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RESUMO

Telemedicina é o exercicio da medicina através das tecnologias de informacéo e co-
municag¢ao com o objetivo de prestar atendimento a pacientes e outros profissionais
da saude de forma online. Esta vem se tornando cada vez mais presente na vida dos
brasileiros, aos poucos, as pessoas estao podendo ir em busca de assisténcia medica
sem precisar sair de casa, ou se deslocar até uma posto medico, unidade de saude
ou hospital. No Brasil citando especificamente a cidade de Cachoeiro de ltapemirim,
no estado do Espirito Santo, é possivel ver a implementacao da telemedicina, nos
servicos de agendamento de saude, resultados de exames e vigilancia sanitaria com
informacdes e materiais educativos. Porém néao é disponibilizado nenhum servico de
tele consulta, onde o paciente pode fazer uma consulta com o médico, sem estar fisica-
mente presente. Este trabalho de concluséo de curso tem como objetivo, implementar
o produto minimo viavel(MVP) de uma aplicacao WEB de telemedicina com triagem em
videoconferéncia feita por um enfermeiro, e tele consulta feita por um médico. E para
este fim foi abordada uma metodologia em que abordo desde a analise de aplicativos
de telemedicina ja existentes, passando por um levantamento de requisitos até chegar

a implementacao do MVP integrado com a plataforma de comunicacao da twilio.

Palavras-chave: Telemedicina, tele consulta, Unidade basica de saude



ABSTRACT

Telemedicine is the practice of medicine through information and communication tech-
nologies in order to provide care to patients and other health professionals online. This
is becoming increasingly present in the lives of Brazilians, little by little, people are able
to go in search of medical assistance without having to leave their homes, or travel to a
medical center, health unit or hospital. In Brazil, specifically citing the city of Cachoeiro
de ltapemirim, in the state of Espirito Santo, it is possible to see the implementation of
telemedicine, in health scheduling services, test results and health surveillance with
information and educational materials. However, no tele consultation service is available,
where the patient can make an appointment with the doctor, without being physically
present. This course conclusion work aims to implement the minimum viable product
(MVP) of a telemedicine WEB application with screening in videoconference made by a
nurse, and tele consultation made by a doctor. And for this purpose, a methodology was
approached in which | approach from the analysis of existing telemedicine applications,
going through a requirements survey until reaching the implementation of the MVP

integrated with the twilio communication platform.

Keywords: Telemedicine, tele consultation, Basic health unit
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1 INTRODUGAO

A telemedicina é a pratica médica a distancia, que permite a realizacdo de consultas,
diagndsticos e tratamentos de forma remota. Ela pode ser realizada por meio de

videoconferéncia, telefone, mensagens de texto e outras plataformas de comunicacao.

A telemedicina tem sido cada vez mais utilizada como uma forma de facilitar o acesso a
cuidados de saude para pessoas que vivem em areas remotas ou que tém dificuldade
de se deslocar até um consultério meédico. Ela também pode ser util em situagdes de
emergéncia, quando o paciente nao pode se deslocar até um hospital ou centro de

saude.

A pandemia de COVID-19 foi um importante fator que levou o aumento do uso da
telemedicina. Com o objetivo de evitar o contagio pelo virus, muitos pacientes optaram
por consultas virtuais em vez de se deslocarem até um consultério médico. Além disso,
as restricoes de deslocamento impostas pelas autoridades de saude também levaram

a um aumento na utilizagdo da telemedicina.

Mesmo em meio a pandemia, muitas pessoas tiveram dificuldade em ter acesso a
telemedicina. e precisaram ir presencialmente a uma consulta com um médico, isso
pode ter sido devido a uma série de fatores, como conectividade, falta de informagéao
ou orientacdo sobre como acessar esses servigos, desconhecimento de sua existéncia,

ou falta de acesso a uma ferramenta de telemedicina.

Dentre todas as possiveis causas citadas, atribuo enfase, a falta de ferramenta de

telemedicina, especialmente na atengao primaria da iniciativa publica.

Pensando neste ponto, a construgéo deste trabalho tem como objetivo, construir uma
ferramenta de telemedicina para auxilio da atencao primaria a saude, com foco na
rede publica, tendo como inspiracéo o fato de que em 1978 a Organizacdo Mundial
da Saude (OMS), em sua Conferéncia Internacional sobre Atencédo Primaria a Saude
(APS), em Alma Ata, reafirmou a saude como um direito humano fundamental, e a

preconizou como a mais importante meta social mundial a ser alcangada, a obtengéo
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do mais alto nivel possivel de saude, e para alcancar este objetivo, é requerido um
esforco dos setores da sociedade, setores sociais, econdmicos, politicos, além do setor

da saude.

Iniciativas privadas, disponibilizam para os seus clientes servicos como o da teleme-
dicina, mais especificamente a tele-consulta, que facilitam o cotidiano quando ha a
necessidade de uma consultar com um médico, pelo fato da consulta ser remota em
video, e em alguns casos por telefone, ndo existe a necessidade de sair de casa, o que
proporciona conforto, facilidade, economia, e uma grande contribuigdo no cuidado da

saude e qualidade de vida.

Por outro lado, para quem nao possui condi¢cdes financeiras de ter um plano de saude,
esses beneficios ndo estdo ao alcance, quando ha necessidade de consultas, por
mais simples que seja, existe a necessidade de se deslocar até a unidade de saude,
enfrentar filas, esperar as vezes por horas dependendo da situacao, e finalmente ser

atendido.

Voltando a destacar o esforco dos setores da sociedade para alcangar um elevado
nivel de saude, nos termos do setor politico, 0 ministério da Saude possui programas
que visam expandir e melhorar a rede de servi¢os de saude, sobretudo da Atencao
Primaria a Saude, dentre esses programas para esse trabalho, coloca-se em destaque
o Programa Telessaude Brasil Redes, com os seguintes campos de atuacao, Tele-

consultoria, tele-diagnostico, tele-monitoramento, tele-regulacao, e tele-educagéo.

Tele-consultoria: Consultoria registrada e realizada entre trabalhadores, profissionais e
gestores da area de saude, por meio de instrumentos de telecomunicacgéao bidirecional,
com o fim de esclarecer duvidas sobre procedimentos clinicos, acées de saude e
questdes relativas ao processo de trabalho em saude, podendo ser em tempo real ou

por meio de mensagens offline.

Tele-diagnostico: Consiste em servigo autdnomo que utiliza as TICs para a realizacdo de
servigcos de Apoio ao Diagnéstico, como a avaliacao de exames a distancia, facilitando o
acesso a servigos especializados. Busca reduzir o tempo de diagnostico possibilitando

tratamento para complicagdes previsiveis por meio do diagnostico precoce.
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Tele-monitoramento: Monitoramento a distancia de parametros de saude e/ou doenca
de pacientes por meio das TICs. O monitoramento pode incluir a coleta de dados
clinicos, a transmissao, o processamento e 0 manejo por um profissional de saude

utilizando sistema eletronico.

Tele-regulacao: Conjunto de agdes em sistemas de regulacao com intuito de equacionar
respostas adequadas as demandas existentes, promovendo acesso e equidade aos
servigos, possibilitando a assisténcia a saude. Inclui também a avaliagcéo e o plane-
jamento das acoes, fornecendo a gestdo uma inteligéncia reguladora operacional. A
tele-regulacao visa fortalecer o atendimento na Atencéao Primaria em Saude, permitindo

qualificar e reduzir as filas de espera no atendimento especializado.

Tele-educacao: Disponibilizacao de objetos de aprendizagem interativos sobre temas
relacionados a saude, ministrados a distéancia por meio de TICs, com foco na apren-
dizagem no trabalho, que por sua vez, ocorre transversalmente em seus campos de

atuacéo.

Esses campos de atuacao podem ser vistos aplicados em um nucleo de telessaude
em cada estado, porém em alguns desses estados, até a data deste trabalho, ndo
€ possivel acessar e fazer o uso deles, o nucleo do estado do Espirito Santo, € um
exemplo disso, porém chamo a atencao para um outro fato, que dentre esses campos
de atuagao, ndo tem nenhum campo na area da tele-consulta, entao este trabalho visa
apresentar o desenvolvimento de um MVP de uma aplicacdo WEB de tele-consulta,
como forma de contribuir com uma ferramenta para elevar o nivel de saude conforme
proposto pela OMS, a aplicacao tera como alvo, as unidades basicas de saude de
Cachoeiro de Itapemirim, no estado do Espirito Santo, que até a data deste trabalho

também n&o possui nenhuma solugédo na area da saude em termos de tele-consulta.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Desenvolver o MVP de uma aplicacdo WEB de telemedicina, que em uma consulta,

conecte médico e paciente em uma video conferéncia.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Para atingir o objetivo geral, este trabalho busca responder os seguintes objetivos
especificos:

Fazer o levantamento dos requisitos iniciais do MVP

Implementar o MVP da aplicacdo Web de telemedicina

Fazer a integracao da aplicacdo com a plataforma de video da Twilio
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 UNIDADE BASICA DE SAUDE

As unidades basicas de saude (UBS), fazem parte do Sistema Unico de Satide(SUS),
sendo a porta de entrada do individuo nesse sistema, que foi criado como uma forma
de assegurar o direito a salude para os cidadaos, quando necessitarem de atendimento
de pouca ou grande complexidade, de forma a garantir o acesso integral, universal
e gratuito a saude a todos brasileiros. A UBS tem como fungao promover a atencao
integral a saude basica dos individuos, estando presente em locais de facil acesso, o
que a deixa proxima do cotidiano da populacdo, desempenhando papel principal na

garantia de acesso a saude de qualidade.Gomes, Pinto e Cassuce (2021)

3.1.1 Atencao Primaria a Saude

A Atencéao Primaria a Saude (APS) € o primeiro nivel de atencéo a saude e caracteriza-
se por uma gama de intervengdes em saude nos niveis individual e coletivo, englobando
promogao e protecdo da saude, prevencao de doencgas, diagndstico, tratamento, reabili-
tacao, reducao de danos e manutencao da saude, com o objetivo de desenvolver uma
atencédo integral que tenha impacto positivo na situagdo de saude das comunidades.
E a principal porta de entrada do SUS e o centro de comunicacdo com toda a rede
de atencédo do SUS e deve se pautar pelos principios da universalidade, acessibili-
dade, continuidade do cuidado, atencao integral, responsabilidade, humanizacéo e
equidade. Isso significa que a APS atua como um filtro capaz de organizar o fluxo
de poder nas redes de saude, das mais simples as mais complexas. No Brasil, a
atencdo primaria é desenvolvida com maior grau de descentralizacao e capilaridade
e acontece no local mais proximo da vida das pessoas. Existem varias estratégias
governamentais relacionadas, uma delas € a Estratégia Saude da Familia (ESF), que
presta atendimento multidisciplinar as comunidades por meio das Unidades de Saude
da Familia (USF), por exemplo.Consultas, exames, vacinacdes, radiografias e outros
procedimentos estdo a disposi¢ao dos utentes da USF. Hoje, existe uma Carteira de
Servicos da Atencao Primaria a Saude (Casaps) para auxiliar os gestores comunitarios

na tomada de decisdes e levar o conhecimento da populagdo sobre o0 que se encontra
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na APS. Inclui também outras iniciativas, como o programa Saude na Hora e Médicos
para o Brasil. Saude (2020b)

3.1.2 Carteira de Servicos da atencao primaria a saude

A Carteira de Servicos de Atencado Primaria a Saude (CaSAPS) é resultado de intensa
colaboracao e discussao entre o Conselho Nacional de Secretarias de Saude (CO-
NASS), o Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude (CONASEMS), a
Sociedade Brasileira de Medicina e a Comunidade (SBMFC). ), a Associacao Brasi-
leira de Assisténcia Familiar e Comunitaria (ABEFACO), a Associacao Brasileira de

Odontologia (ABO) e a Secretaria de Atencao Primaria a Saude. Saude (2020a).

3.2 TELEMEDICINA

A Telemedicina € uma forma de fazer o uso das tecnologias de informacéao e comunica-
cao na area da saude, para atendimento e assisténcia médica a pacientes Maldonado,
Marques e Cruz (2016), para Strehle e Shabde (2006) Telemedicina significa “Cura a
distancia”, com a utilizagdo das tecnologias de informagao e comunicacao. E Barbosa,
Pereira e Martins (2019) também complementa dizendo que a telemedicina é uma
inovagcdo em saude, que auxilia a area da saude usando tecnologias de informagéo e
comunicacao para diferentes atividades a distancia relacionadas a saude. A telemedi-
cina vai além da definicao de oferta de servigos de saude por telecomunicacao remota,
servicos voltados para a educacao e treinamento de profissionais da saude, também
é telemedicina. Maldonado, Marques e Cruz (2016) também afirma que a educacéo

medica a distancia, também faz parte da definicdo de telemedicina.

Juntamente com o termo telemedicina, também é encontrado o termo telessaude, que
de acordo com a Associagédo Americana de Telemedicina (ATA) “American Telemedicine
Association”. E & conexdo do paciente com o hospital, quando ndo é necessario
atendimento presencial, ou quando este ndo € possivel, a telessaude ira permitir o
paciente receber atendimento, consultar, obter informagdes sobre uma condi¢ao ou
tratamento, providenciar prescricées e receber um diagndstico. Marcolino et al. (2013)
apresenta a telessaude como um conceito que € mais abrangente, e multidisciplinar,
que envolve o atendimento de cuidado com a saude, para areas mais especificas

como odontologia, psicologia, enfermagem, fisioterapia e fonoaudiologia. O conceito de
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telessaude também é complementado por Sabbatini (2012) que a descreve como uma
area mais ampla, envolvendo, transmissao, armazenamento, interacéo, disponibilizacao
de tudo que se refira as atividades de saude. citando como exemplo um site de

educacao em saude, que tem servicos interativos de perguntas e respostas para leigos.

3.2.1 Telemedicina no Brasil

No Brasil, a telemedicina ainda é uma atividade relativamente nova, de acordo com
Sabbatini (2012), em outros lugares do mundo a telemedicina teve inicio com os
primeiros voos espaciais, pois era necessario monitorar os sinais vitais dos astronautas,
e para isso era preciso usar telemetria de radio a longas distancias. O servigo de
telemedicina pode ser visto no Brasil pela primeira vez em 1985, ainda de acordo
com Sabbatini (2012), quando houve um acidente radioativo na cidade de Goiania,
onde varias pessoas foram contaminadas com césio, os médicos responsaveis pela
realizac&o dos laudos, eram professores da universidade universidade estadual de
campinas(UNICAMP), e eles fizeram uso de um sistema baseado em computadores
de 8 bits, que estavam conectados através da rede nacional de pacotes, os pontos de
conexao eram as cidades de Brasilia, Goiania, Rio de Janeiro e Campinas, e através
de correio eletrénico, os relatérios eram enviados e recebidos, e constavam neles, a

evolucao diaria das vitimas do acidente.

Mediante a evolug¢ao da tecnologia, onde é possivel fazer 0 uso de mais recursos do
que um e-mail, de acordo com Sabbatini (2012) o Brasil tem um cenario favoravel ao
desenvolvimento da telemedicina, ja que tem um amplo territério, com areas de dificil
acesso, falta de transporte terrestre, e poucos recursos econémicos do governo local
para investimento em saude. Sabbatini (2012) ainda complementa, trazendo um dado
levantado pelo Conselho Federal de Medicina, no qual 85% deles estao em apenas
100 cidades, e S&o Paulo se concentra, quase a metade da porcentagem dos médicos,

e mais da metade dos municipios ndo possuem seus proprios médicos.

Uma forma conhecida de aumentar a cobertura e disponibilidade dos servigos de
saude, com qualidade, onde o0 acesso fisico nao é possivel, é utilizando os servigos de

telemedicina, e telessaude. Sabbatini (2012)
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A aplicacao da telessaude pode ocorrer por meio da avaliacao por plataformas de
videoconferéncias, prescricao de atividades através de software, monitoramento por
uso de peddémetros, acelerébmetros e protese sensibilizada, reabilitagdo no uso de
videoconferéncias, oximetro, biofeedback, chamadas telefénicas, e-mails diarios, e edu-
cacao remota, funcionando através de videoconferéncias, sites, workshop e ferramenta

de anotacao digital.Costa et al. (2021)

As vantagens da telessaude ainda de acordo com Costa et al. (2021)

o potencial da otimizagdo do tempo, custos dos servigos impostos, a
possibilidade de aumentar o alcance da equipe de salde em areas dis-
tantes, ampliar o potencial de reabilitacdo e permitir dialogos educativos
sobre a condicdo do paciente, o que impactara em uma estimulagéo
de mudangas na vida do mesmo, tendo como objetivo de torna-lo mais
saudavel e independente.

3.3 APLICACOES WEB

Aplicacao WEB de acordo com Azevedo (2018) é qualquer software baseado em web
que realize agdes (funcionalidades) de acordo com uma interface com o usuario e que
normalmente interaja com sistemas de backend. Quando um usuario interage com um
web site para realizar alguma agéo, por exemplo, fazer login, fazer compras ou acessar
0 banco, tem-se uma aplicacao web. Gongalves et al. (2005) apresenta mais defini¢cdes
para uma aplicacao web, no qual pode ser de uma simples pagina, até um web site
completo, tendo neste web site uma implementacao de uma légica de negdcio, sendo
o estado do negdcio alterado conforme o uso, ainda € complementado que para ser
uma aplacacao web a mesma vai utilizar uma arquitetura distribuida, e ira funcionar em

cima de protocolo http, tendo sua estrutura em hipertexto ou hipermidia.

3.4 APLICACAO WEB DE TELEMEDICINA

No que se refere a telemedicina, e telessaude existe 6rgaos como a sociedade brasi-
leira de informatica em saude (SBIS) que determinam requisitos que um sistema de
tele-consulta deve atender para que este tenha qualidade, esses requisitos, incluem
funcionalidades, estrutura, conteudo, seguranca da informacgéao, aderéncia a legislagdes,

etc.
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De acordo com o manual da SBIS na versao 5.1, existem as seguintes categorias que
devem seguir 0s requisitos estabelecidos para certificagao. Categoria PEP(Prontuario
Eletrénico do paciente), Categoria Telessaude e Categoria, Categoria prescri¢cao ele-
trénica, e Categoria de seguranca de informagao, quando a aplicacdo WEB nao se
encaixa em nenhuma das outras categorias. Em cada categoria existem os requisitos
para um determinado tipo de servico médico. Na categoria de prontuario eletrénico de
paciente (PEP) existem requisitos para sistemas de consultério individual, Clinicas e
ou ambulatérios, Pronto atendimento e internacao. Na Categoria telessaude, existem
requisitos para aplicacdo de tele-consulta, teleinterconsulta e requisitos para triagem,
na categoria de prescri¢ao eletrénica tem se os requisitos para receita digital, e na
categoria de segurancga da informacgao, tem-se o requisito de seguranga da informacao.
De acordo com Silva (2020) Nao existe a obrigacao de todos sistemas de telemedicina
serem certificados e cumprirem os requisitos da SBIS, nem o conselho federal de
medicina, nem a SBIS fazem essa exigéncia para um sistema, pois se trata de um
processo voluntario. Porém tendo uma certificacao, tem-se um sistema de qualidade,
no qual foi apresentada uma opinido técnica qualificada e imparcial, visando garantir
privacidade e a confidencialidade das informacdes de saude dos cidadaos, cumprindo
a legislacao brasileira sobre documentos eletrénicos e melhorando a qualidade dos

sistemas de informacao em saude.

3.5 HEURISTICAS DE NIELSEN

As heuristicas de Nielsen, € uma forma de avaliar a usabilidade de um sistema, e a
citada usabilidade é uma medida que diz o quéo facilmente e eficientemente um ser
humano consegue fazer uso das fungdes e dos recursos oferecidos por um produto
de alta tecnologia Borges, Rapkiewicz e Feij6 (2012), isso se faz necessario pois
em qualquer area onde exista um produto, e esse venha ter interacdo humana, para
que ele venha ter sucesso, uma boa experiencia do usuario € um ponto necessario
Pressman (2021), quando um software € dificil de ser utilizado, e este estimula o
usuario a cometer erros, ou dificulta seus esforcos para atingir seus objetivos, quem o
utiliza ndo ira gostar dele, independente da funcionalidade ou conteudo oferecido, a
experiencia do usuario deve ser correta, ja que esta molda a percepg¢éo do software por

parte do usuario Pressman (2021). E buscando uma boa experiencia do usuario, as
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heuristicas apresentadas por Nielsen, permitem a avaliagcdo dessa experiencia, dentre

essas heuristica, destacam-se:

Feedback: Informar continuamente o usudrio sobre o que ele esta fazendo.

Falar a linguagem do usuario: Terminologia adequada ao usuario € nao ao
sistema. Buscar organizar as informagdes de acordo com o modelo mental do

usuario.

Saidas demarcadas: Possibilidade de uma tarefa ser cancelada ou uma operacéao

ser desfeita voltando ao estado anterior. Ou seja, 0 usuario controla o sistema.

Consisténcia: Fazer a mesma coisa sempre do mesmo jeito, isto €, a mesma
operacao deve ser apresentada sempre da mesma maneira para facilitar o reconhe-

cimento. O efeito de uma acao deve ser sempre 0 mesmo.

Prevenir erros:Ter clara as situagdes que mais provocam erros e modificar a

interface para que tais erros ndo ocorram.

Independéncia da memdria do usuario: A interface deve propiciar que o usuario

faca suas escolhas sem necessidade de lembrar comandos especificos.

Atalhos:Fornecer atalhos para acesso a informagdes com muita profundidade na
arvore de navegacao. Fornecer abreviagdes, teclas de funcao, etc, para usuarios

experientes poderem executar as fungbes de modo mais rapido.

Dialogo simples e naturais: A informagédo apresentada ao usuario deve ser
adequada ao momento e contexto, sem excesso de informacao nem falta. O acesso

as operacgdes deve ser compativel com 0 modo como o usuario interage.

Boas mensagens de erros: Mensagens de erro que ajudem a resolver problemas,

nao punindo ou intimidando o usuario, usando linguagem clara e sem c6digos.
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» Ajuda e documentacao: O sistema deveria ser de tal forma intuitivo que a necessi-
dade de ajuda ou documentacao seria dispensavel. Mas sendo necessaria deve

estar facilmente acessivel.

3.6 PRODUTO MINIMO VIAVEL - MINIMUM VIABLE PRODUCT

Visando reduzir as dificuldades iniciais e melhorar significativamente as estimativas
dos recursos iniciais da criagdo de um projeto, objetivando uma demonstracao agil de
um produto minimo com valor agregado para o cliente final, € apresentado o conceito
do Minimo Produto Viavel (MVP), quando o objetivo é criar um produto de qualidade,
de forma &gil e com menor esforgo. A ideia do MVP foi originalmente vinculada aos
conceitos obtidos por meio da filosofia originada no modelo Toyota de Produc&o Enxuta

Santos, Tiosso e Petrucelli (2019).

Um empreendedor do Vale do Silicio que, a partir do estilo Toyota formou uma meto-
dologia baseada no desenvolvimento do cliente, conhecida como Lean Startup, tendo
como fim atingir a maior qualidade possivel em um produto com o menor esforco
possivel no desenvolvimento. Estes principios resultaram no surgimento do movimento
Lean Startup, também conhecido no brasil como Startup Enxuta, que se popularizou

entre os empreendedores brasileiros.

O MVP néo precisa ser um protdtipo completo contendo diversas funcionalidades para
se tornar um grande produto de sucesso. Assim, um video ou até mesmo uma imagem
ilustrativa com o objetivo de testar hipéteses que possam ser respondidas o mais rapido
possivel por um publico alvo, podendo reduzir tempo e esforgos para o desenvolvimento

do produto final, podem ser considerados um MVP Santos, Tiosso e Petrucelli (2019).
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4 METODOLOGIA

Para o desenvolvimento do MVP proposto neste projeto, os seguintes passos foram

seqguidos:

Analise de aplicativos de telemedicina ja existentes

Levantamento de requisitos

Desenvolvimento de casos de uso

Desenvolvimento do diagrama entidade relacional.

Implementacédo do MVP

Integracédo do MVP com a plataforma de comunicagéo da twilio.

4.1 ANALISE DE APLICATIVOS DE TELEMEDICINA JA EXISTENTES

4.1.1 HiDoctor

E um software médico desenvolvido pela centralx que é uma empresa focada na
producao de softwares para ambientes médicos de alta produtividade. O software

hiDoctor objetiva a gestao de clinicas e consultorios, e conta com as funcionalidades de

* Prontuario: Ficha de dados pessoais, anamnese, receitas e textos impressos

facilmente acessiveis. O programa acompanha também CID-10 e bulario.

+ Agenda: Agendamento completo, com marcacgao pratica de consultas, confirmacao,
envio de lembretes, impressédo da agenda e balango, agendamento online através

do CatalogoMed, com importacao direto para o prontuario e muito mais.
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* Prescricao Médica:De acordo com o site do software esta funcionalidade permite
prescrever uma receita em poucos cliques. O HiDoctor® inclui a EPF, uma enciclo-
pédia com milhares de produtos farmacéuticos para facilitar o preenchimento das

prescrigoes.

» servicos de SMS para confirmacao de consultas: Nesta funcionalidade as
consultas do dia serao confirmadas enviando mensagens de texto para os pacientes
agendados. Os pacientes podem confirmar se irdo ou hdo comparecer através de
um link enviado na mensagem e o remetente recebe as respostas das confirmagdes

diretamente na agenda.

 Criacao de formularios personalizados para uma determinada especialidade:
Funcionalidade que permite a criar formularios personalizados para facilitar as
consultas ou consultar o acervo de formulérios feitos por outros médicos de uma

determinada especialidade.

+ Atlas de anatomia do corpo humano:llustracdes em alta resolucao de 6rgaos e
sistemas do corpo humano para importar para o prontuario ou utilizar em sites ou

publicacdes académicas.

» Chat de comunicacao interna: Ferramenta para comunicagao dentro do consult6-
rio: para enviar mensagens instantaneas para secretarias e outros médicos da rede

local.

» Teleconsulta: Ferramenta médica profissional para realizar atendimentos via tele-
consulta. O HiDoctor® cria a sala de atendimento virtual e facilita o envio do convite

para o paciente.

4.1.2 My Smart Clinic

My Smart Clinic também é uma empresa de tecnologia especializa em software de
gestao para clinicas médicas. Conta com uma versao de avaliagédo gratuita de 7 dias,

onde € possivel ter acesso a funcionalidades de
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+ Agenda: Onde é possivel verificar os pacientes agendados para um determinado
médico, sendo possivel alterar o status da consulta de agendado para confirmado,
paciente no local, desmarcado, ou falta. também é possivel incluir um paciente na

agenda, selecionar o horario e escolher o procedimento que 0 mesmo ira realizar.

» Prontuario: Na funcionalidade de prontuario é possivel ter acesso aos pacientes
cadastrados no sistema, um prontuario estd associado a um paciente, e para
inclusdo de um prontuario a um paciente, é necessario clicar no paciente, onde tera
acesso a uma lista de fichas, recursos e fichas personalizadas, no qual a tela pode
ser vista na figura 11. Os prontuarios associados ao paciente, ficam em um lista
de prontuarios, logo abaixo das fichas. Também pode ser incluso ao prontuério do
paciente, fotos, videos, simulagdes, documentos, orgcamentos, contratos, galaria e

ter acesso ao histérico de atendimento.

» Tela de consulta Funcionalidade destinada ao registro de dados de uma consulta
com um paciente, esta funcionalidade, é acessada através do prontuario do paciente,
os campos desta funcionalidade, embora ndo mostrados na imagem, séao todos do
tipo textarea do tipo documento editavel, os campos sdo queixa principal, HPMA,
Antecedentes pessoais, medicagdes em uso, um campo do tipo checkbox para
indicar se a pessoa faz uso de tabagismo, outros habitos, antecedentes familiares,

exame fisico, hip6tese diagnostica e conduta.

* Inclusdao de paciente: Funcionalidade destinada a cadastro de pacientes no

sistema.

» Consulta online apesar de se tratar de um software com foco em clinica e atendi-
mento presencial, o My Smart Clinic possui uma funcionalidade de consulta online,
porém nao € de facil acesso. As imagens a seguir mostram o procedimento para
uma consulta online. Depois de fazer o cadastro de procedimento de consulta
online Depois de fazer o cadastro de procedimento de consulta online é necessario
fazer o agendamento, e em Tipo compromisso selecionar a opgdo Consulta Online
ou Retorno Online e salvar. Entao o sistema gerara um link para o acesso a sala

virtual.
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Além de contar também com as funcionalidades de Videoteca com materiais infor-
mativos, servico financeiro, troca de informacao de saude suplementar, estoque de

produtos, relatérios e referencias.

4.1.3 Amplimed

O software da amplimed conta com muitas funcionalidades como o hiDoctor, porém
com uma interface bem amigéavel, como o My Smart Clinic. A analise das funcionalidade
sera feita com base no que sera implementado para este projeto. Na analise dessas
solugdes em telemedicina, destaquei vantagens e desvantagens, para a construgao do

mvp da aplicacdo web desta pesquisa.

Vantagens Desvantagens Funcionalidades

Completo em funcionalidades Necessita de download Prontuario

Pago e ndo possui periodo de testes Agenda
Prescrigdo Médica
servigos de SMS para confirmagdo
de consultas:

Cria¢do de formularios
personalizados para uma determinada
Atlas de anatomia do corpo humano
Chat de comunicagao interna
Teleconsulta

Interface amigdvel Funcionalidade de consulta online de dificil acesso. Agenda

Prontuario

Tela de consulta(Basica)
Gerénciamento de cadastro de
pacientes

Consulta online(Teleconsulta)

HiDoctor

My Smart Clinic

Pago apds o periodo de 7 dias de teste.

Figura 1 — Comparativos das aplicagdes ja existentes no mercado

4.2 VISAO GERAL DA APLICACAO

Partindo da definicdo apresentada por Azevedo (2018) no qual é dito que a uma aplica-
cao WEB é qualquer software baseado em web que realize acdes (funcionalidades)
de acordo com uma entrada de usuario e que normalmente interaja com sistemas de
backend, e também da definicdo apresentada por Maldonado, Marques e Cruz (2016)
de que a telemedicina é o uso de tecnologias da informacao e comunicagcdo como
auxilio as atividades que envolvam saude, algumas funcionalidades basicas para a
implementacao de uma aplicagdo web que visa levar atendimento medico aos pacientes

serao descritas.
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4.3 TECNOLOGIAS E FERRAMENTAS

A aplicacao sera construida usando tecnologias como HTML, CSS, Javascript, PHP
utilizando o framework Laravel, o pacote spartie, MySQL, e a Plataforma de comu-
nicacao da Twilio, a aplicacdo devera ser capaz de realizar o cadastro de médicos,
pacientes e assistentes de saude(funcionarios da unidade basica de saude), estes
apoOs cadastrados, usardao suas credenciais para fazer acesso ao sistema web, 0s
pacientes poderdo acessar a funcionalidade consulta, e através de uma videochamada,
fardo uma triagem com um enfermeiro, e depois ird aguardar atendimento, o médico
inicialmente tera acesso aos pacientes que estdo na aplicacdo aguardando atendi-
mento, ira selecionar um, e chama-lo para atendimento, na ficha da consulta ira os
dados da triagem feitas pelo enfermeiro na triagem, no decorrer do atendimento, novas
informagdes poderado ser adicionadas ao historico médico do paciente, os assistentes
de saude, inicialmente irdo prestar assisténcia ao médico, caso seja necessario levar
algum medicamento, ou prestar algum atendimento posterior a consulta do paciente.
Com base nisto, em termos de aplicacao, ja é possivel ver o uso de tecnologias de

informagédo e comunicacao, para auxilio na prestacao de servigos médicos.

4.3.1 Plataforma de prescricoes do CFM

Esta aplicagcdo tem um link para plataforma de prescricdbes do Conselho Federal
de Medicina(CFM), uma plataforma gratuita desenvolvida pelo Conselho Federal de
Medicina (CFM) em parceria com Conselho Federal de Farmacia (CFF) e o Instituto
Nacional de Tecnologia da Informacgao (ITl) que vale para o todo territério nacional.
Com ela, a rotina do médico fica mais facil, j& que pode receitar de forma mais agil
e eficiente, nela & possivel emitir atestado médico, relatério médico, receita simples,
receita antimicrobianos, receita de controle especial, solicitacdo de exames, laudos e
parecer técnico. Através dessa plataforma os pacientes recebem esses documentos
médicos por e-mail ou whatsapp. No que se refere a seguranca, para validar o médico
profissional que fara uso dessa plataforma o procedimento € de acordo com a Portaria
n® 467, de 20 de marco de 2020, do Ministério da Saude, nela, o profissional deve usar
assinatura eletronica, por meio de certificados e chaves emitidos pela Infraestrutura
de Chaves Publicas Brasileira (ICP-Brasil). Além disso, o0 uso de dados associados a

assinatura do médico deve ser feito de tal modo que qualquer modificagao posterior
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possa ser detectavel, além de observar os requisitos previstos em atos da Agéncia de
Vigilancia Sanitaria (Anvisa). os médicos dessa aplicagdo, em uma consulta, irdo clicar

no botao prescrever, e serdo direcionados para plataforma de prescricbes do CFM.

4.4 LEVANTAMENTO DE REQUISITOS

O levantamento de requisitos € a etapa do desenvolvimento de sistemas de informacao
responsavel por identificar e modelar as necessidades do negécio a serem atendidas
pelos sistemas de informacao, e é, portanto, uma atividade cada vez mais relevante
em um cenario dindmico. A engenharia de software se produz através de um conjunto
de fases. Cada uma das fases pode envolver métodos,ferramentas e procedimentos,
cujas formas de estruturagao sao citadas como modelo de engenharia de software,
independentemente do modelo de desenvolvimento de software, o processo contém
trés fases genéricas: definicdo, desenvolvimento e manutencao Junior e Campos
(2008).

Segundo Rosa et al. (2017) a engenharia de Requisitos localiza-se na fase de definicao,
sendo responsavel por entender o funcionamento do software, como sera a experiéncia
do usuario final e como o sistema ird influenciar nos negécios do cliente. O entendi-
mento correto dos requisitos consiste na etapa mais critica do desenvolvimento de um
software, possuindo influéncia direta na qualidade final do produto. De acordo com Silva
(2020) A fase de levantamento de requisitos deve identificar dois tipos de requisitos:
os funcionais e os n&o-funcionais. Os requisitos funcionais correspondem ao que o
cliente quer que o sistema realize, ou seja, as funcionalidades do software. Requisitos
funcionais sao declaracdes dos servigos que o sistema deve fornecer. Os requisitos
nao funcionais séo restricoes aos servigos ou fungdes fornecidos pelo sistema. Eles
incluem restricoes de tempo, restricoes no processo de desenvolvimento e restricoes
impostas por padrées. Os requisitos nao funcionais geralmente se aplicam a todo o
sistema, ndo a recursos ou servigos individuais correspondem as restricdes, condi¢des,

consisténcia e verificagdo que devem ser realizadas nos requisitos funcionais.
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4.4.1 Requisitos Funcionais

RF01 — CADASTRO DE USUARIO E SENHA: representa a funcionalidade de cadastro
de usuario para acessar o sistema, podendo ser administrador, paciente, enfermeiro,
medico e agente de saude. As senhas cadastradas serdao armazenadas no banco
de dados, codificado por algoritmo hash. Os usuarios poderao trocar a senha

sempre que necessario.

RF02 — LOGIN: corresponde ao acesso dos usuarios a ferramenta, contendo os

campos de login e senha.

RF03 - CADASTRO DE AGENTE DE SAUDE: corresponde a funcionalidade de criagéo

e manutencao dos registros dos agentes de saude.

RF04 - CADASTRO DE ENFERMEIROS: Corresponde a funcionalidade de cadastro e

manutencao de registros de enfermeiros.

RF05 — CADASTRO DE UNIDADE BASICA DE SAUDE: representa a funcionalidade
de realizar o cadastro da unidade basica de saude, vinculando cada unidade de

saude a um médico, um medico podera atuar em mais de uma unidade de saude.

RF06 - CADASTRO DE AGENDAS: corresponde a funcionalidade de criar um cadastro
de agendas para dispor uma organiza¢@o de horarios para atendimento a pacientes.
Esta funcionalidade ira trazer a possibilidade de criar agendas por médico tendo

horario de inicio e fim da consulta.

RF07 — AGENDAMENTO DE CONSULTAS: corresponde a funcionalidade de realizar
agendamentos no sistema, com base na agenda de cada medico, o paciente
escolhe os horarios disponiveis na agenda do medico, € € incluso em uma fila de

atendimento.

RF08 — CADASTRO DE PACIENTES: corresponde a funcionalidade de cadastro e

manutencao dos registros do paciente.
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RF09 — ATENDIMENTO MEDICO: corresponde a funcionalidade de atender um paci-

ente, com consulta agendada.

RF10 — CONSULTA: representa a funcionalidade de criar uma videoconferéncia com o
paciente, e gravar dados clinicos de anamnese, conclusao diagnostica, e acesso a

prescricao de receitas na plataforma do CFM.

RF11 - TRIAGEM: representa a funcionalidade de uma pré-consulta, realizada por um

enfermeiro em videoconferéncia.

RF12 — IMAGENS E ANEXOS: corresponde a funcionalidade de incluir junto ao aten-
dimento médico um anexo de uma imagem ou documento para complementar o
atendimento médico, sendo possivel pré-visualizar aos documentos internamente
no sistema. Sistema permitira realizar o download das imagens ja anexadas, sendo

possivel salvar localmente no computador.

4.5 CASOS DE USO

De acordo com Pressman (2021) Um caso de uso conta uma jornada estilizada sobre
como um usuario desempenhando um, de uma série de papéis possiveis interage
com o sistema sob um conjunto de circunstancias especificas. A jornada poderia
ser um texto narrativo, uma descri¢cdo geral das tarefas ou interacdées, uma descrigao
baseada em modelos ou uma representacdo esquematica, em resumo, um caso de
uso representa o software ou o sistema do ponto de vista do usudrio. E com base nisso

fiz os seguintes casos de uso:

—

. Cadastrar unidade basica de saude.
Cadastrar usuério e senha

Login

Cadastrar funcionario

Cadastrar agenda

Agendar consulta

N o O s~ Db

Triagem
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8. Consultar

9. Anexar arquivos

Onde faco destaque do caso de uso principal, que é o caso de uso de consultar, e
visando facilitar a compreenséo do sistema, foi feito o diagrama de caso de uso da
aplicacao. O diagrama de caso de uso pode ser visto no apéndice A, e sua descricao,
pode ser vista no apéndice B.

Caso de uso: Consultar.

Atores: Médico, Paciente

Objetivo: Realizar uma consulta.

Pré condicoes: Paciente e médicos, precisam estar cadastrados, logados e o sistema

de cada um deve ter permissdes para acessar camera e microfone.

Paciente acessa a opgao "consulta"

Paciente seleciona a op¢ao "minhas consultas"

O paciente clica na opcao cosultar.

Ao clicar na opgéo de consultar, o primeiro contato sera com o enfermeiro que fara

a triagem.

Depois de passar pela triagem o médico atende o paciente e a consulta comeca.

Médico ou paciente podem finalizar a consulta.

Neste caso de uso, descrevi, a partir do ponto de vista do usuario como ¢ feito o

processo de uma consulta.

4.6 DIAGRAMA ENTIDADE RELACIONAL

Apos fazer o levantamento de requisitos, e a descricdo dos casos de uso com base
nos requisitos, foi realizado a modelagem entidade relacional. a modelagem foi feita
através do software MySQL WorkBench, e foi necesséria para representar a maneira
como as entidades/classes colaboraram para atender aos requisitos da aplicacdo. Essa

modelagem resultou em doze entidades.
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Figura 2 — Diagrama entidade relacional

Onde é possivel ver apenas a estrutura de relacionamentos, sendo que o diagrama
completo, com atributos estao no apéndice D. Nesse projeto, decidi usar apenas dois
diagramas, o de caso de uso junto com sua descri¢ao, e o diagrama entidade relacional,

antes de comecar a implementagéo em cédigo.

4.7 IMPLEMENTACAO DO MVP DA APLICACAO WEB DE TELEMEDICINA

Para implementagédo do MVP desta aplicacgao foi utilizado o framework Laravel, uma es-
trutura de aplicagao propria para web, que utiliza a arquitetura MVC(Model,View,Controller),
e oferece uma forma de criar tabelas, modelos, controladores, entre outros recursos de
forma muito facilitada através do comando php artisan, uma vez através do diagrama
entidade relacional tendo a estrutura da aplicacéao, criei os arquivos de modelo, con-
trole, e banco de dados de cada classe através do comando php artisan make:model
<Entidade> -mcr, onde as flags mcr, informam ao framework, que ele deve criar uma

migragao para criar a tabela correspondente a entidade no banco de dados, o contro-
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lador, e a assinatura de alguns métodos padrées, que permitem gerenciar, a criacao,

atualizacao, leitura, e exclusdo de cada entidade da aplicacao.

Faco destaque a parte de consultas no qual o codigo referente a esta sessao se
encontra no apéndice F, o controlador da classe consulta ConsultaControler, de acordo
com o padrao MVC, retorna uma view/pagina de consulta, essa mesma view é exibida
de forma diferente dependendo do perfil do usuario logado, isso & possivel gracas ao
pacote spartie, no qual através da anotacdao @role é possivel definir o papel que tem
permisséo para acessar a funcionalidade, o papel, € associado a cada usuario, no
momento do cadastro, seja paciente, enfermeiro, médico, ou agente de saude. Outro
ponto importante da implementacao desta funcionalidade, é o botao de prescrever, ao
ser clicado, ira direcionar o médico para a plataforma de prescrigdes do CFM, a tela

desta funcionalidade podera ser vista no apéndice C.

4.7.1 Integracao com a plataforma de comunicacao Twilio

Apés fazer a implementacdo do métodos de gerenciamento de cadastro de cada enti-
dade, para que uma consulta e uma triagem com videoconferéncia fosse disponibilizada
na aplicagao, foi feita a integracdo com a plataforma twilio, no qual disponibiliza varias
solucdes para comunicagao, como voz, sms, e-mail, e videos, para esta aplicacao,
estou utilizando o twilio video, que é uma solugao que pode ser usada para criar aplica-
tivos de video em tempo real, e gratuitos com o WebRTC Go, a plataforma fornece API
REST e SDKs para JavaScript, Android e iOS, para o estado atual deste MVP o foco é

0 javascript.

Foi necessério entender como funciona uma sala de video na plataforma twilio. O Twilio
Programmable Video foi criado no WebRTC, que € uma API elaborada pela World
Wide Web Consortion, com essa API é possivel adicionar recursos de comunicacao

em tempo real ao aplicativo.

Ele permite que video, voz e dados genéricos sejam enviados entre pares, permitindo o
desenvolvimento de solu¢des avangadas de comunicacao por voz e video. A tecnologia
esta disponivel em todos os navegadores modernos, bem como em clientes nativos

das principais plataformas. As tecnologias por tras do WebRTC sao implementadas
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como um padrao da Web aberto e estdo disponiveis como APIs JavaScript normais em
todos os principais navegadores. No caso de clientes nativos, como apps Android e
iOS, ha uma biblioteca disponivel com a mesma funcionalidade. O projeto WebRTC é

de cédigo aberto e compativel com Apple, Google, Microsoft e Mozilla, entre outros.

Para implementar o twilio video nesta aplicacao, foi necessario criar uma conta na
plataforma, ter uma aplicacdo backend, que através de credenciais disponibilizadas
pela twilio, através de uma requisicao http, gere uma chave que posteriormente sera
utilizada para acessar uma sala de video, a aplicacdo backend, foi desenvolvida, e é a
mesma que utilizei para gerenciar os cadastros das entidades de modelo da aplicagao,
para atender a demanda de se conectar com as credenciais da plataforma twilio, e
gerar uma chave de acesso a uma sala, tive apenas que implementar uma rota para
fazer a requisicdo, e implementar um controlador, para receber a requisicao e devolver

uma chave. uma representacao deste procedimento podera ser visto na figura 3.

Controlador Laravel

Solicita a criacao de
uma sala na plataformaﬂ
twilio ‘

HTWiIio responde
um ROOM SID

Uma sala com ID
i-(ROQM.SID). & cridda

Figura 3 — Criagao de uma sala de video na plataforma Twilio
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1. Um controlador laravel fara uma requisicao ao Twilio para criar uma Sala usando a
API| REST de Salas.

2. O Twilio ira validar as credenciais de API fornecidas e entdo criar a sala. no qual

terd o estado acompanhada até sua concluséo.

3. O Twilio devolve as informagdes da sala. Isso inclui o SID: um identificador exclusivo
que pode ser usado em solicitacées de API posteriores para se referir a sala. Neste

ponto, a sala esta criada, porém ainda esta vazia.

Primeiro cliente obtém um token de acesso Para se conectar a sala criada, é
necessario obter um Token de Acesso, isso ira garantir um melhor controle de quem

esta autorizado a ingressar na sala.

Client 1
—
H' Token de acesso
™ & retornado para o cliente
Cliente solicita um n Your Application
Token(chave) de —SeVeT_ i “Token de acesso & gerado
acesso _P[ ===y | 4 utilizando as

"“credenciais do Twilio

Figura 4 — Primeiro cliente obtém um token de acesso

4. O Cliente 1 solicita um Token de Acesso do Servidor de Aplicagdes. através de uma
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solicitagdo HTTP.
5. O Servidor de Aplicacdes, neste caso um controlador laravel utiliza as credenciais
da minha conta na Twilio para gerar um Token de Acesso criptograficamente seguro

utilizando as bibliotecas auxiliares da Twilio.

6. O Token de Acesso é devolvido ao Cliente 1.

Cliente 1 se conecta a sala

Client 1

I;] Twilio verifica o token,
~ e sinaliza uma conexao

L

A Room

\

Participante(cliente 1)
se conecta na sala

usando o access token

Figura 5 — Cliente 1 se conecta a sala

7. O Cliente 1 se conecta a sala utilizando a interface connect do Twilio Video SDK e

autentica-se utilizando o Token de Acesso que foi retornado.

8. O Twilio verifica o Token de Acesso. sendo valido, uma conexao de sinalizacéo é

estabelecida entre o cliente e a sala. Neste ponto, o cliente se torna um Participante
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e pode publicar e/ou assinar faixas de midia de outros Participantes.

Cliente 2 se conecta a sala para o segundo cliente se conectar a sala, o processo

sera idéntico ao que o primeiro cliente usou para se conectar a sala.

1. O cliente 2 ir4 fazer uma requisicdo HTTP para o controlador laravel, que utilizando

as credenciais do twilio, ira retornar um token de acesso.

2. O controlador laravel, ira gerar e retornar esse token para o cliente2.

3. O cliente2 ira usar esse token, na interface conect do Twilio Video SDK.

4. O Twilio ira verificar o token, e entao conectar o cliente? a sala.

5. Estando na sala o cliente2 se torna um participante, que pode ser chamado de

participante2, e entdo pode publicar e/ou assinar faixas de midia de outros Partici-

pantes.

Faixas de midia, audio e video
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Client 1

Publica faixa 2(T2)

Inscreve-se para
acesso a faixa 2 (t2)

Figura 6 — Faixas de midia, dudio e video

1. Um Participante da sala pode publicar faixas de audio, video e dados na sala. Nesse

caso, o Cliente 1 publica uma Trilha chamada T1.

2. Os demais participantes da sala sao notificados desta publicacdo da faixa e podem
se inscrever na faixa de T1. Neste caso, o Cliente 2 se inscreve na faixa de dados

de T1 e tem acesso a ela.

3. Participantes adicionais podem publicar ou assinar trilhas/faixas. Nesse caso, o

Cliente 2 publica uma Trilha chamada T2, que é entao assinada pelo Cliente 1.

sao essas faixas de dados que permitem que no contexto desta aplicacdo, o paciente
veja video e audio do médico, e que o médico veja video e audio do paciente. abaixo é
disponibilizado o c6digo do controlado responsavel por solicitar a plataforma twilio a

criacdo de uma sala, e gerar o token para que os participantes se conectem a ela.
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namespace App\Http\Controllers\API;

use App\Http\Controllers\Controller;
use llluminate \Http\Request;
use Twilio\Jwt\AccessToken;

use Twilio\Jdwt\Grants\VideoGrant;

class AccessTokenController extends Controller{

public function generate_token($nomeSala) {

$accountSid = env( ' TWILIO ACCOUNT SID’);
$apiKeySid = env( 'TWILIO_API_KEY SID');
$apiKeySecret = env( 'TWILIO APl KEY SECRET’);

$sala = $nomeSala;

$identity = uniqid () ;

/1 Cria o Token de acesso
$token = new AccessToken (
$accountSid,
$apiKeySid,
$apiKeySecret,
3600,
$identity
)

// Permissao para acessar o video
$grant = new VideoGrant($sala);
$grant->setRoom("$sala");
$token->addGrant($grant) ;
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// Serializa o token em JWT
return response ()->json ([
"token’ => $token->toJWT ()

1);

Listing 4.1 — Controler gerador de tokens

Abaixo € disponibilizado o codigo em javascript responsavel por fazer a requisi¢ao do

token ao controler.

const Video = Twilio.Video;
const sala = document.getElementByld (’'camera’) . dataset.sala;
const url = "/api/access_token/" + sala;
const camera = document.getElementByld (’camera’) ;

const btnPrescricao = document.getElementByld (’prescrever’) ;

if (btnPrescricao != null){
const windowFeatures = "left=1000,top=100,width=820,height
=720";

btnPrescricao.addEventListener(’click ’, function(e) {
e.preventDefault () ;

window .open(’ https :// prescricao.cfm.org.br/login’,

_blank’, windowFeatures) ;

1)

fetch (url)
.then (response => response.json())
.then(data => {
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Video.connect(data.token, {
name: ‘"${sala}"",
audio: true,
video: { width: 640 }
}) .then(room => {
room. participants.forEach (participantConnected) ;

room.on(’ participantConnected’, participantConnected);

room.on(’participantDisconnected ’,
participantDisconnected) ;
room.once (’disconnected’, error => room.participants.
forEach (participantDisconnected)) ;
)
b

function participantConnected (participant) {
console.log(’ Participant "%s" connected’, participant.

identity);

const div = document.createElement(’div’) ;

div.id = participant.sid;

const trackSubscribed = (track) => {
div.appendChild(track.attach());

}s

participant.on(’trackSubscribed’, trackSubscribed) ;

div.innerText = participant.identity;

participant.tracks.forEach(publication => {

if (publication.isSubscribed) {

trackSubscribed (publication.track);

42
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camera. appendChild (div) ;

participant.on(’trackUnsubscribed’, trackUnsubscribed);

function participantDisconnected (participant) {
console.log(’ Participant "%s" disconnected’, participant.

identity);
participant.tracks.forEach(trackUnsubscribed) ;

document. getElementByld ( participant.sid).remove() ;

function trackUnsubscribed(track) {

track .detach () .forEach (element => element.remove());

Listing 4.2 — trecho responsavel por requisitar o token e criar a sala ao controlador

Os demais trechos de cédigo incluindo a estrutura da aplicacdo poderao ser encontra-

dos no apéndice E e apéndice F.
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4.8 ANALISE GERAL DO TRABALHO

Como resultado dessa pesquisa foi possivel chegar a uma aplicagao MVP, em que
€ possivel conectar em uma sala de videoconferéncia, primeiramente, enfermeiro e
paciente em uma triagem, que é enviada para ficha de consulta do paciente que iré se
consultar, essa ficha € acessada pelo médico ja com os dados da triagem, e depois
médico e paciente, em uma tele-consulta propriamente dita. No qual nessa consulta é
possivel cadastrar dados clinicos, como anamnese, exame fisico, lista de problemas,
CID, habitos de vida e conclusdo diagnostica. E apds o relato desses dados percebidos
pelo medico na consulta com o paciente, o mesmo consegue ser direcionado para a
plataforma do CFM para fazer uma prescricao. No Apéndice B, é possivel ver as telas

da aplicagao.

4.9 TRABALHOS FUTUROS

Para trabalhos futuros, é visado algumas melhorias de funcionalidades, como por
exemplo, a gravagéo de dados da triagem e consulta ser feito de forma assincrona sem
precisar recarregar a pagina, pois atualmente ao recarregar a pagina da triagem e da
consulta, a cAmera do paciente sai da tela do médico, o incremento da aplicagdo com
uma ferramenta de chatbot, também € algo visado, atualmente a triagem é feita por um
enfermeiro, entdo serd feita uma pesquisa para incluir uma funcionalidade de chatbot

na aplicagao, para auxiliar o enfermeiro na triagem.
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APENDICE A - DIAGRAMA DE CASO DE USO

Figura 7 — Diagrama de caso de uso da aplicacéo

Cadastrar Medico

Cadastrar Paciente

Cadastrar Enfermeiro \

Adminstrad\

nfermelro
Cadastrar unidade basica de
saude

Cadastrar agenda medica

Realizar Tnagem

i Paclente
Medico
A;endar Consulta

Fonte:autor
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APENDICE B - DESCRICAO DOS CASOS DE USO

Caso de uso: Cadastrar unidade basica de saude.
Atores: Administrador, Sistema
Objetivo: Cadastrar unidades basicas de saude. Pré condicdes: Permissao para

cadastro de unidades basicas no painel administrativo. Cenario:

1. O administrador acessa a op¢ao "unidades basicas de saude."

2. O administrador escolhe a opgéo "cadastrar unidades basicas de saude".

3. O sistema exibe um formulario com os campos de nome e enderego.

4. O administrador preenche o formulério e faz a submissdo do mesmo.

5. O sistema guarda as informagdes no banco de dados.

Caso de uso: Cadastrar Médico:
Atores:Enfermeiro, Administrador.
Objetivo: Cadastrar médicos, para que estes usem a aplicagao.

Pré condicoes: Aplicacdo aberta, ator autenticado Cenario:

1. o0 ator acessa a opc¢ao "médicos", e depois "médicos"novamente, depois clica em

"cadastrar médico".

2. O Sistema exibe um formulario, com dos dados necessarios para cadastrar um

médico.

3. O ator submete o formulario devidamente preenchido.

4. O médico é registrado no banco de dados da aplicacao
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Caso de uso: Cadastrar Especialidade Médica:
Atores:Enfermeiro, Administrador.
Objetivo: Cadastrar especialidades, para que estas sejam associadas aos médicos.

Pré condicoes: Aplicacao aberta, ator autenticado Cenario:

1. o0 ator acessa a op¢cao "médicos", e depois "especialidades".

2. O ator preenche o campo cadastrar especialidade com o nome da especialidade.

3. O ator aperta em cadastrar.

4. A especialidade é registrada no banco de dados.

Caso de uso: Cadastrar Enfermeiro:
Atores: Administrador.
Objetivo: Cadastrar enfermeiros, para que estes usem a aplicacao.

Pré condicoes: Aplicacdo aberta, ator autenticado Cenario:

1. o ator acessa a op¢ao "enfermeiros”, e depois "enfermeiros"novamente, depois clica

em "cadastrar enfermeiro".

2. O Sistema exibe um formulario, com dos dados necessarios para cadastrar um

enfermeiro.

3. O ator submete o formulario devidamente preenchido.

4. O enfermeiro é registrado no banco de dados da aplicacédo

Caso de uso: Login
Atores: Médico, Paciente, Sistema.

Objetivo: Fazer login, e acessar as funcionalidades do sistema.
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Pré condicoes: Aplicacao aberta.

Cenario:

1. O ator abre a aplicacéo

2. O sistema exibe um formuldrio com os campos "e-mail","senha".

3. O ator preenche os dados.

4. O sistema confirma as informagdes submetidas pelo ator.

5. O sistema autoriza o autor a fazer acesso as funcionalidades do sistema.

Excecoées:

1. O ator preenche dados de e-mail e senha incorretos: O Sistema exibe um modal,

avisando ao ator que os dados de acesso estédo incorretos.

Caso de uso: Cadastrar agenda

Atores: Enfermeiro, Administrador

Objetivo: Cadastrar agenda medica, para dispor uma organizacao de horarios para
atendimento a pacientes

Pré condicoes: funcionario cadastrado, e autenticados

Cenario:

1. O ator acessa a op¢ao "médicos".

2. O ator acessa a opgao "agendas".

3. O ator seleciona "cadastrar"agenda médica,
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4. O sistema exibe um formulario com campos de data, hora inicio, e hora fim e selecao

de médico.

5. O ator preenche o formulario.

6. O ator clica em cadastrar.

7. O sistema salva a agenda daquele médico no banco de dados.

Excecoées:

1. O ator ndo seleciona nenhum médico: O sistema exibe uma mensagem abaixo do

campo de selecao do médico, informando que o um médico deve ser escolhido.

Caso de uso: Agendar consulta

Atores: Paciente, Enfermeiro, Administrador

Objetivo: Agendar consulta com médico.

Pré condicoes: Paciente, Enfermeiro e Administrador precisa estar cadastrado e
autenticado no sistema.

Cenario:

1. Ator acessa a op¢ao "consultas"e depois clica em agendar consultas.

2. O Sistema ira mostrar na tela um formulario, com os campos para selecionar as

unidades de saude, o paciente, a especialidade, e 0 médico;

3. O ator ira preencher os campos.

4. O Sistema ira mostrar na tela os médicos daquela especialidade naquela unidade

de saude com horarios disponiveis.

5. O ator ira selecionar o horério.
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6. O ator clica em agendar consulta

7. A consulta entdo é agendada e armazenada no banco de dados.

Excecoes:

1. O ator é o paciente: caso o ator seja um paciente, o sistema nao ira exibir o campo

para selecionar o paciente no formulario.

Caso de uso: Triagem

Atores: Enfermeiro, Paciente

Objetivo: Realizar uma pré-consulta com o paciente, antes do mesmo se consultar
com o médico.

Pré condicoes: Atores precisam estar cadastrados, logados, e o sistema de cada um

deve ter permissdes para acessar camera e microfone.

Paciente acessar a op¢ao "consultas"e depois "minhas consultas"

O sistema exibe as consultas agendadas daquele paciente.

Paciente localiza a consulta agendada, e clica em consultar

Enfermeiro acessa a opg¢ao "consultas"e depois "minhas consultas"

O sistema exibe as consultas agendadas de todos pacientes.

Enfermeiro seleciona o paciente agendado para aquele dia e horario.

A triagem comeca, enfermeiro e paciente estdo em uma videochamada, e o en-
fermeiro pode preencher em um formulario chamado triagem, com informagdes

pertinentes.
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» Terminando a triagem o enfermeiro clica em gravar dados, e depois finalizar triagem.

» Paciente é retirado da lista do enfermeiro, e adicionado a lista do médico.

Caso de uso: Consultar.

Atores: Médico, Paciente

Objetivo: Realizar uma consulta.

Pré condicoes: Paciente e médicos, precisam estar cadastrados, logados e sistema

de cada um deve ter permissdes para acessar camera e microfone.

Paciente acessa a opcao "consultas"e depois "minhas consultas".

O sistema exibe as consultas agendadas daquele paciente.

» Paciente seleciona a localiza a consulta agendada, e clica em "consultar".

» Médico acessa a opcao "consultas"e depois "minhas consultas"

» O sistema exibe as consultas que ja passaram por uma triagem para aquele médico.

» O médico localiza a consulta com o paciente agendado para aquele horério e clica

em "realizar consulta".

» Medico e paciente entram em uma videoconferéncia.

» Medico pode preencher os dados obtidos na conversa com o paciente.

» Médico clica em gravar dados, para gravar os dados da consulta.

» Médico clica em prescrever.

* Médico é direcionado para a plataforma de prescricao do CFM.
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» Médico ap0os realizar a prescricao, clica em finalizar consulta.

» Consulta daquele paciente é gravada no banco de dados, e retirada da lista do

médico e do paciente.



APENDICE C — TELAS DA APLICACAO

Figura 8 — Tela de login
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Figura 9 — Tela inicial, logado como administrador
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Figura 10 — Tela inicial, logado como paciente
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Figura 11 — Tela inicial, logado como enfermeiro
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Figura 12 — Tela inicial, logado como medico
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Figura 13 — Gerenciamento de agenda médica, disponivel para médico, administrador e enfermeiro
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Figura 14 — Cadastro da agenda médica
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Figura 15 — Tela de gerenciamento de consultas, se o autenticado for medico, somente o botao realizar
consulta aparece para ele, caso seja paciente, somente o botdo consultar aparece.
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Figura 16 — Tela de gerenciamento de consultas(triagem), do enfermeiro.
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Figura 17 — Tela de triagem do enfermeiro, a imagem do video, vem da camera do paciente.
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Figura 18 — Tela de consulta do medico, com paciente, a imagem do video, vem da camera do paciente.
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Figura 19 — Tela de consulta do medico, botao de prescrever.
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Figura 20 — Tela de consulta do medico, clique no botéo prescrever para prescrever na plataforma do
cfm.
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Figura 21 — Tela de consulta do paciente, com 0 medico, a imagem do video em laranja, vem da camera
do médico.
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APENDICE D - DIAGRAMA DE CLASSES
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APENDICE E — ESTRUTURA DA APLICACAO

Figura 23 — Estrutura do pacote de modelo
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Figura 24 — Estrutura do pacote controler
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APENDICE F — CODIGOS DO CONTROLADORES

namespace App\Http\Controllers;

use App\Models\Agenda;

use App\Models\Consulta;

use App\Models\Medico;

use Illluminate \Http\Request;

class AgendaController extends Controller{

public function index () {

$agendas = Agenda::join(’'medicos’, 'medicos.id’, ‘=",

agendas.medico_id"’)

}

->whereNotIn( 'agendas.id’, function ($query){
$query->select( agenda_id’)->from(’consultas’);

})

—->paginate (6) ;

return view("admin.agendas.index", compact("agendas"));

public function create () {

}

$medicos = Medico:: all () ;

return view("admin.agendas.create", compact("medicos"))

public function agendaDoMedico($id) {

$agendas = Agenda::where( ' medico _id’, $id)

->whereNotIn( 'agendas.id’, function ($query){
$query->select( agenda_id’)->from(’consultas’);

})

->get () ;

return response ()->json($agendas) ;
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public function store(Request $request) {
$regras = |
"data’ => ’required’,
"hora_inicio’ => ’‘required’,
"hora_final’ => ’required’,
"medico_id’ => ’'required’,

1;

$feedback = |

‘required’ => 'O campo :attribute e obrigatorio’,

l;

$request->validate ($regras, $feedback);

$agenda = Agenda::create($request—>all());

return redirect()->route( ’admin.agendas.index’);
}
public function edit(Agenda $agenda){
$medicos = Medico:: all () ;
return view("admin.agendas.edit", compact("agenda", "
medicos") ) ;
}
public function update (Request $request, $id){
$regras = |
‘data’ => ’required’,
"hora_inicio’ => ’‘required’,
"hora_final’ => ’required’,
"medico_id’ => ’'required’,

l;

$feedback = |

‘required’ => 'O campo :attribute e obrigatorio’,
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l;

$request->validate ($regras, $feedback);

$agenda = Agenda::find ($id);
$agenda->update ($request—>all ());

return redirect()->route(’admin.agendas.index’);

}
public function destroy($id){

$agenda = Agenda::find ($id);

$agenda->delete () ;

return redirect ()->route( 'admin.agendas.index’);
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Listing F.1 — Controlador responsavel por gerenciar agendas médicas

namespace App\Http\Controllers;

use App\Models\Arquivo;
use Illuminate \Http\Request;

use Illuminate\Support\Facades\File;

class ArquivoController extends Controller/{
/%
« Display a listing of the resource.
« @return \llluminate \ Http \Response
*/
public function store(Request $request)

{

$regras = |
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"nome" => "required"

l;

$feedback = |

"required" => "O campo :attribute obrigat rio

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);

$arquivo = new Arquivo () ;

$arquivo->nome = $request->nome;
$arquivo->consulta_id = $request->consulta_id;
if ($request—>hasFile("arquivo") && $request—>file ("
arquivo")->isValid ()){

$requestArquivo = $request->arquivo;

$extension = $requestArquivo->extension () ;

$arquivoName = $requestArquivo—>
getClientOriginalName () . strtotime ("now") "
$extension;

$requestArquivo —>move(public_path("consultas/

$request—>consulta_id/arquivos"), $arquivoName);
$arquivo->arquivo = $arquivoName;

$arquivo->tipo = $extension;

$arquivo->save () ;

}

public function update (Request $request, Arquivo $arquivo) {

$regras = |
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"nome" => "required"

l;

$feedback = |

"required" => "O campo :attribute obrigat

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);

rio
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$arquivo = Arquivo ::withoutTrashed ()->find ($arquivo->id

$arquivo->update ($request—>all ());

if ($request—>hasFile("arquivo") && $request—>file (

arquivo")->isValid ()){

File ::delete (public_path("consultas/$request—>
consulta_id/arquivos/$arquivo->arquivo"));

$requestArquivo = $request->arquivo;

$extension = $requestArquivo->extension () ;

$arquivoName = $requestArquivo—>
getClientOriginalName () . strtotime ("now") "
$extension;

$requestArquivo->move(public_path ("consultas/

$request->consulta_id/arquivos"), $arquivoName) ;

$arquivo->arquivo = $arquivoName;

$arquivo->tipo = $extension;

$arquivo->save () ;
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public function destroy (Arquivo $arquivo) {

$arquivo = Arquivo ::withoutTrashed ()->find ($arquivo->id
)

File :: delete (public_path("consultas/$arquivo-—>
consulta_id/arquivos/$arquivo->arquivo")) ;

$arquivo->forceDelete () ;

Listing F.2 — Controlador responsavel por inserir arquivos em uma consulta

<?php

namespace App\Http\Controllers;

use App\Http\Controllers\API\AccessTokenController;
use App\Models\Consulta;

use App\Models\Especialidade;

use App\Models\Paciente;

use App\Models\UnidadeBasicaDeSaude;

use App\Models\User;

use llluminate \Http\Request;

use Illuminate\Support\Facades\Auth;

use Twilio\Rest\Client;

class ConsultaController extends Controller{
public function index () {

$mensagem = ;

$user = User:: find (auth()->user()->id);

if ($user—->hasRole( 'paciente ")) {

$paciente = Paciente ::where(’id’, $user->

userable_id)->first () ;
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$consultas = Consulta::join("pacientes", "pacientes
.id", "=", "consultas.paciente_id")

—->join ("agendas", "agendas.id", "=", "consultas.
agenda_id")

—>join ("medicos", "medicos.id", "=", "agendas.

medico_id")

->select("agendas.data AS data_agenda","agendas.
hora inicio","agendas. hora_final","medicos.nome as
medico_nome" ,"pacientes.nome as paciente","consultas.=")

->where('paciente_id’, $paciente—>id)

—>where("consultas.status_consulta","<>","realizada

->paginate (6) ;
}else if($user->hasRole( medico’)){

$medico = User:: find (auth()->user()->id)->userable;

$consultas = Consulta::join("pacientes", "pacientes
.id", "=", "consultas.paciente_id")

->join ("agendas", "agendas.id", "=", "consultas.
agenda_id")

—>join ("medicos", "medicos.id", "=", "agendas.

medico_id")

->select("agendas.data AS data_agenda","agendas.
hora_inicio" ,"agendas. hora_final","medicos.nome as
medico_nome" ,"pacientes.nome as paciente","consultas.")

—>where ( 'medico_id’, $medico->id)

->where ("consultas.status_consulta","<>","realizada
")
—>where("consultas.triagem_realizada", 1)
->paginate (6) ;
}elseif ($user—->hasRole(’enfermeiro ’)){
$consultas = Consulta::join("pacientes", "pacientes

.id", "=", "consultas.paciente_id")

—->join("agendas", "agendas.id", "=", "consultas.
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agenda_id")

—>join ("medicos", "medicos.id", "=", "agendas.
medico_id")

—>where("consultas.triagem_realizada", 0)

->select("agendas.data AS data_agenda","agendas.
hora_inicio","agendas. hora_final","medicos.nome as
medico_nome" ,"pacientes.nome as paciente","consultas.")

->paginate (6) ;

}else(
$consultas = Consulta::join("pacientes", "pacientes
.id", "=", "consultas.paciente_id")
—->join("agendas", "agendas.id", "=", "consultas.
agenda_id")
—>join ("medicos", "medicos.id", "=", "agendas.

medico_id")

->select("agendas.data AS data_agenda", "agendas.
hora_inicio" ,"agendas. hora_final" ,"medicos.nome as
medico_nome" ,"pacientes.nome as paciente","consultas.")

->paginate (6) ;

return view("admin.consultas.index", compact("consultas

, "'mensagem")) ;

}

public function agendar() {
$mensagem = "";
$ubs = UnidadeBasicaDeSaude :: all () ;
$especialidades = Especialidade:: all () ;
$pacientes = Paciente:: all();
return view("admin.consultas.agendar", compact("

mensagem", "especialidades","pacientes" ,"ubs"));
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public function store (Request $request) {
$regras = |
’agenda_id’ => ’required’,
‘paciente’ => ’'required’,
"medico’ => ’required’,

l;

$feedback = |
‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio’,

1;
$request—>validate ($regras, $feedback);
$consulta = new Consulta() ;

$idPaciente = Auth::user()->userable_id;

$paciente = Paciente :: find ($idPaciente) ;

$consulta->agenda_id = $request->agenda_id;

$consulta->paciente_id = $paciente—>id ?? $request—>
paciente ;

$consulta->unidade_basica_de_saude_id = $request—>
unidade _basica _de_ saude _id;

$consulta->status_consulta = "agendada";

$consulta->save () ;
$msg = "Consulta agendada com sucesso!";
return redirect ()->route("admin.consultas.index")->with

("msg", $msg) ;
}
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public function update (Request $request, Consulta $consulta

)4

date_default_timezone_set( ' America/Sao_Paulo’);

$consulta = Consulta:: find ($consulta—>id);

$consulta->habitos_de_vida = $request->habitos_de_ vida;

$consulta—>lista_de problemas = $request—>
lista_de_problemas;

$consulta->exame_fisico = $request->exame_fisico;

$consulta->conclusao_diagnostica = $request—>
conclusao_diagnostica;

$consulta->historicoDoencaAtual = $request->
historicoDoencaAtual ? $request—>historicoDoencaAtual :NULL;

$consulta—>historicoDoencaFamiliar = $request—>
historicoDoencaFamiliar ? $request—->historicoDoencaFamiliar:
NULL ;

$consulta->historiaMedicaPregressa = $request—>
historiaMedicaPregressa ? $request->historiaMedicaPregressa:
NULL ;

$consulta->historicoMedicoSocial = $request—>
historicoMedicoSocial ? $request—>historicoMedicoSocial :NULL

$consulta->historicoMedicoFamiliar = $request—>
historicoMedicoFamiliar ? $request->historicoMedicoFamiliar:
NULL ;

$consulta->historicoMedicoPessoal = $request—>
historicoMedicoPessoal ? $request->historicoMedicoPessoal:
NULL ;

$consulta->historicoMedicoGinecologico = $request->
historicoMedicoGinecologico ? $request—>
historicoMedicoGinecologico :NULL;

$consulta->historicoMedicoObstetrico = $request—>
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historicoMedicoObstetrico ? $request—>
historicoMedicoObstetrico :NULL;
$consulta->historicoMedicoPsiquiatrico = $request—>
historicoMedicoPsiquiatrico ? $request—>
historicoMedicoPsiquiatrico :NULL;
$consulta->historicoMedicoAlergico = $request—>
historicoMedicoAlergico ? $request->historicoMedicoAlergico:
NULL ;
$consulta—->historicoMedicoFarmacologico = $request->
historicoMedicoFarmacologico ? $request->
historicoMedicoFarmacologico :NULL;
$consulta->historicoMedicoTraumatico = $request—>
historicoMedicoTraumatico ? $request—>
historicoMedicoTraumatico :NULL;
$consulta->historicoMedicoCirurgico = $request—>
historicoMedicoCirurgico ? $request—>
historicoMedicoCirurgico :NULL;
$consulta->historicoMedicoTransfusional = $request—>
historicoMedicoTransfusional ? $request—>
historicoMedicoTransfusional :NULL;
$consulta->historicoMedicoHospitalar = $request->
historicoMedicoHospitalar ? $request—>
historicoMedicoHospitalar :NULL;
$consulta->historicoMedicoVacinal = $request—>
historicoMedicoVacinal ? $request->historicoMedicoVacinal:
NULL ;
$consulta—->CID = $request—>CID ? $request—>CID:NULL;
$consulta->observacoesGerais = $request—>
observacoes_gerais ? $request->observacoes gerais :NULL;
date ("Y-m-d") ;

$consulta->hora = now() ;

$consulta—->data

$consulta->triagem = $request->triagem;

$consulta->status_consulta = "acontecendo";
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$consulta->save () ;

$msg = "Dados gravados com sucesso!";

return redirect ()->route("admin.consultar", $consulta—>
id)->with ("msg", $msg) ;
}

public function finalizarConsulta(Consulta $consulta){
$consulta = Consulta:: find ($consulta->id);
$consulta->status _consulta = "realizada";

$consulta->save () ;

$msg = "Consulta finalizada com sucesso!";

return redirect()->route ("admin.consultas.index")->with
(umsg", $mSg),
}

public function finalizarTriagem (Consulta $consulta){
$consulta = Consulta:: find ($consulta—>id);
$consulta->triagem_realizada = 1;

$consulta->save () ;

$msg = "Triagem finalizada com sucesso!";

return redirect()->route ("admin.consultas.index")->with
(umsgn’ $msg)’
}

public function destroy($id){
$consulta = Consulta:: find ($id);

$consulta->delete () ;

$msg = "Consulta exclu da com sucesso!";
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return redirect ()->route ("admin.consultas.index")->with
( umsg" , $msg) ,
}

public function consultar(Consulta $consulta){

$typeUser = Auth::user()->userable_type;

$sala = $consulta->id. $consulta->paciente _id;

if ($typeUser == "App\Models\Paciente") {
$consulta = Consulta::join("pacientes", "pacientes.
id","=","consultas.paciente_id")
—->join ("agendas", "agendas.id","=","consultas.
agenda_id")
—>join ("medicos", "medicos.id","=","agendas.

medico_id")
->where("consultas.id", $consulta->id)
->select("pacientes.nome AS paciente_nome","
pacientes.foto AS paciente_foto","medicos.nome AS
medico_nome" , "medicos.foto AS medico_foto","consultas.»")
—>first () ;

return view("admin.consultas.consulta", compact("

consulta", "sala"));
}elseif ($typeUser == "App\Models\Medico") {
$consulta = Consulta::join("pacientes", "pacientes.
id","=","consultas.paciente_id")

->where("consultas.id", $consulta->id)
->select("pacientes.nome AS paciente_nome","
pacientes.foto AS paciente_foto" ,"consultas.*")

—>first();
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return view("admin.consultas.consulta", compact("

consulta","sala"));

}elseif ($typeUser == "App\Models\Enfermeiro") {
$mensagem = "Sala de triagem";
$consulta = Consulta::join("pacientes", "pacientes.
id","=","consultas.paciente_id")

—>where("consultas.id", $consulta—>id)
—->select("pacientes.nome AS paciente_nome","
pacientes.foto AS paciente_foto" ,"consultas.=")

—>first();

return view("admin.consultas.consulta", compact("

consulta","sala","mensagem")) ;

}

public function historicoPaciente ($paciente) {
$historico = Consulta::join("pacientes", "pacientes.id"

,"=","consultas.paciente_id")

—>join("agendas", "agendas.id","=","consultas.agenda_id
")

—>join ("medicos", "medicos.id","=","agendas.medico_id")

->where ("pacientes.id", $paciente)

—>where ("consultas.status_consulta", "realizada")

—>select("consultas.=", "pacientes.nome AS
paciente_nome", "medicos.nome AS medico_nome")

->paginate (12) ;

return view("admin.consultas. historico", compact("

historico"));

}
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public function visualizarConsulta($consulta) {

$consulta = Consulta::join("pacientes", "pacientes.id",

=","consultas.paciente_id")

—>join ("agendas", "agendas.id","=","consultas.agenda_id

")

—>join ("medicos", "medicos.id","=","agendas.medico_id")

->where("consultas.id", $consulta)

—->select("consultas.=", "pacientes.nome AS
paciente_nome", "pacientes.foto AS paciente_foto","pacientes
.id AS id_paciente","medicos.nome AS medico_nome")

—>first();

return view("admin.consultas.visualizar", compact("
consulta"));

}
}

Listing F.3 — Controlador responsavel por gerenciar consultas médicas

namespace App\Http\Controllers;

use App\Models\Enfermeiro;
use App\Models\Telefone;

use App\Models\User;

use Illuminate \Http\Request;

use Illuminate\Support\Facades\File;

class EnfermeiroController extends Controller{

public function index () {
if (request()->search){
$enfermeiros = Enfermeiro::where( 'nome’, ’'like ', %
".request()->search. %)

—>orWhere(’'coren’, ’'like ', "%’ .request()->search. %
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->paginate (6) ;
lelse{

$enfermeiros = Enfermeiro ::paginate (6);

return view("admin.enfermeiros.index", compact("

enfermeiros"));

}

public function create () {

return view("admin.enfermeiros.create");

public function store (Request $request)
{
$regras = |

'nome’ => ’required|min:3 7,
‘cpf’ => ’required|min:11"’,
‘rg’ => 'required|min:9 ",

"data_nascimento’ => ’‘required |min:10 ",

'sexo’ => ’'required|min:1’,

‘coren’ => ’‘required|min:3 7,

"email’ => ’'required|min:3 ",

"endereco’ => ’'required|min:3 ",

‘cidade’ => ’required|min:3 7,

"estado’

> ‘required |min:2 7,

‘cep’ => ’'required|min:8 ",
"estado_civil’ => ’'required|min:3 ",
"telefone’ => ’required|min:3°’,

'senha’ => ’'required|min:3 ",

"confirma_senha’ => ’'required|min:3|same:senha’
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$feedback = |

‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio’,

‘'nome.min’ => 'O campo nome deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"cpf.min’ => 'O campo cpf deve ter no m nimo 11
caracteres’,

‘rg.min’ => 'O campo rg deve ter no m nimo 9
caracteres’,

"data_nascimento.min’ => 'O campo data de
nascimento deve ter no m nimo 10 caracteres’,

'sexo.min’ => 'O campo sexo deve ter no m nimo 1
caracteres’,

‘coren.min’ => 'O campo coren deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"email.min’ => 'O campo email deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"endereco.min’ => 'O campo endere o deve ter no
m nimo 3 caracteres’,

‘cidade.min’ => 'O campo cidade deve ter no m nimo
3 caracteres’,

"estado.min’ => 'O campo estado deve ter no m nimo
2 caracteres’,

‘cep.min’ => 'O campo cep deve ter no m nimo 8
caracteres’,

"estado_civil.min’ => 'O campo estado civil deve
ter no m nimo 3 caracteres’,

"telefone.min’ => 'O campo telefone deve ter no
m nimo 3 caracteres’,

’senha.min’ => 'O campo senha deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"confirmar_senha.min’ => 'O campo confirmar senha

deve ter no m nimo 3 caracteres’,
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"confirmar_senha.same’ => 'O campo confirmar senha

deve ser igual ao campo senha’

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);

$enfermeiro = Enfermeiro::create($request—>all());

if ($request—>hasFile( 'foto’) && $request—>file ('foto’)

—>isValid ()){

$requestimage = $request->foto;

$extension = $requestimage->extension () ;

$imageName = md5($requestimage —>
getClientOriginalName () . strtotime ("now")) "
$extension;

$requestimage—->move(public_path(’img/enfermeiros’),
$imageName) ;

$enfermeiro-—>foto = $imageName;

$enfermeiro—>save () ;

$telefone = new Telefone () ;
$telefone —>numero = $request->telefone;
$telefone —>enfermeiro_id = $enfermeiro—>id;

$telefone —>save () ;

$user = new User();

$user->name = $request->nome;

$user->email = $request->email;
$user—>password = bcrypt($request—->senha);
$user—>userable_id = $enfermeiro—>id;
$user—>userable_type = 'App\Models\Enfermeiro’;

$user—>assignRole ( 'enfermeiro’) ;
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$user—>save () ;

return redirect()->route( ’admin.enfermeiros.index’)—>

with( 'msg’, 'Enfermeiro cadastrado com sucesso!’);

}

public function edit(Enfermeiro $enfermeiro) {
$enfermeiro = Enfermeiro:: find ($enfermeiro—>id);
$telefone = Telefone ::where( enfermeiro _id’,
$enfermeiro—>id)->first () ;
return view("admin.enfermeiros. edit", compact("

enfermeiro", "telefone"));

}

public function update (Request $request, Enfermeiro
$enfermeiro)
{

$regras = |

'nome’ => ’‘required|min:3 7,

‘cpf’ => ’‘required|min:11",

'rg’ => 'required|min:9 ",
"data_nascimento’ => ’required |min:10’,
'sexo’ => ’‘required|min:1’,

‘coren’ => ’required|min:3 ",
email’ => ’'required|min:3 ",
"endereco’ => ’'required|min:3 ",
‘cidade’ => ’'required|min:3 7,
"estado’ => ’required |min:2°’,
‘cep’ => ’'required|min:8 ",
"estado_civil’ => ’'required’,

l;

$feedback = |

83




121

122

123

124

125

126

127

128

129

130

131

132

133

134

135

136

137

138

139

140

84

)

‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio’,

‘'nome.min’ => 'O campo nome deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"cpf.min’ => 'O campo cpf deve ter no m nimo 11
caracteres’,

‘rg.min’ => 'O campo rg deve ter no m nimo 9
caracteres’,

"data_nascimento.min’ => 'O campo data de
nascimento deve ter no m nimo 10 caracteres’,

’sexo.min’ => 'O campo sexo deve ter no m nimo 1
caracteres’,

‘coren.min’ => 'O campo coren deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"email.min’ => 'O campo email deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"endereco.min’ => 'O campo endere o deve ter no
m nimo 3 caracteres’,

‘cidade.min’ => 'O campo cidade deve ter no m nimo
3 caracteres’,

"estado.min’ => 'O campo estado deve ter no m nimo
2 caracteres’,

‘cep.min’ => 'O campo cep deve ter no m nimo 8
caracteres’,

"estado_civil.required’ => 'O campo estado civil

deve ser preenchido’,

l;
$request—>validate ($regras, $feedback);
$enfermeiro = Enfermeiro::withTrashed ()->find (

$enfermeiro—>id) ;

$enfermeiro —>update ($request—>all ());
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if ($request—>hasFile( ' foto’) && $request—>file ('foto ')

—>isValid ()){

File :: delete (public_path (’img/enfermeiros/’
$enfermeiro-—>foto));

$requestimage = $request->foto;

$extension = $requestimage->extension () ;

$imageName = md5($requestimage —>
getClientOriginalName () . strtotime ("now"))
$extension;

$requestimage->move(public_path(’img/enfermeiros’),
$imageName) ;

$enfermeiro->foto = $imageName;

$enfermeiro->save () ;

$telefone = Telefone ::where(’ enfermeiro_id’,
$enfermeiro—>id)->first () ;
$telefone —>numero = $request->telefone;

$telefone —>save () ;

$user = User::where( ' userable id’, $enfermeiro—>id)
—>where (’userable_type’, ’App\Models\Enfermeiro’)

—>first();

$user—>name = $request->nome;
$user->email = $request->email;

if ($request—>senha != null){

$regras = |
'senha’ => 'min:6’,

"confirmar_senha’ => ’'same:senha’,
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$feedback = |
'senha.min’ => 'O campo senha deve ter no
m nimo 6 caracteres’,
‘confirmar_senha.same’ => 'O campo confirmar

senha deve ser igual ao campo senha’,

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);

$user—>password = bcrypt($request->senha) ;

}

$user—->save () ;

return redirect ()->route(’admin.enfermeiros.index’)—>

with( 'msg’, 'Enfermeiro atualizado com sucesso!’);

public function destroy(Enfermeiro $enfermeiro) {
$enfermeiro = Enfermeiro ::withTrashed ()->find (
$enfermeiro—>id) ;
File :: delete (public_path (’img/enfermeiros/’

$enfermeiro—>foto));

$enfermeiro->forceDelete () ;
return redirect ()->route(’admin.enfermeiros.index’)—>

with( 'msg’, 'Enfermeiro exclu do com sucesso!’);

}
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Listing F.4 — Controlador responsavel por gerenciar enfermeiros
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namespace App\Http\Controllers;

use App\Models\Especialidade;

use Illuminate \Http\Request;

class EspecialidadeController extends Controller{
public function index () {
$especialidades = Especialidade :: paginate (6) ;
return view("admin.especialidades.index", compact("
especialidades"));
}
public function medicoDaEspecialidade ($idEspecialidade) {
$especialidade = Especialidade :: find ($idEspecialidade);
$medicos = $especialidade ->medicos;
return response ()->json($medicos) ;
}
public function store(Request $request) {
$regras = |
'nome’ => ’‘required|min:3’

l;

$feedback = |
‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio’,
'nome.min’ => 'O campo nome deve ter no m nimo 3

caracteres’

1;

$request—>validate ($regras, $feedback);

Especialidade :: create ($request->all () ) ;
return redirect ()->back()->with("msg", "Especialidade

cadastrada com sucesso!");

}
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public function edit(Especialidade $especialidade){
$especialidade = Especialidade :: find ($especialidade —>i
)
return view("admin.especialidades.edit", compact("
especialidade"));
}
public function update (Request $request, Especialidade
$especialidade) {
$especialidade = Especialidade :: withTrashed () ->find (
$especialidade —>id) ;

$especialidade —>update ($request—>all () ) ;

return redirect ()->route("admin.especialidades.index")
—>with ("msg", "Especialidade atualizada com sucesso!");
}
public function destroy(Especialidade $especialidade){
$especialidade = Especialidade :: withTrashed () —>find (
$especialidade —>id) ;

$especialidade —>forceDelete () ;

return redirect ()->back()->with("msg", "Especialidade

exclu da com sucesso!");

}
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Listing F.5 — Controlador responsavel por gerenciar especialidades médicas

namespace App\Http\Controllers;

use App\Models\Especialidade;
use App\Models\Medico;

use App\Models\Telefone;

use App\Models\User;

use Illuminate \Http\Request;
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use Illuminate\Support\Facades\DB;
use Illuminate\Support\Facades\File;

use llluminate\Support\Facades\Hash;

class MedicoController extends Controller{

public function index () {

if (request()->search) {
$medicos = Medico ::where( 'nome’, ’'like’ ', "%’ .
request ()->search. '%’)
—>orWhere(’crm’, ’'like’ ', "%’ .request()->search. %)
->paginate (6) ;
}else{

$medicos = Medico :: paginate (6) ;

return view("admin.medicos.index", compact("medicos"));
}
public function create () {

$especialidades = Especialidade :: all () ;

return view("admin.medicos.create", compact("
especialidades"));

}

public function store (Request $request) {
$regras = |

‘'nome’ => ’‘required|min:3 ",

cpf’ => ’required|min:11 ",
'sexo’ => ’'required’,
"estado_civil’ => ’'required’,
‘'crm’ => ’‘required |min:3 7,
"telefone’ => ’'required|min:3 ",

email’ => ’'required|min:3 ",
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'senha’ => ’'required|min:3 ",
‘confirma_senha’ => ’required |same:senha’,

l;

$feedback = |

‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio

'nome.min’ => 'O campo nome deve ter no m nimo 3

caracteres’,

‘crm.min’ => 'O campo crm deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"telefone.min’ => 'O campo telefone deve ter no

m nimo 3 caracteres’,
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"email.min’ => 'O campo email deve ter no m nimo 3

caracteres’,

‘cpf.min’ => 'O campo cpf deve ter no m nimo 11

caracteres’,

'sexo.required’ => 'O campo sexo obrigat rio

"estado_civil.required’ => 'O campo estado civil

obrigat rio’,

3

’senha.min’ => 'O campo senha deve ter no m nimo 3

caracteres’,

"confirma_senha.same’ => 'O campo confirmar senha

deve ser igual ao campo senha’,

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);

$medico = new Medico () ;
$medico->nome = $request->nome;
$medico->cpf = $request->cpf;
$medico->rg = $request->rg;
$medico->email = $request->email;

$medico->endereco = $request->endereco;
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$medico->cidade $request-—>cidade;

$medico->estado $request->estado;

$medico->cep = $request->cep;
$medico->data_nascimento = $request->data_nascimento;
$medico->sexo = $request->sexo;

$medico->estado_civil = $request->estado_civil;

$medico->crm = $request->crm;

if ($request—>hasFile( 'foto’) && $request—>file ('foto’)
—>isValid ()){
$requestimage = $request—>foto;

$extension $requestimage->extension () ;

$imageName = $requestimage->getClientOriginalName ()

.".$extension;
$requestimage—>move(public_path ( ’img/medicos’),
$imageName) ;

$medico->foto = $imageName;

$medico->save () ;

$telefone = new Telefone () ;
$telefone —>numero = $request->telefone;
$telefone —>medico_id = $medico—>id ;

$telefone —>save () ;

if ($request—>especialidades) {
foreach ($request—>especialidades as $especialidade){
DB::table (’medico_especialidades’)—>insert ([
"medico_id’ => $medico->id ,
‘especialidade_id’ => $especialidade

1);
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$user = new User();

$user—>name = $request->nome;

$user—>email = $request->email;
$user->password = Hash::make($request->senha) ;
$user—>userable _id = $medico—>id;
$user—>userable type = Medico::class;
$user—>assignRole ( 'medico ") ;

$user—->save () ;

return redirect()->route( ’admin.medicos.index ) ;
}
public function edit(Medico $medico) {
$medico = Medico:: find ($medico—>id) ;
$telefone = Telefone ::where( medico_id’, $medico—>id)-—>
first();
$especialidades = Especialidade :: all () ;
$especialidadesMedico = DB::table ("’
medico_especialidades ')
—>where ( 'medico_id’, $medico—>id)
—>join (' especialidades’, ’especialidades.id’, '=’,
medico_especialidades.especialidade_id ")

—->select( ' especialidades .’ ,"medico_especialidades .+ ")
—>get () ;
return view("admin.medicos. edit", compact("medico", "
telefone", "especialidades", "especialidadesMedico"));
}
public function update(Request $request, Medico $medico) {
$medico = Medico:: withTrashed ()->find ($medico—>id) ;

$medico->update ($request->all () ) ;
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if ($request—>hasFile( 'foto’) && $request—>file ('foto’)
—>isValid ()){

File ::delete (public_path(’img/medicos/ ' .$medico—>

foto));
$requestimage = $request->foto;
$extension = $requestimage->extension () ;
$imageName = $requestimage->getClientOriginalName ()
.strtotime ("now").".".$extension;

$requestimage—->move(public_path ( 'img/medicos’),
$imageName) ;

$medico->foto = $imageName;

}

public function destroy (Medico $medico) {

File :: delete (public_path (’img/medicos/’.$medico->foto))

$medico = Medico::withTrashed ()—>find ($medico—>id) ;

$medico->forceDelete () ;

Listing F.6 — Controlador responsavel por gerenciar médicos

namespace App\Http\Controllers;

use App\Models\Medico;
use App\Models\MedicoUBS;
use App\Models\UnidadeBasicaDeSaude;

use Illluminate \Http\Request;

class MedicoUBSController extends Controller{

public function index () {
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$medicosUbs = MedicoUBS:: join ("medicos","medicos.id","=",
medico_u_b_s.medico_id")
—>join ("unidade_basica_de_saudes","

unidade_basica_de_saudes.id","=","medico_u b_s.
unidade_ basica_de_ saude_id")
—->select ("medicos.nome as nome_medico","
unidade basica_de_ saudes.nome as nome_ubs","medico u b s.id
AS id_medico_ubs")
—->paginate (6) ;
return view("admin.ubs.associar_medico.index", compact(

"medicosUbs")) ;

}

public function create () {
$medicos = Medico:: all () ;
$ubs = UnidadeBasicaDeSaude :: all () ;

return view("admin.ubs.associar_medico.create", compact

("medicos", "ubs"));

}

public function store(Request $request) {
$regras = |
"medico_id '=> ’'required’,
"unidade_basica_de_saude_id’ => ’required’

1;

$feedback = |
‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio’

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);
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MedicoUBS :: create ($request—>all () ) ;

return redirect()->route (’admin.medicosUBS.index ' )->

with("msg", "M dico associado com sucesso!");

}

public function edit(MedicoUBS $medicoUBS) {
$medicos = Medico:: all () ;
$ubs = UnidadeBasicaDeSaude :: all () ;
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return view("admin.ubs.associar_medico.edit", compact("

medicos" ,

}
public function update(Request $request, MedicoUBS

$medicoUBS) {

$regras = |

ubs", "medicoUBS"));

"medico_id '=> ’'required’,
"unidade_basica_de_saude_id’ => ’required’

l;

$feedback = |
‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);

$medicoUBS->update ($request->all () ) ;

return redirect ()->route ( 'admin.medicosUBS.index ' )->
with ("msg", "M dico associado com sucesso!");
}
public function destroy (MedicoUBS $medicoUBS) {
$medicoUBS->delete () ;
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return redirect ()->route ( ’admin.medicosUBS.index’)->

with("msg", "M dico desassociado com sucesso!");

}

Listing F.7 — Controlador responsavel por associar um médico a uma UBS

namespace App\Http\Controllers;

use App\Models\Paciente;

use App\Models\Telefone;

use App\Models\User;

use Illuminate \Http\Request;

use llluminate\Support\Facades\File;

class PacienteController extends Controller{

public function index () {

$pacientes = Paciente ::paginate (6) ;

return view("admin.pacientes.index", compact("pacientes
"))
}

public function create () {
return view("admin.pacientes.create");
}
public function store(Request $request){
$regras = |
'nome’ => ’‘required|min:3 7,
‘cpf’ => ’required|min:11"’,
'sexo’ => ’‘required’,
"estado_civil’ => ’required’,
"email’ => ’required |min:3 ",

'senha’ => ’'required |min:3 7,
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‘confirma_senha’ => ’'required|same:senha’,

l;

$feedback = |

‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio’,

'nome.min’ => 'O campo nome deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"email.min’ => 'O campo email deve ter no m nimo 3
caracteres’,

‘cpf.min’ => 'O campo cpf deve ter no m nimo 11
caracteres’,

'sexo.required’ => 'O campo sexo obrigat rio’,

"estado_civil.required’ => 'O campo estado civil
obrigat rio’,

’senha.min’ => 'O campo senha deve ter no m nimo 3
caracteres’,

‘confirma_senha.required’ => 'O campo confirma
senha obrigat rio’,

‘confirma_senha.same’ => 'O campo confirma senha

deve ser igual ao campo senha’,

I;
$request—>validate ($regras, $feedback);

$paciente = new Paciente () ;

$paciente —>nome = $request->nome;

$paciente —>cpf = $request->cpf;

$paciente —>sexo = $request->sexo;
$paciente—>estado_civil = $request—->estado_civil;
$paciente->email = $request->email;

$paciente->rg = $request->rg;

$paciente —>endereco = $request->endereco;

$paciente—>cidade = $request->cidade;
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$paciente —>estado = $request->estado;
$paciente—>cep = $request—>cep;
$paciente —>data_nascimento = $request->data_nascimento;

$paciente —>profissao = $request—->profissao;

if ($request—>hasFile( 'foto’) && $request->file (’'foto ')

—>isValid ()){

$requestimage = $request—>foto;

$extension = $requestimage—->extension () ;

$imageName = md5($requestimage —>
getClientOriginalName () . strtotime ("now")) "
$extension;

$requestimage->move(public_path(’img/pacientes ),
$imageName) ;

$paciente—>foto = $imageName;

$paciente —>save () ;

$telefone = new Telefone () ;
$telefone —>numero = $request->telefone;
$telefone —>paciente_id = $paciente—>id;

$telefone —>save () ;

$user = new User();

$user—>name = $request->nome;

$user—>email = $request->email;
$user->password = bcrypt($request->senha) ;
$user->userable_id = $paciente—>id;
$user—>userable_type = ’App\Models\Paciente ’;
$user—>assignRole ( 'paciente’);

$user—->save () ;

return redirect ()->route(’admin.pacientes.index’);
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}

public function edit(Paciente $paciente) {

$paciente = Paciente :: find ($paciente—>id);
$telefone = Telefone ::where( paciente_id’, $paciente—>
id)->first () ;

return view("admin.pacientes.edit", compact("paciente",
"telefone"));
}
public function update (Request $request, Paciente $paciente
) {
$regras = |
‘'nome’ => ’‘required|min:3 ",
‘cpf’ => ’'required|min:11",
'sexo’ => ’'required’,
"estado_civil’ => ’'required’,
"email’ => ’'required|min:3 ",

l;

$feedback = |

‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio’,

'nome.min’ => 'O campo nome deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"email.min’ => 'O campo email deve ter no m nimo 3
caracteres’,

‘cpf.min’ => 'O campo cpf deve ter no m nimo 11
caracteres’,

'sexo.required’ => 'O campo sexo obrigat rio’,

"estado_civil.required’ => 'O campo estado civil
obrigat rio’,

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);
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if ($request—>senha){
$regras = |
'senha’ => ’required |min:3 ",
‘confirma_senha’ => ’required|same:senha’,

l;

$feedback = |
'senha.min’ => 'O campo senha deve ter no
m nimo 3 caracteres’,
‘confirma_senha.required’ => 'O campo confirma
senha obrigat rio’,
‘confirma_senha.same’ => 'O campo confirma

senha deve ser igual ao campo senha’,

1;
$request->validate ($regras, $feedback) ;

$user = User::where( userable_id’, $paciente->id)
—>where ("userable_type" ,"App\Models\Paciente")
—>first () ;

$user—>password = bcrypt($request->senha);

$user—>save () ;

if ($request—>telefone){
$telefone = Telefone ::where( paciente id’,
$paciente —>id)—>first () ;
$telefone —>numero = $request->telefone;

$telefone —>save () ;
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$paciente —>update ($request—>all ());

if ($request—->hasFile( ' foto’) && $request->file (’'foto ')
—>isValid ()){
File :: delete (public_path (’img/pacientes/’
$paciente—>foto));
$requestimage = $request->foto;

$extension $requestimage->extension () ;

$imageName = md5($requestimage —>

getClientOriginalName () . strtotime ("now"))
$extension;
$requestimage—->move(public_path(’img/pacientes ),
$imageName) ;
$paciente—>foto = $imageName;

$paciente —>save () ;

return redirect()->route (’admin.pacientes.index’)->with

('msg’, ’'Paciente atualizado com sucesso!’);

}

public function destroy(Paciente $paciente){

$paciente = Paciente :: find ($paciente—>id);

if ($paciente—>foto){
File :: delete (public_path (’img/pacientes/’

$paciente->foto));

}

$user = User::where( userable_id’, $paciente—>id)
—>where ("userable_type" ,"App\Models\Paciente")

—>first();
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$user—>delete () ;

$paciente—>delete () ;
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Listing F.8 — Controlador responsavel por gerenciar pacientes

namespace App\Http\Controllers;

use App\Models\Especialidade;
use App\Models\MedicoUBS;
use App\Models\UnidadeBasicaDeSaude;

use Illuminate \Http\Request;

class UnidadeBasicaDeSaudeController extends Controller{
public function index () {
$ubs = UnidadeBasicaDeSaude :: paginate (6) ;
return view("admin.ubs.index", compact("ubs"));
}
public function create () {
return view("admin.ubs.create");
}
public function store(Request $request){
$regras = |
‘'nome’=> ’'required |min:3°’,
"endereco’ => ’'required|min:3 ",
"bairro’ => ’‘required|min:3°’,
‘cidade’ => ’required|min:3 7,
’estado’ => ’required|min:2°’,
‘cep’ => ’'required|min:3’

l;

$feedback = |
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‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio’,

‘'nome.min’ => 'O campo nome deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"endereco.min’ => 'O campo endereco deve ter no
m nimo 3 caracteres’,

"bairro.min’ => 'O campo bairro deve ter no m nimo
3 caracteres’,

‘cidade.min’ => 'O campo cidade deve ter no m nimo
3 caracteres’,

"estado.min’ => 'O campo estado deve ter no m nimo
3 caracteres’,

‘cep.min’ => 'O campo cep deve ter no m nimo 3

caracteres’

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);

UnidadeBasicaDeSaude :: create ($request—>all () ) ;

return redirect ()->route ( 'admin.unidadesBasicasDeSaude.
index ’)->with ("msg", "Unidade B sica de Sa de cadastrada
com sucesso!");
}
public function edit(UnidadeBasicaDeSaude
$unidadeBasicaDeSaude) {
return view("admin.ubs. edit", compact("
unidadeBasicaDeSaude")) ;
}
public function update(Request $request,
UnidadeBasicaDeSaude $unidadeBasicaDeSaude) {
$regras = |
‘'nome’=> ’‘required |min:3°’,

’endereco’ => ’'required|min:3 ",
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"bairro’ => ’required|min:3°’,

’

‘cidade’ => 'required|min:3’,
"estado’ => ’required|min:3 7,
‘cep’ => ’'required|min:3’

1;

$feedback = |

‘required’ => 'O campo :attribute obrigat rio’,

'nome.min’ => 'O campo nome deve ter no m nimo 3
caracteres’,

"endereco.min’ => 'O campo endereco deve ter no
m nimo 3 caracteres’,

"bairro.min’ => 'O campo bairro deve ter no m nimo
3 caracteres’,

‘cidade.min’ => 'O campo cidade deve ter no m nimo
3 caracteres’,

"estado.min’ => 'O campo estado deve ter no m nimo
3 caracteres’,

‘cep.min’ => 'O campo cep deve ter no m nimo 3

caracteres’

l;

$request—>validate ($regras, $feedback);

$unidadeBasicaDeSaude->update ($request—>all () ) ;
}
public function destroy(UnidadeBasicaDeSaude
$unidadeBasicaDeSaude) {
$unidadeBasicaDeSaude = UnidadeBasicaDeSaude ::
withTrashed () —>find ($unidadeBasicaDeSaude->id) ;
$unidadeBasicaDeSaude->forceDelete () ;

}
public function especialidadeMedicosDaUbs ($idUBS) {
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$especialidades = Especialidade ::join ("

medico_especialidades", "medico_especialidades.
especialidade_id", "=", "especialidades.id")
—>join ("medico_u b _s", "medico_u_b_s.medico_id", "=

", "medico_especialidades.medico_id")

—>join ("unidade_basica_de_saudes",

unidade_basica_de_saudes.id", "=", "medico_u b_s.

unidade basica_de_ saude id")

—>where("unidade basica de saudes.id", "=", $idUBS)
—->select("especialidades .+ ")

->distinct ()

—>get();

return response()->json($especialidades) ;

Listing F.9 — Controlador responsavel por gerenciar unidades basicas de saude

O cédigo completo do MVP desta aplicacao pode ser encontrado no gitHub:

https://github.com/emanooel/telemedicinasus



https://github.com/emanooel/telemedicina_sus
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