gastrointestinal. A motilidade permite que o alimento se movimente para as porgoes
seguintes do Trato. As secre¢des liberadas nos diferentes segmentos auxiliam na digestao e
quebra de macromoléculas: moléculas maiores precisam ser processadas para que possam ser
absorvidas e consigam atravessar a parede do Trato e membrana das células até alcancarem a
corrente sanguinea, para que os nutrientes sejam distribuidos pelo corpo (SILVERTHORN, 2010,
p. 688).

Na Figura 2 as principais estruturas que compdem o Trato Gastrointestinal sdo apresenta-
das, além de um resumo sobre como as atividades funcionais de motilidade, secrecao, digestao e
absorgdo atuam em cada porgdo do sistema digestivo. E possivel observar alguns dos esfincteres
presentes no Trato. Os esfincteres sdo estruturas musculares especializadas, cuja funcdo € a de
isolar uma regido do Trato da regido seguinte. Essa funcionalidade possui grande importancia,
pois impede o fluxo do contetido de uma regido para a seguinte em momento inapropriado ou
refluxo de contetdo de uma regido para a que a antecede, portanto, os esfincteres realizam uma

retencao seletiva (KOEPPEN; STANTON, 2009, p. 491).

Durante uma refeigcdo, diversos tipos de estimulos fisiolégicos sdo gerados, os quais

ativam vias (reflexos neurais, pardcrinos e humorais) que atuam sobre os processos funcionais de
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Figura 2 — Anatomia geral do Trato Gastrointestinal e acao de processos sobre seus segmentos.
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Fonte: (SILVERTHORN, 2010, p. 709).

secrecao e motilidade, atividades essas que como ja visto, auxiliam os processos de digestao,
absorcido e excrecdo. Essa resposta do corpo, devido a ingestdo de alimentos durante uma refei¢cdo
(ou 4gua ou farmacos) € particionada em: fase cefélica, oral, esofdgica, gastrica, duodenal e

intestinal (KOEPPEN; STANTON, 2009, p. 498).

Algumas caracteristicas das fases esofagica e gastrica serdo apresentadas, com o intuito
de compreender como as estruturas envolvidas nessas fases atuam e saber mais sobre os fatores

que desencadeiam episédios de RGE.

O esdfago e os esfincteres que o delimitam, esfincter esofagico superior (EES) e esfincter
esofdgico inferior (EEI), sdo estruturas envolvidas na fase esofdgica da resposta a refeicdo. Essas
estruturas trabalham em conjunto para transportar o alimento da faringe ao estdmago (Figura 3).
Os esfincteres sdo estruturas musculares que protegem as vias aéreas enquanto o alimento esta
sendo deglutido e permitem a entrada do contetido ingerido no estdbmago, além da protecao do
esOfago e vias aéreas contra o RGE 4cido. Sao estimulos mecanicos que geram essas fun¢des
propulsoras e protetoras na fase esofdgica. Esses estimulos atuam sobre a faringe, facilitando
a degluticdo, e geram distensao no eséfago para facilitar a passagem do alimento que o atinge

(KOEPPEN; STANTON, 2009, p. 506).
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Figura 3 — Funcoes do esofago, EES e EEI de propulsao do alimento e proteciao do sistema.
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Fonte: (KOEPPEN; STANTON, 2009, p. 507).

O alimento ao caminhar pelo EES, gera estimulos mecénicos (sobre a faringe) e de vias
reflexas (relaxamento da regido mais proximal do estdomago e do EEI) que por sua vez, iniciam
uma onda peristaltica ao longo do es6fago, trata-se do peristaltismo primdrio (esofagico). A
medida que o alimento percorre o esdfago, ocorre a distensao de sua parede, essa distensao gera

um segundo tipo de onda, o peristaltismo secundario (KOEPPEN; STANTON, 2009, p. 507).

O peristaltismo (relacionado a motilidade) consiste na alternincia entre contracdo e
relaxamento das paredes do Trato Gastrointestinal, movimentos que impulsionam o alimento
para baixo. Essa alternancia é comandada por eventos neuronais. As ondas peristélticas atuam
sobre praticamente todo o Trato Gastrointestinal: apresentam-se na faringe (auxilio durante a
degluticao), no esdfago (encaminhando o contetido para o estbmago), no antro gastrico (mistura
do contetido com secrecdes gastricas) e nos intestinos delgado e grosso (KOEPPEN; STANTON,
2009, p. 518).

O peristaltismo € essencial ndo s6 para o transporte do conteido alimentar ao longo
do sistema digestivo, também o € para a sua mistura com as secrecoes liberadas pelo Trato
Gastrointestinal e estruturas acessorias, além de tornar as superficies mucosas mais expostas a

absorc¢ao do que foi digerido.

Durante a fase géstrica da resposta integrada a refeicdo e logo apds a finalizacao da
refeicdo, a producdo de suco gastrico aumenta para dar continuidade ao processo de digestdao
iniciado. O RGE carrega consigo um conteudo bastante 4cido normalmente (com pH préximo

a 2,0), que ao entrar em contato com o esdfago (possui pH entre 5,0 e 7,0) ou outras regides



Capitulo 2. Referencial Teorico 8

também acima do EEI, pode danificar suas paredes musculares e gerar outras modificacdes mais
graves nessas estruturas, quando o refluxo se torna patolégico. O EEI atua prevenindo o retorno
de conteudo gastroduodenal para o esdfago. A contracio tonica fraca do EEI estd associada
a DRGE, assim como a erosdo gradual da mucosa esofdgica (KOEPPEN; STANTON, 2009,
p- 507).

O cardter 4cido ou basico de uma substancia aquosa (como o suco gastrico) é determinado
pelo pH, potencial do ion hidrogénio, termo definido em 1909 pelo bioquimico Sgren Sgrensen
(1868-1939), o qual pode ser expresso matematicamente da seguinte maneira (MASTERTON;
HURLEY, 2010, p. 339):

pH = —log[H"]

A equacdo descreve o pH em termos da concentracdo de fons hidrogénio (H ™) na solu¢do
e € logaritmica, portanto, € possivel concluir que o pH aumenta medida em que a concentracao
de (H™") diminui, ou seja, quanto maior o pH de uma solugio menos 4cida serd. Essa relacdo
pode ser vista na Figura 4, que apresenta a escala de pH de 0 a 14. J4 que a acidez € inversamente
relacionada ao pH, a medi¢do do pH permite identificar se uma solugdo é acida, basica ou neutra

(a 25 °C), como listado a seguir (MASTERTON; HURLEY, 2010, p. 339).

pH < 7 solugdo 4cida.
pH =7 solugdo neutra.
pH > 7 solugdo basica.

Figura 4 — Escala de pH relacionada a concentracgio de ions H ™.

pH 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14

[H'] 1 10! 102 10°% 10* 105 10 107 10 107 1070 107! 10712 10713 107

Acidez crescente Basicidade crescente
pH<7 NEUTRA pH>7

Fonte: (MASTERTON; HURLEY, 2010, p. 339).

O suco géstrico confere ao antro gastrico (e ao RGE) um cardter 4cido constantemente, no
entanto, sua composicao idnica sofre alteracdes de acordo com a intensidade da secrecdo langada.

Por exemplo, a concentracdo de fons H+ é diretamente proporcional a intensidade de secre¢ido
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liberada. O que independe da intensidade de secrecdo € a concentragdo do anion C/™, o principal
no suco gastrico. Portanto, quando o volume de secrecao cresce consideravelmente, percebe-
se semelhancga do suco géstrico com a solugdo isotdnica de HCl (aumento da concentragdo
de fons H™ aliado a alta concentra¢do do a4nion CI~ que é constante). No estdmago, o dcido
cloridrico realiza a conversao de pepsinogénio em pepsinas ativas, assim produzindo o pH 4cido

(KOEPPEN; STANTON, 2009, p. 511).

Como o pH natural do estdmago possui cardter bastante acido, percebe-se a importancia
da presenca de estruturas e mecanismos fisioldgicos que possam desencadear acdes de protecao
contra o RGE para as estruturas que antecedem o antro géstrico. Esta é uma das fun¢des do EEI,
localizado na parte mais proximal do estobmago (divide-se em regido proximal e distal), o cardia.
O EEI e o cardia relaxam para permitir a entrada do alimento no antro gastrico. O EEI, apés a
passagem do alimento, impede o refluxo desse contetido, mantendo o tdnus. A manutencdo do
tonus nessa regido conduz a um esvaziamento géstrico agil e eficiente (KOEPPEN; STANTON,

2009, p. 518).

2.2 Doenca do Refluxo Gastroesofagico

A DRGE € uma afec¢do cronica com estimativa de prevaléncia de 8%—33% sobre a
populagcao mundial e afeta cerca de 12% da populacio brasileira, sua incidéncia tem crescido com
o passar das décadas, o que justifica sua importancia médico-social e motiva o desenvolvimento
de tantos estudos sobre o assunto. Pode acometer ambos 0s géneros e todas as faixas etarias.
Uma maneira bem abrangente de definir a Doenga do Refluxo Gastroesofdgico (DRGE), a
qual compreende suas causas e possiveis consequéncias em estruturas esofdgicas e/ou extra-
esofagicas, € como uma afec¢do cronica gerada a partir do refluxo de certo volume de contetdo
gastroduodenal para o es6fago, e em alguns casos, para 6rgaos adjacentes (6rgaos do Trato
Respiratério), o que pode gerar, dependendo da quantidade e caracteristicas do refluxo, diferentes
sintomas, afetando o es6fago e/ou regides extra-esofagianas, podendo ser acompanhados ou
ndo a lesdes nos tecidos proximos (MORAES-FILHO; HASHIMOTO, 2000; EL-SERAG et al.,
2014; MORAES-FILHO, 2004).

E importante mencionar que existem definicdes da DRGE que consideram ndo apenas
o conteudo acido do refluxo, provindo do estdmago, como também o contetido "ndo-acido",

advindo do duodeno (por¢ao inicial do intestino delgado). Sobre a existéncia de sintomas, além
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dos sintomas esofagicos, podem haver manifestacdes de sintomas extra-esofagicos, como asma,
dor tor4cica nao-coronariana recorrente e faringite, por exemplo. Os sintomas podem estar aliados
a lesdes teciduais esofagicas ou ndo, dependendo do quadro clinico (NASI; MORAES-FILHO;
CECCONELLO, 2006).

Segundo o Consenso de Montreal a DRGE € definida como uma doenca que se desenvolve
quando o refluxo do contetdo géstrico (movimento retrégrado) para o esdfago através da juncdo
gastroesofégica, no qual se encontra o EEI, gera um conjunto de sintomas problematicos e/ou
complicacOes. As manifestacdes de sintomas sdo divididas em esofagicas e extra-esofdgicas.
Portanto, esse conceito engloba pacientes portadores dos sintomas tipicos e atipicos da afeccao

(VAKIL et al., 2007).

A importancia de se estudar e caracterizar a DRGE também reside no fato de esta
ser uma enfermidade que possui variedade considerdvel em suas formas de manifestagdo e
desenvolvimento em cada paciente. Sao diversas as suas apresentacoes clinicas, podem se dar
através da forma tipica ou da forma atipica da afec¢do. Quando se trata da forma tipica da afeccio,
as manifestacdes clinicas estdo vinculadas diretamente ao retorno do contetido gastroduodenal
para o esdfago. A forma atipica da afeccao refere-se as manifestacdes clinicas geradas pelo
refluxo do contetido géstrico sobre 6rgaos proximos, ou aumento do reflexo esofagobronquico,

com ou sem lesdes teciduais (MORAES-FILHO; HASHIMOTO, 2000).

No diagndstico e posterior acompanhamento da afec¢io, também € possivel encontrar
diferentes consequéncias que a DRGE pode vir a desencadear, dependendo de alguns fatores.
Portanto, encontram-se variagdes sobre as condi¢des endoscopicas em cada paciente, desde a
inexisténcia de lesdes na mucosa até grandes complica¢des, em casos mais graves. Além disso, a
DRGE € uma das enfermidades mais recorrentes na pratica médica, mais uma justificativa para
esse tema ser muito investigado e consequentemente, crescente € o nimero de informacoes e

publica¢des sobre o assunto.

Como ja visto, a DRGE possui manifestagdes clinicas diversas. Os tipos de manifestagdes
clinicas mais comuns e incomuns podem coexistir, no entanto, a inexisténcia de algum dos
sintomas mais comuns ndo € fator decisivo no descarte de um diagndstico positivo para a
DRGE. As duas manifestacdes clinicas tipicas da DRGE mais recorrentes sao a pirose (azia) e a
regurgitacdo 4cida: trata-se da sensacao de queimacgdo que atinge a regido entre o manubrio do

o0sso esterno até a base do pescogo (Figura 5), e o refluxo de contetddo dcido ou alimentar para a
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cavidade oral, respectivamente. Manifestacdes clinicas que portadores da DRGE também podem
apresentar sao: dor toracica nao-coronariana, sensa¢cao de globus faringeo, manifestagdes extra-
esofédgicas respiratdrias (tosse e asma bronquica) e otorrinolaringoldgicas (disfonia e pigarro)

(MORAES-FILHO; HASHIMOTO, 2000).

Figura 5 — Caixa toracica (arcabouco 6sseo do torax), localizacdo do maniibrio no osso esterno.
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Fonte: (FRANK; NETTER, 2011, p. 178).

2.3 Meétodos diagnésticos para DRGE

A anamnese (entrevista com o paciente) possui grande relevancia para o diagnéstico da
DRGE tipica e € a primeira acdo do processo diagndstico. Para isso, o paciente é questionado em
detalhes sobre as caracteristicas dos sintomas apresentados, como duracdo e frequéncia, fatores
que ativam os sintomas € o quanto influenciam em sua qualidade de vida (MORAES-FILHO;

HASHIMOTO, 2000).

Dentre os métodos diagndsticos apresentados a seguir, a endoscopia digestiva alta e a
pHmetria esofdgica prolongada sdo os métodos que efetivamente sdo utilizados para diagndstico
da DRGE: pode ser diagnosticada por meio de alteracoes endoscOpicas sugestivas de RGE,
como a esofagite e/ou pelo refluxo patolégico, identificado pela monitorizagdo prolongada
do RGE (pHmetria). Os demais métodos, apesar de ndo realizarem um diagndstico direto da
DRGE, fazem-se presentes neste tépico devido sua importancia na pratica clinica, realizando, por
exemplo, avaliacdes de quadros clinicos especificos de portadores da DRGE e identificagdo de
complicacdes da afeccdo (NASIT; MORAES-FILHO; CECCONELLO, 2006; NASI; QUEIROZ;
MICHELSOHN, 2018).
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2.3.1 Endoscopia digestiva alta

Este € o método diagndstico mais indicado para detectar esofagite e determinar seu
estado, visto que esta condicao se faz presente em muitos dos portadores da DRGE (pacientes
que possuem manifestacdes tipicas ou atipicas da DRGE). Este exame também é capaz de
identificar complicacdes da DRGE, como esofago de Barrett, estenose e ulceracdes esofagicas;
além de permitir a visualizacdo de outras afec¢des oriundas da DRGE como hérnia hiatal e
tlceras pépticas gastroduodenais. Portanto, esse método possui grande eficiéncia na detecgdo e
avaliacdo das consequéncias ou complicacdes da DRGE, apesar de ndo ser capaz de avaliar as

condi¢des do RGE (STREETS; DEMEESTER, 2003).

E o0 método utilizado para determinar o grau de esofagite e visualizar lesdes, além de
permitir a biopsia de uma porgao dessa regido do Trato Gastrointestinal para estudo histolégico
com o intuito de averiguar complicacdes da DRGE, se esta andlise for necessaria. E valido
enfatizar que a inexisténcia de anormalidades para este exame ndo exclui o diagndstico para

DRGE (MORAES-FILHO; HASHIMOTO, 2000).

2.3.2 PHmetria esofagica prolongada

Este método foi introduzido na prética clinica em meados dos anos 70 e proporcionou
desde entdo que se conhe¢a mais sobre o0 RGE, quantificd-lo e contabilizar o nimero de episo-
dios durante o periodo de exame. Antes da inclusdo da pHmetria esofdgica prolongada como
método para monitoramento e diagndstico, 0 RGE era percebido apenas através da resultante
inflamacdo da mucosa esofigica (esofagite) em pacientes que a apresentavam, detectada através

de endoscopia digestiva alta (NASI; QUEIROZ; MICHELSOHN, 2018).

A pHmetria esofdgica prolongada é um método diagndstico para a DRGE e realiza
um monitoramento do RGE ao longo de cerca de 24 horas de exame. O monitoramento do
pH intraesofagico permite determinar: a intensidade do refluxo acido gastroesofdgico, porém
nao detecta a presenca de refluxo "ndo-4acido"; caracterizar o padrao de refluxo; diagnosticar a
DRGE em pacientes que ndo apresentam esofagite (ndo permite caracterizar esofagite ou suas
consequéncias); exibe o refluxo supra-esofdgico/laringofaringeo se houver (quando o refluxo
acido gera as manifestagcOes atipicas); além de atuar na verifica¢do da eficdcia dos tratamentos
clinico e/ou cirdrgico apds sua realizagdo, se hd sintomas apds algum dos dois tipos de tratamento

(STREETS; DEMEESTER, 2003).
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Foi a partir da introdugdo deste método de monitoramento prolongado que se estabe-
leceram os termos refluxo fisiologico e refluxo patologico: através da pHmetria o refluxo em
voluntarios sauddveis foi quantificado e este é considerado normal, refluxo fisioldgico. O refluxo
que ultrapassa esse limite na quantificacio € dito refluxo patolégico, portanto (NASI; QUEIROZ;
MICHELSOHN, 2018).

O exame consiste em: a sonda para pHmetria (em média possuem dois milimetros
de diametro) € introduzida pela via trans-nasal. As sondas para pHmetria possuem sensores
(canais) que detectam o pH, geralmente sdo utilizadas sondas com mais de um sensor para
este exame. O sensor distal (dltimo sensor da sonda, em sua extremidade) € posicionado cinco
centimetros acima do limite superior do EEI (geralmente através de manometria esofagica).
A sonda é conectada a um registrador portatil que grava os valores de pH a cada intervalo de
quatro segundos (esse periodo pode ser configurado em alguns modelos de registrador) durante
todo o exame (entre 18 e 24 horas de duracdo). O paciente deve registrar o inicio e fim de sua
alimentagdo, periodos em que esta posicionado de pé e deitado (supino), além da ocorréncia de

sintomas (LEME; NASI; MICHELSOHN, 2001).

O exame de pHmetria esofdgica prolongada € indicado para (Alacer Biomédica Ltda,

2019):

e Avaliagdo da DRGE, nos casos de pacientes com disfagia funcional, dor tordcica ndo-
cardiogénica, aerofagia e ruminagdo, além da caracterizacao do transtorno no transito esofdgico

do alimento decorrente de distirbios motores;

e Avaliacdo pré e pos cirurgia antirreflexo nos quais se suspeita que persiste o refluxo
acido patologico;

e Deteccao da DRGE em pacientes com dor tordcica de origem ndo cardiaca, apos
avaliagdo cardiaca usando esquema (indice) de associagcdo de sintomas;

e Deteccdo da DRGE em adultos associada a asma (ndo alérgica).

A Figura 6 esclarece como a sonda para pHmetria deve estar posicionada no paciente e
sua conexao com o registrador. Na prética, geralmente a manometria esofdgica € realizada um

pouco antes da pHmetria esofdgica somente para posicionar corretamente a sonda.
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Figura 6 — Posicionamento de pHmetro para exame.

Fonte:(Gastroendo, 2019).

2.3.3 Manometria esofdgica

A manometria esofagica, antes uma ferramenta de pesquisa, por conta do progresso
dos estudos sobre seus dominios, atualmente possui aplicacdo clinica e vista como um método
de bastante eficicia e que é muito realizado na prética clinica. Esse método € essencialmente
uma maneira de analisar possiveis anormalidades funcionais relacionadas as ondas peristélticas
(funcdo motora esofédgica) e a regido de juncao entre esdfago e estbmago, o EEI (PANDOLFINO;
KAHRILAS, 2005).

Na prética clinica, a manometria esofagica € realizada para detectar as seguintes anorma-
lidades quanto ao peristaltismo: ondas peristalticas fracas, atividade peristaltica inexistente ou se
existente, desordenada. No que se refere a juncdo esofagogdstrica, esta regiao € avaliada quanto
ao tonus pressorico do EEI, o que permite prever de certa maneira como a afec¢do evoluira.
Este exame, apesar de avaliar o tdnus pressorico, ndo avalia a real capacidade do esd6fago no
transporte do contetido ingerido. Outra fun¢do de grande importancia da manometria esofagica é
a de identificar precisamente a localizacdo do EEI, para posicionamento adequado dos sensores
presentes ao longo da sonda para pHmetria. Portanto, a manometria esofagica pode ser realizada

logo antes da pHmetria esofagica prolongada, somente para posicionar a sonda corretamente.

2.3.4 Impedanciometria intraluminal esofdgica

Este exame consiste no monitoramento do transporte do contetido intraluminal esofa-

gico, ou seja, do conteudo que deve ser transportado naturalmente do esdfago ao estdmago. O
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transporte normal do contetdido intraluminal (es6fago para estdmago) ¢ chamado de movimento
anterégrado, enquanto o movimento retrégrado se trata do RGE. Este é considerado um método
diagndstico com custo de realizacdo elevado e que ainda ndo apresenta larga disponibilidade na
prética clinica atualmente. O exame contribui para o diagnéstico da DRGE em pacientes que apre-
sentam manifestacdes atipicas da afeccdo, tipo de manifestagdo bastante relacionada ao refluxo
de carater "nao-acido"(NASI; MORAES-FILHO; CECCONELLO, 2006; MORAES-FILHO et
al., 2010).

O trabalho conjunto entre impedanciometria intraluminal esofdgica e pHmetria esofdgica
prolongada, a impedanciopHmetria esofdgica realiza o monitoramento do refluxo (registra seus
episddios), caracterizando-o, simultaneamente. Representa a evolucdo da pHmetria tradicional.
Outros tipos de refluxo, como o "nio-dcido"e o gasoso sdo identificados pela impedanciometria

(SIFRIM et al., 2004; NASI; QUEIROZ; MICHELSOHN, 2018).

De acordo com o Consenso de Lyon sobre a DRGE, a impedanciopHmetria esofagica
ja possui atualmente o posto de padrdo ouro para o detec¢do e caracterizagdo dos episodios de
refluxo, portanto da DRGE, (anteriormente atribuido a pHmetria esofdgica prolongada) porém &

uma tecnologia de alto custo e ndo estd amplamente disponivel (GYAWALI et al., 2018).

2.4 Formas de tratamento da DRGE

2.4.1 Tratamento clinico

O tratamento clinico € composto por dois processos os quais devem ser adotados simul-
taneamente: medidas comportamentais (altamente recomendadas pela experi€ncia clinica) e
medidas farmacoldgicas. A partir da combinagdo de tais medidas, o que se objetiva é proporci-
onar atenuagdo dos sintomas e cicatrizacao de lesdes se existentes, diminuindo as chances do

surgimento de complicacdes da DRGE e de retorno de sintomas (DEVAULT; CASTELL, 2005).

Caso algumas das medidas comportamentais do tratamento da DRGE ja estejam inseridas
na rotina do paciente, devem ser mantidas, as que ndo estdo, recomenda-se que sejam adotadas.
Existem medidas comportamentais relacionadas a refei¢do: reduzir o consumo de alimentos
gordurosos, citricos, cafeina, chocolate, bebidas gasosas e alcodlicas, alimentos preparados com
tomate, menta e horteld; evitar refeicdes muito volumosas; deitar-se somente duas horas apds as

refeicdes, no minimo (MORAES-FILHO et al., 2002).
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Outros fatores que influenciam diretamente na incidéncia de sintomas sdo peso corporal
em pacientes obesos e o fumo, recomenda-se a reducao de ambos (o ideal é que o hébito de
fumar seja totalmente abandonado). A ministragdo de certos medicamentos simultaneamente ao
tratamento da DRGE também requer atencdo, os que sao considerados "potencialmente de risco";
anticolinérgicos e bloqueadores de canais de célcio sdo exemplos. A elevagdo da cabeceira da
cama em 15 centimetros também é recomendada para prevenc¢do do retorno de contetido ao

esOfago enquanto o paciente estd deitado.

As medidas farmacoldgicas sdo feitas com a ministragdo de inibidores da bomba de
prétons (IBP), produzindo resultados satisfatérios em muitos casos: omeprazol e os mais recentes
lansoprazol, pantoprazol, rabeprazol e esomeprazol, para redu¢do dos sintomas do refluxo 4cido
e cicatrizacdo em pacientes que apresentam esofagite. Para os casos que ndo respondem de
forma tao positiva aos IBP, ainda sdo op¢des os antagonistas H2 (AH2), ranitidina, placebo,
procinéticos, e sucralfato, dependendo do quadro clinico e necessidades do paciente (NASI;

MORAES-FILHO; CECCONELLO, 2006).

O tratamento clinico é 4gil e eficiente no controle dos sintomas da DRGE a curto prazo.
Dessa maneira, o grande desafio do tratamento clinico € apds controle de sintomas, manter os
pacientes assintomaticos, impedindo o retorno de sintomas certo periodo apds o tratamento.
Portanto, deve-se observar a resposta ao tratamento clinico e em caso de a ministracdo de
farmacos necessitar se estender, que seja verificada a possibilidade de tratamento cirtrgico, o

qual € apresentado a seguir.

2.4.2 Tratamento cirdrgico

Alguns fatores principais permitem a indicagdo de tratamento cirtirgico. Primeiramente,
em alguns casos se observa a necessidade de prolongamento do tratamento clinico. O paciente que
ndo tolerar o tratamento clinico por um periodo mais longo, tornar-se dependente do tratamento
clinico para que o controle de sintomas se mantenha, pode verificar a possibilidade da cirurgia

com o médico (NASI; MORAES-FILHO; CECCONELLO, 2006).

Quando o paciente apresenta complicacdes da DRGE (es6fago de Barrett, ulceracoes,
estenoses, etc.), a indicagcdo de tratamento cirdrgico também aumenta. Devido ao fato de os
farmacos ministrados durante tratamento clinico, terem sofrido melhoramentos ao longo dos anos

e se tornarem cada vez mais eficazes em grande nimero de casos, atualmente as complicacdes da
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DRGE jé ndo sdao mais um indicio tao forte de necessidade de uma abordagem cirtrgica, muitos
casos sao trataveis pela abordagem clinica, no entanto, esta possibilidade deve ser bem estudada

caso a caso e continua sendo indicada em casos mais complicados.

O tratamento cirtrgico também € indicado em pacientes que apresentam manifestacdes
respiratorias da DRGE, desde que seja investigada a real participacdo da DRGE no surgimento
dos sintomas respiratorios. Essa verificacido € necessdria para comprovar como estdo relacio-
nados os sintomas respiratorios e o RGE, se sdo realmente gerados pelo RGE. Em algumas
situagOes, problemas no Trato Respiratério favorecem o refluxo. Exemplo disso sdo os casos
em que pacientes ja apresentam problemas no Trato Respiratério e os firmacos empregados no
tratamento desses problemas os conferem DRGE como consequéncia, por serem medicamentos
que diminuem a tonifica¢do do EEI. Por outro lado, o RGE pode se apresentar em pacientes sem

problemas respiratdrios e desencadear essas manifestacoes.

2.5 PHmetro

Este equipamento e a técnica para realizagao de pHmetria esofagica prolongada sofreram
aperfeicoamentos significativos desde as primeiras tentativas de afericdo do pH intraesofdgico até
os atuais pHmetros digitais portateis. Os primeiros registros publicados de um monitoramento
prolongado do pH intraesofdgico sao datados de 1969, a partir da monitorizacdo do pH durante
18 horas em pacientes hospitalizados. Os registros analégicos de pH do pHmetro foram feitos

com auxilio de gravador tipo caneta (pen recorder) em papel (SPENCER, 1969).

O registro de pH em 24 horas assim como a constru¢do da técnica que efetivou a pHmetria
como método diagnoéstico para a DRGE se deu em 1974. O pHmetro registrava graficamente
o pH durante essas 24 horas. Nesse periodo ainda era exigida a permanéncia do paciente no
hospital durante o exame, pois ainda se trabalhava com modelos ndo-portéteis de pHmetro.
A partir do inicio da década de 80 foi possivel realizar a pHmetria esofdgica de 24 horas
em regime ambulatorial. Fato também importante desse periodo corresponde ao emprego de
microprocessadores digitais nos equipamentos, o que encaminhou o desenvolvimento de modelos

cada vez mais proximos aos atuais (JOHNSON; DEMEESTER, 1986; FALOR et al., 1981).

Os modelos de pHmetro atuais sdo equipamentos que permitem a monitoragcao precisa e
em tempo real do pH intraesofdgico em exame de pHmetria esofdgica. Existem outros modelos

de pHmetro para outros tipos de processos em que medicdes de pH sdo necessdrias. A medicao
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e andlise do pH de substancias é uma pratica largamente adotada — laboratérios quimicos,
bioquimicos, hospitalares e industriais, por exemplo — visto que a avaliacao do pH em uma
solucdo aquosa € capaz de realizar controle de qualidade em produtos, pois muitas reacoes
quimicas pertencem a uma faixa especifica e conhecida de pH. Portanto, existem diferentes tipos
de pHmetro disponiveis comercialmente, para atender ao tipo de medicao que deve ser feita,

dependendo do que sua aplicacdo prética requer.

O pHmetro destinado a exames de pHmetria esofdgica é composto por uma sonda que
detecta os valores de pH do conteddo intraesofdgico (solucdo aquosa) e € sensivel as suas
alteracdes, e o registrador propriamente dito, o qual realiza o armazenamento (gravacao) dos
valores. Realiza medi¢do do RGE em diferentes pontos de medi¢ao no es6fago, pontos nos quais
os canais da sonda (sensores) sdo posicionados. O principio de funcionamento estd na medida do
potencial entre o(s) sensor(es) de medicao interno(s) a sonda e o sensor de referéncia cutaneo
externo. A partir da leitura destas mensuracdes € possivel a constru¢do de uma curva de acidez

ao longo do sistema digestivo (Alacer Biomédica Ltda, 2019).

Portanto, pode-se afirmar que a afericdo do pH em uma solug¢do aquosa € uma medida
potenciométrica (medida de potencial ou de tensdo) e para que essa medi¢ao do potencial do
sensor de medida seja feita, deve-se conhecer o potencial do sensor de referéncia (formacao de
circuito elétrico fechado). Essa medi¢ao tem relagdo com o principio de funcionamento de uma
célula galvanica: dois condutores ligados entre si por solugdo eletrolitica, neste caso, trata-se de
um sensor de medida de pH e um de referéncia para a captagdo do pH do conteddo intraluminal
do esofago. A conexdo dos sensores de medi¢do e referéncia com o registrador para pHmetria
(instrumento de alta impedancia de entrada), permite a medida do potencial galvanico do circuito
a baixa corrente. O conjunto dos sensores realiza com a solu¢do intraesofagica uma pilha ligada
ao circuito de alta impedancia de entrada capaz de registrar a diferenca de potencial em unidades

de pH (DE CAESTECKER, J. S., 1989; JOHNSON, 1981).

Dessa maneira, a sonda para pHmetria funciona como um transdutor da corrente idnica
(da solucao em que estd imersa) em corrente eletronica: a parte externa da sonda, camada
superficial do sensor interno, entra em contato com o conteudo intraesofdgico reagindo com os
fons H e esta reacdo leva a formacdo de potencial sobre a membrana enquanto a parte interna
entra em contato com a solucd@o preenchida dentro do sensor. O sensor de referéncia possui um
potencial estdvel em torno do seu eletrdlito interno e proporcional ao potencial padrao deste

eletrélito, enquanto o potencial do sensor interno é proporcional 2 atividade de fons HT. O
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potencial do sensor interno é comparado ao potencial de referéncia e essa diferenca de potencial

€ o potencial que se quer conhecer, que fornece o valor de pH medido (WEBSTER, 1999).

Nas secOes seguintes serdo apresentadas informacdes relevantes acerca dos principios
tedricos e técnicos envolvidos diretamente no desenvolvimento dos aplicativos para sistema

operacional Android.

2.6 [Engenharia e qualidade de software

Sendo o software um distribuidor e transformador de informacdes (produz, gerencia,
adquire, modifica, exibe e transmite informacdes) é compreensivel que essa tecnologia seja con-
siderada a de maior importancia no cendrio mundial, o que justifica o crescente investimento em
tecnologias que tornem o processo de desenvolvimento de software mais facil, 4gil e econdmico
sem que o produto final tenha sua qualidade reduzida. A engenharia de software é, portanto, a
estrutura utilizada para desenvolvimento de software. Determina um processo de criacdo e seus
métodos, assim como dispde das ferramentas necessarias para o desenvolvimento (PRESSMAN,

2016, p. 2-3).

Neste contexto, é importante definir software e o conjunto de métodos utilizados em
seu planejamento, construcdo e validacdo. Existem vdrias defini¢Oes para software. Uma delas

compreende essa tecnologia sob trés aspectos:

Software consiste em: (1) instru¢des (programas de computador) que,
quando executadas, fornecem caracteristicas, fun¢des e desempenho
desejados; (2) estruturas de dados que possibilitam aos programas mani-
pular informagdes adequadamente; e (3) informagao descritiva, tanto na
forma impressa quanto na virtual, descrevendo a operacdo e o uso dos
programas (PRESSMAN, 2016, p. 4).

Enquanto engenharia de software sob o ponto de vista sistémico, pode ser compreendida

como ferramenta para estudo de projetos com fins de abordagem pratica:

Engenharia de software: (1) A aplicagdo de uma abordagem sistemaética,
disciplinada, e quantificidvel no desenvolvimento, operag¢do e manuten¢do
de software: isto €, a aplicacdo de engenharia ao software. (2) O estudo
de abordagens como em (1) (IEEE..., 1990, p. 67).

A engenharia de software é uma tecnologia constituida por quatro grandes camadas bem
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definidas, como ilustra a Figura 7. Toda conjuntura que envolve engenharia possui o foco na
qualidade como um elemento indispensavel, para a engenharia de software ndo seria diferente.
O foco na qualidade e sua gestdo sao fundamentais desde as concepgoes pré-projeto até depois

da entrega do produto final em futuras manutencdes (PRESSMAN, 2016, p. 15).

Como base de sustentacdo, elemento que estrutura o desenvolvimento e permite a inter-
relac@o entre as camadas estd a camada de processo. O processo deve ser planejado de maneira
que o desenvolvimento do projeto seja 4gil e passivel de modificagdes ao longo do tempo,
ja que no desenvolvimento de software provavelmente ocorrerdo algumas mudangas, como:
alteragcdes nos requisitos pré-estabelecidos; correcdo de erros que provoquem, consequentemente,
mudancas na estrutura dos cédigos; sele¢do de novas atividades, agdes e tarefas pela equipe de
desenvolvimento conforme for necessdrio. Essa camada corresponde a um conjunto de agdes
que almejam a producdo. Atua sobre o controle de gerenciamento dos projetos, prepara o
desenvolvimento para o cumprimento dos prazos e norteia a aplicacdo de métodos, sempre

visando a qualidade (PRESSMAN, 2016, p. 15-16).

Figura 7 — Engenharia de software em suas camadas.

Ferramentas &

Métodos

Fonte: (PRESSMAN, 2016, p. 16).

Os métodos estdo relacionados a técnica, meios utilizados para o desenvolvimento.
Abrangem atividades como andlise de requisitos de projeto, planejamento, modelagem, codi-
ficacdo, testes e suporte. A camada de ferramentas auxilia as camadas de processo e métodos
oferecendo instrumentos para suporte automatizado ou semiautomatizado. E possivel que haja

troca de informacdes entre ferramentas, um sistema integrado (PRESSMAN, 2016, p. 16).

Um processo de engenharia de software ndo ocorre sem a aplicacdo de uma metodologia
de processo, a qual direciona o processo ao determinar quais atividades fundamentais devem
ser executadas, simultaneamente a atividades de apoio realizadas durante todo o processo. A
seguir, é apresentada uma metodologia de processo genérica (adotada neste Projeto) a qual define

atividades metodoldgicas aplicdveis aos mais diversos tipos de criacdo de programas e aplicagdes,
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bastando acrescentar os detalhes necessérios a cada projeto em especifico (PRESSMAN, 2016,

p- 17):

1. Comunicagdo: primeiramente, a equipe de desenvolvimento de software deve compreender
do que trata o projeto que esta sendo solicitado e quais sdo os objetivos almejados. Portanto,
¢ de grande importancia a comunicagao entre a equipe de software, o cliente e demais
envolvidos (sejam usudrios, executivos, ou outros interessados no projeto) tanto antes de
iniciar um trabalho técnico quanto durante todo o processo de desenvolvimento. A partir
das primeiras reunides sao estabelecidos os requisitos para que o software apresente as
caracteristicas e funcionalidades desejadas. As reunides realizadas no decorrer do processo
de cria¢do sdo importantes para que os envolvidos estejam cientes do andamento do projeto

e para que sejam realizadas modificacdes, caso necessario.

2. Planejamento: a etapa de planejamento visa tornar mais clara e simples a visualizacao de
como deve ser o produto, assim como o processo de desenvolvimento, na medida em que
estabelece um plano de projeto de software. Esse plano serve como guia para a equipe de
software quanto ao que deve ser feito, pois evidencia em detalhes quais serdo as tarefas
técnicas, recursos que devem ser utilizados e riscos, além de promover um cronograma

para o desenvolvimento (organizagdo e entrega de acordo com os prazos estabelecidos).

3. Modelagem: a criacdo de modelos para projetos estd presente em diversas dreas do mundo
do trabalho, sobre as criacdes mais simples até as mais complexas. A modelagem é muito
presente e importante por conseguir desenhar a estrutura e caracteristicas de um projeto
completo de forma sucinta ("esboco"), facilitando a compreensdo das necessidades do
projeto como um todo e solu¢@o de problemas até que se chegue aos produtos finais. Assim,
deve ser com a criag¢ao de software, de acordo com suas especificidades e requisitos é

possivel estruturar um modelo a ser seguido.

4. Construcdo: trata-se da implementacdo do projeto. E na etapa de construgc@o que os codigos
do software sdo gerados e vdrios testes sdo realizados. A medida que erros na codificagio
sdo detectados, modificacdes nos codigos sdo realizadas e esse procedimento acontece até

que nenhum erro seja encontrado.

5. Entrega: permite também que o solicitador do software avalie o produto. Um incremento

de software (parcela do software) ou o software completo finalizado, quando entregue
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recebe uma avaliacdo, o que gera um feedback sobre o que foi entregue.

Em um processo de software, a metodologia adotada tem influéncia das especificidades
do projeto, e tem como base a metodologia de processo genérica para engenharia de software
apresentada anteriormente, a qual € distribuida nessas cinco atividades bdasicas. A pratica dessas
cinco atividades metodoldgicas € eficaz desde os projetos mais simples para desenvolvimento de
software até os mais complexos e demorados, pois abrangem o que € essencial para a criagao
de um produto de qualidade: compreender o que deve ser produzido, a partir da reunido de
requisitos (comunicacao); organizar e mapear as atividades de desenvolvimento que devem ser
executadas (planejamento e modelagem); construir de fato o software e verificar se os objetivos

foram alcangados, se o software funciona como planejado.

E importante ressaltar que cada uma das atividades metodolégicas é composta por a¢des
de engenharia de software, que por sua vez, reinem cada uma, diversas tarefas para a producao
de software e garantia de qualidade. As atividades metodoldgicas, assim como suas respectivas
acoes e tarefas, devem ser executadas em uma determinada sequéncia ao longo do tempo e essa

organizagdo € definida através do fluxo de processo.

O projeto de software desta monografia foi desenvolvido a partir de um fluxo de processo
iterativo (Figura 8), isso significa, como o préprio nome sugere, que as atividades metodoldgicas
serdo executadas a partir de uma perspectiva funcionalmente repetitiva, ou seja, as atividades
podem ser realizadas mais de uma vez antes que a atividade seguinte seja executada (PRESSMAN,

2016, p. 31).

Seguindo um fluxo de processo iterativo, foi possivel estar em constante comunicacao
com os envolvidos do projeto e manter a organizacdo das tarefas e acdes desenvolvidas em meio

as alteracdes em alguns requisitos ao longo do processo.

Figura 8 — Fluxo de processo iterativo.

— Comunicagao Planejamento Modelogem fg—=| Construgdo |— Entrega —

T E———

Fonte: (PRESSMAN, 2016, p. 33).




Capitulo 2. Referencial Tedrico 23

2.7 Aplicativos para dispositivos méveis: sistema operacional

Android

Dentre os campos de aplicagdo de software, a categoria Aplicacoes Web/aplicativos
moveis t€m se destacado devido ao seu continuo progresso. Corresponde ao desenvolvimento
de aplicacOes para navegadores e dispositivos moveis (redes). Enquanto os WebApps sdo na-
vegadores projetados para melhorar a experiéncia de navegacdo em dispositivos moéveis de
acordo com as especificidades desses dispositivos, os aplicativos mdveis conseguem acesso
direto ao hardware dos dispositivos, sd@o softwares desenvolvidos especialmente para instalacao,
armazenamento e funcionamento em plataformas modveis, no caso desta monografia, para a

plataforma Android (PRESSMAN, 2016, p. 7-10).

O constante progresso € investimento na criagdo de aplicativos méveis tem atuado
inclusive sobre a tecnologia médica: auxilio ao diagndstico em exames, auxilio ao tratamento de
afecc¢oes, melhora da qualidade de vida de pacientes que requerem acompanhamento de algum

tipo de quadro clinico, entre outros tipos de aplicacao.

Android € um sistema operacional para dispositivos moveis, comercializado pela Google
Inc. e langado em 2008. Observam-se grandes mudancas no panorama do mercado de sistemas
operacionais para telefones celulares desde a introducao de smartphones executando o sistema
Android. Rapidamente esse sistema alcangou o posto de lider de mercado e seu expressivo
volume de vendas continua tendendo ao crescimento. Isso tem como justificativa as parcerias
entre a Google e empresas fabricantes de dispositivos méveis, assim como a caracteristica open
source do sistema, o que atrai desenvolvedores de aplicativos mdveis para a plataforma e resulta
na infinidade de aplicativos Android disponiveis atualmente. A supremacia de mercado e esses
outros fatores justificam o emprego desse sistema na criacao dos aplicativos protétipos propostos

(Butler, 2011).

Segundo previsao da International Data Corporation (IDC), até o fim de 2019 a parti-
cipagdo do sistema operacional Android aumentara ligeiramente para 86,7% em comparagao
aos 85,1% de 2018. Espera-se que a distribui¢do de smartphones Android aumente durante a
previsao de 2019 a 2023, principalmente devido a lancamentos de varios novos modelos (IDC,

2019).

Esses dados sao exibidos graficamente na Figura 9, € visivel a expressiva participacdo do
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sistema Android no mercado de sistemas operacionais. Os dados referentes aos anos de 2017 e
2018, e a previsao até 2023 também foram organizados em tabela para melhor visualizacdo das
porcentagens (Figura 10).

Figura 9 - Distribuicao global de mercado de sistemas operacionais para smartphones em grafico.

Worldwide Smartphone Shipment OS Market Share Forecast
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Fonte: (IDC, 2019).

Figura 10 — Distribuicao global de mercado de sistemas operacionais para smartphones em tabela.

Year 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Android 85,1% 85,1% 86,7% 86,6% 86,9% 87,0% 87.1%
i0S 14,7% 14,9% 13,3% 13,4% 13,1% 13,0% 12,9%
0,2% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
TOTAL 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Fonte: (IDC, 2019).

No ambito brasileiro, a distribuicao do sistema Android também tem altissimo alcance,
lider de mercado: na Figura 11 a distribui¢cdo de mercado de maio de 2018 a maio de 2019 é
apresentada. E possivel visualizar essa distribuicdo em uma faixa de 82,47% a 86,14% com
poucas oscilagdes. Na Figura 12, observa-se que o Android deteve 85,57% do mercado nacional

em maio deste ano.

A partir do embasamento tedrico obtido foi possivel compreender como sdo relevantes
os estudos que almejam aprimorar as técnicas para detec¢do e monitoramento de afecgdes
que acometem o Trato Gastrointestinal humano. A pHmetria esofagica prolongada se mostra
um método bastante eficaz neste contexto atualmente, portanto, o emprego de melhoramentos
no equipamento utilizado (pHmetro) e na experiéncia do exame como um todo (adicdo dos

aplicativos) sdo validos.
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Figura 11 - Distribuicio de mercado de sistemas operacionais méveis no Brasil.

StatCounter Global Stats
Mobile Operating System Market Share Brazil from May 2018 - May 2019
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Figura 12 — Distribuicio de mercado de sistemas operacionais méveis no Brasil em maio de 2019.

Android ios windows Samsung Series 40 unknown

85.5/% 13.57/% 0.5% 0.14% 0.07% 0.05%

Mobile Operating System Market Share in Brazil - May 2019

Fonte: (StatCounter GlobalStats, 2019).

As estratégias empregadas advindas de conceitos da engenharia de software foram impor-
tantes para a organizacdo de tarefas durante o desenvolvimento dos aplicativos: compreensdo dos
requisitos necessarios para que o software atendesse as expectativas pré-definidas, planejamento
consistente de atividades, desenvolvimento particionado e revisdo das funcionalidades construi-
das. A escolha da plataforma Android, como ja elucidado, tem fundamento na participacio deste
sistema operacional no mercado, seu enorme alcance mundial e supremacia local em varios

paises, além dos fortes indicios da continuidade de seu crescimento nos proximos anos.
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3 MATERIAIS E METODOS

As ferramentas e métodos para o desenvolvimento dos protétipos de registrador para
pHmetria e de aplicativos Android para auxilio ao exame, objeto desta monografia, serdao

apresentados neste Capitulo, bem como as justificativas para as préticas e métodos adotados.

Primeiramente, deu-se a etapa de pesquisa e estudos em artigos cientificos, livros, con-
teddos disponiveis em sites € em ambientes colaborativos de programagdo na internet sobre os
conceitos fundamentais para desenvolvimento desta monografia, a fundamentacao tedrica refe-
rente a montagem e codificacdo para o registrador para pHmetria, assim como o desenvolvimento

dos aplicativos Android.

Realizada a reunido do embasamento tedrico necessario, deu-se a implementagdo do

registrador e aplicativos.

3.1 Registrador para pHmetria

O modelo comercial de referéncia de pHmetro utilizado para a realizagdo deste trabalho
¢ portatil, registrador e sonda para pHmetria da empresa Alacer Biomédica Indistria Eletronica
Ltda (Sao Paulo, Brasil), ilustrados nas Figuras 13 e 14, respectivamente. A partir de consulta
ao Especialista na drea, a escolha do modelo comercial para referéncia foi realizada com o
dispositivo AL-3 PHmetria Esofdgica, bastante utilizado para exames em todo o pais devido sua
qualidade e eficiéncia. Seu menu permite configurar exames e nimero de canais utilizados, assim
como registrar informagdes que também sao relevantes ao diagndstico e devem ser assinaladas
pelo paciente durante o exame: horarios de alimentacdo do paciente; posi¢ao deitar/levantar e
ocorréncia de sintomas. O protétipo para registrador, portanto, foi desenvolvido tendo o AL-3

PHmetria Esofdgica como modelo.

As sondas para pHmetria esofdgica sdo de menor calibre se comparadas aos outros
modelos que ndo sdo destinados a este exame médico, para trazer conforto ao paciente. As
sondas para pHmetria da Alacer Biomédica possuem sensores de antimonio e presenga de cloreto
de prata em seu sensor de referéncia externo; foram utilizadas para atuar em conjunto com o
registrador desenvolvido. Foram utilizadas sondas de um canal com referéncia externa nos testes
iniciais, visto que ainda se trabalhava com um canal de afericdo. Assim que foi adquirido o

segundo moédulo leitor de pH, foi possivel trabalhar com dois canais de aferi¢do (internos), sendo
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Figura 13 — Registrador AL-3 PHmetria Esofagica.

Fonte: (Alacer Biomédica Industria Eletronica Ltda, 2019).

utilizadas a partir de entdo sondas de dois canais com referéncia externa.

Figura 14 — Sonda para pHmetria com dois canais internos.

Fonte: (Alacer Biomédica Ltda, 2019).

Para o protétipo para pHmetro (hardware), os elementos que compdem a montagem final

do registrador sdo listados a seguir:

e Arduino UNO Rev3;

e Dois médulos sensores para deteccao de valor de pH liquido para Arduino (PH-4502C);
e Display LCD 16 x 2 shield com teclado;

e Moddulo Bluetooth RS232 HC-05;

e Moddulo micro SDCard;

e Micro SDCard de 8 GB;

e Moddulo Tiny RTC DS1307;

e Acelerometro e Giroscopio Médulo GY-521 MPU-6050;

e Moddulo Serial 12C para Display LCD;
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e Bateria de 9V;

e (Caixa para montagem Patola e fios jumper para conexdes entre componentes.

A escolha dos componentes para a montagem do registrador para pHmetria sofreu
algumas modifica¢des ao longo do desenvolvimento do Projeto, com o intuito de tornar mais
simples o hardware, porém nunca simplista, além de diminuir os custos do protétipo e torna-lo
mais compacto. Portanto, os componentes listados acima sio os que fazem parte da selecdo final
de componentes para o prototipo. Na Tabela 1 sdo apresentados os custos para composi¢ao do

hardware do registrador.

Tabela 1 — Custos do hardware do protétipo de registrador para pHmetria.

Componente Custo
Arduino UNO Rev3 R$ 54,90
Moédulo sensor de pH liquido para Arduino PH-4502C (2 unidades) R$ 129,80
Display LCD 16 x 2 shield com teclado R$ 29,90
Modulo Bluetooth RS232 HC-05 R$ 34,90
Mddulo micro SDCard R$ 9,90
Micro SDCard 8 GB R$ 17,83
Moédulo Tiny RTC DS1307 R$ 15,90
Acelerometro e Giroscépio Médulo GY-521 MPU-6050 R$ 16,90
Modulo Serial I2C para Display LCD R$ 9,90
Bateria de 9V R$ 25,02
Caixa para montagem Patola RS 34,11
TOTAL R$ 379,06

Fonte: a autora.

A sonda para pHmetria utilizada para compor este pHmetro (em conjunto com o protétipo
de registrador) tem custo de R$ 310,00: sonda para adulto de dois canais com referéncia cutinea
externa. Portanto, o custo total para o hardware do pHmetro que utiliza o protétipo de registrador

e a sonda comercial é de R$ 689,06.

O custo total de um kit composto por equipamento e acessérios para pHmetria da Alacer
Biomédica tem valor de R$ 13.680,00 atualmente. Somente o registrador para pHmetria da

empresa custa R$ 6.930,00.
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3.1.1 Componentes

3.1.1.1 Arduino UNO

A plataforma open source (hardware e c6digo fonte) Arduino permite a constru¢do de um
protétipo de registrador para pHmetria com agilidade de programacio para a placa. Inicialmente,
a placa Arduino MEGA 2560 Rev3 foi utilizada, por conter um nimero de entradas e saidas (54
portas digitais e 16 portas analdgicas) mais adequado ao Projeto do que o Arduino Uno Rev3
(14 portas digitais e 6 portas analdgicas), porém, com o intuito de diminuir ainda mais os custos
do protétipo e torna-lo mais compacto, optou-se pela troca para a placa Arduino UNO Rev3, o
qual atende as necessidades do Projeto. Essa mudanca se tornou vidvel devido ao uso do médulo
serial I12C, o qual possibilitou que todas as conexdes fossem realizadas utilizando o Arduino

UNO, apesar do menor nimero de portas (Arduino, 2019a).

Na Figura 15 € elucidada a calibragdo com o médulo leitor para pH com a utilizacdo da
placa Arduino MEGA ainda nos testes iniciais. Como dito anteriormente, foi possivel adotar
a placa Arduino UNO para a versio final do protétipo. E possivel ver também a utilizagdo de
somente um mddulo leitor de pH, posteriormente mais um foi adicionado ao protétipo, para que
seja possivel trabalhar com sondas para pHmetria de dois canais de aferi¢ao (cada médulo realiza
a leitura de um canal). A Figura 16 também € um registro das primeiras montagens do Projeto,
ainda utilizando a placa Arduino MEGA, apenas um mdédulo sensor para pH, protoboards e fios

Jjumper para facilitar as conexdes aos médulos.

Figura 15 — Calibracao com a placa Arduino MEGA.

Fonte: a autora.

Arduino UNO R3 (Figura 17) é a primeira placa microcontroladora de uma série de
placas Arduino ja lancadas, ¢ o modelo de referéncia para a plataforma, portanto a placa mais
vendida e utilizada entre todos os modelos de placa Arduino atualmente. Seu processador central

€ 0 ATmega328P, um microcontrolador tipo chip unico criado pela empresa Atmel. Utiliza
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Figura 16 — Montagem com a placa Arduino MEGA.

Fonte: a autora.

conexao USB para comunica¢do da placa com computadores, tanto para alimentagdo quanto
para programar através de seu Arduino IDE, ambiente de desenvolvimento integrado, que utiliza

uma linguagem baseada em C/C++ para a programacao da placa (Arduino, 2019a).

Além disso, possui uma boa quantidade de portas I/0 digitais e entradas analdgicas para
o Projeto (aliado ao médulo serial I2C) e compatibilidade com a maioria dos shields Arduino
(disponibilidade de cddigos e bibliotecas para os mais diversos shields, sensores € médulos).
Outro fator relevante na escolha desse modelo de placa € o fato de esse ser um dos modelos de
menor custo, o que € adequando a proposta do Projeto de desenvolver um protétipo que utiliza

materiais de baixo custo e visando, paralelamente, a qualidade.

Figura 17 — Arduino UNO Rev3.

Fonte: (Arduino, 2019a).

Alguns indicadores técnicos sdo: tensdo de operacdo de 5V; tensdo de entrada (reco-
mendada) de 7-12V; 14 pinos digitais (dos quais 6 podem ser usados como saidas PWM);
6 pinos digitais PWM; 6 pinos analdgicos de entrada; corrente DC por pino I/0 de 20 mA;
corrente DC por pino 3,3V de 50 mA; memoria flash de 32 KB (ATmega328P); SRAM de 2 KB
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(ATmega328P); EEPROM de 1 KB (ATmega328P); velocidade do clock de 16 MHz (Arduino,
2019a).

3.1.1.2 Modulo sensor para detec¢do de valor de pH liquido (PH-4502C)

O moédulo sensor para leitura de pH escolhido pode ser visto na Figura 18. Foi desen-
volvido especialmente para trabalhar em conjunto com microcontroladores e € responsavel pela
intermediacao dos sensores (canais) da sonda de pH com a placa Arduino. Este médulo € o
responsdvel por transmitir os valores de pH detectados pela sonda de pHmetria para a placa
Arduino UNO. A conversao para sinal eletrdnico ocorre na sonda, a qual funciona como uma
pilha galvénica. Foram utilizados dois mddulos leitores de pH, um para realizar a leitura de cada
canal de aferi¢ao, pois a proposta final deste protétipo € trabalhar com a leitura de sondas de
dois canais.

Figura 18 — Médulo sensor de pH para Arduino.

Fonte: (Diymore, 2019).

Alguns indicadores técnicos do médulo sdo: fonte de alimentacdo de 5V; faixa de medicao
(deteccdo) de 0-14 pH; temperatura de medi¢c@o de 0-60 °C; tempo de resposta de < Imin. Pinos
utilizados: Po (saida Analégica de pH), G (GND) e V+ (5V). O pino Po de um mddulo foi
conectado ao pino A1l e o pino Po do outro médulo foi conectado ao pino A2 da placa Arduino
UNO, para que os valores detectados por cada médulo tenham sua leitura realizada por pinos

diferentes da placa Arduino.
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3.1.1.3 Modulo Serial I2C e Display LCD 16 x 2 shield com teclado

A quantidade de pinos disponiveis no Arduino UNO seria insuficiente para as conexdes
do display LCD e demais conexdes necessarias para os outros componentes utilizados. Para
solucionar essa questdo, o modulo de interface I2C para controle do display LCD foi utilizado,
o que reduziu significativamente o nimero de pinos do Arduino destinados ao uso do display

(Arduino, 2019c).

Existem 16 pinos no mdédulo I2C para conexdao com o display LCD, os quais foram
devidamente conectados. O moédulo I12C utiliza os pinos SDA e SCL da placa Arduino para
conexdao com seus pinos SDA e SCL, respectivamente e pinos VCC e GND também sao
conectados aos pinos correspondentes da placa (5V e GND, respectivamente). O display LCD
shield se conecta a placa Arduino com pino A0 ao A0 da placa e GND ao correspondente na
placa.

Figura 19 — Display LCD shield 16 x 2.

Fonte: (AutoCore Robdética, 2019).

Este m6dulo é de grande utilidade em projetos com Arduino ou outros microcontroladores
(Mestre) que tenham suporte para o protocolo I2C e se observa um nimero consideravel de

periféricos interagindo entre si (Slaves). O shield display LCD 16 x 2 é apresentado na Figura 19.

O protocolo I2C (criado pela Philips, atual NXP) permite conectar microcontroladores a
diversos dispositivos periféricos, sistemas embarcados ou ainda circuitos de celulares ao definir o
TWI (Two Wire Interface), um barramento que realiza a comunicagdo através de dois fios somente,
o Serial Data e o Serial Clock (SDA e SCL, respectivamente) como ilustra a Figura 20. Para isso, é
definido um endereco hexadecimal para cada dispositivo € no momento de comunicacao somente
o dispositivo solicitado pelo endereco serd acionado. Geralmente o barramento € controlado por
um Mestre, e trabalha com varios Slaves, mas € possivel implementar um barramento que inclua
outros Mestres, os quais podem solicitar o controle temporariamente do barramento (Vida de

Silicio LTDA, 2019).
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Figura 20 — Comunicacao Serial 12C.
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Fonte: (Texas Instruments, 2018).

Figura 21 — Médulo Serial 12C.

Fonte: (MADEIRA, 2017).

O modulo 12C trabalha com o circuito integrado PCF8574: em uma das laterais do
modulo existem quatro pinos, os quais foram utilizados, dois sdo para alimentacdao (VCC e
GND), e os outros dois sdo SDA e SCL, da interface I12C (Figura 21). O potenciometro da placa
serve para ajuste do contraste do display, e o jumper na lateral oposta permite que a luz de fundo

(backlight) seja controlada por programa ou permaneca apagada (NXP Semiconductors, 2013).

3.1.1.4 Moddulo Bluetooth RS232 HC-05

A placa Arduino UNO € um modelo que ndo possui médulo de comunicagdo bluetooth
embutido, por isso surgiu a necessidade de uso de médulo bluetooth externo, neste caso o HC-05
(Figura 22), que pode iniciar uma conexao com outro dispositivo (master-slave). Os pinos deste

modulo que foram utilizados sdo apresentados a seguir.

e TXD e RXD: pinos para escrita e leitura dos dados transmitidos, realizam a comunicagao

serial entre 0 mddulo bluetooth e o Arduino.
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e VCC e GND: pinos para alimentagdao do médulo.

Figura 22 — Médulo Bluetooth RS232 HC-05.

Fonte: (FilipeFlop Componentes Eletronicos, 2019b).

Alguns dos indicadores técnicos do mddulo sdo: tensdo de operacao entre 3,3V e 6V;
modo de funcionamento master/slave; alcance do sinal de cerca de 10 metros; antena embutida
na placa; firmware Linvor 1.8; pinos presentes no médulo KEY, VCC, GND, TXD, RXD,
STATUS; configuragdo padrao de 9600bps/senha (PIN) 1234. Os pinos para alimentacdo VCC e
GND foram conectados ao pino 5V e GND da placa Arduino, respectivamente. O pino TXD
(envio/escrita de dados) conecta-se ao pino RX (recebimento/leitura de dados) do Arduino e o
pino RXD (recebimento/leitura de dados) conecta-se ao pino TX (envio/escrita de dados) do

Arduino.

3.1.1.5 Modulo Tiny RTC DS1307

Este médulo tem como componente principal o circuito integrado DS7307, um RTC
(Real Time Clock) fabricado pela Maxim-IC. Realiza controle do tempo e calculo de calendario,
fornecendo informacdes de segundos, minutos, horas, dias, meses e anos. Possui suporte para o
protocolo I2C. O mddulo possui bateria recarregdvel, a LIR2032, que mantém o RTC funcionando
enquanto o equipamento estd desligado, além da memoéria A724C32, uma Electrically-Erasable
Programmable Read-Only Memory (EEPROM) (Maxim Integrated Products, Inc., 2015; PowerS-
tream Technology, 2019; Atmel Corporation, 2003).

Figura 23 — Médulo Tiny RTC.

@Tiny RTC__ 12C modules

Fonte: (CAMPOS, 2019).
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Para este Projeto, foi necessdrio o uso apenas das estruturas de alimentacdo e comunica-
¢a0 12C do médulo RTC. Portanto, foram utilizados do médulo os pinos VCC (ao pino 5V do
Arduino), GND (ao pino GND do Arduino), SCL (ao pino AS do Arduino) e SDA (ao pino A4
do Arduino), todos presentes no conector P/: o médulo tem acesso a elementos externos através

de dois conectores, PI e P2, indicados em cada lateral do médulo, como ilustra a Figura 23.

3.1.1.6 Modbdulo micro SDCard

A comunicagdo via Interface Periférica Serial (Serial Peripheral Interface — SPI) foi
utilizada. SPI é um protocolo de dados seriais sincronos usado por microcontroladores para
comunicacdo com dispositivos periféricos ou com outro microcontrolador rapidamente e em
curtas distancias. Na conexdo SPI, hd sempre um dispositivo mestre (um microcontrolador, na
maioria das vezes) que controla os dispositivos periféricos (slaves). As linhas comuns a todos os

dispositivos sdo geralmente as listadas a seguir (Arduino, 2019b):

MISO (Master In Slave Out): esta € a linha utilizada pelo dispositivo slave para enviar

dados ao mestre;

e MOSI (Master Out Slave In): nesta linha o dispositivo mestre envia dados para os periféri-

CoS;

e SCK (Serial Clock): estes pulsos do clock sincronizam a transmissdo de dados gerada pelo

mestre e uma linha especifica para cada dispositivo slave;

o SS (Slave Select): a partir deste pino o mestre pode ativar e desativar dispositivos especifi-

cos, seleciona qual slave receberd os dados.

No cartdo micro SD (Figura 24) € criado para cada exame um arquivo em formato de
texto com um cabegalho que informa dados sobre o paciente: um ID gerado automaticamente,
nome completo, data de nascimento e convénio do paciente — essas trés ultimas informagdes sdo
incluidas via celular, através da versao médico do aplicativo Android, destinada ao profissional

responsavel pela realizacdao do exame.

As informacgdes a seguir do cabecalho sdo os dados colhidos desde o inicio do exame,
portanto: sdo registrados possiveis sintomas que o paciente venha a apresentar durante o exame;
inicio e finalizacdo de alimentacao; posicao em pé ou deitado, informacdes registradas pelo

paciente na versao do aplicativo Android em que este € o usudrio final.
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Além disso é gerada uma linha, no arquivo de texto, a cada intervalo definido de 4
segundos com o valor de pH lido; inicio e fim do exame também sdo indicados. Todas as
informacgdes sobre o exame citadas terdo seus horarios e periodos de incidéncia indicados no

arquivo de texto para a andlise de resultados, por conta da utilizagdo do médulo Tiny RTC.

Figura 24 — Médulo Cartiao Micro SD.

Fonte: (FilipeFlop Componentes Eletronicos, 2019c).

As conexdes estabelecidas entre este modulo e a placa Arduino sdo realizadas da seguinte
maneira: pino CS ao pino digital 10, pino SCK ao pino digital 13, pino MOSI ao pino digital 11,
pino MISO ao pino digital 12, pino VCC ao pino 5V e pino GND ao pino GND do Arduino.

3.1.1.7 Acelerometro e Giroscopio Modulo GY-521 MPU-6050

O chip MPU-6050 combina um giroscépio e um acelerdmetro de trés eixos cada (x, y e
z), sendo ao todo seis graus de liberdade (6DOF), além de um Processador Digital de Movimento
(DMP) integrado. O sensor usa o Protocolo padrdao de comunicacdo I2C para transmissao de
dados com o Arduino. O médulo pode ser visto na Figura 25, os pinos VCC, GND, SCL e SDA

foram utilizados (InvenSense Inc., 2019; Arduino Playground, 2019).

O giroscopio € um sensor que utiliza a forca da gravidade para indicar a posi¢ao de
um determinado objeto no espaco, neste caso, a posi¢do do corpo humano (paciente de pé ou
deitado). Pode ser empregado no monitoramento da orienta¢do, dire¢do, movimento angular e
rotacdo. Em smartphones, por exemplo, o giroscopio ajuda a determinar a posi¢ao e orientagao
do aparelho. O acelerdmetro € um sensor que mede a aceleragdo exercida sobre um objeto em
relacdo a gravidade, assim como angulo de inclinagdo, rotacdo, vibragcdo e colisdo. Quando
utilizado em smartphones, o acelerdometro pode mudar automaticamente o visor do celular na
vertical ou horizontal, ja que esse sensor identifica em que eixo vetor aceleracdo da gravidade estd
o movimento. Pode-se dizer que exercem fun¢des complementares um sobre o outro, tornando

ambas as medicOes ainda mais precisas, enquanto um mede a aceleracdo de um corpo em relagdo
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a gravidade, o outro mede a posicdo do corpo através da forca da gravidade (Vida de Silicio

LTDA, 2019).

Figura 25 — Médulo GY-521 MPU-6050.

Fonte: (FilipeFlop Componentes Eletronicos, 2019a).

A alimenta¢@o do médulo pode variar entre 3V e 5V (VCC), mas para melhores resultados
e precisao, recomenda-se utilizar 5V, portanto foi conectado ao pino 5V da placa Arduino. O
GND foi conectado no pino GND do Arduino. SCL corresponde ao fio para o clock e SDA
corresponde ao fio para transmissao de dados no Protocolo I2C, conectados aos pinos SCL e

SDA do Arduino, respectivamente (InvenSense Inc., 2013).

Testes com este médulo foram feitos para verificar as leituras de valores nos eixos X,
y e z e correlacionar esses valores com a posi¢ao do médulo no espago, consequentemente, a
posicdo do paciente no espaco (trés eixos), pois este médulo deve ser fixado no paciente. Durante
esses testes, através de mudancas na inclinagdo do médulo no espago foi possivel definir a partir
das medicdes de aceleracdo quais as leituras dos eixos para um corpo na vertical ou horizontal
(e em movimento entre essas posi¢oes). O paciente € considerado na vertical (de pé) quando
o mdédulo realiza as seguintes leituras referentes a aceleragdo: valor da aceleracdo no eixo x
deve ser maior que zero, maior que a aceleragdo no eixo y e maior que a aceleracao no eixo
z. Qualquer leitura que ndo se encaixe nesse padrdo indica que o paciente estd inclinado ou

completamente na horizontal (deitado).

3.1.2 Montagem e procedimento para testes

O Projeto completo do registrador criado no Software Fritzing, constituido pelos compo-
nentes apresentados € exibido pela Figura 26 com as devidas conexdes. O prototipo depois de
montado foi comportado em uma caixa patola de formato e tamanho semelhantes aos do modelo
de registrador portatil para pHmetria da Alacer Biomédica, tem dimensdes de 115mm x 90mm x
55mm (comprimento, largura e altura, respectivamente). Os componentes foram soldados na

caixa e esta recebeu as aberturas necessdrias para permitir as conexdes com elementos externos,
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insercdo de micro cartdo SD e conexdo a sonda para pHmetria, por exemplo.

Figura 26 — Projeto do registrador criado no Software Fritzing.

JI1 Z09TWDT

fritzing

Fonte: a autora.

3.1.2.1 Calibragao

O procedimento de calibragdo do pHmetro deve ser realizado antes de todos os exames de
pHmetria, para garantir a precisdo na captagdo do sinal pelo equipamento, portanto, a veracidade

das medic¢des. A seguir, a defini¢do de calibraciao segundo o Instituto Nacional de Metrologia,

Normalizacao e Qualidade Industrial (INMETRO).

Calibracgao: conjunto de operagdes que estabelece, sob condic¢des es-
pecificadas, a relac@o entre os valores indicados por um instrumento
de medic¢do ou sistema de medicdo ou valores representados por uma
medida materializada ou um material de referéncia, e os valores corres-
pondentes das grandezas estabelecidas por padroes (INMETRO, 2001).

A calibrag¢ao é um procedimento indispensdvel antes da utilizacdo do equipamento de
pHmetria para fins de ajuste. E necessdria pois a sonda sofre variacdes naturais e esperadas

no seu comportamento elétrico quanto ao seu ponto de estabilidade. Assim, a calibracao atua

encaminhando o equipamento ao "ponto zero", trata-se do valor de pH que fornece uma diferenca



Capitulo 3. Materiais e métodos 39

de potencial de 0 milivolts (mV), com uma pequena faixa de tolerdncia, entre os sensores de

medida e referéncia (SONDHEIMER, 1988).

O "ponto zero", ou préximo, é alcangado quando os sensores de medida e referéncia
sdo imersos em solucdo tampao para a qual foram projetados prover potenciais iguais entre
si. A medida que a solugio se torna mais 4cida, o potencial do sensor de medida aumenta em
relacdo ao potencial do sensor de referéncia, e a medida que a solucdo se torna mais alcalina, o
potencial do sensor de medida diminui em relacao ao potencial do sensor de referéncia. Portanto,
a calibracdo ajusta essa diferenca de potencial entre os sensores de medida e referéncia para o

mais proximo possivel de 0 mV via software (WESTCOTT, 1978).

Geralmente a solucdo de pH 7,00 € uma das solugdes utilizadas para calibracdo entre os
diversos fabricantes de sensores, pois a maioria dos sensores de medi¢ao de pH € projetada para
prover um potencial igual ao sensor de referéncia, ao serem imersos em solu¢ao tampao de pH
7,00, a qual fornece uma diferencga de potencial de aproximadamente 0 mV (WEBSTER, 1999;
WESTCOTT, 1978).

Devido a importancia desse procedimento, todos os testes do registrador portatil fo-
ram iniciados com a sua calibracdo, a partir das duas solu¢des tampao utilizadas (solugdes
que possuem pH constante). Foram utilizadas solu¢des tampao de pH 1,00 e 7,00 da Alacer

Biomédica.

Para a calibracdo da sonda, no registrador deve-se selecionar a op¢ao de modo calibracio
(a calibracao via software também € possivel) e em seguida, a sonda deve ser conectada regis-
trador. A parte da sonda que comporta os seus sensores que aferem o pH (um ou mais canais)
deve ser inserida dentro de um recipiente que contenha a solucao tampao de pH 1,00 de modo
que todos os sensores presentes na sonda (incluindo seu sensor de referéncia externa) estejam

submersos na solugao.

Imediatamente, o display LCD exibe valores de pH lidos, com pequenas oscilacdes
desses valores nos primeiros dois a cinco minutos. Apds aguardar por esse periodo de trés
minutos em média, o display indica que a calibracdo foi concluida e exibe o valor 1,0 para o pH,
0 que permite concluir que a leitura do pH estd correta, visto que a solugdo tampao possui pH

1,00 e que o registrador realiza o procedimento de calibracdo com sucesso.

A seguir, deve-se calibrar a sonda com a solucdo tampao de pH 7,00. Depois que a

calibragdo com pH 1,00 for concluida, a parte da sonda que estava imersa na solu¢cao de pH
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1,00 deve ser seca e imersa em dgua filtrada por alguns segundos, em seguida outra secagem
€ necessdria antes de submergir os sensores da sonda na solug¢do tampao de pH 7,00. Basta
aguardar até que o circuito identifique o pH 7,00 da solucdo e o display indicard que a calibragdo

desta segunda solugdo foi concluida. Entdo, o pHmetro esta pronto para o exame.

E possivel ainda, com o cédigo fonte utilizado, realizar a calibragio via programacio,
exibindo na tela do computador os valores de pH medidos. Assim, caso haja alteracdo de
parametros do circuito com o passar do tempo, o software recalcula novos parametros e refaz
a calibragdo (utilizando as solugdes tampao). Existem algumas linhas de c6digo destinadas a

indicacdo da tensao informada pelo display LCD na entrada analdgica.

3.1.2.2 Testes em amostras

Ap6s a calibragao do protétipo de pHmetro e do pHmetro comercial com uso das duas
solugdes tampao (pH 1,00 e pH 7,00), foram feitas medi¢Oes de pH em diferentes amostras de
substancias liquidas, intercalando 4gua mineral e substancia para evitar alteracdes nas medi¢des
pela contaminagdo entre as amostras. O pHmetro comercial foi utilizado como padrdo metrol6-
gico. Os testes usaram amostras das substancias a seguir: cerveja, suco de laranja industrializado,
energético, 4gua mineral, isotonico, vinagre de dlcool, refrigerante Coca-Cola, suco de goiaba

industrializado, suco de uva industrializado e refrigerante de guarana.

As sondas para pHmetria de dois canais e com referéncia externa da Alacer Biomédica
foram utilizadas para trabalhar em conjunto com o protétipo de registrador e o registrador do
dispositivo comercial (AL-3 pHmetria Esofdgica). As medi¢Oes de pH foram feitas em cada uma
das amostras de substancias (direita para a esquerda e intercalando com agua) pelo prototipo
e dispositivo comercial simultaneamente. Na Figura 27, o protétipo e o modelo comercial sao
apresentados lado a lado durante os testes. As medi¢des nessa sequéncia foram repetidas oito
vezes no teste final. Para cada amostra de substincia foram anotados os valores de pH medidos
para cada canal de ambos os registradores a cada 30 segundos, durante trés minutos (0 segundos-
180 segundos), com auxilio de cronometro. Em seguida, ambas as sondas foram secas e imersas
em agua mineral durante trés minutos. Apds esse periodo, as sondas sdo secas € imersas na
amostra seguinte e assim sucessivamente. Para anotacdo das medidas a Tabela 2 foi utilizada,
portanto, oito tabelas foram preenchidas no dltimo teste realizado. A preparagdo para os testes €

ilustrada na Figura 28.



Capitulo 3. Materiais e métodos 41

Figura 27 — Modelo comercial e protétipo em testes.

Fonte: a autora.

Tabela 2 — Resultado representativo da mensuracao de pH em testes.

1 CERVEIA Agua 2 5UCO DE LARANIA Agua

0seg 30 seg 60 seg 90seg | 120seg | 150seg | 1BOseg 3 min 0seg 30 seg 60 seg 90seg | 120seg | 150seg | 1B0seg [ 3 min

v CANAL 1 5.4 5.3 53 5.2 5.2 5.3 5.1 6.8 5.2 49 47 49 49 4.6 4.8 55
PROTOTIPO
CANAL 2 5.4 5.4 53 5.3 5.2 5.2 5.1 6.9 5.2 49 5.1 5.1 48 47 4.9 55
CANAL 1 5.1 5.1 5.1 5.1 5.1 5.1 51 6.9 5.3 52 5.1 5.1 51 5.1 5.1 6.8
COMERCIAL
CANAL 2 51 5.1 5.1 5.1 5.1 5.1 51 6.9 53 52 52 52 51 5.1 5.1 6.6
Agua Agua
0seg 30 seg 60 seg 90seg | 120seg | 150seg | 1B0seg 3 min 0seg 30 seg 60 seg 90seg | 120seg | 150seg | 1B0seg | 3 min
. CANAL 1 59 6.0 59 5.7 57 5.7 5.6 5.7 7.0 6.8 a7 3.8 6.4 7.2 6.9 6.5
PROTOTIPO
CANAL 2 6.1 59 59 5.7 57 5.7 57 5.7 70 6.8 o0 5.8 6.4 72 69 6.5
CANAL 1 6.5 63 63 63 63 6.3 63 69 7.0 71 72 72 71 71 71 7.2
COMERCIAL
CANAL 2 b4 6.3 6.3 6.3 63 6.3 63 6.9 70 7.1 7.1 71 71 71 71 72

g
l

0seg 30 seg 60 seg 90 seg 120 seg | 150 seg | 180 seg 3 min 0seg 30 seg 60 seg 90 seg 120 seg | 150 seg | 180 seg 3 min

N CANAL 1 4.3 4.1 4.2 4.2 44 4.1 4.2 53 47 4.4 4.2 43 4.4 4.2 43 5.4
PROTOTIPO
CANAL 2 4.3 4.2 4.2 4.2 41 4.1 43 5.6 49 4.4 45 4.4 45 4.4 43 5.6
CANAL1 4.3 4.2 4.2 4.2 4.2 4.2 4.2 6.8 46 47 a7 47 47 47 4.2 68
COMERCIAL
CANAL 2 43 4.2 4.2 4.2 42 4.1 41 6.8 46 47 47 47 47 47 4.2 6.7

z
g

©
w
5
=]
(=}
m
Q
E
&

g

0seg 30 seg 60 seg 90seg | 120seg | 150seg | 180 seg 3 min 0seg 30 seg 60 seg 90seg | 120seg | 150seg | 1B0seg | 3 min

5 CANAL1 5.0 45 43 44 45 4.4 44 58 55 5.2 52 5.0 5.2 55 53 57
PROTOTIPO
CANAL 2 51 4.4 44 4.4 4.2 4.3 4.5 5.8 5.4 3.3 53 51 53 51 5.3 a7
CANAL 1 4.8 4.8 48 4.8 48 4.9 48 71 56 5.5 54 54 5.4 54 5.4 6.8
COMERCIAL
CANAL 2 49 4.8 48 4.8 48 4.8 48 6.9 5.5 54 54 54 5.4 54 5.4 6.8
Agua Agua
0 seg 30 seg 60 seg 90 seg 120 seg | 150 seg | 18D seg 3 min 0seg 30 seg 60 seg 90 seg 120 seg | 150 seg | 180 seg 3 min
e CANAL 1 6.1 6.0 6.1 6.1 6.0 5.9 6.0 6.8 55 5.5 51 5.3 57 59 59 6.3
PROTOTIPO
CANAL 2 6.3 5.9 59 6.0 59 5.8 6.1 6.9 59 5.1 5.3 5.1 5.0 59 5.9 6.3
CANAL1 6.1 6.0 6.0 6.0 6.0 6.0 6.0 7.0 57 57 5.6 56 5.6 56 5.6 71
COMERCIAL
CANAL 2 6.1 5.9 59 5.9 59 5.9 59 7.0 5.6 56 5.6 56 5.5 55 5.6 71

Fonte: a autora.

3.2 Aplicativos Android

O ambiente de desenvolvimento integrado (IDE) escolhido para desenvolvimento dos
prototipos foi o Android Studio, IDE criado pelo Google. O desenvolvimento de aplicativos para
o sistema operacional Android necessita da instalacdo do Java SDK e posteriormente, do Android
SDK (kit de desenvolvimento) para dar inicio ao processo de criacdo, o que foi devidamente
feito. Os testes dos aplicativos foram realizados em emulador no Android Studio e em dispositivo

fisico (smartphone).
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Figura 28 — Organizacio para testes.

Fonte: a autora.

3.2.1 Ambiente de desenvolvimento Android Studio

O Android Studio se baseia no IntelliJ IDEA. Portanto, contém além do editor de
codigo e ferramentas do IntelliJ, outros recursos para que o desenvolvedor alcance maior
produtividade na criacdo de aplicativos Android, como destaca o Android Developers, site oficial
para desenvolvedores de aplicativos para Android. Algumas outras caracteristicas do ambiente

sdo apresentadas a seguir (Android Developers, 2018):

e Sistema de compilagdo flexivel e emulador com vérios recursos;

e Ambiente unificado que permite desenvolver aplicacdes para todos os tipos de dispositivos

Android;

e Instant Run para aplicar alteracdes nos aplicativos em execucao sem precisar compilar um

novo APK;

e Modelos de cédigos e integracdo com a plataforma GitHub para facilitar a criacio de

recursos comuns dos aplicativos e importar exemplos de c6digo;

e Ferramentas e estruturas de teste que auxiliam na verificacao e andlise dos mais variados

tipos de aplicagdes em Android;

e Ferramentas de verificacdo de c6digo suspeito para detectar problemas de desempenho,

usabilidade, compatibilidade com versdes e outros;

e Compatibilidade com C++ e NDK;
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e Compatibilidade embutida com o Google Cloud Platform, facilitando a integracdo do

Google Cloud Messaging e do App Engine.

Os projetos no ambiente Android Studio, possuem sua estruturagdo em um ou mais
modulos (mddulos de aplicativo Android, médulos de biblioteca, médulos do Google App
Engine), cada médulo com arquivos de cédigo-fonte e referentes a recursos. A exibi¢do dos
arquivos dos Projetos na vista de projetos Android, podem ser visualizadas nas Figuras 29 e 30,
relativas as versoes para profissional e paciente, respectivamente. A organizacdo dessa vista por
modulos facilita o acesso aos principais arquivos-fonte do projeto, ou seja, esta € uma exibicao
simplificada da estrutura do projeto. A estrutura completa de arquivos do projeto estd em Project,
na lista suspensa Project, ja os arquivos de compilacao estdo no nivel superior em Gradle Scripts.

Cada moédulo de aplicativo contém os trés pilares de desenvolvimento, as pastas:

e Manifestos: contém o arquivo AndroidManifest.xml, no qual sdo inseridas as permissoes

para conexdo com outros dispositivos via bluetooth, por exemplo;

e Java: contém os arquivos de cédigo-fonte do Java, incluindo o cédigo de teste do JU-
nit, ou seja, coddigos-fonte para a Main Activity, gerenciamento da conexao bluetooth e

dispositivos pareados e defini¢cao da Splash Screen;

e Recursos: modulo que contém todos os recursos que nao sao codigos, entre os quais:
layouts XML (para escrita do cddigo que descreve os layouts e visualizacdo do mesmo

com a exibi¢do de telas), strings de IU e imagens em bitmap.

3.2.2 Organizagdo dos aplicativos — Fluxograma

Uma maneira de sintetizar o fluxo de utilizacdo das aplicacdes estd na criacao de um
fluxograma de navegacgdo do aplicativo. O fluxograma pode resumir as acdes relacionadas as
mudanca de telas, indica as decisdes que sdo tomadas pelo usudrio durante a navegacao, inicio e
fim da aplicagdo. E uma ferramenta com finalidade de descrever o fluxo de a¢io de um trabalho
16gico. E composto por simbolos representados por desenhos geométricos basicos (OLIVEIRA,

2000).

As Figuras 31 e 32, ilustram os fluxogramas que resumem as atividades dos aplicativos

para os usudrios profissional e paciente, respectivamente. Foram criados na plataforma online
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Figura 29 — Vista App PHmetroMed. Figura 30 — Vista App PHmetro (paciente).

pHmetroMed * PHmetro ;[ © app * src ) main res |

i Android - (= - S A i Android - (I - 2 o

<

v manifests manifests

'+ 1: Project |
'+ 1:Project |

'gAndroidManifest.xml _.g'iAndroidManifest.xml
w java v java
v br.ufpa.phmetromed b br.ufpa.phmetro

€ ConnectienThread € ConnectienThread

5 1iStructure
i IiStructure

! € MainActivity ! £ MainActivity
€ PairedDevices € PairedDevices
5 € SplashScreen 5 € SplashScreen
= v res z v res
S > drawable S > drawable
> layout > layout
> mipmap > mipmap
> values > values
v (& Gradle Scripts v (& Gradle Scripts
& build.gradle (Project: pHmetroMed) ** build.gradle (Project: PHmetro)
# build.gradle (Module: app)  build.gradle (Module: app)

1l gradle-wrapper.properties (Gradle Version) 11 gradle-wrapper.properties (Gradle Version)

= proguard-rules.pro (ProGuard Rules for app) = proguard-rules.pro (ProGuard Rules for app)
il gradle.properties (Project Properties) 1l gradle.properties (Project Properties)
& settings.gradle (Project Settings) ) settings.gradle (Project Settings)

ul local.properties (SDK Location) 1ol local.properties (SDK Location)

= 2:Favorites
- 2: Favorites

Fonte: a autora. Fonte: a autora.

Lucidchart (Lucid Software Inc). As figuras geométricas indicam atividades diferentes, para
facilitar a visualizacdo geral do fluxograma: os retdngulos de bordas arredondadas indicam inicio
e fim da aplicagdo, os retangulos indicam os processos, os tridngulos se referem as tomadas de
decisdo e o circulo (Figura 31) € um conector "ou". As setas indicam o sentido do fluxo das

atividades.

Na Figura 31 o fluxograma indica que a primeira acdo a ser observada € a abertura da
Splash Screen, antes da exibicao da tela inicial. A seguir, a conexao bluetooth entre o celular e o
registrador deve ser estabelecida para que a inser¢ao de dados do paciente possa ser efetuada.
Se esta acdo for cancelada o aplicativo retorna a tela inicial, se for completada o cadastro deve
ser finalizado com o botdo Registrar. Caso todos os campos de texto para inser¢do de dados do
cadastro tenham sido preenchidos o cadastro € finalizado, caso algum campo nao tenha sido
preenchido, uma mensagem € exibida para alertar o usudrio e de volta a tela inicial é possivel

iniciar o exame.

Na Figura 32 o fluxograma também € iniciado com a abertura da Splash Screen, antes
da exibicao da tela inicial. Posteriormente, a conexdo bluetooth entre o celular e o registrador

¢é estabelecida através do botdo Dispositivos Pareados que direciona a tela destinada a esta
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Figura 31 — Fluxograma de navegacio (profissional).
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Fonte: a autora.
Figura 32 — Fluxograma de navegacao (paciente).
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Fonte: a autora.

atividade. A partir do momento em que o exame € iniciado o paciente pode realizar o registro das

refeicdes, mudanga na posi¢c@o corporal e ocorréncia de sintomas. Para os registros de inicio ou
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fim da refeicdo e posicdo deitado ou de pé basta arrastar o Switch correspondente, permanecendo
na tela inicial. O registro de sintomas exibe uma caixa de didlogo sobre a tela inicial: caso a
operacao seja cancelada o aplicativo encerra a caixa de didlogo, caso o paciente insira o sintoma
e acione o botdo Registrar, o sintoma € registrado e o aplicativo a caixa de didlogo se fecha.
Essas acdes se repetem enquanto durar o exame, ou seja, sempre que necessario o paciente

registra esses eventos.

A compatibilidade da placa microcontroladora Arduino UNO com os médulos em-
pregados foi fator fundamental para atender as funcionalidades que devem estar presentes no
registrador. A calibracdo pode ser feita via software ou via registrador (modo calibrag¢do). Os
testes referentes as mensuragdes de pH pelo registrador foram realizados repetidas vezes em
substéncias liquidas diversas para que a amostra de resultados fosse satisfatoriamente conclusiva.
Para ambos os aplicativos percebeu-se a necessidade de criagdo de trés Activities além da Main
Activity, para o gerenciamento da conexdo bluetooth, pareamento de dispositivos e definicdo da

tela de abertura (Splash Screen), como elucidado pelas Figuras 29 e 30.
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4 RESULTADOS

4.1 Aquisicao de dados: mensuraciao do pH

E essencial que se faca uma comparagio entre o desempenho do protétipo de registrador
criado e o dispositivo comercial adotado como modelo para o desenvolvimento, o AL-3 pHmetria
Esofdgica, com o intuito de comprovar que o prototipo estd realizando medicdes corretamente,
de maneira que sua leitura de valores de pH gere resultados préximos aos da leitura realizada
pelo dispositivo comercial. Os resultados obtidos em rela¢do ao funcionamento dos aplicativos

propostos e exibi¢ao de suas telas também serdo apresentados neste Capitulo.

Como descrito no Capitulo 3, foram feitas medi¢des do valor de pH imergindo a sonda
para pHmetria em amostras de substancias diferentes ap6s o procedimento de calibragdo, para os
testes. Foram feitos vérios testes durante o periodo de desenvolvimento do projeto, o tltimo teste
realizado consistiu no preenchimento de dados da Tabela 2 oito vezes, ou seja, oito repeticoes de
medi¢des nas amostras na sequéncia apresentada pela Tabela 2. Para representar esse ultimo teste,
os resultados obtidos em uma sequéncia de medi¢do dessas oito realizadas sdo apresentados nas
Figuras 33 a 42. Cada Figura ilustra graficamente o resultado da mensuracido do pH em uma das

dez diferentes substancias escolhidas para execucdo dos testes.

A mensuragao do pH em amostra de cerveja no referido teste, gerou o grafico da Figura 33,
o qual evidencia que o registrador comercial realizou leitura igual dos valores de pH para ambos
os canais em todos os instantes convencionados para tal anotacao dos valores durante trés minutos
(instantes 0 segundos, 30 segundos, 60 segundos, 90 segundos, 120 segundos, 150 segundos e
180 segundos). Enquanto isso, o protétipo realizou leitura igual para seus dois canais a cada 60
segundos (instantes 0 segundos, 60 segundos, 120 segundos e 180 segundos). De um modo geral,
as leituras feitas pelo registrador comercial e protétipo foram de valores de pH bem préximos
entre si e no decorrer dos trés minutos de medi¢ao esses valores tenderam a se aproximar cada
vez mais, até que no instante 180 segundos todos os canais fazem leitura do mesmo valor de pH,

o que se almeja, visto que todos os quatro canais estao imersos na mesma amostra.

Na Figura 34 € ilustrado o gréfico para a mensuracido do pH em suco de laranja industria-
lizado. Os valores de pH lidos pelos canais do registrador comercial se mantiveram iguais entre

si e bem préximos aos valores registrados pelo protétipo.

Na mensuracdo do pH em energético (Figura 35), observa-se que a partir do instante 30
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Figura 33 — Mensuracio do pH em amostra de cerveja.
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Fonte: a autora.
Figura 34 — Mensuracao do pH em amostra de suco de laranja.
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Fonte: a autora.

segundos as leituras dos canais do registrador comercial mantiveram-se iguais entre si e esse
valor nao se alterou desde entdo, enquanto as leituras dos canais do protétipo apresentaram

comportamento bastante semelhante a partir do instante 90 segundos.

O teste em dgua mineral, por sua vez, evidenciou que os valores de pH lidos pelos
canais do registrador comercial se mantiveram iguais entre si durante quase todo o periodo de
trés minutos e os canais do protétipo apresentagdo leitura de valores préximos. As leituras do

registrador comercial apresentaram proximidade satisfatoria as leituras do protétipo (Figura 36).

Os canais do registrador comercial fizeram leituras iguais entre si durante praticamente
todo o periodo e os valores lidos sofreram pouquissima alteracdo com o decorrer do tempo em
amostra de isotdnico. Os canais do protétipo apresentaram comportamento bastante semelhante.
Todos os quatro canais realizaram leituras de valores iguais de pH entre si em alguns instantes (0

segundos, 60 segundos e 90 segundos), como ilustra o grafico da Figura 37.
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Figura 35 — Mensuracio do pH em amostra de energético.
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Fonte: a autora.

Figura 36 — Mensurac¢ao do pH em amostra de agua mineral.
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Figura 37 — Mensuraciao do pH em amostra de isotonico.
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Fonte: a autora.

Na Figura 38 a mensurag@o do pH em vinagre conferiu bastante estabilidade na leitura
do registrador comercial, o qual registrou o mesmo valor de pH para ambos os seus canais em

quase todo o periodo. Observa-se que apesar das pequenas oscilacdes nas leituras dos canais



Capitulo 4. Resultados 50

do protétipo, essas leituras apresentaram valores aproximados entre si € em relagdo ao produto
comercial.

Figura 38 — Mensuracao do pH em amostra de vinagre.
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Fonte: a autora.

As leituras para os quatro canais obtiveram certa estabilidade também nas medicdes
em amostras de refrigerante Coca-Cola e suco de goiaba industrializado (Figuras 39 e 40,
respectivamente). Em ambas as amostras, observa-se boa aproximacao entre os valores lidos

pelos canais do protétipo e registrador comercial.

Figura 39 — Mensuracao do pH em amostra de refrigerante Coca-Cola.
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Fonte: a autora.

Em amostra de suco de uva (Figura 41), observa-se entre os quatro canais que a diferenca
mdaxima entre os valores lidos foi de 0,2 em cada um dos instantes, o que representa uma boa

precisdo e aproximacdo entre as leituras do protétipo e registrador comercial.

Em amostra de refrigerante de guarand (Figura 42) os canais do registrador comercial
realizaram leituras do mesmo valor de pH por praticamento todo o periodo. Os canais do prot6tipo

apresentaram pequena oscila¢do dos valores e leituras préximas as dos canais do comercial.
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Figura 40 — Mensuracao do pH em amostra de suco de goiaba.

Mensuracdo do pH -Suco de goiaba
5,8
5,6

5.4
L 5,
48 I
45
0 30 60 20 120 150 180

Tempo (s)

H
]
[¥]

i

m Protdtipop CN 1 PrototippCN2 mComercelCN1 mComercial CN 2

Fonte: a autora.
Figura 41 — Mensurac¢iao do pH em amostra de suco de uva.
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Fonte: a autora.

Os gréficos apresentados, como dito anteriormente, sdo representativos para os testes de
mensuracao de pH realizados, pois varias repeticdes da rotina elucidada pela Tabela 2 foram
realizadas, com o intuito de observar a estabilidade e oscilagcdes nas medi¢des e proximidade
entre as leituras do registrador comercial e protétipo, colhendo uma quantidade satisfatéria de

dados.

A partir dos testes mais recentes, com o preenchimento de oito tabelas nos moldes da
Tabela 2, foi possivel colher uma quantidade considerdvel de resultados para calculo de média,
expressa na Figura 43. Foram calculados os valores médios para a leitura de cada canal dos
dispositivos protétipo e modelo comercial, para cada uma das dez amostras de substancias,
portanto, foram calculadas as médias sobre 56 medi¢cdes para cada um dos canais de cada

dispositivo, em cada uma das dez amostras (totalizando 2.240 medicdes).

Os testes realizados comprovaram que o prototipo executa corretamente suas funci-
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Figura 42 — Mensurac¢iao do pH em amostra de refrigerante de guarana.
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Fonte: a autora.

Figura 43 — Médias das leituras dos sensores (canais).

Leitura do AL-3 pHmetria Leitura do protétipo

Amaostras Esofagica {Arduino)

Canal 1 Canal 2 Canal 1 Canal 2
Cerveja 5,217857 5,260714 5,033929 5,105357
Suco de laranja 5,187500 5,225000 4830357 4901785
Energético 6,341071 6,362500 5,583528 5,683928
A'gua mineral 6, 796428 6,814285 53,865642 3,953571
Isotdnico 4,212500 4,210714 4,158928 4,219642
Vinagre 4,682142 4,694642 4,235714 4,339285

Refrigerante Coca-Cola | 4,328571 4,846428 4,487500 4,517857

Suco de goiaba 5,589285 5,503571 5,230357 5,289285
Suco de uva 6,101725 6,094542 5,266071 5,951785
Refrigerante de 5,708928 5,658928 5,367357 5435714
guarana

Fonte: a autora.

onalidades, realiza leituras dos valores de pH bem préximas as mensuracdes indicadas pelo
registrador comercial, e apresenta poucas oscilacdes nas medi¢des. Portanto, o desempenho do

protétipo quanto a precisao no registro de valores de pH € satisfatorio. E possivel observar na
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Figura 43 que a leitura em algumas amostras apresenta valores mais aproximados aos da leitura
do produto comercial do que em outras. Isso pode ser motivado por um ciclo de leitura rdpida no

processamento da placa Arduino.

Na Figura 44 uma vista interna do protétipo € exibida. Nessa Figura € possivel observar

como os componentes foram organizados e fixados na caixa.

Figura 44 — Vista interna do prototipo de registrador.

Fonte: a autora.

Estdo a mostra na Figura 45 as entradas para fonte de alimentacdo externa, para o micro
SDCard e entrada USB. O protétipo tem ainda uma entrada para conexdo com o mdédulo de
acelerdometro e giroscépio (GY-521 MPU-6050). Essa necessidade de o médulo ser externo ao
registrador existe pelo motivo de que este deve ser fixado no paciente, para que seja identificada
a movimentacdo/posi¢ao corporal do paciente em deitado ou de pé, através dos eixos X, y €
z compreendidos pelo médulo. A Figura 46 exibe as entradas para conexdes com o médulo

GY-521 MPU-6050 e a sonda para pHmetria.

4.2 Funcionalidades dos aplicativos

Ambos os aplicativos terdo por objetivo o envio e recebimento de dados, troca de
informagdes com o protétipo de registrador portatil para pHmetria, o qual armazenard em si

todas as informacdes do exame de pHmetria.

Os icones de ambas as versoes dos aplicativos sdo ilustrados na Figura 47. Ao acessa-los,

estes apresentam uma tela de abertura (Splash Screen) por alguns poucos segundos. As telas
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Figura 45 — Protétipo de registrador para  Figura 46 — Protétipo, sonda para pHmetria
pHmetria. e modulo GY-521 MPU-6050.

Fonte: a autora. Fonte: a autora.

de abertura sdo exibidas aos usudrios assim que os aplicativos sdo abertos, com o objetivo
de apresentar uma marca (logotipo) relacionada a aplicacdo, ou para a realizacdo de algum

pré-processamento que requer alguns segundos antes da abertura dos aplicativos (Figura 48).

Figura 47 — Icones dos aplicativos. Figura 48 — Tela de abertura.

33% 23 11:04 pm FIE $ VI 25% [7) 10:38/pm

¢

Metro|

€ontatos, Goog|e PHMETRO DE BAIXO CUSTO

2 ®

Chrome

@006

Fonte: a autora. Fonte: a autora.

4.2.1 App versao profissional (médico)

Primeiro, a tela de abertura € exibida por alguns segundos. A seguir, tem-se a exibi¢ao da

tela inicial, a qual € composta por quatro botdes e dois TextView (Figura 49). O botdo Dispositivos
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Pareados permite acesso a uma tela que exibe os dispositivos prontos para pareamento, os quais
podem ser selecionados, neste caso, o bluetooth (médulo HC-05) do registrador para pHmetria

deve ser selecionado (Figura 50).

O TextView central na tela inicial do aplicativo (onde se 1€ "PH") exibe em tempo real os
valores de pH registrados pelo pHmetro e transmitidos aos aplicativos durante todo o exame. O
segundo TextView (abaixo) fornece informagdes sobre o status de conexdo via bluetooth entre o
celular e o registrador portatil, se existe algum problema com o hardware bluetooth do celular,

se foi possivel ativar o bluetooth e se a conexdo estd sendo realizada ou nao.

Figura 49 — Tela inicial (versao para profis- Figura 50 — Selecao de dispositivo para pare-
sional). amento.

d¢ 'y $ N Wl 76% (21 9:58pm =) $ ¥ 25% [73 10:38pm

pHmetroMed

Dispositivos pareados
DISPOSITIVOS PAREADOS

WANIMA-GAME-BOX
20:14:12:03:17:31

PH

CONFIGURAR EXAME
SINCRONIZAR DATA/HORA

INICIAR EXAME

Bluetooth ja ativado

Fonte: a autora. Fonte: a autora.

O botdo Configurar Exame ao ser selecionado, abre uma janela para que o médico (ou
outro profissional da drea da satide responsédvel pelo exame) insira dados do paciente, como pode
ser visto nas Figuras 51 e 52. Os dados solicitados para preenchimento sdo: nome completo, data
de nascimento e convénio do paciente. Existe um campo de texto a ser preenchido para cada tipo
de informacio. E possivel concluir esse registro ao clicar no botdo Registrar ou nio completar

essa acdo através do botao Cancelar, o qual retorna a tela inicial do aplicativo.

Essas informacdes sobre o paciente sdo exibidas em um cabecalho no documento (salvo

no micro SDCard do registrador) em que todos os registros do pHmetro sdo feitos durante o
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exame, ou seja, sdo as primeiras informacdes lidas no documento. Esse cabecalho facilita a

identificac@o do paciente que realizou o exame.

Figura 51 — Insercao de dados do paciente. Figura 52 — Exemplo de insercao de dados.

3N wal 78% 10:12pm BN Oul 78% 10:10pm

Configurar, Exame Configurar Exame

Nome Completo Julia Helena dos Santos Fer

Data de Nascimento 10/10/1995

Convénio Unimed

CANCELAR REGISTRAR CANCELAR REGISTRAR

Fonte: a autora. Fonte: a autora.

O preenchimento incorreto dos dados do paciente em qualquer um dos campos, im-
prime uma pequena janela com uma mensagem (tamanho da janela suficiente para comportar a
mensagem em questdo) ao usudrio relatando o problema encontrado: ao preencher os dados e
selecionar o botdo Registrar, se algum dos trés campos nao for preenchido, as mensagens de

n

alerta que o aplicativo exibird na tela serdo: "Preencha o Nome do Paciente...", "Preencha a
Data de Nascimento..." ou "Preencha o Convénio..." de acordo com o que ndo foi informado
(digitado incorretamente pelo usudrio). Alguma dessas trés mensagens serd exibida até que todos

os campos sejam devidamente preenchidos. As mensagens de alerta sdo exibidas na Figura 53.

O botdo Sincronizar Data/Hora € importante para que aplicativo e registrador trabalhem
em conjunto e apresentem informacdes de data e horario corretamente, visto que esses dados
sdo cruciais para a anélise de resultados e diagndstico preciso: os periodos que envolvem cada
episédio de RGE precisam ser conhecidos com precisdo, assim como periodos de alimentagao,
periodos sem RGE, horario de possiveis sintomas, entre outros. O exame pode ser inicializado

via aplicativo através do botdo Iniciar Exame.
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Figura 53 — Alerta para preenchimento de dados do paciente.

O Y p 3 N WPul 78% 10:12pm | & ¢ B 3 N Pul 78% (21 10:13pm | & ¢ B 3 N Pul 78% 10:13 pm
pHmetroMed pHmetroMed pHmetroMed
DISPOSITIVOS PAREADOS DISPOSITIVOS PAREADOS DISPOSITIVOS PAREADOS
PH PH PH
CONFIGURAR EXAME CONFIGURAR EXAME CONFIGURAR EXAME
SINCRONIZAR DATA/HORA SINCRONIZAR DATA/HORA SINCRONIZAR DATA/HORA
INICIAR EXAME INICIAR EXAME

Preenchala/Datalde
Preenchalo/Nome!do/Paciente:.. Nascimento...
onectado

Fonte: a autora.

onectado

4.2.2 App versao paciente

A versao do aplicativo para o paciente permite realizar registros sobre suas refei¢cdes,
possiveis sintomas e mudanga de posicao corporal (ao deitar e levantar) com seus respectivos
horéarios — registros que sao atualmente feitos, nos exames de pHmetria, por escrito em docu-
mentos entregues ao paciente. Assim que o aplicativo € acessado, acontece a exibi¢do da tela de

abertura, como na versao para o profissional da drea da satde, ilustrada na Figura 48.

Na Figura 54, a tela inicial da versdo do aplicativo para o paciente € apresentada. Nesta
tela existem quatro botdes (dos quais dois Switch) e trés TextView. O botao localizado na parte
superior da tela € o Dispositivos Pareados, também existente na outra versao do aplicativo. Ao ser
selecionado, esse botdo exibe a tela da Figura 50, para selec@o de dispositivos para pareamento.
Dois TextView sao os mesmos (de mesma funcao) que os do aplicativo versdo profissional: um
para exibir em tempo real os valores de pH registrados durante o exame e o outro, para exibir
mensagens sobre o status da conexao via bluetooth. O terceiro TextView esta localizado logo
abaixo do botdo Sinfoma, exibe neste local os registros referentes a alimentacao, posicdo e

sintomas no momento em que sdo feitos seguidos de data e horario.

Foram criados dois botdes (Switch) para que o paciente registre os hordrios de inicio e

término de suas refeicoes e o outro para que o paciente informe ao aplicativo a sua posi¢ao, ao
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Figura 54 — Tela inicial do aplicativo para paciente.

SIS ) $ 1 33% ) 10:59pm

pHmetro Paciente

DISPOSITIVOS PAREADOS

PH

Alimentacéo

Deitado

SINTOMA

Bluetooth ja ativado

Fonte: a autora.

deitar e levantar. Ao iniciar uma refeicao, o paciente deve arrastar o Switch Alimentacdo para
a direita (Figura 55) e ao finalizar, para a esquerda (Figura 56). O paciente informara sobre
sua posicdo por meio do Switch Deitado: ao deitar, o paciente deve arrastd-lo para a direita

(Figura 57) e ao levantar, para a esquerda (Figura 58).

Figura 55 — Alimentacao iniciada. Figura 56 — Alimentacao finalizada.

OB ot 3 &N 2% ) 10:27pm OB ot 37T 2% 10:29pm

pHmetro/Paciente pHmetro/Paciente

DISPOSITIVOS PAREADOS DISPOSITIVOS PAREADOS
PH: 5.4 PH: 5.4
Alimentagido @ Alimentag&o
Deitado Deitado
SINTOMA SINTOMA
Alimentacgao Iniciada Alimentagao Finalizada
24-04-2019 22:26:55 24-04-2019 22:29:32
Conectado Conectado

Fonte: a autora. Fonte: a autora.
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Figura 57 — Registro da posicao deitado.

O ¢ a t 3 &% 28% [Z) 10:30pm

pHmetro/Paciente

Figura 58 — Registro da posicio em pé.

O ¢ et 3 3% 29% [F)10:32pm

pHmetro/Paciente

DISPOSITIVOS PAREADOS DISPOSITIVOS PAREADOS

PH: 5.4 PH: 5.4

Alimentagéo Alimentagdo
Deitado O Deitado

SINTOMA SINTOMA
Deitado Em pé
24-04-2019 22:30:09 24-04-2019 22:32:19

Conectado Conectado

Fonte: a autora.

Fonte: a autora.

A partir dessas funcdes € possivel visualizar no momento de andlise de resultados os
periodos que o paciente permaneceu ingerindo alimentos ou nao, e os periodos deitado e de pé
durante o exame (perceber a quantidade de RGE em cada posi¢@o), informagdes relevantes para

correlagdo com os episddios de RGE e valores de pH registrados, para o diagndstico.

Caso durante o exame o paciente apresente sintomas, devem ser registrados. Para isso,
ao selecionar o botdo Sintoma, uma caixa de didlogo serd aberta sobre a tela inicial do aplicativo,
como ilustra a Figura 59. Nesta caixa de didlogo existe um campo de texto no qual o paciente
deve digitar o sintoma apresentado no momento em que surge. O botdo Registrar conclui o
registro do sintoma e o botdo Cancelar (caso o botdo Sintoma tenha sido acionado de forma
nao intencional) retorna a tela inicial. Na Figura 60 € apresentado um exemplo de registro de
sintoma, a pirose ("azia") € uma manifestacdo clinica considerada recorrente nestes casos, como

comentado no Capitulo 2.

Essas informagdes sobre alimentagdo, posi¢do do paciente e sintomas assim que registra-
das sdo exibidas na tela inicial do aplicativo através da TextView correspondente quando essas
acoes sao registradas (Figuras 55, 56, 57, 58, 60) e esses dados sdo enviados ao registrador para
pHmetria em tempo real. Sdo armazenados no documento de texto (no micro SDCard) na ordem

em que sao registrados assim como os valores de pH detectados.



Capitulo 4. Resultados

60

Figura 59 — Registro de sintoma.

3 N Pul 80% 10:20 Pm

Registro de Sintoma

Sintoma

CANCELAR REGISTRAR

Fonte: a autora.

Figura 60 — Exemplo de registro de sintoma.

©OE ¢ ot B mul 29% [Z}10:33pm
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DISPOSITIVOS PAREADOS
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Deitado

SINTOMA

Sintoma: Pirose
24-04-2019 22:33:44

Conectado

Fonte: a autora.
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5 CONCLUSAO

O protétipo de registrador para pHmetria € de fato portétil, construido a partir de materiais
de baixo custo e seu desempenho quanto a precisao no registro de valores de pH (solugdes
aquosas) € satisfatério por apresentar resultados bem proximos as mensuragdes indicadas pelo
registrador comercial, em medi¢des simultaneas durante a fase de testes. Foi possivel fazer a
leitura do pH a partir das solucdes tampao durante a calibracio e enviar esses dados em tempo
real via bluetooth para o celular Android, dispositivo fisico utilizado nos testes, assim como nas

medicdes nas substincias apds a calibragdo.

A calibra¢@o com as solugdes tampao de valores de pH 1,00 e 7,00 adquiridas corres-
ponderam aos valores de pH reais de cada soluc¢do, portanto, o registrador portatil apresentou
resultados satisfatérios com relag@o ao procedimento de calibracao também. O relégio do médulo
Tiny RTC utilizado permitiu que as informagdes registradas tivessem seus horédrios demarcados

com precisdo, o que € indispensdvel para o prototipo.

A versao do aplicativo Android destinada ao profissional responsavel pelo exame realiza
com sucesso as operagdes de insercao de dados pessoais do paciente, além de exibir em tempo
real os valores de pH lidos desde o inicio ao fim do exame. Da mesma forma, a versao do
aplicativo cujo usudrio final € o paciente funciona com sucesso: os valores de pH sdo exibidos em
tempo real e os registros sobre alimenta¢do, ocorréncia de sintomas e posicao corporal (paciente

deitado ou de pé) sao concluidos e exibidos corretamente.

E importante ressaltar que existem pacientes, idosos por exemplo, que podem apresentar
dificuldades no uso do aparelho celular, portanto poderiam ter dificuldades no uso do aplicativo
por conta propria. Nesses casos, haveria necessidade de auxilio de um terceiro no manuseio do
aplicativo durante o exame (um familiar, por exemplo), ou ainda fazer uso do método tradicional

de preenchimento manuscrito de ficha com os registros requeridos.

Ambeas as versdes dos protétipos de aplicativos conectam-se via bluetooth com o protétipo
de registrador para pHmetria com eficiéncia, a transmissdo de informac¢des em ambos os sentidos
da via permite efetivamente o envio em tempo real dos valores de pH detectados pelo pHmetro
aos aplicativos, da mesma maneira, os dados inseridos em ambos os aplicativos sdo salvos
com sucesso do micro cartdo SD inserido no médulo do registrador, assim como os valores de

pH. Assim, as versdes finais dos aplicativos protitipos apresentaram também bons resultados,
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funcionamento dentro do esperado e cumprimento dos requisitos estabelecidos para o Projeto, o

que mostra a sua aplicabilidade como ferramenta para auxilio ao exame.

5.1 Trabalhos Futuros

Como melhorias ao trabalho desenvolvido € sugerida a realizagdo de testes de mensuracao
de pH com outras substancias para amostra, bem como misturar substancias para criar uma
amostra combinada, além de investigar estratégias que aperfeicoem a precisdo das mensuracoes
de pH. Sugestdo para os aplicativos seria a inser¢do de mais informagdes de dados pessoais do
paciente além do nome, data de nascimento e convénio médico, como: idade, se apresenta outra
patologia que pode se relacionar com a DRGE, entre outros. Outra sugestao € a de atingir outra
faixa etdria realizando testes com sondas infantis, visto que neste trabalho somente sondas para

adultos foram utilizadas. Além disso, a fabricacdo de placa de circuito impresso € sugerida.
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