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SISTEMA DE INFORMACAO PARA REGISTRO DE PERFUSOES!
INFORMATION SYSTEM FOR MONITORING PERFUSIONS

Roberta Senger?, Robertson Ebling dos Santos® e Alexandre de Oliveira Zamberlan*
RESUMO

Este trabalho relata as funcionalidades de um prototipo Web que possibilita ao profissional perfusionista pla-
nejar, executar e registrar cada procedimento de Circulagdo Extracorpoérea por meio de acesso eletronico de
acordo com os padroes e diretrizes para a pratica de perfusdo no Brasil. O prototipo é baseado em definigdes
tanto de um Sistema de Informagdo Gerencial, quanto de um Sistema de Apoio a Decisdo. A metodologia de
projeto utilizada na constru¢do do Sistema de Informacao para Registro de Perfusdes foi baseada nas boas
praticas de SCRUM. Os resultados foram o mapeamento e a implementagdo das funcionalidades do sistema
em 6 modulos, incluindo cadastramento, perfusdo, pardmetros fisiologicos, resultados laboratoriais, tempos e
checklist para os diversos procedimentos cardiovasculares. Acredita-se que o sistema Web desenvolvido pode
promover ao enfermeiro perfusionista um atendimento eficaz e seguro ao paciente, bem como colaborar em
futuras decisoes da equipe de perfusdo. Além disso, por tratar de um sistema para Internet, ele ¢ multiplatafor-
ma e multi dispositivos.

Palavras-chave: Informatica aplicada a Saude, Computacdo em Nuvem, Python, Django, SIRPerf.
ABSTRACT

This work reports the main functionalities of a Web prototype that allows the perfusionist to plan, execute
and register each cardiopulmonary bypass procedure through electronic access in accordance with the
standards and guidelines for the practice of perfusion in Brazil. The prototype is based on definitions of both
a Management Information System and a Decision Support System. Regarding the design methodology of
the Information System for Perfusion Registration, the study was based on the good practices of the SCRUM
agile methodology. The results were the mapping and implementation of the system's functionalities in 6
modules, including registration, procedure, physiological parameters, laboratory results, times and checklist
for cardiovascular procedures. We believe that the developed Web system can promote the perfusionist nurse
an effective and safe care to the patient, as well as collaborate in future decisions of the perfusion team.
In addition, as it is a system for the Internet, it is multi platform and multi device.
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INTRODUCAO

Os avangos da cirurgia cardiaca ocorreram a partir do advento da Circulacao Extracorporea
(CEC) e com o aperfeicoamento das técnicas cirirgicas e equipamentos, diminui-se os efeitos deleté-
rios. A CEC em um sentido amplo, compreende o conjunto de maquinas, aparelhos, circuitos e técni-
cas mediante as quais se substituem temporariamente, as fungdes do coracao e dos pulmoes, enquanto
esses oOrgaos ficam excluidos da circulagdo. Desta forma, proporciona ao cirurgido um campo livre
de movimento e sangramento, ideal para a realizac¢ao da cirurgia cardiaca (SOUZA; ELIAS, 1995).

O perfusionista ¢ um profissional da saude especializado, responsdvel por uma série de
intervengdes em diversos cenarios clinicos, inclusive em CEC. Enquanto membro de uma equipe
multidisciplinar, deve exercer frequentemente a tomada de decisdo clinica independente que pode
influenciar o rumo e o resultado da cirurgia cardiaca no paciente (RNABC, 2001; VITOR, 2019).
Um perfusionista experiente em cirurgia cardiaca, em geral, ¢ aquele com julgamento apurado e
com agao rapida e eficiente. E para isso, em circunstancias da cirurgia cardiovascular, ¢ indispen-
savel a utilizacdo de novas tecnologias e equipamentos. Tais tecnologias auxiliam na assisténcia
durante o procedimento (preparo da sala cirtrgica, cuidados realizados no periodo trans operatorio
e durante a transferéncia do paciente para a unidade de recuperacao (SILVA NEVES et al., 2017,
HAUSMANN, 2006), mas também ajudam a planejar proximas perfusdes e a executar futuras
decisdes junto a equipe. Dessa forma, o uso correto de tecnologias, como sistemas de informacao,
permite ao enfermeiro perfusionista a condugdao da perfusao de forma segura, livre de erros no
procedimento (PEREIRA et al., 2013).

O registro de perfusdo ¢ o documento legal do procedimento de Circulagdo Extracorpodrea.
Ele deve ser preciso e legivel, normalmente documentando parametros monitorados, medicacao ad-
ministrada e eventos observados. Tradicionalmente esta coleta ¢ realizada de forma manual em in-
tervalos de 10 a 15 minutos utilizando planilhas elaboradas a partir de dados previamente coletados.
Este registro deve oferecer uma imagem completa do que ocorreu durante a perfusdo e deve fazer
parte do prontuario do paciente (OTTENS, J. et al., 2005). Contudo, o apontamento manual, algumas
vezes, pode apresentar inconveniéncias que incluem a falta de dados, preenchimento tendencioso de
algum parametro analisado, ou longos periodos sem informagdes. Isso ocorre principalmente quando
o perfusionista estd ocupado com outras a¢des durante a perfusao.

A utilizagdo de uma ferramenta informatizada de avaliacdo e de adequacdo da perfusao
(online por exemplo), durante todos as fases do processo de CEC, pode atuar de forma positiva nos
resultados e na qualidade do procedimento. E isso, gera seguranga aos pacientes submetidos a cirur-
gia cardiaca (CANEO, et al., 2019).

Sendo assim, este artigo tem por objetivo relatar as funcionalidades bésicas de um sistema

online que possibilita ao perfusionista planejar, executar e registrar cada fase da CEC por meio de
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acesso eletronico (informatizado), de acordo com os padrdes e diretrizes para a pratica de perfusao

no Brasil (CANEO, et al., 2019).

REVISAO TEORICA

No contexto de sistemas computacionais, ha defini¢cdes para Sistemas de Informagao (SI), que
pode ser um conjunto organizado de recursos e funcionalidades que garantem coleta, processamento,
armazenamento e entrega de informagdes (LAUDON; LAUDON, 2014; O’BRIEN; MARAKAS,
2013). Esse conjunto deve auxiliar no processo de tomada de decisdo e no controle da organizagao,
tanto pelos responsaveis do setor Tecnologia da Informagao (TI), quanto pelo ‘dono ou responsavel’
do negdcio (neste contexto, o perfusionista). Ha algumas categorias para Sistemas de Informagao,
porém destacam-se Sistemas de Informacdo Gerencial (SIG) e Sistemas de Apoio a Decisdo (SAD),
uma vez que sdo o contexto deste trabalho. SIG fornece insumos para gerenciar com eficiéncia uma
equipe de perfusdo, seus procedimentos, pacientes envolvidos, convénios de saude, implantaveis
e descartaveis, por exemplo. Um SIG gera informagdes que suportam a tomada de decisdo, tendo
como foco a interagdo entre pessoas, tecnologias e procedimentos. J4 o SAD, busca auxiliar na solu-
¢ao de problemas rotineiros da equipe de perfusdo, tratando do gerenciamento de dados especificos
(LAUDON; LAUDON, 2014; O’BRIEN; MARAKAS, 2013). Dessa forma, no contexto deste tra-
balho, quando o sistema trata dos dados de um paciente, de um integrante de equipe, de um proce-
dimento, o sistema tem caracteristica de um SIG, pois permite ao gestor manter essas informagdes e
gerar relatorios diversos. Ja quando o sistema auxilia o gestor em identificar qual o convénio de satde
¢ mais utilizado por pacientes com risco pulmonar e com mais de 60 anos, pode ser decisivo na hora
de adquirir dispositivos de cirurgia para pacientes com esse perfil, por exemplo.

O uso da Internet para execugdo de sistemas (online) distribuidos geograficamente ¢ um fato
nas diferentes areas. Usar sistemas em nuvem ¢ uma tendéncia para sistemas que executam em na-
vegadores ou em aplicativos moveis. Portanto, o conceito de Cloud Computing (Computagdo em
Nuvem) refere-se ao processamento computacional e armazenamento de dados que sdo executados
fora da infraestrutura local (TAURION, 2009; VERAS, 2012; SANTOS et al., 2021). Ou seja, através
de uma conexdo com a Internet € possivel utilizar servigcos computacionais (processamento, banco
de dados, etc.) de modo seguro. Com isso, todo o processamento e armazenamento deixa de existir
no lado do cliente, mas sim no lado do servidor, permitindo manutenc¢ao e garantias de seguranca do
sistema em um ambiente centralizado, seguro e controlado (SANTOS et al., 2021).

Dentro das boas praticas de projeto e desenvolvimento de sistemas, ha o versionamento de
codigo associado a frameworks. Um sistema de controle de versdes de codigo (ou versionamento) ¢
um software que tem como objetivo gerenciar as diferentes versdes no desenvolvimento de um pro-

grama ou sistema. O versionamento deve manter historico de desenvolvimento dos codigos-fontes e
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também da documentagdo produzida, controlando conflitos, produtividade, status das versdes, entre
muitos outros (PALHARINI, et al., 2022).

Um framework para desenvolvimento de software fornece funcionalidades genéricas para
reutilizacdo de codigo para partes do sistema em desenvolvimento. Isso ocorre por meio de pacotes,
classes, interfaces, métodos, por exemplo. Um framework inclui cddigo e pode ser modelado com varios
padrdes de projeto, mas sempre associados a um dominio de uma aplicag¢@o particular (PALHARINI,
et al., 2022). Acredita-se que usar frameworks garante ao time de desenvolvimento facilidades para detec-
tar erros, resolver problemas mais focados e de forma mais eficiente, por exemplo.

Finalmente, o padrdo arquitetural utilizado no framework Django para a linguagem de Progra-
macao Python é o Model View Template (MVT), em que Model garante a comunicacao e relacdo com
o banco de dados, onde cada classe compara-se a uma tabela do banco de dados, e as instancias das
classes representam os registros das tabelas. Conforme Palharini ez al. (2022), para o mapeamento
dos dados, ndo ¢ necessario utilizar cddigos na linguagem SQL para garantir a persisténcia dos da-
dos no banco. Ja a View ¢ responsavel pela implementagao das regras de apresentacao e negocio de
um sistema. E por essa camada que Model e Template conseguem sua inter-relagdo (comunicagio).
A camada Template é que retorna a visdo para o usuario do programa, ou seja, todo o sistema tem
sua relacdo com um usuario por meio dessa camada. Ela ¢ composta por HTML, CSS, Javascript.
O Django oferece uma interface com o banco de dados que permite ao desenvolvedor ndo se preo-
cupar com a conexao entre suas classes de dominio e banco (SANTOS et al., 2021). Registra-se que
frameworks consolidados, como Django, t€m em seus sites uma documentagao completa e foruns de

discussdo que auxiliam em seus usos.

MATERIAIS E METODOS

O Sistema de Informagao para Registro de Perfusdes (SIRPerf) ¢ baseado na Internet e obedece
aos padroes e diretrizes para a pratica de perfusdo no Brasil, difundido pela Sociedade Brasileira de
Cirurgia Cardiovascular e pela Sociedade Brasileira de Circulagdo Extracorporea.

O processo utilizado para o projeto, desenvolvimento e testes do SIRPerf foi a metodologia
agil SCRUM. Acredita-se que SCRUM melhora a comunicagdo do grupo de programadores com as
pessoas conhecedoras das regras do negocio (perfusionistas), possui um custo baixo, diminui o tempo
e o risco do projeto e aumenta a produtividade da equipe (CRUZ; GONCALVES, 2019; SUTHER-
LAND, 2016). Os encontros (sprints) foram semanais ou quinzenais e sempre houve apresentagoes
das funcionalidades do sistema em forma de prototipo. Isto €, o perfusionista acompanhou e testou
todas funcionalidades implementadas até aquele instante.

Os autores deste artigo foram os responsaveis por todo o processo de criagdao, desenvolvimento

e testes do SIRPerf. As questdes técnicas de desenvolvimento e testes foram realizadas pelo autor
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da area de Computagdo, tendo a consultoria do autor também formado nessa drea e com experién-
cia na constru¢do de sistemas na area da Saude. O delineamento ¢ a escolha dos contetudos através
da estratificagdo de todos os padrdes e diretrizes para a pratica de perfusao no Brasil, bem como a
analise da efetividade do uso durante a perfusdo na cirurgia cardiaca, ficou sob responsabilidade da
autora enfermeira, especialista em Circulacao Extracorpdrea. No que se refere aos papéis dos autores
junto a metodologia SCRUM, a autora enfermeira foi a cliente ou dona do negocio (stakeholder),
responsavel por validar as funcionalidades, os layouts e a dindmica de funcionamento do sistema,
além de fornecer todo o contetdo relacionado ao procedimento de perfusdo. Um autor da area da
Computacdo trabalhou tanto como scrum master, quanto integrante da equipe de desenvolvimento.
O scrum master gerenciou o desenvolvimento como um todo (prazos, metas, responsaveis, controle
de versoes, backup do sistema, reunides, apresentacdes de prototipos nas reunioes, etc). J& o outro
autor da area da Computagdo e profissional da 4rea de Sistemas de Informagado foi consultor e tam-
bém integrante da equipe de desenvolvimento. A consultoria foi fundamental, pois por meio dela foi
possivel construir protétipos e disponibilizé-los em servidor Web com caracteristicas € comporta-

mentos de sistemas de informagao robustos e seguros encontrados em sistemas comerciais.

TECNOLOGIAS UTILIZADAS

Em relagdo as tecnologias utilizadas para o desenvolvimento e a disponibilizagdo do SIRPerf,
destacam-se:

* linguagem de programagao Python (https://www.python. org);

*  framework Django (https://www.djangoproject.com);

*  framework Bootstrap (https://getbootstrap. com);

« Sistema de controle de versdo GIT (https://github.com);

*  Banco de dados MySQL (https://www.mysqgl.com);

*  Servidor com sistema operacional Linux Ubuntu (https://ubuntu.com);

*  Hospedagem pela empresa Digital Ocean (https://www.digitalocean. com).

A linguagem de programacao Python foi escolhida, pois tem um repertério de recursos uteis
a construgdo de sistemas, principalmente quando associado ao framework Django. O framework
Bootstrap foi selecionado por conter recursos e funcionalidades de exibi¢ao ao usuario final (botdes,
layouts de paginas, cores de interface, menu de opgdes, entre outros). Ja a escolha do repositorio de
versoes GitHub foi definido por ser essencialmente gratuito e por ser amplamente utilizado pelas
comunidades de desenvolvimento de sistemas. O banco de dados MySQL foi selecionado porque ¢
nativamente adequado a combinacao Python-Django, ou seja, ha inimeros recursos destinados ao

MySQL pelo framework Django. Por fim, o sistema operacional Linux Ubuntu foi escolhido por ser
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amplamente difundido para servidores que necessitam de robustez e seguranga com ambientes de
facil operacao e configuracdo, e por estar disponivel no servigo de hospedagem Digital Ocean (em-
presa americana consolidada no aspecto de hospedagem). Registra-se que todas as tecnologias usadas,

exceto o servico da DigitalOcean, sdo livres e gratuitas, justificando também suas escolhas.

RESULTADOS

Um dos primeiros resultados alcangados utilizando a metodologia SCRUM, foi a diagramagao
de casos de uso, que sao as principais funcionalidades que o sistema deve atender. A Figura 1 mostra
o Diagrama de Casos de Uso com as funcionalidades existentes para o Administrador do ambiente
e as funcionalidades permitidas ao Perfusionista. Note que Gerenciar integrante de equipe ¢ uma
funcionalidade que s6 ¢ alcancada se o Administrador acessar primeiro Gerenciar equipes de perfu-
sdo. E isso ¢ idéntico nas funcionalidades Criar perfusdo paciente com equipe em hospital, Reali-

zar perfusao e Checklist perfusiao (todas embutidas em Gerenciar perfusoes).

Figura 1 - Diagrama de Casos de Uso com as principais funcionalidades do sistema.
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Fonte: Constru¢ao dos Autores

A partir do mapeamento, uma a uma das funcionalidades foi sendo implementada gradativamente
e apresentada nos encontros semanais ou quinzenais do grupo, ja em forma de protétipo. E na semana
que seguia, a versao do prototipo, naquele momento, era testado (conteudo, dindmica de funcionamento,

layout das telas, precisao dos calculos, consisténcia da base de dados, respostas as consultas, entre outros).
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A Figura 2 mostra a area de administragdo basica, como a gestdo de usuarios do sistema, de
instituigdes (hospitais), de integrantes de equipe, de produtos descartaveis, de produtos implantaveis
e de convénios. Neste espacgo, o perfusionista pode manipular esses dados, inserindo-os, alterando-os
e excluindo-os. A tela do lado esquerdo da Figura 2 é o ambiente inicial, enquanto a tela do lado di-

reito € o menu de gestdo basica.

Figura 2 - Ambiente do administrador (perfusionista). Lado esquerdo, ha interface geral com uma barra de
menu contendo Gestdo Basica, Pacientes para perfusao, Perfusdes, Impressoes, Sobre e Login. A imagem do
lado direito detalha o menu de Gestao Basica.

SIRPerf ~ fMtHome W GestdoBasica - & Pacientes paraperfusio ¥ Perfuses ~  #34ImpressGes~ @ sobre  Login ~ SIRPerf A Home 8l GestZo Basica ~ 2 Py
4 Usudrios do sistema
W |nstituigdes
2 Integrantes de equipe
W Produtos descartaveis
& Produtos implantaveis

Y Convénios de satide

(2 [ acoxone 2 | = | acmiisracor | R Coprions 201, sistomas o Toch Vit Efomoirs sporsivet: Robors Sene:

Fonte: Constru¢ao dos Autores

A tela apresentada na Figura 3 ilustra a funcionalidade de gestdo de pacientes que irdo exe-
cutar a perfusdo. Nesta parte do sistema, o perfusionista pode gerenciar (inserir, alterar, consultar e
excluir) dados bésicos do paciente no padrao da instituicdo de saude (SAME - Servi¢o de Arquivo
Meédico e Estatistica, nome, data de nascimento, sexo, tipo sanguineo, alergias e possiveis riscos de
saude) em que o paciente realizard o procedimento.

Uma vez que os dados do paciente estiverem cadastrados, ¢ possivel informar os dados ba-
sicos da perfusdo e manter esses dados por meio da funcionalidade gestdo de perfusdes da barra do
menu principal. A Figura 4 mostra a relacdo de perfusdes ja realizadas e a realizar, com data, hora e
tipo do procedimento, a instituicdo de realizagdo do procedimento, informacdes do paciente (SAME,
nome, relacdo de alergias e de possiveis riscos, convénio). Nesta parte do sistema, o perfusionista
pode inserir, alterar, pesquisar e excluir perfusdes. Além disso, o perfusionista pode visualizar deta-

lhes da perfusdo (botdo Detalhes) e iniciar o procedimento (botdo Execu¢do). Ademais, esta € uma



78 Disciplinarum Scientia. Série: Naturais e Tecnologicas, Santa Maria, v. 24. n. 2. p. 71-85. 2023.

parte importante de um Sistema de Apoio a Decisdo, pois a equipe pode identificar diferentes perfis
(depois de um periodo de uso do sistema), como por exemplo: sexo e faixa etaria de pacientes de
um determinado convénio que usaram descartaveis e implantaveis em seus procedimentos; quando o
procedimento excedeu o tempo médio de procedimento; quais as caracteristicas do paciente; que ho-
rério foi realizado o procedimento; quais os detalhes do procedimento, se o paciente relatava alguma

alergia ou algum risco de satide pré-informado, etc.

Figura 3 - Funcionalidade do menu Pacientes para perfuso

SIRPerf A Home W Gestao Basica ~ A Pacientes para perfusdo W Perfustes ~ = Impressdes ~ © Sobre Login ~

2 Paciente

SAME Nome Data nascimento Sexo Tipo sanguineo Editar  Excluir
7 = I 21/02/1960 MASCULINO A+ n

02/06/1969 MASCULINO A+
1L 1 12/08/1963 FEMININO A+
4 1 15/08/1950 FEMININO A+
2F A 08/10/1954 MASCULINO A+
o8 1 12/08/1968 MASCULINO O+ n
4K ] 12/08/1963 MASCULINO  A- ﬂ
B — — 1 23/08/1970 MASCULINO  A- “

[ ] ALexanone za | = | Acmnisrador | W | Gopright 2019 £ Sistemas o Toch Wit Efermetaresponaive: Raberta Sener

Fonte: Constru¢ao dos Autores

As Figura 5 e 6 mostram detalhes da perfusdao de um determinado paciente. Nesta funcio-
nalidade, o sistema gera alertas ao perfusionista sobre as alergias e riscos relatados no cadastro do

paciente, além de todos os dados bésicos dele.
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Figura 4 - Funcionalidade do menu Pacientes para perfusao.

SIRPerf ﬂ Home i| Gestao Basica ~ 1 Pacientes para perfusdo ¥ Perfusodes ~ lgl Impressoes v © Sobre Login ~
Registro
' P rf —~ Checklist
M Cadastrar procedimento
Datae
hora Tipo Hospital Paciente Convénio Detalhes Execugdo Editar Excluir
19/11/2019 CRM HUSM  450———————————| IPE - Instituto da E n
16:50 Alergias: AINE | Riscos: previdéncia do
Cardiovascular; Renal; estado do Rio
Grande do Sul -
2345667
11/12/2019 CRM HCAR 7ol UNIMED SM - E n
11:30 === A+ | Riscos: UNIMED Santa Maria
Cardiovascular; Pulmonar; Renal; - 9876WE9876234
Neurolégico; Gastrointestinal ou
enddcrino; Hematoldgico.
16/12/2019 CRM; TVM HCAA 4 UNIMED SM - E n
16:42 E==———"—"11 A+ | Riscos: UNIMED Santa Maria
Cardiovascular; Hematolégico. - 9876WE9876234
17/12/2019 CRM HCAA 23 0+ | IPE - Instituto da E n
10:55 Alergias: AINE | Riscos: previdéncia do
Cardiovascular; Hematolégico. estado do Rio
Grande do Sul -
2345667

Fonte: Construgao dos Autores

Detalhes perfus&o: E——

i= Voltar listagem de perfusdes

P Execugéo perfusao

Alertas exames laboratoriais

Hemoglobina Hematdcrito Leucécitos Potéassio
11,0 35,0 70000 3,0
Referéncia: Homens: 14 a Referéncia: Homens: 41 a Referéncia: 4500 a 11000 Referéncia: 3,5 a 5,
17g/dL 51% glébulos brancos/mcL mEq/L
Creatinina Glicemia
2,9 190,0
Referéncia: 0,7 a 1,3 Referéncia: 75 a 105
mg/dL mg/dL

Alergias relatadas

AINE

Fonte: Construgao dos Autores
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Figura 6 - Detalhe de uma perfusdo (parte 2).

Cadastro (Informagao do paciente)

1. SAME: 456789
2. Nome completo do paciente: E====a=mtte——y
3. Dados demogréficos:
1. Data de nascimento (Idade): 12/08/1963 (56 anos 8 meses 11 dias)
2. Sexo: MASCULINO
3. Altura: 160 cm
4. Peso: 78 kg
5. Superficie corpérea: 1,81 m?
4. Tipo sanguineo: A-
5. Dados laboratoriais:
1. Hemoglobina (Mulheres: 12 a 16g/dL; Homens: 14 a 17g/dL - para valores normais): 11,0 g/dL
. Hematdcrito (Mulheres: 36 a 47%; Homens: 41 a 51% - para valores normais): 35,0 %
. Leucdcitos (4500 a 11000 glébulos brancos/mcL para valores normais): 70000 brancos/mcL
. Plaguetas (150000 a 350000 plaquetas/mcL para valores normais): 200000 plaquetas/mcL
TTP (25 a 35 seg para valores normais): 31,0 segundos
. Sddio (136 a 145 mEg/L para valores normais): 142,0 mEqg/L
. Potassio (3.5 a 5 mEq/L para valores normais): 3,0 mEq/L
. Creatinina (0.7 a 1.3 mg/dL para valores normais): 2,9 mg/dL
9. Glicemia (75 a 105 mg/dL para valores normais): 190,0 mg/dL
10. Outros valores laboratoriais relevantes:
6. Alergias: AINE
7. Procedimento cirdrgico planejado: CRM
8. Histéria médica e fatores de risco:
1. Cardiovascular: SIM
. Pulmonar: NAO
. Renal: SIM
. Neurolégico: NAO
. Gastrointestinal/endécrino: NAO
. Hematolégico: NAO

0 N O OA wWwN

o0 0N

iE Voltar listagem de perfusdes

@ Alterar registro do procedimento W Uso de descartavel & Uso de implantaveis

P Execugao perfusdo

Fonte: Constru¢ao dos Autores

J& a Figura 7 ilustra a parte do sistema em que a perfusdo entra em execucdo. Esta funcio-
nalidade calcula e apresenta ao perfusionista o fluxo sanguineo de cada indice cardiaco a partir da

superficie corporea do paciente.

Figura 7 - Execugdo da perfusdo - Fluxo sanguineo calculado.

Fluxo Sanguineo Calculado

Superficie corpérea:
indice Cardiaco Fluxo Sanguineo
2,6 6,41 litros/miligramas
24 5,92 litros/miligramas
5,43 litros/miligramas
4,93 litros/miligramas
4,44 litros/miligramas
3,70 litros/miligramas
2,47 litros/miligramas

1,23 litros/miligramas

Fonte: Constru¢ao dos Autores
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Por fim, a Figura 8 apresenta a dinamica da perfusdo em execug@o. Com base na tabela de
fluxo sanguineo calculado para um determinado paciente (Figura 7), o sistema gera dinamicamente
linhas para anotagdes, em hora especifica, como frequéncia cardiaca (FC), temperatura (T), pressao
arterial média (PAM), indice cardiaco (IC), fluxo de gases (Fl. Gases) € fragdo de O,. Sendo as linhas
geradas de 10 em 10 minutos nos primeiros 30 minutos, € de 15 em 15 minutos até o final do pro-
cedimento. Nesta funcionalidade do SIRPerf, o perfusionista pode rever a tabela de fluxo sanguineo
(botao Fluxo Sanguineo), pode iniciar, pausar e encerrar perfusdo, receber notificacdes sonoras de que

esta na hora de fazer um registro e voltar aos detalhes do procedimento (botdo Detalhes da perfusao).

Figura 8 - Execugdo da perfusdo - registro de frequéncia cardiaca (FC), temperatura (T),
pressdo arterial média (PAM), indice cardiaco (IC), fluxo de gases (F1. Gases) e fracdo de O,.

SIRPerf  ftHome W GestioBasica~ A Pacientes paraperfusio % Perfusdes ~ ¥ Impressdes ~ ©Sobre  Login ~

Executando a perfusao:

Paciente: Convénio:

Fluxo Sanguineo Atual:@
sus 5,92 litros/miligramas

Q = [ ] =
[
Registro de parametros fisiolégicos . i +
00 ’ 1 3 ’ 09

Hora® FCO ® PAM© (] Fl. Gases@® Fi 0,0 Excluir

16:00 83 35' 60 - - -

16:10 - 34 62 24 21 45%
[ & | ALEXANDRE A | & | Administrador | W | T —————

Fonte: Constru¢do dos Autores

DISCUSSOES

Os sistemas informatizados para registro de perfusdes sao amplamente utilizados na
América do Norte e na Europa, desta forma o perfusionista prioriza sua aten¢do na condugao da
Circulacao Extracorpdrea e produz um registro mais preciso (OTTENS, J. et al., 2005). Dados
completos, precisos € consistentes sao essenciais para a verificagdo de adequada condugao do
procedimento, bem como servem de testemunho das condigdes fisiologicas durante todo o pe-
riodo de perfusdo, fendmeno este essencial nas discussdes de resultados das cirurgias cardiacas
(NEWLAND; BAKER; STANLEY, 20006).

O perfusionista e a equipe multidisciplinar de cirurgia cardiaca, em posse destes registros,
podem prontamente documentar eventos criticos, identificar falhas e desta forma instituir melhores

praticas. Essa coleta de dados se da de forma abrangente, cronologica e consistente. A documentagao
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precisa, aumenta a conformidade com a qualidade, mede e agiliza relatorios. O sistema informatizado
melhora o fluxo de trabalho de perfusdo, fornecendo todas as informagdes relevantes em um s6 lugar
(CANEO, et al., 2019).

Estudos demonstram que a realizacdo da CEC ¢ uma tarefa complexa que envolve a avaliagao
visual dos monitores dos pacientes € os parametros técnicos exibidos no console da maquina cora-
cdo-pulmao e os perfusionistas sdo submetidos a estresse (MERKLE, F. ef al., 2019). A seguranga
do paciente ¢ uma das principais preocupagdes no uso destes sistemas, em que todas as etapas do
checklist deverdo ser rigorosamente realizadas para seguir todas as etapas necessarias, aumentando
a seguranca do procedimento. Alertas gerados a partir da entrada de dados e célculos previamente
realizados melhoram a comunicacdo entre perfusionista, anestesistas e cirurgioes. Estudos identi-
ficaram que reacdes tardias do perfusionista a situagdes anormais contribuem para o aumento da
mortalidade e morbidade sendo assim, o uso de alertas automatizados de seguranga de aquisi¢do de
dados e conformidades melhora o desempenho do profissional (BECK, J. ef al., 2015). Os sistemas
informatizados apresentam-se como uma fonte rica de dados para estudos clinicos e para a gestao
hospitalar (WAHBA, A. et al., 2019).

Um ponto importante neste relato, ¢ a dinamica de funcionamento da metodologia de siste-
mas informatizados conhecida como SCRUM. Ela ¢ iterativa e incremental, significando que a cada
encontro (curto espago de tempo) um protdtipo ¢ gerado para testes diversos (precisdo, seguranga e
tempo de resposta do processamento, layout de interfaces, consisténcia dos dados cadastrados versus
dados consultados, por exemplo). A caracteristica do iterativo ¢ porque a cada periodo a equipe mo-
dela, implementa e testa alguma funcionalidade (CRUZ, J. R. da; GONCALVES, 2019). Enquanto
que a caracteristica de incremental se dé pela entrega constante de funcionalidades nas reunides. Por
isso, a metodologia ¢ considerada agil.

Outra discussao pertinente foi a escolha da linguagem Python combinada com o framework
Django, pois garantem entregar mais rapidamente as funcionalidades demandadas pelo projeto, uma
vez que a equipe de desenvolvimento estd focada nas regras de negdcio, sem precisar reinventar pro-
cessos ja consolidadas na area da Computagdo. Dessa forma, Django facilita a criagdo de melhores
sistemas Web, em menos tempo e com menos codigo.

A vasta disponibilidade de dispositivos computacionais (mdveis ou ndo) aliada a conectivi-
dade permanente t€m sido fatores importantes para a mudanga de paradigma de como o registro ¢ a
consulta de dados acontece (REZENDE; SANTOS; MEDEIROS, 2016). Percebe-se ainda que esses
fatores permitem que usuarios contem com a onipresenca de suas informagdes focando agora na
disponibilidade do acesso as informacgdes distribuidas, independente do dispositivo usado. Portanto,
conclui-se que um sistema Web permite centralizar os dados e disponibiliza-los em qualquer lugar
com acesso a Internet, dando mais mobilidade e autonomia ao usudrio final (neste contexto, o perfu-

sionista e sua equipe). Ademais, essa tecnologia permite que os desenvolvedores obtenham a adesao
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total dos usuarios sempre que uma nova versao da aplicacdo ¢ colocada no ar, o que torna o suporte
mais homogéneo.

Outro ponto de consideragdo, sao os beneficios que a equipe de projeto, desenvolvimento e
testes deste protdtipo teve com a presenca de um profissional com 13 anos de experiéncia no desen-
volvimento de sistema para a drea da Satude (conceito de Sistemas de Registro Eletronico em Satde -

SRES) e a familiaridade com a terminologia empregada pelos profissionais da area.

CONCLUSAO

O registro automatizado proposto fornece informagdes precisas, atualizadas e completas sobre
os pacientes. As informacdes podem ser compartilhadas com seguranga e os registros sao capazes de
auxiliar na escolha dos melhores equipamentos e materiais e reduzir erros, permitindo maior atengao
do perfusionista durante a perfusdo, prestando cuidados mais seguros aos pacientes. Também melho-
ra a comunicacao e ajuda a promover uma documentagdo completa.

Como limitador do sistema desenvolvido ha a falta de avaliacdo de outros profissionais
perfusionistas, levando em consideragdo o conteudo, aplicabilidade e facilidade de uso, bem como
a real utilizacdo dos dados gerados. Também ¢ importante, avaliar se esta tecnologia realmente vai
diminuir o estresse nos controles do procedimento e se o sistema preservara a aten¢ao do profissional
no procedimento que esta realizando.

Contudo, o sistema ja se encontra em funcionamento piloto no endereco http://sirperf.techvic-
tris.com.br/ e é um servigo e/ou produto da parceria entre o Laboratério de Praticas da Computagado
UFN, a empresa ER Sistemas, e a enfermeira perfusionista Roberta Senger, do Hospital Universitario

de Santa Maria.
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