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RESUMO

Este Trabalho de Conclusdao de Curso de Mestrado Profissional trata-se da validacao de
conteudo e avaliagdo de qualidade e usabilidade do software AVALIA TIS - SPF,
desenvolvido para avaliagdo clinica de enfermeiros a pessoas privadas de liberdade
custodiadas nas penitenciarias de seguranca maxima brasileiras, com respectivo registro.
Como método, adotou-se a pesquisa metodologica de avaliagdo de tecnologia. Obtiveram-se
como participantes dois grupos de avaliadores: o Grupo I compds nove enfermeiros das cinco
penitenciarias do Sistema Penitenciario Federal ¢ o Grupo I, oito profissionais da area de
Tecnologia da Informagao. O Grupo I participou na validagdo de contetido do software, para
a qual se utilizou do Indice de Validade de Conteudo e da avaliagio da usabilidade do software.
O Grupo II participou na avaliacdo da qualidade do software. Como resultados da validacao
de contetido, obteve-se indice de concordancia entre os avaliadores de 0,96. Na avaliagao de
qualidade do software, o indice de concordancia de adequagdo funcional foi de 100% para o
Grupo I e 93,7% para o Grupo II, confiabilidade 97,2% para o Grupo I e 78,1% para o Grupo
I, usabilidade 91,3% para o Grupo I e 90,6% para o Grupo II, eficiéncia de desempenho
100% para o Grupo I e 93,7% para o Grupo II, compatibilidade 96,8% para o Grupo I e
96,8% para o Grupo II, e seguranca para o Grupo, 87,6% para o Grupo I e 90% para o Grupo
II. O AVALIA TIS - SPF, segundo os avaliadores, ¢ adequado para realizagdo da primeira
etapa do Processo de Enfermagem, considerada, nesta pesquisa, como avaliagdo clinica, em
pessoas privadas de liberdade custodiadas nas Penitenciarias Federais Brasileiras, permitindo
o registro seguro dos dados de saude. E uma tecnologia de média complexidade, pois se
utilizou de diferentes conhecimentos existentes. E replicavel a outros sistemas penitenciarios
e tem como teor inovatorio o sistema de informacgdo de satde, dos custodiados, integrado as
cinco penitencidrias de seguranga maxima brasileiras, localizadas em Catanduvas-PR,
Mossor6-RN, Campo Grande-MS, Porto Velho-RO e Brasilia-DF.

Palavras-chave: processo de enfermagem; avaliagdo de tecnologia; software; sistema
penitenciario.



ABSTRACT

This Professional Master's Degree Completion Work deals with the validation of content and
quality and usability assessment of the AVALIA TIS - SPF software, developed for clinical
assessment by nurses of people deprived of liberty held in Brazilian maximum security
penitentiaries, with respective registration. As a method, methodological technology
assessment research was adopted. Obtained two groups of evaluators as participants: Group I
comprised nine nurses from the five penitentiaries of the Federal Penitentiary System and
Group II, eight professionals in the area of Information Technology. Group I participated in
validating the software content, to which used the Content Validity Index and the evaluation
of the software's usability. Group II participated in the software quality assessment. As
validation results content, an agreement rate between evaluators was 0.96. In evaluating
software quality, the functional adequacy agreement index was 100% for the Group I and
93.7% for Group II, reliability 97.2% for Group I and 78.1% for Group II, usability 91.3% for
Group I and 90.6% for Group II, performance efficiency 100% for Group I and 93.7% for
Group II, compatibility 96.8% for Group I and 96.8% for Group II, and safety for Group,
87.6% for Group I and 90% for Group II. AVALIA TIS - SPF, according to the evaluators, is
suitable for carrying out the first stage of the Nursing Process, considered, in this research, as
clinical assessment, in people deprived of liberty held in Brazilian Federal Penitentiaries,
allowing the secure recording of health data. It is a technology of medium complexity, as it is
used different existing knowledge. It is replicable to other penitentiary systems and its
innovative content is the health information system, of the custodians, integrated into the five
Brazilian maximum security penitentiaries, located in Catanduvas-PR, Mossor6-RN, Campo
Grande-MS, Porto Velho-RO and Brasilia-DF.

Keywords: nursing process; technology assessment; software; prison system.
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1 INTRODUCAO

A saude esta assegurada na Constitui¢ao Federal (CF) como direito de todos e o artigo
196 dispde que “A saude ¢ direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a redugdo do risco de doenga e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitdrio as a¢des e servigos para a promocao, protegdo e recuperagao”. Logo, a
pessoa privada de liberdade, também, tem garantia de acesso a saude, sendo amparada por
diversos normativas legais.

De acordo com o Sistema de Informagdes do Departamento Penitencidrio Nacional
(SISDEPEN), no primeiro semestre de 2023, a populacdo carceraria dos presidios federais
atingiu o contingente de 489 internos entre as cinco unidades prisionais (Brasil, 2023).

As penitenciarias federais, denominadas de penitencidrias de seguranga maxima,
foram construidas a partir da Lei de Execugdes Penais (LEP), Lei n°7.210/84, que autoriza a
Unido construir presidios em locais mais afastados, com o escopo de acomodar presos no
interesse da seguranga publica ou deles proprios. Igual previsdo contemplou a Lei n. 8.072/90,
conhecida como Lei de Crimes Hediondos (Brasil, 1984).

Em dezembro de 2003, a Lei n°® 10.792/2003 alterou a LEP que autorizou a Unido, os
Estados, o Distrito Federal e os Territorios construir Penitenciarias destinadas, exclusivamente,
aos presos provisorios e condenados que estejam em regime fechado, sujeitos ao Regime
Disciplinar Diferenciado (RDD). Desta forma, em junho de 2006, foi inaugurada a Penitencidria
Federal em Catanduvas, no Parand, primeira Penitenciaria de Seguranga Maxima do Brasil
(Brasil, 2003).

Atualmente, o Sistema Penitenciario Federal (SPF) dispde de cinco estabelecimentos
penais federais em territorio nacional, classificados como Penitenciarias Federais de Seguranga
Maxima. Esses presidios federais estdo alocados em quatro regides brasileiras: Sul —
Catanduvas/PR; Centro-Oeste — Brasilia/DF; Campo Grande/MS; Nordeste — Mossor6é/RN;
Norte — Porto Velho/RO.

A assisténcia a saude, material, juridica, educacional, religiosa e social ao preso esta
prevista na LEP, além da Lei n°® 8080/90 e Lei n°8142/90 que institui a versao sobre o Sistema
Unico de Saade (SUS). Outras politicas, também, foram instituidas para assegurar o acesso a
saude as pessoas privadas de liberdade e, em 2014, foi instituida a Politica Nacional de Atengao
Integral a Saude das Pessoas Privada de Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP), criada apds
a avaliacdo dos dez anos de aplicagdo do Plano Nacional de Saide, no Sistema Penitencidrio

(Brasil, 2014).
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Com a criagao das Penitenciarias Federais, institui-se, também, a Lei n° 11.907/ 2009,
a qual cria os cargos de Especialista Federal em Assisténcia a Execu¢@o Penal nivel superior e
Técnico Federal de Apoio a Execugdo Penal nivel médio, com atribui¢des voltadas as atividades
de classificagdo, assisténcia material, educacional, social e a saude do preso, internado ou
egresso (BRASIL, 2009).

Entre os cargos de Especialista Federal em Assisténcia a Execucdo Penal, inclui a
funcdo do enfermeiro, destinado a prestar a assisténcia a satide dentro das divisdes de saude.
Mas, em razao do escasso conhecimento sobre o SPF e como ocorre o processo de satde dentro
das unidades, os instrumentos metodoldgicos disponiveis para avalia¢ao clinica dos presos sao
frageis, dificultando a operacionalizagdo do Processo de Enfermagem (PE).

O mundo se encontra em constante evolucdo tecnologica, incluindo as tecnologias em
saude, que tém a finalidade de facilitar a promog¢ao da saude, oferecer subsidio a prevencao, ao
tratamento e ao cuidado, dando suporte para a assisténcia do paciente (Santos; Frota; Martins,
2016).

A utilizagdo de tecnologia para subsidiar a primeira etapa do Processo de Enfermagem
(PE), normatizado em 2009, pelo Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), pode contribuir
para o cumprimento da normativa n° 358 que indica a implementacdo do Processo de
Enfermagem em ambientes, puiblicos ou privados, em que ocorre o cuidado profissional de
enfermagem (COFEN, 2009).

Ao considerar que a primeira etapa do PE ¢ essencial para as etapas seguintes, ou seja,
levantamento dos diagndsticos de enfermagem, seguido pelo planejamento do cuidado, esta
pesquisa pode contribuir tanto para operacionalizacio do PE, como para promover a
continuidade da assisténcia de enfermagem no sistema prisional federal, auxiliando na tomada
de decisdes e no planejamento do cuidado, assim como promover a saude dos custodiados.
Ademais, permitira o registro dos dados, de forma informatizada, contribuindo para
interoperabilidade das informagdes de saude entre as penitenciarias federais.

Dessa forma, esta pesquisa teve como objetivo trata-se da validagdo de contetudo e
avaliacdo de qualidade e usabilidade do software AVALIA TIS - SPF, desenvolvido para
avaliacdo clinica de enfermeiros a pessoas privadas de liberdade custodiadas nas penitenciarias

de seguranca maxima brasileiras validar.
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1.1 SISTEMA PENITENCIARIO FEDERAL

Entre os anos de 2001 e 2003, diversos incidentes graves nos sistemas penitenciarios
estaduais deixou evidente aos Governos a necessidade de tomar medidas aceleradas para isolar
os lideres de organizagdes criminosas dos demais presos, para assegurar, ainda, que,
emergencialmente, a paz no sistema prisional brasileiro e retomar a sensagdo de seguranga a
sociedade. Diante desse contexto, surgiu o Regime Disciplinar Diferenciado (RDD), como
também se estabeleceram as primeiras normas que delimitavam o futuro Sistema Penitencidrio
Federal Brasileiro (Torquato, 2015).

Dessa forma, a concep¢dao do SPF surgiu no momento de clamor comunitario por
mecanismos mais eficientes para combater a sensagdo de inseguranga nas ruas. Associado a
isso, veio a necessidade de formular uma nova disciplina carceraria mais rigorosa. Logo, foram
construidas as Penitencidrias Federais de Seguranca Madéxima Brasileiras, baseadas nas
“supermax” unidades de seguranca maxima americanas (Torquato, 2015).

Nesse contexto, o SPF ¢ subordinado a Secretaria Nacional de Politicas Penais
(SENAPEN), 6rgao vinculado ao Ministério da Justica e Seguranca Publica (MJSP). Como
normativas macro estruturantes dessa instituicao, destacam-se: Lei de Execu¢do Penal (LEP)
N°7.210, de 11 de julho de 1984, no artigo 72 e no artigo 3°, da Lei dos Crimes Hediondos, n°
8.072, de 25 de julho de 1990 (Brasil, 2022).

Ademais, outras normativas estruturam o SPF, formados por leis, decretos e portarias
que versam sobre a dindmica da execugdo da pena nas penitenciarias federais. Dentre elas, a
Lei n.° 11.671/08 que trata sobre a transferéncia e inclusdo de presos em estabelecimentos
penais federais de seguranca maxima e aborda temas como o curso do cumprimento da pena.
Também, menciona-se o Decreto n.° 6.049/07 que aprova o Regulamento Penitenciario Federal,
constituindo norma que descreve a organizagdo administrativa do Sistema Penitenciario Federal
para estabelecer organizagdo, finalidade, caracteristica e estruturas dos presidios federais;
regulamenta os agentes, 6rgdo auxiliares e fiscalizagdo dos estabelecimentos; regulamenta a
assisténcia aos custodiados; estabelece o0 RDD; entre outros (Lovatto; Cestari, 2021).

Assim, o SPF foi construido com objetivo de garantir a seguranga publica, mediante a
restaura¢do do sistema penitenciario, dando suporte aos estados e favorecendo o isolamento das

liderangas criminosas, de forma a assegurar e promover a dignidade da pessoa humana (Depen,

2022).
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1.2 ESTRUTURA E LOCALIZACAO DAS PENITENCIARIAS FEDERAIS

A primeira Penitenciaria Federal Brasileira foi no municipio de Catanduvas, no do
Parana, no dia 23 de junho de 2006, custodiando o primeiro preso, em 19 de julho de 2006.
Atualmente, o SPF ¢ formado por cinco Penitenciarias Federais localizadas, em Porto Velho
(RO), Campo Grande (MS), Mossor6 (RN), Brasilia (DF) e Catanduvas (PR) (Figura 1).

Destaca-se que, em 2023, o SPF completou 17 anos de implantagao.

FIGURA 1 - Mapa da localizacao das penitenciarias federais
PENITENCIARIAS FEDERAIS

OCUPACAO ATUAL
B Brasilia
I Porto Velho (RO)
Mossord (RN)
B Campo Grande (MS)
B Catanduvas (PR)

FONTE: Duarte, 2022.

As penitenciarias federais tém como estrutura basica: a diretoria do estabelecimento
penal; a divisdo de seguranca e disciplina; a divisao de reabilitacdo; a divisdo de saude; e a
divisdo administrativa. O objetivo dessas divisdes ¢ cumprir os requisitos previstos na LEP para
assisténcia: material; saude; juridica; educacional; social; e religiosa (BRASIL, 2007).

Arruda (2010, p.2) descreve a estrutura das penitenciarias federais:
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Arquitetura padrdo, totalmente edificada a base de concreto, cada uma das
penitenciarias federais conta com 208 vagas, 13 para cumprimento em Regime
Disciplinar Diferenciado/RDD. Todas as celas sdo individuais, de adequada
salubridade, dotadas de dormitorio, aparelho sanitario, pia, chuveiro, mesa e
assento em alvenaria, com darea total de 7 m?, superior ao pardmetro minimo
fixado pela Lei de Execugdes Penais/LEP (6 m?). As celas destinadas ao RDD

possuem perimetro mais encorpado, 12 m? além de solério individualizado
contiguo.

Na Figura 2, € possivel visualizar a estrutura das celas nas penitenciarias federais de

seguranga maxima brasileira.

FIGURA 2 - Estrutura das celas nas penitenciarias federais

Estrutura
Como funcionam as cinco penitenciarias federais no Brasil
A celaé O detento fica sem
composta por visitas intimas, TV,
dormitério, radio, ou qualquer
sanitario, pia, S comunicacao externa
chuwveiro, mesa e
assento
celas
~ individuais
com
= N
m
agentes federais > ¥ & - ] de banho de

de execugao sol por dia

penal trabalham

] vagas em
em cada unidade Sada

penitenciaria

“Hustracdo rfelta a partir das informagdes do Ministério da Justica. Ndo reproduz a
estrutura real das celas

Fonte: Ministério da Justica Diario do Nordeste

FONTE: Diario do Nordeste, 2019.

1.3 ASSISTENCIA A SAUDE PRESTADA NAS PENITENCIARIAS FEDERAIS

Embora houvesse diversas Leis, garantindo o acesso a satde as pessoas privadas de
liberdade, essa populag@o se encontrava em grave situacao, devido a crise no sistema carcerario
brasileiro, vivida no inicio dos anos 2000, no qual eram observadas precariedade de espacgos

fisicos, superlotagdo nas unidades prisionais e caréncia de atendimento a saude.
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Dessa forma, em 2003, o Ministério da Satde e o Ministério da Justi¢a e Seguranga
Publica, reconhecendo a responsabilidade frente a essa necessidade, elaboraram em conjunto a
Portaria Interministerial n® 1.777, de 9 de setembro de 2003, que cria o Plano Nacional de Satde
no Sistema Penitencidrio brasileiro (PNSSP), o qual prevé a inclusao da populagdo penitencidria
no SUS e, desta maneira, assegura o direito a cidadania, na perspectiva dos direitos humanos
(Brasil, 2003).

Em 2011, a PNSSP passou por um processo de avaliacao, sendo constatado grande
aumento na populagdo carceraria brasileira. Com isso, alertou-se para necessidade da
formulagdo de uma politica publica de satde para o sistema prisional para contemplar toda a
populagdo carceraria e se conectar com a Rede de Aten¢do a Saude do SUS (Brasil, 2014).

Desse modo, apds consenso entre os gestores municipais, estaduais e Unido, foi
aprovada a Politica Nacional de Atencao Integral a Satde das Pessoas Privadas de Liberdade
no Sistema Prisional (PNAISP), tendo como base os principios basilares de SUS:
universalizacdo; acesso a saude; integralidade; equidade; descentralizacdo; e participacao
popular (Brasil, 2014).

O SENAPEN, em margo de 2022, de maneira a regulamentar o que esta previsto na
PNAISP, publicou a Manual de Assisténcia Penitenciaria que prevé, no art. 18., que a
penitencidria federal e os profissionais deverdo ser inscritos no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Satide (CNES) como Unidade Basica de Saude da gestao de saude local
(Brasil, 2022).

Assim, a divisdo de saude de cada penitenciaria federal tem na estrutura uma equipe
Bésica Prisional do Tipo III que tem na composi¢dao: um médico; um enfermeiro; um técnico
de enfermagem; um cirurgido dentista; um técnico em saude bucal; um psicélogo; e um
terapeuta ocupacional. A classificagio do tipo III e devido & caracteristica do perfil
epidemiologico dos custodiados atendidos, foi acrescido o médico psiquiatra (Brasil, 2014).
Quando as unidades ndo estdo com a equipe completa com servidores do quadro, sdo
contratados colaboradores externos para compor essa equipe, de forma a assegurar o

cumprimento da politica e garantir a assisténcia a satide aos custodiados.

1.4 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NAS PENITENCIARIAS FEDERAIS

A assisténcia de enfermagem dentro dos presidios federais brasileiros ocorre dentro
das divisdes de saude de cada penitencidria que tem na estrutura: recep¢ao; sala administrativa

para a Chefia da Divisao de Satude; almoxarifado; consultorio de atendimento clinico médico
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e/ou de enfermagem, espaco destinado ao atendimento individual; consultorio odontolédgico;
sala de esterilizagdo; farmacia; expurgo; consultorio psicologico; copa; banheiros feminino e
masculino; local para repouso, de uso exclusivo dos profissionais de saude; trés celas
individuais com colchdo anti chama (Figura 3); travesseiro e roupa de cama; e enfermaria, com

dois leitos com cama hospitalar (BRASIL, 2022).

FIGURA 3 - Celas da divisao de satde

FONTE: Ilustrado por Andressa Amorim, direitos autorais cedidos ao autor.

Os custodiados ficam nas enfermarias (Figura 4), quando necessitam de assisténcia a
saude direta e supervisionada, conforme avaliacdo do quadro clinico. Neste caso, o custodiado
fica algemado na cama e acompanhado de dois policiais penais federal.

Quando nao ¢ necessario, os custodiados sao assistidos nas celas individuais dentro da

divisao de saude (Figura 3).



22

FIGURA 4 - Enfermaria

FONTE: Ilustrado por Andressa Amorim, direitos autorais cedidos ao autor.

A assisténcia de enfermagem ¢ realizada por especialista federal em assisténcia a
execug¢do penal, enfermeiro, com apoio do técnico federal de apoio a execucao penal, técnico
em enfermagem. O enfermeiro em uma penitenciaria federal executa diversas atribui¢des, como
planejar; organizar; avaliar; e executar a assisténcia de enfermagem; além da consulta de
enfermagem de inclusdo na penitencidria, espontanea e emergéncia; prescricdo de
medicamentos estabelecidos em programas de Satde Publica Federal, Distrital Estadual ou
Municipal, assim como em rotina aprovada nos normativos vigentes no Sistema Penitencidrio
Federal (Brasil, 2022).

Ademais, duas atribui¢des sdo bem peculiares dentro da assisténcia realizada por
enfermeiros nas penitenciarias federais. A primeira ¢ a participagdo de escolte de saude eletiva,
de urgéncia e emergéncia, que acorre quando o custodiado necessita ir a um servigo de saude
externo, para realizar, por exemplo, exames especificos, consulta com especialista e
procedimentos cirtirgicos. A segunda, integra a Comissao Técnica de Classificagdo — CTC =,
emitindo relatérios e pareceres técnicos da area de atuagdo para fins de elaboracdo e
acompanhamento do Programa Individualizado da Pena (Brasil, 2022).

Dessa forma, a assisténcia a enfermagem nas penitenciarias federais brasileiras deve
ser pautada pela Resolugio COFEN n° 564/2017 que regula o Codigo de Etica da Enfermagem,
no qual prevé as responsabilidades, os deveres e as proibi¢gdes dos profissionais de enfermagem,
como também na Lei n® 7.498, de 25 de junho de 1986 que versa sobre o exercicio da

enfermagem e as respectivas atribuicdes (Brasil, 2017).
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1.5 SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM E PROCESSO DE
ENFERMAGEM

O COFEN, em 2009, regulamentou a Sistematizacdo da Assisténcia a Enfermagem
(SAE), por meio da Resolucao 358, que define que a SAE organiza o trabalho profissional
quanto ao método, pessoal e instrumento, contribuindo para operacionalizagao do Processo de
Enfermagem (PE) (Santos et al., 2016).

O uso do pensamento critico ¢ um mecanismo primordial para usar o método cientifico
para a enfermagem e apresenta-se na operacionalizagdo do Processo de Enfermagem (PE), na
pratica assistencial. O enfermeiro realizard julgamento planejado, que tem como resultado
interpretar, analisar e tomar decisdes para situagdes de satde-doenca do paciente nas mais
diversas dimensdes (Santos et al., 2016).

O PE se caracteriza como um dos instrumentos da SAE, que deve ser realizado de
modo deliberado e sistematico em todos os ambientes de trabalho, publico ou privados, em que
¢ desenvolvido o cuidado profissional de enfermagem. E estruturado em cinco etapas inter-
relacionadas e interdependentes e recorrentes (BRASIL, 2009).

As cinco etapas do PE descritas pelo COFEN estao no art.2° da Resolugdo 359/2009:

I — Coleta de dados de Enfermagem (ou Historico de Enfermagem) — processo
deliberado, sistematico e continuo, realizado com o auxilio de métodos e técnicas
variadas, que tem por finalidade a obteng@o de informagdes sobre a pessoa, familia ou
coletividade humana e sobre suas respostas em um dado momento do processo saude
e doenga. II — Diagnéstico de Enfermagem — processo de interpretacdo e
agrupamento dos dados coletados na primeira etapa, que culmina com a tomada de
decisao sobre os conceitos diagnosticos de enfermagem que representam, com mais
exatiddo, as respostas da pessoa, familia ou coletividade humana em um dado
momento do processo satide e doenga; ¢ que constituem a base para a selegdo das
acdes ou intervengdes com as quais se objetiva alcancgar os resultados esperados. 111
— Planejamento de Enfermagem — determinacdo dos resultados que se espera
alcancar; e das agdes ou intervengdes de enfermagem que serdo realizadas face as
respostas da pessoa, familia ou coletividade humana em um dado momento do
processo satude e doenga, identificadas na etapa de Diagnostico de Enfermagem. IV —
Implementagdo — realizacdo das ac¢des ou intervengdes determinadas na etapa de
Planejamento de Enfermagem. V — Avaliagdo de Enfermagem - processo
deliberado, sistematico e continuo de verificagdo de mudangas nas respostas da
pessoa, familia ou coletividade humana em um dado momento do processo saude
doenga, para determinar se as a¢des ou intervengdes de enfermagem alcangaram o
resultado esperado; e de verificagdo da necessidade de mudangas ou adapta¢des nas
etapas do Processo de Enfermagem (COFEN, 2009, p.2).

Assim, o PE ¢ compreendido como aparato ou modelo metodolégico usado para
organizar as condi¢des necessarias para que o cuidado ocorra. Diversas teorias da enfermagem

se apresentam como alicerce estrutural para realizacdo do processo de enfermagem. Desta
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maneira, deve-se estabelecer critérios para fundamentar qual teoria da enfermagem sera usada
em cada ambiente de trabalho (Santos et al., 2016).

No Brasil, o PE teve inicio com o trabalho desenvolvido por Wanda Horta, ela criou
um modelo de PE baseado na Teoria das Necessidades Humana Basicas de Maslow (Horta;
Castelallanos, 2011). Nessa teoria, Wanda Horta fundamenta que a enfermagem ¢ uma ciéncia
no qual assiste o ser humano dentro das necessidades basicas dele, a fim de torné-lo independe
da assisténcia prestada a ele, quando possivel, proporcionar o autocuidado e gerar a promogao
da satude dentro de um ambiente multiprofissional (Horta, 2007).

Horta (2007) propde areas de atuagdo do enfermeiro:

a) Area especifica: assistir o ser humano no atendimento de suas necessidades basicas
¢ torna-lo independente desta assisténcia, quando possivel, pelo ensino do
autocuidado. b) Area de interdependéncia ou de colaboraciio: a sua atividade na
equipe de satde nos aspectos de manutenc¢ao, promogao e recuperacio da satude. ¢)
Area social: dentro de sua atuagdo como um profissional a servico da sociedade,
funcdo de pesquisa, ensino, administragdo, responsabilidade legal e de participagao
na associacdo de classe (Horta, 2007, p.20).

Dessa forma, a depender do campo de atuag@o do enfermeiro, ele ira desenvolver o PE

adaptado a propria realidade.

1.6 COLETA DE DADOS OU HISTORICO DE ENFERMAGEM

A coleta de dados ou histérico de enfermagem, primeira etapa do PE, etapa
contemplada no Avalia - TIS SPF, caracteriza-se pela anamnese e pelo exame fisico, sendo
fundamental para subsidiar o enfermeiro na identificagdo dos diagnosticos.

Esta etapa deve ser realizada no primeiro contato com o paciente, de diversas formas,
mas prioriza-se pela entrevista informal, seguida do exame fisico, utilizando-se das manobras
de inspecdo, ausculta, percussao e palpacao.

Na anamnese, ¢ realizada a identificacdo do paciente e investigagdo sobre os habitos
de vida dele, como escolaridade, condigdes de moradia, cuidados com higiene pessoal,
alimentacdo, pratica de atividade fisica, atividade sexual, convivio com a familia, religido,
padrdes de sono e repouso e eliminagdes fisiologicas, antecedentes de satide (Horta, 2011).

O exame fisico tem como objetivo a busca de informagdes, a fim de diagnosticar
possiveis problema de enfermagem, com objetivo de direcionar a assisténcia ao paciente.
Realizado pelo enfermeiro, tem o intuito de evidenciar informacdes tuteis ao delineamento dos
problemas de enfermagem e, por conseguinte, direcionar a assisténcia ao paciente (Silva; Silva;

Albuquerque, 2016). Deve ser iniciado avaliando as condigdes gerais do paciente como aspecto
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geral, estado mental, locomogdo, peso, altura, temperatura, pulso, respiracdo, aferir niveis
pressoricos da pressdo arterial, inspecionar cabega, couro cabeludo, olhos, orelhas, cavidade
bucal, pele, abdomen, membros inferiores e superiores (Rostirolla;, Adamy; Vendrusculo,
2021). Desta forma, o enfermeiro ira conseguir elaborar as proximas etapas do PE, baseado nos

achados clinicos da primeira etapa.

1.7 TECNOLOGIA EM SAUDE

O Ministério da Saude considera tecnologia em satide: medicamentos, equipamentos
e procedimentos técnicos, sistemas organizacionais, informacionais, educacionais e de suporte,
e programas e protocolos assistenciais por meio dos quais a aten¢do e os cuidados com a saude
sdo prestados a populacdo (Brasil, 2005a).

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) afirma que as tecnologias em saude
chegaram para compor os sistemas de saude. Além disso, propde que, para um sistema de satde
ser eficaz, deve garanti-las aos usudrios de forma igualitaria, segura, eficiente € com custo-
beneficio (Brasil, 2020).

Santos (2016) afirma que as tecnologias em satde incluem as intervencdes para
promocao da saude, prevencao e tratamento, dando suporte para assisténcia do cliente/paciente.
E grande o desafio do Sistema de Satide de aprimorar e, sobretudo, garantir a incorporagdo e
difusdo das tecnologias em saude, principalmente, devido a realidade limitada de recursos
economicos (Santos; Frota; Martins, 2016).

Define-se como e-Saude o uso de meios digitais e eletronicos para o fornecimento de
informacdes, servigos e recursos relacionados a saude, subdivididos em: aplicativos méveis em
saude; registros eletronicos de saude; big data; entre outros (Organizacdo Pan-Americana de
Saude, 2011).

O Brasil, a fim de gerenciar o crescimento da tecnologia, criou a Politica Nacional de
Informagado e Informatica em Saude (PNIIS), em 2016, devido a falta de regularizagdo para
obtencdo do tratamento em saude, varios sistemas de informac¢do em saude e escassez de
homogeneidade e dificuldade de comunicacdo entre esses sistemas. Além de qualificacio
profissional nesse tema (Brasil, 2016).

Em 2021, o Ministério da Satude atualizou a PNIIS, por meio da Portaria 1.768, de 30
julho de 2021, a qual tem como objetivo integrar os sistemas de informagao em satude, apoiar a

transformacao digital no processo de trabalho e aprimorar as solucdes de tecnologia da saude.
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Desta forma, visa dentro do escopo pela transparéncia, seguranca e¢ acesso a informacgao de
saude pela populagdo, assim como pela melhoria da satde prestada ao cidadao (Brasil, 2021).

A Portaria tem como diretrizes que as instituigdes deverdo adotar padrdes minimos de
informatizacdo para acelerar a ado¢ao do uso de prontudrio eletronico pelas institui¢des. Este
estimulo deve ser embasado na seguranga da informacao e funcionalidade compativel com o
ambiente de trabalho, considerando as necessidades do setor publico e privado, visando
compartilhamento dessas informagdes pela Rede Nacional de Dados em Satide (RNDS) (Brasil,
2021).

Ademais, estudo realizado por Gomes et al. (2021) apontam que o uso de sistemas
informatizados agiliza o atendimento do paciente, reduz os erros nos registros das informacdes,
como também diminui a carga de trabalho. Além disso, as informagdes sdo geradas de forma
organizada, podem ser compartilhadas, contribuindo para melhoria da assisténcia ao paciente.

Com intuito de aprimorar a pratica do cuidado de enfermagem, articulando assisténcia
a tecnologia, foram desenvolvidos dentro do programa de Pos-Graduagdo em Pratica do
Cuidado em Saude, da Universidade do Parana, quadro aplicativos distintos denominados
AVALIA- TIS para operacionalizar a primeira etapa do PE em pacientes cinicos, pacientes
cirargicos, pacientes criticos/UTI e pacientes de UTI neonatal (Pereira et al., 2021).

A fim de subsidiar o enfermeiro na realizacdo da avaliacdo clinica de enfermagem em
diferentes contextos da pratica do cuidado na saude, os aplicativos trazem inovagao tecnoldgica
para desenvolvimento da primeira etapa do processo de enfermagem, padronizando o uso do

Processo de Enfermagem, em diferentes ambientes de cuidados & saude (Souza, 2023).
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2 METODO

2.1 TIPO DE PESQUISA

Pesquisa metodologica que avaliou um software, desenvolvido para avaliagao clinica

de pessoas privadas de liberdade.

2.1 ASPECTOS ETICOS

Esta pesquisa foi aprovada pela Diregdo Geral do Departamento Penitencidrio
Nacional (DEPEN) e Dire¢do da Penitencidria Federal em Porto Velho (PFPV) e esta
vinculada a um projeto tematico intitulado “Tecnologias para qualificar e consolidar a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem em diferentes cenarios da pratica profissional”,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Setor de Ciéncias da Satde, da Universidade
Federal do Paran4 (UFPR), por meio do Parecer n® 5.374.106, conforme prevé a Resolucdo no
466, de 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Satde (CNS) que trata de diretrizes
e normas regulamentadoras de pesquisas que envolvem seres humanos.

Durante o desenvolvimento da pesquisa, respeitaram-se os quatro principios basicos
da bioética de autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia e justica, que visam assegurar os
direitos e deveres da comunidade cientifica, dos participantes da pesquisa ¢ do Estado e, no
que se refere a confidencialidade, anonimato dos participantes, sigilo das informacgdes e uso

dos resultados unicamente para fins de publicacdo em eventos e revistas de carater cientifico.

2.2 LOCAL DE DESENVOLVIMENTO DA PESQUISA

Esta pesquisa foi conduzida no Programa de Pos-Graduagao em Pratica do Cuidado
em Saude, da Universidade Federal do Parand, com apoio do Grupo de Pesquisa Tecnologia e
Inovacao em Saude (TIS).

Teve como campo de pesquisa as cinco penitencidrias federais do Brasil,
especificamente nas divisoes de saude, setor responsavel pela atengdo a satide dos custodiados.

As cinco unidades prisionais tém capacidade de alocar 1.040 custodiados, sendo que
cada unidade tem capacidade de custodiar 208 internos que sdo alocados em quatro vivéncias
denominadas Alfa, Bravo, Charlie e Delta. As vivéncias sdo blocos de celas separadas entre si,

que funcionam como minipresidios dentro de estrutura maior que ¢ a penitenciaria (Tabdas,
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2022). Cada vivéncia tem capacidade para abrigar 52 internos, divididos em quatro alas, cada
ala contém 13 celas individuais.

Destaca-se que cada penitenciaria federal dispde de uma divisdo de saude, composta
por uma equipe multidisciplinar que inclui: médico clinico geral; psiquiatra; enfermeiro;
psicologo; farmacéutico; dentista; técnico em enfermagem; e técnico em odontologia. A fungdo
de nivel superior tem como nomenclatura o cargo de Especialista Federal em Assisténcia a
Execugao Penal e as fungdes de nivel médio de Técnico Federal de Apoio a Execugao Penal.

Dessa forma, a equipe de enfermagem ¢ composta por enfermeiros na fungdo de
especialista federal em assisténcia a execucdo penal enfermeiro e técnico de enfermagem na
funcdo de técnico federal de apoio a execugdo penal. As cinco unidades prisionais dispdoem do

total de 22 enfermeiros e 24 técnicos de enfermagem, conforme Quadro 1.

QUADRO 1 - Distribui¢ao dos enfermeiros e técnicos de enfermagem nas unidades prisionais

Especialista Federal em Assisténcia a Técnico Federal de Apoio a
Execucao Penal Enfermeiro Execuciao Penal em Enfermagem

Penitenciaria Federal de |4 PFPV 5
Porto Velho
Penitenciaria Federal de |4 PFCAT 4
Catanduvas
Penitenciaria Federal de |4 PFBRA 5
Brasilia
Penitenciaria Federal de |4 PFCG 4
Campo Grande
Penitenciaria Federal de |6 PFMOS 6
Mossoro
TOTAL 22 TOTAL 24

FONTE: Autora (2023).

A equipe de enfermagem trabalha em regime de plantdo e expediente. No regime de
plantdo, sdo 24 horas de trabalho e 72 horas de descanso, perfazendo de sete a oito plantdes
mensais. No regime de expediente, a carga hordaria ¢ de sete horas, de segunda a sexta-feira. A
equipe com regime de plantdo e expediente contribuem no setor para atender a todas as

demandas e rotinas assistenciais.
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2.3 PARTICIPANTES DA PESQUISA

Esta pesquisa contou com dois grupos de avaliadores, por se tratar de pesquisa de
avaliacdo de software.

O grupo I incluiu enfermeiros que realizam assisténcia de enfermagem aos
custodiados nas cinco penitencidrias federais. Esses realizaram a validagdo do conteudo do
software e avaliagdao da funcionalidade e aplicabilidade do software.

O grupo II incluiu profissionais da area da Tecnologia e Informagdo (TI), com
conhecimento na area de programacao de software e avaliacdo. Foram convidados a participar
da pesquisa Policiais Penais Federais que atuam no setor da Tecnologia da Informacdo e
Comunicagao (TIC), por vez estes convidaram a participar da pesquisa outros profissionais
formados na area de TI. Por serem especialistas na area da informatica, avaliaram os elementos

estruturais do software.

2.3.1 Recrutamento dos participantes da pesquisa

Os participantes da pesquisa foram convidados por e-mail instrutivo, no qual foram
apresentados os objetivos da pesquisa e os procedimentos. Aqueles que aceitaram participar da
pesquisa, foi fornecido o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), os quais
receberam informagdes quanto ao anonimato na pesquisa, o direito de esclarecer qualquer
davida, como possiveis apontamentos que poderiam ser modificados para melhorar a qualidade
do software.

Ap6s assinatura do TCLE, disponibilizou-se o arquivo compactado da versao 1.0 do
software Avalia TIS- SPF, no qual puderam realizar o login, usando nome de usuario e senha
individuais fornecidas pela pesquisadora. Os participantes puderam proceder a utilizacdo do
software, preenchendo o instrumento de avaliacdo disponibilizado na plataforma Google
Forms, conforme grupo de avaliagdo I ou II (Apéndices 2,6,5). Para guiar os participantes, foi
enviado tutorial de uso do software no corpo do e-mail e as instru¢des de como acessa-lo no
campo de informacodes do software. O prazo para o retorno do instrumento de avalia¢do pelos

participantes foi de 10 dias.

2.3.2 Critérios de inclusao e exclusao
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Para o Grupo I — enfermeiros: definiram-se como critérios de inclusdo: estar atuando
na area da assisténcia direta de enfermagem nas divisdes de satide; ter seis meses de experiéncia
no cargo.

Para o Grupo II - profissionais da TI: adotaram-se como critérios de inclusdo: ter
conhecimento na area de programacao ¢ avaliagao de software.

Como critérios de exclusdo para os dois grupos, elencaram-se: estar afastado das
atividades laborais no periodo da coleta de dados da pesquisa; ndo responder aos instrumentos

no tempo determinado pelo pesquisador.

2.4 DESENVOLVIMENTO DA PESQUISA
O software Avalia Tis- SPF foi desenvolvido com apoio técnico da empresa Vital

Solutions Servigos de Tecnologia, CNPJ: 33.125.996/0001-10.
Para avaliagdo deste software, cumpriram-se diferentes fases e as respectivas

etapas, para validagdo de conteudo e avaliagdo do software (Figura 5).

FIGURA 5 - Fases ¢ etapas do desenvolvimento da pesquisa

FASE- Revisao Protétipe

1| Etapa I- Revisao literatura
g Ftapa II- Revisfio do prototipo

FASE- Execucao do
Protétipo

Etapa I- Ajustes da interface
e programacéao

FASE- Validacao de

Conteddo

Etapa I- Aplicagao
instrumento grupo juizes I

FASE- Avaliacao
qualidade so software
Etapa I- requisitos de
avaliacao

Etapa II- Especificar
avaliagao

Etapa 11I- Projetar avaliacéo
Etapa IV- Executar avaliagao
Etapa v- Concluir avaliagao

FONTE: A autora (2024).

2.4.1 Fases da Pesquisa
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Fase I — Revisdo do Prototipo

Esta fase foi executada em duas etapas:
Etapa I - incluiu a revisao de literatura, a partir das bases de dados cientificos (Pubmed, BVS,
Scielo), sobre o objeto da pesquisa — avaliag¢do clinica de enfermagem no sistema prisional.
Portarias e manuais publicados pelo Ministério da Justica e Ministério da Saude, também,

foram consultados.

Etapa II - realizou-se a revisao do protdtipo, executado previamente, na pesquisa intitulada
"Avalia TIS - SPF: Desenvolvimento de Prototipo de Software para Avaliacdo Clinica de
Enfermagem em Penitencidria Federal de Seguranca Maxima”, desenvolvido como Trabalho
de Conclusao de Curso do Mestrado Profissional do Programa de P6s-Graduagdo em Pratica do
Cuidado em Saude da UFPR, pela Enfa. Ma. Francisca Taiama Galvao de Souza, sob orientacao
da Profa. Dra. Leticia Pontes.

Concluiu-se que as interfaces apresentadas ndo apresentavam visual atrativo e
mostrou-se necessaria adequagdo. Desta forma, construiu-se identidade visual que se
incorpora a imagem institucional do SPF, como também do grupo de pesquisa Tecnologia

e Inovagdo em Saude (TIS).

Fase 1I- Execucao do Prot6tipo

Etapa I- Ajustes das interfaces e programacao.

Esta fase consistiu nos ajustes do protdtipo "Avalia TIS - SPF: Software para
Avaliacdo Clinica de Enfermagem em Penitencidria Federal de Seguranca Maxima”. A
indicagdo dos ajustes necessarios foi realizada pela pesquisadora e apresentada a empresa Vital
Solutions Servicos de Tecnologia, com a qual realizou os testes das interfaces graficas e ajustes
do programa.

Inicialmente, a interface de acesso ao programa Avalia TIS- SPF se apresentava
conforme Figura 6. O software na interface inicial sofreu modificagdes no designer e na
nomenclatura no 6rgdo. Apos a mudancga de governo no ano de 2023, o Ministério da Justicas
sofreu mudangas na estrutura e hierarquia e, o Departamento Penitenciario Nacional (DEPEN)

passou a Secretaria Nacional de Politicas Penais (SENAPEN)).
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FIGURA 6 — Interface de login prototipo Avalia TIS - SPF

| DEPREN - SISTEMA PENITENCIARIO FEDERAL |

| SISTEMA PENITENCIARIO FEDERAL - SPF AVALIATIS SPF |

SI1STE
Psmrmcm":,g

FEDERA |

TECHODGI £ WOVAGKD M SAIE

LOGIN DE ACESSO SENHA ESTAB. PENAL

102030 meamns Penitenciario Federal de Catandu' v~

FONTE: Souza (2023).

FIGURA 7- Interface de apresentacao Prototipo Avalis TIS- SPF

DEPEN - SISTEMA PENITENCIARIO FEDERAL

Nome do Software: AVALIATIS SPF Finalidade: Subsidiar o enfermeiro na
avaliagao clinica dos internos
custodiados nas PFs, berm como gerar
automaticamente evolugao dos dados
e impressao para anexeo ao prontuario
fisico.

Objetivo: Desenvolvimento de
Software para avaliagao clinica do
enfermeiro no SPF.

Avaliagao Clinica de enfermagem
sistematizada no SPF

FONTE: Souza (2023).
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A interface inicial do protétipo (Figura 8) teve alteragdo em relagdo as cores, assim
como a figura de apresentacdo. Inseriu-se o slogan do grupo Avalia TIS, aderindo ao padrao

utilizado em outras pesquisas.

FIGURA 8 - Interface prototipo icones de acesso do software

s Cadavires Hrfddrics S ar Configuradtes Solwe o Lt
AVALIATIS e AT Fasaniss sl

E Unnarin tewie, wejs bem windo so AVALIATES SFT

= - - )

Endastro de - Anamness
Piofrsshonais
Bl
[
i
E

3 Eamaing
Cadaitio Fisice
e

Paiwentes

o
Al
=] Lenha
Basncn e
Crasders

FONTE: Souza (2023).

Na interface de cadastros de profissionais, também, realizaram-se ajustes em relagdo

as funcionalidades, pois ndo era possivel excluir profissional e fazer a edi¢cao (Figura 9).

FIGURA 9 - Interface prototipo de cadastro de profissional teste Avalis TIS - SPF

AVALIATIS

Buscar Profissional

Listagem de Profis

Criado

# MNome E-mail em Alocacao Agao

1 Dr. Stuart Rice rraynor@example.org 0\12/2022 nit vas iaria Federal de Porta Velha action

2 Muhammad lucie tillman@example.com 012/2022 ral de Federal de Campo Grande action
Torphy

3 Alexanne franciscaaufderhar@example.com  0112/2022 action
Willms Sr

4 Susanna schaden corrine@example.com o12/2022 action
Grady

5 Stanford kihn.cloyd@example.org 01/12/2022 action

Daniel Penitencidric Federal de Porta Velho




FONTE: Avalia Tis - SPF (2023).
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Na aba de histérico de enfermagem, ao selecionar realizar exame fisico ou anamnese,

para listar os pacientes, exigiram-se modificacdes nos mecanismos de acdo em relacdo ao

protétipo inicial. Antes, somente apresentava o mecanismo de gerar novo exame e realizou-se

alteracdo, para que seja possivel listar os exames realizados. Esse mecanismo também foi

ajustado na interface de anamnese, na versdo inicial do prototipo, ndo era possivel listar as

anamneses realizadas (Figura 10).

AVALIATIS

FIGURA 10 - Interface prototipo listagem exames anamnese

Localizar o Paciente

Buscar Paciente

Angelo Neto

nforme o nome do |

Data Nasc.

28/11/1988

paciente

Data Inclusdo Unidade Procedéncia

01/12/2022 - 00:00 Aberto

Agbes

‘Gerar Anamnese

FONTE: Avalia TIS - SPF (2023).

Fase III - Validagao de contetido

Esta fase teve como objetivo validar o contetdo do software Avalia TIS- SPF e contou

com a participagao do Grupo I de avaliadores.

Os participantes foram convidados a participar da pesquisa via e-mail, em que se

apresentaram os objetivos da pesquisa e os processos de avaliacdo. No conteudo do e-mail,

receberam o link para acesso ao software e uma senha mestra. Além disso, um link para

participacao da pesquisa, por meio de um instrumento no google forms que ao aceitar o Termo
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de Consentimento Livre e esclarecido (TCLE) (Apéndice 1), foi possivel realizar a avaliacao
(Apéndice 2).

Os especialistas federais em assisténcia a execugdo penal enfermeiros receberam o
questionario, adaptado de Pereira (2021), que contém tdpicos relacionados as interfaces do
software: historico de enfermagem; escala de nivel de consciéncia; avaliagdo psicologica,
psicossocial e psicoespiritual.

As respostas foram construidas com base na escala tipo Likert para avaliar a adequacao
do conteudo: (1) ndo adequado; (2) pouco adequado; (3) adequado; (4) muito adequado.

As respostas foram avaliadas pelo Indice da Validade de Contetido (IVC). Esse método
de validade (ICV) ¢ frequentemente utilizado na area da satide e determina se os itens
questionados apresentam adequagdo ao contetido proposto. E indicado ter amostra de seis ou
mais juizes e taxa de concordancia ndo inferior a 0,78. As respostas serdo avaliadas, analisando
cada item do instrumento e, posteriormente, a avaliacdo na totalidade do instrumento
(Alexandre; Coluci, 2011).

Para avaliar a relevancia dos itens propostos no formulario, realizou-se o seguinte
calculo: soma de concordancia dos itens que receberem nota “3” ou “4” pelos avaliadores,
divididos pelo niimero total de respostas.

De acordo com Alexandre e Coluci (2011), os itens que receberam marca¢do na
pontuagdo “1” ou “2” devem ser revisados ou excluidos da proposta.

Dessa forma, o IVC foi definido pela formula a seguir:

2

Numero de respostas “3” ou “4

IVC=

Numero total de respostas

Apo6s a verificagao das respostas do Questionario 1, os ajustes de conteido foram
realizados a partir das recomendacdes dos avaliadores, consideradas pertinentes.
Posteriormente, a pesquisadora enviou novo link com software e novo questiondrio aos juizes.
O processo de rodada de questionario terminou quando houve concordancia, conforme o IVC

entre as respostas obtidas.

Fase IV- Avaliacao de Qualidade do Software
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Nesta fase, avaliou-se a qualidade do software desenvolvido, a partir de um
instrumento de avaliacdo que teve como base as recomendacdes da ISO/IEC 8402, em que a
qualidade do software ¢ medida por um conjunto de caracteristicas que medem o nivel de
satisfacdo dele, para que o produto desenvolvido supra as exigéncias de quem o utiliza
(ISO/IEC 8402,1994).

O processo de avaliacao da ISO/IEC 25040 envolve cinco etapas, conforme mostra a

Figura 11.

FIGURA 11- Etapas de avaliagdo do Avalia TIS- SPF
AVALIACAO DO SEFTWARE

ETAPA - ESTABELECER OS
REQUISITOS DE AVALIACAQ

ETAPA - ESPECIFICAR A
AVALIACAO AVALIACAD

ETAPA - PROJETAR A
AVALIACAO

ETAPA - EXECUTAR A
AVALIACAO
ETAPA - CONCLUIR A
AVALIACAO

FONTE: Adaptada de ISO/IEC 25040 (2011).

Etapa I- Estabelecer os requisitos de avaliacio

Nesta etapa, selecionou-se um conjunto de oito caracteristicas de qualidade

relacionadas a atributos internos ¢ externos no software, conforme Quadro 2.
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Etapa II - Especificar a Avaliaciao

Na segunda etapa, definiram-se as métricas de qualidade, nas quais foram delimitados
os niveis de pontuagdo e critérios de avaliagdo.

Este processo de avaliagao ocorreu com aplicagdo de dois questiondrios avaliativos em
dois grupos distintos: Grupo I - especialista federal em assisténcia a execugdo penal
enfermeiros; Grupo II - especialista em TI.

Os questionarios sdo estruturados com base nos requisitos de avaliacao definidos na
etapa I, utilizando-se do questionario adaptado de Pereira (2021), desenvolvido com base nos
formularios de Oliveira e Peres (2015) e Sperandio (20008). Os questionarios sdo validados
quanto a clareza, compreensao e objetividade, seguindo as normas de pontuacdo da ABNT NBR
ISO/IEC 14598-6. Esses apresentam niveis de mensuragdo, conforme Figura 12: nivel (C)
significa que o item atende ao requisito de qualidade; nivel (D) que o item ndo atende ao
requisito de qualidade; nivel NA (Nao se Aplica) referente ao item ndo se aplica ou nao foi

avaliado.

FIGURA 12 - Niveis de pontuagao

NiVEIS DE PONTUACAO

C D

CONCORDO DISCORDO

FONTE: ABNT NBR ISO/IEC 14598-6.

As questdes que ndo foram possiveis serem avaliadas marcadas, como ndo se aplica

(NA), ndo foram computadas para avaliacdo, conforme orientagdo de Oliveira e Peres (2015).
Essas respostas nao pontuam e, portanto, nao trazem prejuizo para avaliagao.

Para avalia¢ao das respostas, adotou-se a formula da Figura 13 e 14, adaptada

de Oliveira e Peres (2015), a qual avalia o valor médio da caracteristica (Vc), com base nas

subcaracteristicas (Vsac).
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FIGURA 13- Formula para o céalculo de percentuais das caracteristicas

Ve= > Vsca x100

(a+d+na—na)

Vie= va|or meclido cla caracteristica

Vsca= vanr clas Subcarcterfscicas com respostas
acordo

a= resposta acorcio
dz resposta clesacordo

na= resposta nao se ap'ica
FONTE: Adaptado de Oliveira e Peres (2015).

FIGURA 14- Férmula para o calculo de percentuais das caracteristicas e subcaracteristicas

Vec=5 Vsc/nsc
Vsc =% m/ (n-nd)

Vc & o valor medido da caracteristica

Vsc & o valor medido da subcaracteristica
nsc € o numero de subcaracteristicas

m & 1, se a resposta for positiva, sendo & 0
n & o numero total de medidas

nd € o niumero de questoes descartadas

FONTE: Adaptado de Oliveira e Peres (2015).

Para o programa ser considerado adequado, definiu-se que os itens de avaliagdo
deveriam obter percentual de concordancia maior do que 70%, conforme a Figura 11, escala de

avaliag@o de subcaracteristica, adaptada de Sperandio (2008), a partir da ABNT NBR ISO/IEC
14598-6.
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FIGURA 15 - Valores esperados para subcaracteristica e caracteristica

(excelente) 4 100% Valores

Esperados

Caracteristicas|
(bom) 3 75%

70%

25%

(fraco) 1 —

Valores esperados Valores avaliados para
subcaracteristicas

FONTE: Sperandio (2008, p. 116).

Etapa III - Projetar a Avaliacao

Esta etapa trata de como a avaliagdo foi executada, a qual consistiu na selecao dos
avaliadores e organizagdo das atividades. Utilizou-se de dois questionarios (Apéndices 5 e 6)
do Google Forms, enviados para o Grupo I de enfermeiros e Grupo II de especialistas em TI,
contendo caracteristicas e questdes especificas para as subcaracteristicas de qualidade.

Os participantes foram convidados, por meio de carta-convite (Apéndice 4), enviada
por correio eletronico. Anexo ao e-mail um link de acesso ao formulario a ser preenchido pelo
Google Forms, no qual o participante deveria ler o TCLE (Apéndice 3) e, caso aceitasse, clicaria
no botdo concordo em participar da pesquisa, sendo um pré-requisito para conseguir responder

a pesquisa. A amostra se baseou nas recomenda¢des da ABNT/ISO/IEC 25062 (2011) que

indica amostragem minima de oito avaliadores para cada categoria de usudrios.

Etapa IV- Executar Avaliaciao

Nesta etapa, realizou-se a mensuracdo dos resultados com bases nos critérios

preestabelecidos nas etapas I e II, com posterior julgamento dos resultados obtidos.

Etapa V- Concluir avaliag@o
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Nesta etapa, realizou-se a analise dos resultados obtidos, com a constru¢cdo de um
relatorio final e disponibilizagdo dos dados finais. Apds a conclusdo da avaliagdo, verificou-se
o software Avalia TIS - SPF apresenta qualidade técnica para a maioria das caracteristicas e

subcaracteristicas avaliadas, conforme dados apresentados no capitulo resultados.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados desta pesquisa estdo apresentados na seguinte ordem: Validacdo de

conteudo; Avaliacao do software; Apresentacdo da tecnologia desenvolvida — Avalia TIS —

SPF.

3.1 VALIDACAO DE CONTEUDO DO SOFTWARE
3.1.1 Caracterizacao dos avaliadores

A validagdo de contetido foi realizada pelo Grupo de I de avaliadores, o qual contou
com nove membros. Desses, cinco mulheres (66,7) e quatro homens (33,3%). Prevaleceu a
idade entre 31 e 37 anos (55,5%). Esses resultados mostram que a enfermagem, inicialmente
composta, majoritariamente, por mulheres, a inser¢do do homem na profissdo ¢ uma realidade.

Em relacdo a Unidade Penitencidria de atuagdo, o maior numero de juizes foi da
Penitenciaria de Porto Velho (PFPV) e de Mossor6 (PFMOS), com 33,3%, seguido de
Catanduvas (PFCAT) e Brasilia (PFBRA). Da penitenciaria de Campo Grande (PDCG), nao
houve participante (Grafico 1)

GRAFICO 1 — Distribuigao grupo de juizes I por penitenciaria

® PFPV
® PFCG
@ PFCAT
® PFMOS
@ PFBRA

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

A maior participacdo de juizes das Penitencidrias de Porto Velho pode estar
relacionada ao local de atuacao da pesquisadora, e de Mossoro, por apresentar 0 maior nimero

de profissionais.
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Quanto ao tempo de servico, os servidores com maior tempo foi um com 13 anos de

atuacao e dois com nove anos (Grafico 2).

GRAFICO 2 - Tempo de servi¢o no SPF

1(11,1%)  1(11,1%) 1 (11,1%) 1(MA%) 1(11,1%) 1(11,1%) 1(11,1%)

01 ANOC 09 13 anos 6 anos
04 1 ano 4 anos e 3 meses 9

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

A permanéncia dos profissionais ¢ esperada por se tratar de servidor pubico, realidade
comum no servigo publico, seja por melhores em condigdes de trabalho, pela estabilidade ou
até pela remuneracdo, habitualmente maior que o servigo privado.

Este fato, certamente, contribuiu para esses profissionais adquirirem experiéncia na
assisténcia de pessoas privadas de liberdade. Consequentemente, com conhecimento teorico e
pratico acumulado, propiciou maior seguranga para cooperar na validacdo do conteudo. O
tempo de formacgao, também, pode ter contribuido (Gréafico 3).

Quanto ao ano de formacao, variou entre 2003 com 20 anos de formagdo e¢ 2017 com

seis anos (Grafico 3).

GRAFICO 3 - Tempo de formagio enfermagem

1
(11,1%) (11,1%)

2003 2009 2009 2010 2014 2016 2017

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).
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A ultima fase da pesquisa contou com dois grupos de avaliadores, Grupo I (especialista
federais em assisténcia a execucdo penal enfermeiros) e Grupo II (profissionais formados na
area da tecnologia da informacgao).

O Grupo II constituiu-se majoritariamente de profissionais do sexo masculino, 87,5%,
correspondendo a sete avaliadores e 12,5% do sexo feminino, uma avaliadora, totalizando oito
avaliadores, lotados em duas regides do Brasil, Norte e Centro-Oeste, e mais da metade residem
em Porto Velho.

Quanto a formagao, eram graduados em diversos campos da tecnologia da informagao
(Gréafico 4). O grupo apresentou, também, grau elevado de especializacdo, no qual apenas 25%

ndo possuiam pos-graduacao.

GRAFICO 4 - Formagio grupo II de avaliadores

2 (25%)

Analista de Sistemas Sistema de informacao Superior Completo Tecnico em Inf...
Ciéncias da computacdo Sistemas de Informacéo Tecnologia da Informacio

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

3.1.2 Das informacgoes pessoais do custodiado

Para valida¢do do contetdo, os avaliadores do Grupo I responderam a 16 perguntas, de
acordo com a sequéncia das interfaces do software. Na interface de coleta das informagdes
pessoais do custodiado, como sexo, idade, escolaridade e profissdo, a maioria dos juizes

considerou adequado, seguido de muito adequado, conforme mostra o Grafico 5.
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GRAFICO 5 - Nivel de adequacio do cadastro de pacientes

@ Nio adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Um avaliador sugeriu acrescentar o quesito GENERO e NOME SOCIAL, com intuito
de inclusdo da populagdo LGBTQIA+ em contexto prisional, bem como ETNIA (inclusdo de
povos indigenas e/ou outros grupos). E um alertou quanto a inclusao do CPF.

Nesse contexto, o Cadastro Unico para Programas Sociais — CadUnico -, ja
disponibiliza desde 2015 a insercao do nome social no campo apelido. O Decreto 8727/2016
versa sobre o uso do nome social e o reconhecimento da identidade de gé€nero para pessoas
transgénero, no ambito da administragcdo publica federal (Brasil,2016). Além disso, identidade
de género ¢ uma constru¢do social vivenciada individualmente. Desta forma, mostrou-se
relevante a recomendacdo apontada e a inser¢do desse campo no programa. Essa modificacao

foi encaminhada a empresa responséavel pelo desenvolvimento do software.

3.1.3 Anamnese

Quanto ao contetido proposto para a anamnese, que contém informagdes sobre
antecedentes pessoais, familiares e informacdes adicionais, a maioria dos juizes julgou

adequada (Grafico 6).
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GRAFICO 6 - Nivel de adequagdo anamnese

@ Nio adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Neste conteudo, os juizes apresentaram algumas recomendagoes:

Acrescentar op¢ao de "OUTROS" em antecedentes familiares; [...] esquema vacinal
(em antecedentes pessoais);

Falta avalia¢do tegumentar, historico de Infec¢do Sexualmente Transmissivel (IST),
portador de necessidade especial;

No campo de antecedentes familiar, deveria ter o grau de parentesco e, no campo de
antecedentes pessoais, deveria ter um campo para: desde quando foi acometido pela
doenga. O campo informacdes adicionais poderia deixar em aberto para escrever.

Abertura de um local para preencher, caso falte alguma informagéo, tipo informar uma
doenga que ndo esta listada [...].

Em razdo da importancia do histérico familiar na investigacdo prévia de doencas
cardiovasculares na populagdo adulta, ao marcar o campo “SIM”, abrira uma caixa adicional
para inserir o grau de parentesco do familiar. Ademais, ressalta-se que ao preencher “SIM” para
diagndstico médico, abre-se uma caixa, na qual serd possivel acrescentar a patologia, assim
como a data de acometimento da doenga.

No histdrico de antecedentes pessoais, inseriu-se um campo para outras doengas, além

daquelas listadas e, desta forma, ao responder “SIM”, sera possivel digitar outras doengas.

3.1.4 Exame Fisico

Na interface que contém o contetido para o exame fisico, a qual contempla dados
antropométricos e sinais vitais, também, a maioria dos avaliadores consideraram o conteudo

adequado (Grafico 7).
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GRAFICO 7 - Nivel de adequagio interface dados antropométricos

@ Nio adequado
@& Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Neste conteudo, dados antropométricos, recomendou-se acrescentar “circunferéncia
abdominal, para avaliagdo/acompanhamento do risco para doengas cronicas”.

As doengas cronicas estdo entre os principais problemas de saude publica do mundo,
ocasionadas a privacdo de qualidade de vida, limitagdes para o trabalho, como também
problemas econdmicos familiares (Draege et al., 2022). Desta forma, diagnosticar de forma
preventiva essas patologias e aplicar as politicas publicas, de forma mais efetiva, além de
garantir qualidade de vida ao custodiado, contribui para reduzir o custo econdomico para os

cofres publicos. Essa afericao de medida esté inserida na interface de avaliagdo de abdomen.

3.1.5 Avaliacao do Nivel de Consciéncia

Na interface para avaliacdo do nivel de consciéncia e padrdo do sono e repouso, o

contetdo foi avaliado pela maioria dos avaliadores como adequado (77,8%) (Grafico 8).

GRAFICO 8 - Nivel de aceitagio avaliagio de consciéncia e padrio de sono

@ Nio adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).
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Neste item, a avaliacdo de pupilas e estado emocional foi sugerida por um dos
avaliadores.

A avaliacdo pupilar ¢ realizada pelo enfermeiro na analise do nivel de consciéncia,
pois alteragdes estruturais no sistema nervoso central tendem a apresentar alteragdo pupilar.
Dessa forma, avaliar tamanho (midtica, midridticas, normais), simetria (isocdricas,
anisocoricas) e reagdo fotomotora, pode favorecer intervengdes imediatas, evitando-se danos
maiores (Barros et al., 2019), mostrando-se pertinente essa alteragdo no software Avalia TIS -
SPF. Portanto, solicitou-se a inser¢do desta avaliagdo a empresa responsavel pelo
desenvolvimento do programa.

O avaliador também mencionou a necessidade de avaliar “Estado emocional”. No
entanto, esta avaliagdo estd contemplada na interface necessidades psicossociais e
psicoespirituais, na qual o custodiado ¢ indagado sobre a necessidade de acompanhamento

psicologico. E possivel, também, inserir observagdes adicionais.

3.1.6 Mobilidade/Locomocao e Cuidado Corporal

Quanto ao conteudo para avaliar a mobilidade/locomocao e cuidado corporal dos
custodiados, 55,6% dos avaliadores consideraram adequado, 33,3% muito adequado ¢ 11%

pouco adequado (Grafico 9).

GRAFICO 9 - Nivel de aceitagdo da avaliagio de mobilidade e cuidado corporal

@ Nio adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Apesar de 11,1% dos avaliadores considerar pouco adequado o contetido desta

interface, ndo houve recomendagdes para melhoria.
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3.1.7 Avaliacdo da Percep¢iao Visual e Auditiva

Na interface que contempla o contetido para avaliacdo da percepgao visual e auditiva,

a maioria dos juizes considerou adequada (66,7%) (Grafico 10).

GRAFICO 10 - Nivel de aceitagdo de avaliagdo percepgio visual e auditiva

@ N3o adequado
@ Pouco adequado
& Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Nao houve consideragdes ou recomendagdes para este conteudo, pelos avaliadores.

3.1.8 Avalia¢ao da Percepcao Oral

No conteudo da interface de avaliagdo da percep¢do oral, considerou-se como

adequado pela maioria dos avaliadores (Grafico 11).

GRAFICO 11 - Nivel de aceitacio de avaliagio oral

@ Nio adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).
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Neste conteudo. um avaliador sugeriu acrescentar: “[...] avaliagdo de garganta e
orofaringe. Pescoco e linfonodos”.

Na interface de percep¢do oral, no final da aba, ¢ possivel especificar alteragdes
encontradas no exame fisico da cavidade oral, podendo acrescentar alteragdes na avaliagdo de

garganta e orofaringe.

3.1.9 Integridade Cutinea e Mucosa

Para avaliar integridade cutanea e mucosa, a maioria dos juizes considerou o contetido

adequado (Grafico 12).

GRAFICO 12 - Nivel de aceitagdo de avaliagio cutinea e mucosa

@ NZo adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Na avaliagdo cutdnea e mucosa, acredita-se ser essencial pela frequéncia de
custodiados por alteracdes de pele. Porém, ndo houve consideragdes ou recomendacdes para

este conteudo.

3.1.10 Funcao Ventilatoria

No contetido para avaliar a funcdo ventilatéria, prevaleceu a op¢do de contetido

adequado, seguido de muito adequado e, em menor percentual, pouco adequado (Grafico 13).
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GRAFICO 13 - Nivel de aceitagdo avaliagdo fungdo ventilatoria

@ N3io adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Duas recomendagdes para este contetido foram apresentadas: “Acrescentar tempo de tosse
(avaliag@o de sintomatico respiratorio)”. “Espago para colocar o dado: frequéncia respiratoria”.

O dado referente a frequéncia respiratoria estd inserido na primeira interface de
realizagao do exame fisico completo no campo sinais vitais. Na rotina de atendimento dentro
do sistema penitencidrio federal, os custodiados sdo algemados com as maos para trds, assim
ao realizar o exame fisico, o enfermeiro necessita solicitar a transposi¢do das algemas para
frente, para que se realizem os sinais vitais. Apos o procedimento, dependendo do estado de
saude do custodiado, as algemas sdo novamente passadas para tras. Logo, a coleta desse dado
ficou nesta interface, devido as peculiaridades que sdo apresentadas na rotina da enfermagem

dentro do ambiente prisional.

3.1.11 Avaliacao Vascular

Para avaliacdo vascular, o conteudo foi considerado adequado por 55,6% dos

avaliadores e 33,3% consideraram muito adequado (Grafico 14).



54

GRAFICO 14 - Nivel de aceitagio avaliagio vascular

@ Nio adequado
@ Pouco adequado
& Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Neste contetido, um avaliador acrescentou: “Nao sei se seria adequado colocar um campo

especifico sobre acesso venoso periférico, até porque o custodiado raramente fica internado no setor, recebendo

medicacdo intravenosa”.

Dentro da rotina da assisténcia de enfermagem nos presidios federais, a administragao
de medicacdo intra venosa ndo ¢ uma pratica habitual, contudo quando existe a necessidade e
prescrito pelo médico, ¢ necessario avaliar o acesso venoso. Caso o procedimento ndo seja

realizado, pode-se deixar o campo em branco e avangar para a proxima etapa.

3.1.12 Avaliacdo do Abdome

Para avaliagcdo do abdome, o contetido ¢ adequado para a maioria dos avaliadores

(66,7%) (Grafico 15).

GRAFICO 15 - Nivel de aceitacdo avaliacio do abdomen

@ Nao adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).
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Para este contetido, ndo houve recomendacdes dos avaliadores.

3.1.13 Avaliacao da Nutricao

O conteudo para avaliacao da nutricao dos custodiados foi considerado adequado para

66,7% dos avaliadores, seguido de muito adequado (33,3%) (Grafico 16).

GRAFICO 16 - Nivel de aceitagio avaliagdo da nutri¢io

@ Nio adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Também, ndo houve recomendagdes para este conteudo.

3.1.14 Greve de fome

O conteudo para avaliagdo de greve de fome, comum nas Penitenciarias Federais, para

a maioria dos avaliadores, o contetido ¢ adequado (77,8%) (Grafico 17).

GRAFICO 17 - Nivel de aceitagio avaliagdo greve de fome

@ Nio adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).
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Um avaliador solicitou acrescentar data de inicio e motivo da greve de fome.

A pratica de greve de fome ¢ comum nos presidios federais para reivindicarem alguma
questdo pessoal. Souza (2023), desenvolvedora do prototipo Avalia TIS- SPF, criou a interface
greve de fome, pois a equipe de enfermagem tem atribui¢des especificas durante o atendimento
do custodiado em greve de fome prevista na Resolucao n° 04, de 23 de novembro de 2005.
Desta forma, caso o enfermeiro preencha na interfase de avaliagdo do estado nutricional que o
custodiado estd em greve de fome, ao avangar no programa, passara para interface de greve de
fome, em que poder-se-do ser inseridas informag¢des, como data do inicio da greve, como

também o que o motivou a fazé-la.

3.1.15 Eliminacées — Diurese e Fezes

Nesta interface, entre os avaliadores a maioria considerou adequado o conteudo

proposto.

GRAFICO 18 - Nivel de aceitagio avaliagdo de eliminagdes

@ Nio adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Para este contetido, ndo houve recomendacdes.

3.1.16 Necessidades Psicossociais e Psicoespirituais

Quanto ao conteudo para avaliar as necessidades psicossociais € psicoespirituais dos

custodiados, 77,8% dos avaliadores consideraram adequado.
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GRAFICO 19 - Nivel de aceitagio avaliagdo necessidades psicossociais

@ Nio adequado
@® Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).

Duas recomendagodes foram descritas pelos avaliadores: “[...] Se pratica recreagdo/lazer”.
“[...] Falta incluir protocolo de automutilacao e ideagdo suicida”.

O Protocolo de ideacao suicida ¢ adotado dentro do SPF, contudo a criagdo dessa
interface demanda pesquisa multidisciplinar, pois dentro desse contexto de atendimento,

trabalham psicologos, psiquiatras, médico clinico geral, enfermagem e servigo social.

3.1.17 Informac¢des Complementares

Quanto as informagdes complementares, como exames laboratoriais, 66,7% dos

avaliadores consideraram o conteudo da interface adequada.

GRAFICO 20 - Nivel de aceitagdo avaliagdo informagdes complementares

@ Nao adequado
@ Pouco adequado
@ Adequado

@ Muito adequado

FONTE: Gerado automaticamente pela ferramenta ‘google formularios’ (2024).
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Este contetido obteve o maior nimero de recomendacdes:

Corrigir nomes dos marcadores de HBV: HBSAG/ANTI HBS/ANTI HBC IGG e
IGM;

Acrescentar teste rapido molecular e cultura para TB;

Avaliar dislipidemias como PERFIL LIPIDICO (engloba tudo);

Poderia acrescentar testes rapidos para IST (sifilis, hep. C e B e HIV;

Poderia acrescentar doenga de chagas e pesquisa de plasmddio no lugar de rubéola.
Obs.: criar interface sobre imunizacao

O formulario poderia ser mais simplificado, ndo teria a necessidade de tantos campos.
Por exemplo: a parte de exames poderia ter um campo s6 onde o enfermeiro
descreveria as partes mais importantes dos exames. Sobre o prontudrio em si, acho
que ndo agregaria muito para o servico se so tivesse a parte de enfermagem. Deveria
ter outras especialidades para termos acesso ao prontuario do interno como um todo.
Deixar campo para colocar outros exames que ndo constam na lista.

A imunizagao esta entre as acdes de enfermagem nas penitencidrias federais, contudo
a inser¢ao de uma interface durante o preenchimento do exame fisico ndo se considera
adequado, pois para pesquisar o esquema vacinal que se encontra o custodiado, seria dificultoso
e ndo agregaria a rotina do servigo. Para se adequar a essa demanda, ¢ necessario criar dentro
do programa uma janela especifica para preenchimento dos dados vacinais dos custodiados.
Dessa forma, ¢ possivel verificar de forma habil e assertiva a situagdo vacinal do custodiado,
durante as campanhas de vacinagao.

A testagem rapida para sifilis, hepatite C e B, como também HIV, ¢ realizada durante
a consulta de inclusdo. Desta forma, mostra-se pertinente a inser¢do dessa interface na aba de
exames laboratoriais.

Salienta-se que as interfaces ndo sdo de preenchimento obrigatério em todos os
atendimentos, podendo o enfermeiro realizar um exame fisico direcionado. Para isso, deve
apenas avancar as abas que nao julgar pertinente para o atendimento. Desta forma, ao final, ird
gerar um exame fisico sucinto e direcionado ao atendimento prestado.

Frente as 16 perguntas referentes ao contetido para avaliagdo clinica dos custodiados,
realizadas aos avaliadores, todas obtiveram IVC acima da média apontada no método. Desta

forma, os conteudos propostos nas interfaces sdo considerados adequados para o Software

Avalia - TIS SPF (Tabela 1).
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indice de Validade de Contetido Avalia TIS- SPF IvC

Interface cadastro do paciente 1,0
Interface anamnese 0,88
Interface exame fisico: dados antropométricos e sinais vitais 1,0
Interface exame fisico: nivel de consciéncia e padrdo sono e repouso 1,0
Interface exame fisico: mobilidade/locomocdo e cuidado corporal 0,88
Interface exame fisico: percepc¢ao visual e auditiva 1,0
Interface exame fisico: percepg¢do oral 1,0
Interface exame fisico: integridade cutdnea e mucosas 1,0
Interface exame fisico: fun¢do ventilatoria 0,88
Interface exame fisico: avaliagdo vascular 0,88
Interface exame fisico: abdome 1,0
Interface exame fisico: nutri¢ao 1,0
Interface exame fisico: greve de fome 1,0
Interface exame fisico: eliminagdes diuere e fezes 1,0
Interface exame fisico: necessidades psicossociais e psicoespirituais 1,0
Interface exame fisico: informagdes complementares exames de laboratoriais 0,88

3.2 AVALIACAO DE QUALIDADE DO SOFTWARE AVALIA TIS- SPF

FONTE: Autor (2024).

3.2.1 Avaliacao das caracteristicas e subcaracteristicas de qualidade do software Avalia

TIS -SPF

Avaliaram-se caracteristicas e subcaracteristicas, iniciando pela caracteristica

adequacdo funcional que ¢ subdivida em trés subcaracteristicas. Essa avaliacdo obteve

percentual de concordancia em 100% no Grupo de I enfermeiros e 97,9% no Grupo II

especialista em TI, conforme Tabela 2.



60

TABELA 2 - Distribuigdo das respostas relativas a caracteristica de qualidade Adequagao Funcional do

AVALIA TIS - SPF pelos enfermeiros e especialistas em TI (n=17)

Concordo Discordo Nao se aplica
Adequacio Funcional
f (%) f (%) f (%)
GI GII GI Gl GI Gl

Integridade O Avalia Tis- SPF atende 9 7 1
Funcional a avaliagdo clinica de 100% 87,5% 12%

enfermeiro nos

custodiados do Sistema

Penitenciario Federal

(SPF)

O Avalia Tis- SPF dispdoe 9 8

de todas as fungdes 100% 100%

necessarias para a

execu¢do da avaliacdo

clinica do enfermeiro em

custodiados no SPF?
Correcio Avalia Tis- SPF realizao 9 8
Funcional que foi proposto de forma 100% 100%

correta?

Avalita Tis- SPF ¢é preciso 9 8

na execucao das suas 100% 100%

fungdes?

Avalia Tis- SPF ¢ preciso 9 8

nos resultados desejados 100% 100%
para uma boa avaliagdo

clinica do enfermeiro aos

custodiados do SPF?

Aptidao Avalia Tis- SPF facilitaa 9 8
Funcional execucdo da avaliagdo 100% 100%
clinica dos sinais e

sintomas dos custodiados
do SPF?

FONTE: A autora (2024).
Legenda: f - frequéncia; % - porcentagem; G-I. — Especialistas Federais em Assisténcia a Execucdo Penal
Enfermeiros; G-1I TI - Especialistas em Tecnologia da informacao.

Comentarios sobre a caracteristica Integridade funcional foram apresentados pelos
avaliadores do Grupo II (Quadro 3). Referente ao comentério do avaliador T7 sobre os campos
anamnese, os testes realizados € possivel gerar anamnese cadastrada. Para isso, é necessario
buscar o paciente, clicar na funcionalidade histérico, a qual encaminhard para a pagina que
apresenta todas as anamneses cadastradas para o paciente e, apos clicar no botao relatério de

anamneses, gerando aquelas que desejar.
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QUADRO 3 - Comentarios dos juizes (TI) a respeito da adequagdo funcional do aplicativo

AVALIA TIS - SPF

Subcaracteristicas

Juizes (TD)

Comentarios

Integridade Funcional

T2

“Os campos de data podem ser ajustados para permitir a
digitacdo do valor, atualmente, é necessario selecionar no
calendario, para datas retroativas isso ¢ um trabalho
desnecessario.”

T7

1-“Campo cadastro de profissional s6 busca na pagina e nao
em todo cadastro”.

2-“Campo cadastro de paciente s6 busca na pagina e ndo em
todo cadastro.”

3-“Campo Anamnese sO6 busca na pagina e ndo em todo
cadastro.”

T3

Nao possuo conhecimento técnico.

Aptidao Funcional

T6

Acredito que facilita sim, porém necessita de algumas
melhorias e corre¢des de alguns bugs.

T7

Sistema atende ao que foi proposto, necessita de poucas
corregdes quanto a funcionalidades.

FONTE: A Autora (2024).

Na segunda caracteristica avaliada, Confiabilidade do Software Avalia TIS - SPF,

foram mensuradas quatro subcaracteristicas. O item que obteve menor percentual foi tolerancia

a falhas com valor médio de 62,5% avaliado pelo Grupo de avaliadores II. Como média geral,

a caracteristica apresentou como resultado concordancia de 97,2% do Grupo avaliadores I e

78,1% do Grupo de avaliadores II.

Santo et al. (2020) tiverem percentuais de concordancia abaixo de 70% em estudo nas

subcaracteristicas tolerancia a falhas e recuperabilidade. Contudo, em ambos os estudos, esses

resultados apresentaram-se baixos, pois alguns avaliadores consideraram “nao se aplica” ao

estudo.
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TABELA 3 - Distribuicao das respostas relativas a caracteristica de qualidade Confiabilidade do Avalia TIS -

SPF pelos enfermeiros e especialistas em T1 (n=17)

Concordo Discordo Nao se aplica
Confiabilidade
f (%) f (%) f (%)
GI GII GI GII GI GII
Maturidade Avalia Tis - SPF nao 5 3 1 6 1
apresenta falhas com 62,5% 33,3 12,5% 66,7% 12,5%
frequéncia? %
Tolerancia a Quando ocorrem falhas, 3 2 3 6 3
falhas o Avalia Tis - SPF 333% 25% 37,5%  66,7% 37,5%
continua  funcionando
conforme o esperado
Recuperabilidade O Avalia Tis - SPF ¢ 1 4 1 2 7 2
capaz de recuperar 11,1 % 50% 11,1 25% 77,8% 25%
dados afetados por %
falhas
Disponibilidade O Avalia Tis - SPF fica 8 6 2 1
acessivel para uso 88,9% 75% 25% 11,1%

quando necessario?

FONTE: A autora (2024).

Legenda: f - frequéncia; % - porcentagem; G-I. — Especialistas Federais em Assisténcia a Execucdo Penal
Enfermeiros; G-I TT - Especialistas em Tecnologia da informagao.

O Quadro 4 apresenta comentarios dos avaliadores do Grupo II, referente a

confiabilidade do software Avalia TIS — SPF.

QUADRO 4 - Comentarios dos avaliadores (TI) a respeito da confiabilidade do aplicativo Avalia TIS - SPF

Subcaracteristicas Juizes (TI) Comentarios
Tl “Tentei algumas vezes digitar a hora da entrada do paciente,
e sozinho alterava a hora para uma data que eu nao digitei.
Maturidade E quando tentava apagar a hora, ele apresentava erro 500.”

FONTE: A autora (2024).

Na caracteristica usabilidade (Tabela 4) foram avaliados seis requisitos, tendo altos
indices de aceitabilidade entre os Grupos I e II de avaliadores nos itens de reconhecimento e
adequacgdo, sendo o maior indice de aceitacdo de 94,4% para os avaliadores do grupo L
Colodetti et al. (2021), em estudo, também obtiveram indices parecidos, os avaliadores

apontaram ser de facil uso o software, tendo como indice 100% de aceitacdo. O requisito que
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obteve menor indice foi acessibilidade, pois grande parte dos participantes avaliaram “ndo se

aplica”.

A avaliagdo da caracteristica de usabilidade do software estd apresentada na Tabela 4.

TABELA 4 - Distribuicdo das respostas relativas a caracteristica de Usabilidade do AValia TIS -SPF pelos

enfermeiros e especialistas em TI (n=17)

Concordo Discordo Nao se aplica
Usabilidade
f (%) f (%) f (%)
GI GII GI GII GI GII

Reconhecimento e Avalia Tis- SPF ¢ apropriado 9 8
adequacio para atender as necessidades do  100%  100%

usuario?

E facil entender o conceito e a 9 8

aplicagdo do Avalia Tis- SPF? 100% 100%

E facil executar as fungdes do 9 7 1

Avalia Tis- SPF? 100% 87,5% 12,5%

3.4 O Avalia Tis- SPF possui 4 3 2 3 3 2

tutorial/ ajuda? 444% 37,5% 22,2% 37,5% 33,3% 25%
Apreensibilidade E facil aprender a usar o Avalia 9 8

Tis- SPF? 100 % 100%

O Avalia Tis- SPF facilita a 9 7 1

entrada de dados pelo usuario? 100% 87,5% 12,5%
Operabilidade Avalia Tis- SPF ¢ facil de operar 9 8

e controlar? 100%  100%

Avalia Tis- SPF fornece ajuda 6 6 2 3

de forma clara? 66,7% 75% 25%  33,3%
Acessibilidade O Avalia Tis- SPF possui 3 1 2 8 3

propriedades que oferecem 37,5% 11,1% 25% 89,9% 37,5%

suporte de acesso para pessoas

com deficiéncia?
Prote¢ao contra O Avalia Tis- SPF informa ao 7 3 6 1
erro usuario a entrada de dados 85,7% 33,3% 66,7% 12,5%

invalida?
Estética de interface O design grafico do Avalia Tis- 9 8
de usuario SPF ¢ agradavel ao usuario? 100% 100%

A cor do Avalia Tis- SPF ¢ 9 8

agradavel? 100%  100%

FONTE: A autora (2024).

Legenda: f - frequéncia; % - porcentagem; G-I. — Especialistas Federais em Assisténcia a Execugdo Penal
Enfermeiros; G-I TT - Especialistas em Tecnologia da informacao
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QUADRO 5 - Comentarios dos avaliadores (TT) a respeito da usabilidade do aplicativo Avalia TIS - SPF

Subcaracteristicas Juizes (TI) Comentarios

T6 “Acredito que faltou algumas instru¢cdes em alguns campos e
Reconhecimento de telas.”
adequagdo ] ] ] ]

T7 Nao encontrei nenhum tipo de manual ou tutorial na pagina.
Operabilidade T7 Nao encontrei campo de ajuda.

FONTE: A autora (2024).

O software tem como finalidade aperfeicoar a assisténcia em enfermagem, oferecendo

processo sistematizado para a pratica de enfermagem no SPF, sendo um construto para execucao da

pratica baseada em evidéncias, tendo em vista que o programa apresentou altos indices de eficiéncia e

desempenho, mostrando-se adequado para pratica profissional na enfermagem nas penitenciarias

federais (Santos; Ramos; Batalha, 2020).

TABELA 5 - Distribuicdo das respostas relativas a caracteristica de Eficiéncia e desempenho do Avalia TIS -

SPF pelos enfermeiros e especialistas em T1 (n=17)

Eficiéncia e desempenho Concordo Discordo  Nao se aplica
f (%) f (%) f (%)
GI GII GI GII GI GII
Tempo O tempo de resposta do Avalia Tis- SPF ¢ 9 8
adequado? 100% 100%
O tempo de execugao do Avalia Tis- SPF 9 8
¢ adequado? 100% 100%
Recursos E facil aprender a usar o Avalia Tis- SPF? 9 7 1
100 % 87,5% 12,5%
O Avalia Tis- SPF facilita a entrada de 9 7 1
dados pelo usuario? 100% 87,5% 12,5
%
Capacidade Avalia Tis- SPF permite uma boa 9 5 1 2
navegacao? 100% 62,5% 25% 25%
Avalia Tis- SPF fornece ajuda de forma 6 6 2 3
clara? 66,7%  75% 25% 33,3%

FONTE: A autora (2024).

Legenda: f - frequéncia; % - porcentagem; G-I. — Especialistas Federais em Assisténcia a Execug¢do Penal

Enfermeiros; G-I TT - Especialistas em Tecnologia da informagao
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QUADRO 6 - Comentarios dos juizes (TI) a respeito da usabilidade do aplicativo AVALIA TIS - SPF

Subcaracteristicas Juizes (TI) Comentarios
T6 “Nao sei o que estava acontecendo, mas ndo cadastrou meu
Capacidade paciente Jodo da Silva Pereira, mesmo clicando em salvar.

Apesar de ter faltado fazer a anamnese e exame fisico, ndo era
possivel encontra-lo na busca de pacientes”.

FONTE: A autora (2024).

O programa tem como intuito, além da execucdo da primeira etapa do processo de
enfermagem de forma informatizada, salvaguarda as informac¢des de forma segura, impedindo
extravios, como também transferir todas as informagdes geradas entre as cinco penitenciarias
de forma automatica sem burocracia. Desta forma, avaliar o requisito interoperabilidade
permite visualizar se este pressuposto sera possivel. No Grupo I de avaliadores, mais da metade
avaliou como “ndo se aplicava” e junto aos avaliadores do Grupo II 50% concordaram com a
capacidade de troca de informagdes entre sistema. A interoperabilidade pressupde a capacidade
de troca de informagdes entre estes sistemas, fator que organiza as informacgdes e favorece a
integralidade do cuidado, atendendo a um dos principios do SUS, a integralidade (Silva; Sanine,

2020) (Tabela 6).

TABELA 6 - Distribuicdo das respostas relativas a caracteristica de Compatibilidade

do AVALIA TIS -SPF pelos enfermeiros e especialistas em TI (n=17)

Compatibilidade Concordo Discordo Ndo se aplica

£ (%) f(%) f (%)

GI GII GI GI1I GI GII

Interoperabilidade O Avalia Tis- SPF permite a 2 6 7 2
interacdo entre moédulos? 22.2%  75% 77.8% 25%
O Avalia Tis- SPF tem capacidade 3 50 1 6 3
para trocar informagdes com 33,3%  50% 12,5% 66,7% 37,5%
outros sistemas?

Coexisténcia E facil aprender a usar o Avalia 3 4 4
Tis- SPF? 33,3% 50% 6 50%

66,7%

O Avalia Tis- SPF facilita a 9 7 1
entrada de dados pelo usuario? 100% 87,5% 12,5%

FONTE: A autora (2024).

Legenda: f - frequéncia; % - porcentagem; G-I. — Especialistas Federais em Assisténcia a Execucdo Penal
Enfermeiros; G-II TI - Especialistas em Tecnologia da informagao
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QUADRO 7 - Comentarios dos juizes (TI) a respeito da compatibilidade do aplicativo AVALIA TIS - SPF

Subcaracteristicas Juizes (TI) Comentarios
T6 Botao de Imprimir ndo estava funcionando. Mas gerou o
Interoperabilidade arquivo certinho.

FONTE: A autora (2024).

Gerenciar a seguranca da informagdo ¢ um pressuposto basico para proteger a
informacdo de ameagas a integridade, disponibilidade e confidencialidade e responsavel por
assegurar e controlar o ambiente informacional na organizacdo (Neto; Araujo, 2019).
Informagdes em saude tem como primordialidade a confidencialidade e a privacidade do
paciente, tais informagdes dentem maior aten¢ao dado ao contexto dessa pesquisa, pois os dados
gerados serdo de pacientes custodiados em ambiente de seguranga maxima. Dentre as
subcaracteristicas analisadas, a que teve maior indice de concordancia foi integridade, sendo
avaliada pelo Grupo I de avaliadores com 88,9% de concordancia e o Grupo Il com 87,5%,
mostrando a seguranca para operacao desse software no ambiente prisional (Tabela 7).
TABELA 7 - Distribuicao das respostas relativas a caracteristica de Seguranca do Avalia TIS

-SPF pelos enfermeiros e especialistas em TI (n=17)

Seguranca Concordo Discordo Nao se aplica

£ (%) f (%) f (%)

GI GII GI GII GI GII

Confidencialidade O Avalia Tis- SPF dispdem de 8 6 1 2
seguranca de acesso através de 88,9% 75% 11,1% 25%
senhas?

Integridade O Avalia Tis- SPF impede o 8 7 1 1 1
acesso de pessoas nao 88,9% 87,5% 12,5% 11,1% 12,5%
autorizadas?

Avalia Tis- SPF ¢ capaz de 4 5 2 2 3 1

impedir a exclusdo ou alteragao 44.4% 62,5% 22,2% 25% 333% 12,5%
das informagdes armazenadas??

Nao repudio O Avalia Tis- SPF ¢ capaz de 2 5 3 1 4 2
identificar o autor/data e hora dos  22,2% 62,5% 33,3% 12,5% 44,4% 25%
registros?

Responsabilizacao Avalia Tis- SPF ¢ capaz de 8 5 1 1 2
identificar o usuario que registar 88,9% 62,5% 11,1% 12,5% 25%

os dados em seu sistema

Autenticacio O Avalia Tis- SPF utiliza um 4 6 1 1 4 1
método de autenticagdo de formaa 44,4% 75% 11,1% 12,5% 44,4% 12,5%
garantir a irretratabilidade da
autenticagao realizada?

FONTE: A autora (2024).
Legenda: f - frequéncia; % - porcentagem; G-1. — Especialistas Federais em Assisténcia a Execugdo Penal
Enfermeiros; G-I TI - Especialistas em Tecnologia da informagao
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QUADRO 8 - Comentarios dos juizes (TI) a respeito da seguranga do aplicativo AVALIA TIS - SPF

Subcaracteristicas Juizes (TI) Comentarios
T6 Consegui me cadastrar através do usuario repassado e acessar

Confidencialidade em seguida com meu login..

Integridade T6 Eu exclui um usudrio apenas apertando o botdo da lixeira.
Deveria perguntar antes da exclusdo se eu tenho certeza da
exclusdo, uma espécie de alerta.

Nao repudio T6 Nao consegui ver nada a respeito disso.

FONTE: A autora (2024).

TABELA 8 - Distribuicdo de respostas com VC e Vsc médio das caracteristicas e

subcaracteristicas
Enfermeiro TI
Variaveis n=9 n=8
VC (%) VC (%)
Vsc(%) Vsc(%)
Integridade Funciona 100 93,7
Correc¢ao Funcional 100 100
Aptidao Funcional 100 100
Adequagio funcional 100 97,9
Maturidade 100 75
Tolerancia a Falhas 100 62,5%
Recuperabilidade 88,9 75
Disponibilidade 100 100
Confiabilidade 97,2 78,1
Reconhecimento de adequagao 94,4 87,5
Apreensibilidade 100 93,7
Operabilidade 100 87,5
Acessibilidade 89,9 75
Prote¢do contra Erro 66,7* 100
Estética de interface do usuario 100 100
Usabilidade 91,3 90,6
Tempo 100 100
Recursos 100 93,7
Capacidade 100 87,5
Eficiéncia de Desempenho 100 93,7
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Enfermeiro TI
Variaveis n=9 n=8
VC (%) VC (%)
Vsc(%) Vsc(%)
Interoperabilidade 93,7 100
Coexisténcia 100 93,7
Compatibilidade 96,8 96,8
Confidencialidade 100 100
Integridade 82,6 87,5
Nao repudio 66,7* 87,5
Responsabilizagido 100 87,5
Autenticagdo 88,9 87,5
Seguranca 87,6 920

FONTE: Autora (2024).

Legenda: VC - Valor Medido da Caracteristica; % - valor em percentual;
Vsc - Valor Medido da Subcaracteristica; % - valor em percentual;

TI - Especialistas em Tecnologia da Informagao.

* Valor de VC < 70%

* Valor de Vsc < 70%
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4 DESCRICAO DO SOFTWARE AVALIADO

Como resultado, obteve-se a validacdo de conteudo e avaliacdo de qualidade do
software Avalia TIS- SPF.

A partir da avaliagdo, as interfaces do software foram ajustadas, utilizando-se das cores
bases do brasdo do SPF (preto, prata, azul escuro). O software Avalia TIS - SPF como produto
final apresentou interfaces com designer clean e atrativo. O software conta com diversas
funcionalidades, como cadastro dos profissionais enfermeiros, dos custodiados, transferéncia
dos dados entre unidades penitencidria e realizacdo da avaliag@o clinica. A pagina inicial ¢
apresentada na Figura 16. Para o acesso ao software, o enfermeiro deve fazer o login com

usudrio e senha cadastrada e indicar a unidade prisional que atua.

FIGURA 16 - Pagina inicial avalia TIS- SPF

SENAPEN SECRETARIA NACIONAL DE POLITICAS PENAIS

SISTTMA PENITENCIARIO TEDERAL - SPT \ AVALIATIS SPT

Seja bem vindo

Informe seus dados de acesso

Unidade Penal

[ Informe a unidade penal v \

Usudrlo

Senha

‘ {8 informe sua senha ‘

() Lembrar-me Esquecau a sanha?

Acessar

TECNOLOGIA E INOVAGAD EM SAUDE

FONTE: Software Avalia -TIS SPF (2024).

Apos realizado o login, ¢ apresentada ao usuario a interface inicial do programa
(FIGURA 17), a qual apresenta as funcionalidades: cadastro de novos profissionais e

pacientes, anamnese, exame fisico e alteracao de login
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FIGURA 17- Interface inicial Avalia TIS- SPF

AvaliaTIS-SPF Inicio Cadastros v Histérico enfermagem v Buscar Pacientes Configuragdes Sobre o AvaliaTI5

Ola Usuario teste, seja bem vindo ao AvaliaTIS-SPF

& ]
Cadastro de Exame Fisico
Profissionais
r~ e® L X 1) o,
b % (
. ‘e o
. e
Q . . ‘e
2 i A I 4 Anamnese
Cadastro de Pacientes 2 \"{e]{[e] . | )
. . -
. .
J - TIS-SPF -
- .
' s
Se, o
S “%0gg00%” Alterar Senha
Banco de Dados

FONTE: Software Avalia -TIS SPF (2024).

Na aba de cadastro de profissionais, ¢ possivel o cadastrar novos usuarios, visualizar
os profissionais cadastrados, realizar edicdo de usuarios como também a exclusao (FIGURA

18).

FIGURA 18 - Interface de cadastro de profissional teste Avalis TIS- SPF

AvaliaTIS-SPF Inicio Cadastros ~ Histérico enfermagem  ~ Buscar Pacientes Configuragges Sobre o AvaliaTIS

TODOS OS5 PROFISSIONAIS CADASTRADOS

+ Novo Profissional [ Buscar Profissiona Q ]

# NOME E-MAIL CRIADO EM UNIDADE PEMAL AqéE

Penitencidrio Federal de Catanduvas -

Penitencidrio Federal de Campo Grande

1 Usuario teste teste@gmail.com 0&/06/2023 Penitencidrio Federal de Mossord

Penitencidrio Federal de Porto Velho
Penitencidrio Federal de Brasilia

2 pfv pvh@gmail.com 02/03/2024

FONTE: Software Avalia -TIS SPF (2024).

Na interface de cadastro de pacientes, sdo inseridas informagdes pessoais, como nome,
numero do cartdo do sus, tipo sanguineo, data de inclusdo na unidade prisional, data de
nascimento, estado civil, escolaridade, naturalidade, nacionalidade e profissdo. Por fim, ¢
possivel informar a unidade prisional, caso venha do sistema estadual ou de outra penitenciaria

federal (Figuras 19 e 20).



72

FIGURA 19 - Interface cadastro de pacientes

AvaliaTIS-SPF Inicio Cadastros ~ Historico enfermagem ~ Buscar Pacientes Configurages Sobre o AvaliaTIS

LISTAGEM DE PACIENTES

& NOME DATA DE ENTRADA CRIADO EM ORIGEMAUNIDADE PEMAL ACOES

1 Matair o Chato 07/06/2023 02:33 07/06/2023 Penitencidrio Federal de Catanduvas E
2 Sr. Wesley Luan Tamoioc 06/02/1986 07:41 06/06/2023 Penitencidrio Federal de Campo Grande E
= Miriam Pacheco Sepiliveda 03/03/1578 0&:52 06/06/2023 Penitencidrio Federal de Porto Velho E
4 Srta. Valéria Claudia Vila Jr. 09/08/2010 03:34 06/06/2023 Penitencidrio Federal de Porto Velho E n

5 Sr. Fabricio Azevedo Mascarenhas Jr. 24/05/2008 14:17 06/06/2023 Penitencidrio Federal de Brasilia E n

& Dr. lilia Azevedo Jr. 12/05/1979 17:27 06/06/2023 Penitencidrio Federal de Brasilia E H

FONTE: Software Avalia -TIS SPF (2024).

FIGURA 20 - Interface cadastro pacientes 11

AvaliaTIS-SPF Inicio Cadastros v Histdrico enfermagem v Buscar Pacientes Configuragdes Sobre o AvaliaTls

PACIENTES - CADASTRO - DADOS:

Data de inclusdo no servigo de sadde: Hora: Cartdo do SUS:

Nome: Tipo Sanguineo Rh:

[ ] [ Informe o tipo v ]

Data de Nascimento: dade

Sexo: Estado Civil:

[ nforme o sexo v ] [ Informe o estada civi v ]

Escolaridade: Mome da mae:

Naturalidade: Nacionalidade:

Profissdo:

[ 1

FONTE: Software Avalia -TIS SPF (2024).

Na interface de navegacao de historico de enfermagem, € possivel selecionar a op¢ao

de realizacdo de exame fisico ou anamnese do paciente cadastrado, conforme Figura 21.



FIGURA 21 - Interface inicial com abas de navegagao

AvaliaTIs- Inicio Cadastros Historico enfermagem
SPF i
Exame Fisico
0la Usuario teste, seja bem vindo ao AvaliaTI5-S!

Configurages

Anamnese

Cadastro de

Profissionais
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Sobre o
AvaliaTls

(V]

Exame Fisico

a .
. e a7
i - . Anamnese
Cadastro de :: AVO I I O ..:
Pacientes -'. TIS_SPF :.
L .
. .-
« @ -
i '........-.'.- Alteraré.‘:enha
=
Banco de
Dados

FONTE: Software Avalia -TIS SPF (2024).

Ao selecionar a opcao de exame fisico, € possivel selecionar realizar exame fisico
completo, exames laboratdrios ou avaliacao de greve de fome (Figura 21).

Na opg¢ao de avaliagdo completa os primeiros dados a serem inseridos sao dados
antropométricos com calculo automatico de IMC e, posteriormente, sinais vitais basicos:

temperatura, frequéncia cardiaca, pressdo arterial, satura¢do de oxigénio, glicemia capilar e

momento que ela foi verificada, se jejum ou poés-prandial (Souza, 2023).

FIGURA 22 - Interface selegao de exame fisico

AvaliaTIS- Inicio Cadastros
SPF v

Histérico Buscar
enfermagem v Pacientes

Configuracoes

HISTORICO DE ENFERMAGEM - EXAME FiSICO - PACIENTE: SR. WESLEY LUAN TAMOIO

IDADE: 4

Selecione o Tipo de Exame:

Selecione ™. ]

FONTE: Avalia TIS - SPF (2024).

Sobre o
AvaliaTIS

DATA: 16/03/2024



74

Ao selecionar a opg¢do de exame fisico completo, o usuario tem acesso a interface

apresentada na Figura 23, o qual pode-se indicar uma regido do corpo e queixas principais.

FIGURA 23 - Interface inicial de exame fisico completo

AvaliaTIS-SPF Inicio Cadastros ~ Histdrico enfermagem ¥ Buscar Pacientes Configuragbes Sobre o AvaliaTIS Sair

HISTORICO DE ENFERMAGEM - FISICO - PACIENTE: SR. WESLEY LUAN TAMOIO IDADE: 4 DATA: 16/03/2024

Regites do corpo:

‘ Selecionen.

Queixas:

ANTROPOMETRIA SINAIS VITAIS

FONTE: Software AVALIA -TIS SPF (2024).

Ao clicar no botdo seguir, o usuario ¢ encaminhado as proximas etapas do exame
fisico que foram construidas baseadas na teoria de Wanda Horta. Alguns campos foram
adaptados para se adequar as necessidades do setor de satude das penitenciarias federais.

As interfaces permitem o preenchimento da avaliagdo de forma dinamica, conforme
abas especificas, as quais incluem nivel de consciéncia, sono e repouso, mobilidade, cuidado
corporal, percepcao visual e auditiva, percep¢do oral, integridade cutanea e mucosas, funcao
ventilatdria, avaliacdo vascular, avaliagdo abdominal, nutri¢cao, avaliagdo de greve de fome,
necessidades psicossociais e psicoespirituais e informagdes complementares, com inser¢ao de
exames laboratoriais, este tltimo apresentado na Figura 24 (Souza, 2023). Nesta interface, foi
sugerido na avaliagcdo de conteudo a insercao de campos testes rapidos para (sifilis, Hepatite
B e C, HIV), realizados na consulta de inclusdao de enfermagem, essa proposta foi acatada pela

pesquisadora e solicitada alteragdo a empresa desenvolvedora.
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FIGURA 24 - Interface de exames laboratoriais

AvaliaTIS-SPF Inicio Cadastros Histi rmagem B Sobre o AvaliaTIs Sair

Buscar Pacientes Cor
HISTORICO DE ENFERMAGEM - FiSICO - PACIENTE: SR WESLEY LUAN TAMOIO IDADE: 4 DATA: 02/03/2024

_ INFORMAGOES COMPLEMENTARES

. ] Uréia:

] Creatinina:

Fonte: Software Avalia -TIS SPF (2024).

Para atender as necessidades basicas propostas por Wanda Horta, foi inserida a
avaliacao de sono e repouso (Figura 25), tendo em vista as peculiaridades do sistema prisional.
Como perda de autonomia, isolamento social e familiar, somado a rotina rigorosa imposta no
SPF, muitos custodiados tendem a apresentar disfuncdo do padrao de sono. Portanto,
apresentam como consequéncia o aumento no uso de medicamentos psicotropicos (Souza,
2023). Na valida¢do de conteudo, recomendou-se também um campo para avaliacdo das
pupilas, parametro e essencial para avaliar o nivel de consciéncia. Este campo esta

contemplado na avaliacdo desta interface.

FIGURA 25 - Interface nivel de consciéncia sono e repouso

AvaliaTIS-SPF Inicio (Cadastros ~ Histdrico enfermagem ¥ Buscar Pacientes Configuracges Sobre o AvaliaTIS Sair

HISTORICO DE ENFERMAGEM - FISICO - PACIENTE: SR. WESLEY LUAN TAMOIO IDADE: 4 DATA: 02/03/2024

NIVEL DE CONSCIENCIA ' SONO E REPOUSQ

() Consciente () Inconsciente [:] Padrdo do sono restaurador

Alerta
D [:] Uso de medicamentos para auxiliar o sono
D Orientado no tempo e espaco [:] e
onoléncia

D Deserientade no tempo e espaco

[:] Dificuldade para dormir

D Falhas de memaria Especificar

D Com auséncias [
D Confuso

D Torporoso

D Sedado

D Comatoso

Voltar Salvar Cancelar Sequir

FONTE: Software Avalia -TIS SPF (2024).
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Na interface de avaliagdo do estado nutricional (Figura 26), ¢ possivel selecionar a

opcao de preencher avalia¢do, em caso de greve de fome.

FIGURA 26 - Interface avalia¢ao nutricional

AvaliaTIS-SPF Inicio. Cadastros ~ Histrico enfermagem v Buscar Pacientes Configuragbes Sobre o AvaliaTls Sair

HISTORICO DE ENFERMAGEM - FISICO - PACIENTE: SR. WESLEY LUAN TAMOIO IDADE: 4 DATA: 02/03/2024.

NUTRIGAO
Gi de Fome?
Estado Nutricional it Uso de Dieta

[ Seleclore.. v
(7] Normat

[ Normal

E] Obeso D Dieta nefropata
[ pesnutrido - [] pieta DM
[ retato ge peraa ponderai [ vieta obstipante
Dieta Hipossdica
Qualificagso de aceitagio da U i
alimentaio [] pieta Hipaipicica

[J 6o [ vieta Hipercalérica
(] percal (] bieta Hepatopata
[ msuricinte [ vieta Laxativa
[ Naoaceita [ bieta Liguida

— [] pieta Hipocalérica

Fonte: Software Avalia -TIS SPF (2024).

Caso seja selecionado a opg¢ao sim no icone greve de fome (FIGURA 27), o usuario
¢ direcionados a interface de greve de fome (FIGURA 28), na qual ¢ possivel preencher com
data do inicio da greve, o motivo, o nivel de aceitacdo de dieta, nos casos em que o custodiado
aceita soro de reidratacdo oral. Ademais, ¢ possivel avaliar queixas como tontura, cefaleia,
fraqueza muscular entre outras. A insercdo desta aba mostrou-se necessaria para atender a
rotina da enfermagem dentro do SPF, pois esta pratica de avaliagdo € realizada rotineiramente

pelos enfermeiros.

FIGURA 27 - Interface greve de fome

AvaliaTIS-5PF Inicio Cadastros v Histdrico enfermagem v Buscar Pacientes Configuragdes Sobre o AvaliaTls

HISTORICO DE ENFERMAGEM - FiSICO - PACIENTE: SR. WESLEY LUAN TAMOIO IDADE: 4 DATA: 02/03/2024

inici ?
Quando iniciou a greve de fome? Apresenta Queixas

[ B = J _
(] cefaléiaz
Qual a motivagdo da greve de fome? E] T
[ Epedica ] E] Fraqueza Muscular?
D Caimbras?
Recusa da Alimentagio
[ Desmaios?
(] otal
Grau de Hidratagio
(] parcial
Observagdes: Mucosa Oral Ressecada?
il ; ) O sim (O Nio
1 Espedificar... J
i

............

FONTE: Software Avalia -TIS SPF (2024).



Ao final do preenchimento da avaliacdo aparecera o icone para gerar a avaliagdo
clinica, na qual todos os dados preenchidos geraram avaliagdo clinica de enfermagem

sistematizada conforme Figura 28.

FIGURA 28 - Avaliagdo Clinica de Enfermagem parte |

DO, 1638 Axnlmin

AALIATIS SPF AVALIACAD CLIMICA DE ENFERMAGEM

FONTE. Wﬂ%V&EMZOB ).

Sigtema Avala TS

Matair o Chato, 34 anos, procedents de Penilencidng Federal de
Catanduvas, tem por meio do Sstema AvaliaTls sua avaliagho
clinica com todas as informagies abaixo,

Antropometria

Peso (Kgl: 70 Altura [cmjc 167

IME: 2500

Sinais Vitais

Temperatura ("C): 341 Frequéncia Cardiaca (bpm): 76
Pressdo arterial (mmHgl 90wi0  Frequéncia Respiratbria (rpmic 16
Saturacio de OF [(%): 57 Glicemia Capilar {mgudl): 78

Momento da coleta: jejum
Nivel de Consdigncia: Conscienta; Orientado no lempo & expago;

Sono & Repouso: Dificuldade para dormir, Uso de medicarmentos
para auxiliar o song;, Clonazepam 2 rmg & noite |

Mobilidede / Repouso

Locomagia: Deambulanda
Marcha: Norrmal

Cuidada Pessoal

Condigbes de higiene pessoak: Adeguada
Apresentacio: Adequadsainstitucional

CrEm VO Sl o b 254l -a | @ ] TS i oo TR T TS URSB0-0 . 1=

FONTE: Software Avalia -TIS SPF (2024).




FIGURA 29 - Avaliagao Clinica de Enfermagem parte 11

DSOS, 15 rrnheds
AvaliaTIS-5PF =
{ISTORK O DE ENFERMAGEM - FiSICO - PACIENTE: MATAIR O IDADE: [MATA
CHATO ! 07,706,202
AVALIATIS SPF AVALIACAD CLIMICA DE ENFERMAGEM

Aualiachio Clinica de Enfermagem

Sistemg Avalm TIE

Matair o Chata, 34 anos, procedente de Peniencidnio Federal de
Catanduvas, tem por meio do Setema AvalaTis sua avaliagho
clinica oom todas as informagbes abammn.

Antropometrig

Pesa {Kgl: 70 Altura [cmz 167

IME: 2590

Sirgis Vilais

Temperatura ("C): 26,1 Frequéncia Cardiaca (bpmj: 7&
Preszio arteral (mmBge 9000 Frequéncia Respirataria (rpmle 16
Saturacio de OF (%) 57 Glicemia Capilar (mou'dl): 78
Momento da coleta: jejum

Hivel de Consdigncia: Consciente; Orientado no lempo & espago;

Sano & Repouse: Dificuldade para dormir, Use de madicarmentos
para auxiliar o song; Clonazepam 2 mg a noite ;

Mobilidede ¢ Repouso

Locomogia: Deambulando
Marcha: Morrmal

Cuidade Pessoal

Condigbes de higiene pessoak: Adeqguada
Apresentacie: Aderquads/Institucional

TaZe 1 T3 ot ooy DECe 77 1200~ ...

Fonte: A Software AVALIA -TIS SPF (2024).
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FIGURA 30 - Avaliacdo Clinica de Enfermagem parte IIT

Tipo de Pubia: Cheie,
Nutrigdo

Estado Mutricional: Desrutndo;

Qualificacio de aceitacio da alimentagio: Parcial,
Uso de Dieta: Marmal,

Greve de Fame: Sim; Inicio - 02/01/2024,

Recusa da Alimentagioc Total, Uso de medicagdo;, Aceitands &
medicacho alerecida;

Apresenta Queisas: Colaldia; Tomura, Fragueza Muscular,
Diesmains,

CINTL VR S -ciodbb-8 354 cn-a | a2 | T3 it oo BEChe 7T H-RSB0-A0.

OISR, 1ESE

Axnhmirn

Grau de Hidratacho: Mucosa Oral Ressecada; Olhes Fundos, Penda
e Elasticidade da Pale

Hemograma / Informapies Complémentares

Outros Exames Solictadas: Sim Quals: Ghcema, ureia

Informagies Adicionais: Refere algia generalizada em tado o
oonpo especilica: Anus, testiculos, abddamen

Fonte: A Software AVALIA -TIS SPF (2024).
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5 CONCLUSAO

A presente pesquisa atendeu aos objetivos propostos, com a validagdo do contetido ¢
avaliacdo de qualidade do software Avalia TIS- SPF, conforme a norma ISO 25040.

Esta pesquisa entregard ao Sistema Penitenciario Federal do Brasil um software para
avaliagdo clinica dos custodiados pelo enfermeiro, cumprindo a primeira etapa do Processo de
Enfermagem, com garantia do registro e da integracdo dos dados entre as cinco penitenciarias
federais brasileiras.

E uma tecnologia de média complexidade, pois se utilizou de diferentes conhecimentos
existentes. E replicavel a outros sistemas penitencidrios e tem como teor inovatério o sistema
de informacdo de saude, dos custodiados, integrado as cinco penitencidrias de seguranca
maxima brasileiras, localizadas em Catanduvas-PR, Mossor6-RN, Campo Grande-MS, Porto
Velho-RO e Brasilia-DF

O processo de coleta de dados e exame fisico, que o Avalia TIS - SPF permite, atende
as peculiaridades e necessidades do sistema prisional federal. Além disso, tem potencial para
gerar o Processo de Enfermagem de forma integrada e continua, pois os custodiados
transferidos entre as unidades prisionais terdo os dados enviados de forma segura e completa,
permitindo a continuidade da assisténcia pelos enfermeiros.

A pesquisa também abre campo para que outras versdes do programa sejam geradas
para completar todas as etapas do Processo de Enfermagem, assim como agregar outras areas

de atuagdo da assisténcias a satide nas unidades prisionais.
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APENDICE 1 — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO —
COMITE DE AVALIACAO DE CONTEUDO

Nos, Leticia Pontes e Mairla Cristina Silva Mota, pesquisadores da Universidade
Federal do Parand, estamos convidando voce, enfermeiro Especialista Federal em Assisténcia
a Execuc¢do Penal a participar da validacdo de conteido do software intitulado Avalia-Tis —
SPF.

O Processo de Enfermagem contempla cinco etapas inter-relacionadas e, a primeira
etapa caracteriza-se pela avaliacdo do paciente por meio da anamnese e do exame fisico.
Considerando a dindmica do processo de trabalho do enfermeiro, acreditamos na necessidade
de uma tecnologia assistencial para a avaliagdo clinica especifica do enfermeiro. A avaliacao
direcionada a aspectos relevantes para os cuidados de enfermagem contribuird para um plano
de cuidado individualizado mais efetivo e, consequentemente, proporcionara seguranca do
paciente e qualidade da assisténcia.

O objetivo geral desta pesquisa ¢ validar e executar um software desenvolvido para o
uso do enfermeiro na avaliagdo clinica dos custodiados no Sistema Penitenciario Federal.

Caso (o Senhor, a Senhora) participe da pesquisa, sera necessario que vocé baixe o
programa a partir do link que sera informado em um documento explicativo, analise as
interfaces e preencha um instrumento de validagao de contetido. O processo de validagcdo deve
ser finalizado no prazo de 10 dias, caso haja modificagdes no aplicativo apds a primeira
validacao, deve-se repetir o processo de avaliagao.

E possivel que (o Senhor, a Senhora) experimente algum desconforto, devido ao gasto
de tempo necessario para o processo de avaliagdo e preenchimento do formuldrio. Também
poderd ocorrer alguma dificuldade para acessar o aplicativo, para compreender o
funcionamento do software ou para compreender parte do contetido ou do formulario, contudo,
a pesquisadora ficara disponivel para prestar toda a assisténcia necessaria, a fim de sanar suas
davidas e colaborar com o que julgar necessario.

Os beneficios esperados com essa pesquisa sdo: um programa I, com informagdes que
ajude o enfermeiro na avaliagdo clinica dos custodiados no SPF e estabelecimento do registro
da primeira etapa do Processo de Enfermagem.

Os pesquisadores Leticia Pontes, Mairla Cristina Silva Mota responsaveis por este
estudo, poderdo ser localizados para esclarecer eventuais duvidas que (o Senhor, a Senhora)

possa ter e fornecer-lhe as informagdes que queira, antes, durante ou depois de encerrado o
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estudo pelo e-mail mairlassilva@gmail.com em horario comercial (das 08h00 as 17h00). Em
emergéncias ou urgéncia, relacionadas a pesquisa, os mesmos poderdo ser contatados pelo
telefone (69) 992400082 disponivel nas 24 horas, com acesso direto com a pesquisadora Mairla
Cristina Silva Mota.

Se (o Senhor, a Senhora) tiver dividas sobre seus direitos como participante de
pesquisa, podera contatar o Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos — CEP/HC/UPFR
pelo Telefone 3360-1041 das 08:00 horas as 14:00 horas de segunda a sexta-feira. O CEP trata-
se de um grupo de individuos com conhecimento cientificos e ndo cientificos que realizam a
revisdo ética inicial e continuada do estudo de pesquisa para manté-lo seguro e proteger seus
direitos.

A sua participag@o neste estudo ¢ voluntaria e se (o Senhor, a Senhora) ndo quiser mais
fazer parte da pesquisa, poderd desistir a qualquer momento e solicitar que lhe devolvam este
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido assinado.

As informacgdes relacionadas ao estudo poderdo ser conhecidas por pessoas
autorizadas, isto ¢, os pesquisadores desta pesquisa. No entanto, se qualquer informagao for
divulgada em relatorio ou publicagao, sera feito sob forma codificada, para que a sua identidade
seja preservada e seja mantida a confidencialidade.

O material obtido pelo formulario serd utilizado unicamente para esta pesquisa e sera
destruido ou descartado ao término do estudo, dentro de dois anos.

As despesas necessarias para a realizagao da pesquisa nao sao de sua responsabilidade
e (o Senhor, a Senhora) ndo recebera qualquer valor em dinheiro pela sua participagao.

(O Senhor, a Senhora) tera a garantia de que problemas como: constrangimento,
decorrentes do estudo, o grupo de pesquisadores tratara individualmente, garantindo seu
anonimato nos relatos realizados aos pesquisadores, assim como oferecerao a liberdade do seu
afastamento da pesquisa.

Quando os resultados forem publicados, ndo aparecera seu nome, ¢ sim um c6digo.

Eu, li esse Termo de Consentimento e compreendi a

natureza e objetivo do estudo do qual concordei em participar. A explicagdo que recebi
menciona os riscos e beneficios. Eu entendi que sou livre para interromper minha participagao
a qualquer momento sem justificar minha decisdo e sem qualquer prejuizo para mim nem para
minha atividade profissional.

Eu concordo voluntariamente em participar deste estudo.

Nome completo, legivel do Participante



Assinatura do Participante

Nome completo do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

Assinatura do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

Declaro que obtive, de forma apropriada e voluntaria, o Consentimento Livre e
Esclarecido deste participante ou seu representante legal para a participag@o neste estudo.

Nome completo do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

88

Assinatura do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

Porto Velho, / /
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APENDICE 2 - QUESTIONARIO DE VALIDACAO DE CONTEUDO: AVALIA TIS-
SPF

15/04/2024, 08:02 UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA- UFPR (Validagdo do Conteddo: Avalia Tis- SPF )

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA-
UFPR (Validagao do Conteudo: Avalia
Tis- SPF)

Vocé esta sendo convidado a participar da etapa de Validag&o de Contéudo do software
Avalia Tis- SPF, essa tecnologia foi desenvolvida para subsidiar o enfermeiro na avaliagéo
clinica didria de custiados do Sistema Penitencidrio Federal, possibilitando a esses
profissionais a operacionalizagdo da primeira etapa do Processo de Enfermagem (PE).
Esse software apresenta estrutura amigavel que permite aos enfermeiros realizarem uma
avaliagdo clinica vidvel ao seu processo de trabalho.

Este questionario possui topicos relacionados &s interfaces do software como: dados
cadastrais, anamnese, exame fisico, escala de glasgow, necessidade psicossosiais e
psicoespirituais. As respostas serdo apresentadas na escala tipo Likert, que servird para
avaliar a adequagéo do contetdo: (1) ndo adequado; (2) pouco adequade; (3) adequado,
(4) muito adequado

*Obrigatorio

* Indica uma pergunta obrigatoria
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150442024, 0802 UNIVERSIDWMIE FEDERAL DO PARAN- IFPR (Validacio do Conbeddo: Aualia Tis- SPF )

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO ~<COMITE DE
AVALIACAO DE CONTEUDO

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA - UFPR
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM
CURSO DE MESTRADO EM ENFERMAGEM

MNas, Leticia Pontes e Mairla Cristina Silva Mota, pesquisadores da Universidade
Federal do Parana, estamos convidando vocé, enfermeiro Especialista Federal em
Assisténcia 4 Execugdo Penal a participar da validagio de conteiido do software
intiulade Avalia-Tis — SPE.

O Progcesso de Enfermagem contempla cineo elapas inter-relacionadas e, a
primeira etapa caracteriza-se pela avaliacdo do paciente por meio da anamnese e do
exame fisico. Comsiderando a dinamica do processo de trabalho do enfermeiro,
acreditamos na necessidade de uma tecnologia assistencial para a avaliagdo clinica
especifica do enfennero. A avaliagdo direcionada a aspecios relevantes para os cuidados
de enfermagem contribuira para num plano de cuidadoe individualizado mais efetivo e,

consequentemente, proporcionara seguranca do paciente ¢ qualidade da assisténcia.

O objetlvo geral desta pesquisa ¢ validar e executar win soltware desenvolvido
para o uso do enfermeiro na avaliacdo clinica dos enstodiados no Sistema Penitencianio
Federal.

Caso (o Senhor, 8 Senhora) participe da pesquisa, $er DECessArio que vooe acesse
0 programa a parfir do link que sera informado em um documento explicativo, analise
as interfaces ¢ preencha um instnunento de validagiao de conteudo. O processo de
validacio deve ser finalizado no prazo de 10 dias, caso haja modificagdes no aplicativo
apos a primeira validagao, deve-se repetir o processo de avaliagio,

E possivel que (0 Senhor, a Senhora) experimente algum desconforto. devido ao
gasio de tfempo necessario para o processo de avahiagio ¢ preenclimento do formulano.
Também podera ocorrer alguma dificuldade para acessar o aplicativo, para compreender
o funcionamento do software ou para compreender parte do comtendo on do formulino,
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contudo, a pesquisadora ficard disponivel para prestar toda a assistdncia
necessiria, a fim de sanar suas dividas ¢ colaborar com o que julgar necessdrio.

Os beneficios esperados com essa pesquisa sio: um programa , com informagies
que ajude o enfermeiro na avaliagdo clinica dos custodiados no SPF ¢ estabelecimento
do registro da primeira ctapa do Processo de Enfermagem,

O3 pesquisadores Leticia Pontes, Mairla Cristina Silva Mota responsdveis por
este estudo, poderdo ser localizados para esclarecer eventuais dividas que (o Senhor,
a Senhora) possa ter ¢ fornecer-lhe as informagdes que queira, antes, durante ou depois
de encerrado o estudo pelo e-mail mairlassilva@gmail.com em horério comercial (das
08h00 ds 17h00). Em emergéncias ou urgéncia, relacionadas i pesquisa, os mesmos
poderdo ser contatsdos pelo elefone (69) 992400082 disponivel nas 24 horas, com
acesso dingto com a pesquisadora Mairla Cristina Silva Mota,

Se (o Senhor, a Senhora) tiver dividas sobre seus dircilos como participante de
pesquisa, poderd contatar o Comité de Flica em Pesquisa em Seres Humanos —
CEP/HC/UPFR pelo Telefone 3360-1041 das 08:00 horas 4s 14:00 horas de segunda a
sexta-feira, O CEP trata-se de um grupo de individuos com conbecimento cientificos ¢
ndo cientificos que realizam a revisdo éica inicial e continuada do estudo de pesquisa
para manié-lo seguro ¢ proleger scus direitos,

A sua participacdo neste estudo & voluntinia ¢ s¢ (0 Senhor, a Senhora) ndo quiser
mus Taeer parte da pesquisa, poderd desistir a qualquer momento ¢ solicitar que The
devolvam este Termo de Consentimento Livre e Esclarecido assinado.

As informagles relucionadas ao estudo poderio ser conhecidas por pessoas
autorizadas, isto &, 0s pesquisadores desta pesquisa, No entanto, se qualquer informagio
for divulgada em refatdrio ou publicagio, sera feito sob forma codificada, para que a sua
identidade seja preservada e seja mantida a confidencialidade.

0 material obtido pelo formulirio serd utilizado unicamente para esta pesquisa e
serd destruido ou descartado ao Erming do estudo, dentro de dois anos,
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{0 Senhor, a Senhora) terd a garantia de que problemas como:
constrangimento, decorrentes  do estudo, o pgrupo de pesquisadores  tratara
individualmente, garantindo seu anonimato nos relatos realizados aos pesquisadores,

assim como oferecerdo a liberdade do seu afastamento da pesquisa.
Cuando os resultados forem publicados, nio aparecerd seu nome, e sim um codigo,

“u, li esse Termo de Consentimento ¢ compreendi a natureza ¢ objetivo do estudo do
qual concordei em participar. A explicagio que recebi menciona os riscos e beneficios.
Eu entendi que sou livee para interromper minha participagio a qualguer momento sem
justificar minha decisfio e sem qualquer prejuizo para mim nem para minha atividade

profissional.

“u concordo voluntariamente em participar deste estudo.

Marcer apenas uma oval.

L

Seccdo sem fitulo

2. 1. E-mail *

3. 2. Dados pessoais *
Mome completo:

4. 3. |dade*
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5. 4. sexop®

Marcar apenas uma ovel,

CF
-\"'.
I M
\ Outro;

&. 5. Unidade Penitenciaria onde & Lotado *
Marcar apenas uma oval.
I PEPY
PECG
~PFCAT
O PEMOS

| PFERA

7. 6. Ha quanto tempo trabalha como Especialista Federal em Assisténcia A

Execucdo Penal Enfermeiro

8. 7.Anode Formagdo *

Frttpafidocs. goagle comifoms'd! EIVGynduSnSre P WU Y B S FUEHR gfPod fedit Tpli=1
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9. |B Avaliando a interface cadasitro do paciente.

Esta interface contem informacdes pessoais do custodiado como sexo, idade,
escolaride e profissdo.

Marcer apenas uma oval,
I Mo adequada
I Pouco adequado
) adequado

) Muito adequado

10.  Comentarios efou sugesties:

11. 8. Avaliando a interface anamnese. Esta interface contem informaces sobre
antecedentes pessoais, familiares e informacdes adicionais.

Marcar apenas uma oval.

Mo adequado
: Pouwco adequado
- Adeguado

 Muito adequado

12.  Comentarios efou sugesties:
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13. 9 Avaliando a interface exame fisico: dados antopométricos e sinais vitais.
Marcar apenas uma oval.
[ M&x adequado
: Pouco adequado
) Adeguado

) Muito adequado

14. Comentarios efou sugesties:

15.  10_Avaliando a interface exame fisico: nivel de consciéncia e padrdo sono e
repouso

Marcar apenas uma oval.

[/ M&o adequade
':,. Pouco adequada
 Adequado

".:? Muito adequado

16. Comeniarios efou sugestdes:

Frttps:tidocs. goagle. comBomed! EIVGynAuSnEreXPTW WU B S3Wed TURRRofPoddedi Tpli=1
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17. 11.Avaliando a interface exame fisice: mobilidade/locomocie e cuidado
corporal

Marcar apenas uma oval.

: Mao adequado
[ Pouca adequado
: Adeguado

:\ Muito adequado

16. Comentarios efou sugesties:

19, 12. Avaliando a interface exame fisico: percepcdo visual e auditiva *

Marcar apenas uma oval.

I NEo adequado
: Pouco adequado
f_j: Adeguado

L.:.? Muito adequado

20.  Comentarios efou sugestbes:

Irtips idoes. paagle. comfamd! EDVGynAuSaSeX P W UL YV B SIS TUERRnfPsd fadi Tpli=1
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21. 13 Avaliando a interface exame fisico: percepcao oral *

Marcar apenas uma oval.

: Mao adequado
[ Pouce adequadao
': Adeguado

:\ Muito adequado

17,  Comentarios efou sugesties:

23, 14. Avaliando a interface exame fisico: integridade cutdneo e mucosas *
Marcar apenas uma oval.
L.:.J Mao adequado

:) Pouwco adequado

f_j: Adeguado

) Muita adequado

14, Comentarios efou sugesties:

Fittpa:iidoes: gaagle. comommsd! BV GynAuSnSreXPIAY WIWULM YB3 PLERRgEP s dadi Ppli=1
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25.  15. Avaliando a interface exame fisico: fungdo venfilataria *

Marcar apenas uma oval.
Néo adeguado
___! Pouco adequado

Adequado

Muito adequado

6. Comentarios efou sugesties:

27.  16. Avaliando a interface exame fisico: avaliagdo vascular *
Marcar apenas uma aval.
(:} Méo adequado
(:} Pouco adequada

Dﬁdaquadn

D Muito adequado

28. Comentarios efou sugesties:
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29, 17. Avaliando a interface exame fisico: abdome *

Marcar spenas uma oval.
/' Méo adequado
! Pouco adeqguado

Adequado

Muito adequado

i0.  Comentarios efou sugesties:

31. 18 Avaliando a interface exame fisico: nuiricdo *
Marcar apenas uma oval.
Q Mao adequado
C} Pouwco adequado

Dﬁdaquadn

C} Muito adequado

i7.  Comentarios efou sugesties:

tipe: ke, ol comviamsicd RN GynALSnSr PN INGULM Y BSSWE TUSHRAEPe Juditpli=1
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15042024, (08:02 LWIVERSIDWDE FEDERAL DD PARANA- UFPR [Validacio do Corteddo: Aualia Tis- SPF )

33, 19_Avaliando a interface exame fisico: greve de fome *

Marcar apenas uma oval.

: Nao adequado
) Pouca adequada
:) Adeguado

( :\ Muito adequado

34, Comentarios efou sugesties:

35, 20. Avaliando a interface exame fisico: eliminacdes diuere & fezes *
Marcar apenas uma aval.
':3 M&o adequado

) Pouca adequado

xj Adeguado

) Muito adequado

36. Comentarios efou sugestoes:

Irtipa:tidocs. paagle. comfamed! EIVGynduSnSreX P WL Y B E3WEd TUZRRnEPsd fadi Tpli=1
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1504/2024, 05:02 UNVERSIDADE FEDERAL DO PARARNS- UFPR (Validagio do Corteddo: fualia Tis- SPF )
17.  21.Awvaliando a interface exame fisico: necessidades psicossociais e *
psicoespintuais
Marcar apenas uma oval.

I MEo adequado
) Pouca adequadao
r Adequado

' Muita adequado

i%.  Comentarios efou sugesties:

39, 22 Avaliando a interface exame fisico: informagdes complementares exames  *
de laboratoriais

Marcar apenas uma oval.
[ IMEo adequado
l : Pouco adequada
) Adequado

) Muita adequado

40,  Comentarios efou sugesties:

Este conteds néo foi criado nem aprovado pela Google.

Google Formularios
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APENDICE 3 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO-
COMITE DE AVALIACAO DA QUALIDADE DO SOFTWARE

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA - UFPR
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM ENFERMAGEM
CURSO DE MESTRADO EM ENFERMAGEM

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Comité de avaliacdo da qualidade do Software

Nos, Leticia Pontes e Mairla Cristina Silva Mota, pesquisadores da Universidade
Federal do Parand, estamos convidando vocé, enfermeiros Especialista Federal em Assisténcia
a Execucdo Penal e especialistas em TI para participar da avaliacao da qualidade do software
intitulado Avalia-Tis — SPF

O Processo de Enfermagem contempla cinco etapas inter-relacionadas e, a primeira
etapa caracteriza-se pela avaliacdo do paciente por meio da anamnese ¢ do exame fisico.
Considerando a dindmica do processo de trabalho do enfermeiro, acreditamos na necessidade
de uma tecnologia assistencial para a avaliag¢do clinica especifica do enfermeiro. A avaliagao
direcionada a aspectos relevantes para os cuidados de enfermagem contribuira para um plano
de cuidado individualizado mais efetivo e, consequentemente proporcionara seguranga do
paciente e qualidade da assisténcia.

O objetivo geral desta pesquisa ¢ validar um software desenvolvido para o uso do
enfermeiro na avaliacao clinica dos custodiados no Sistema Penitenciario Federal.

Caso (o Senhor, a Senhora) participe da pesquisa, sera necessario que vocé baixe o
aplicativo a partir do link que serd informado em um documento explicativo, analise as
interfaces e preencha um instrumento de avaliagdo da qualidade do software. E importante que
voce certifique atentamente o funcionamento do software e os dados que surgem durante sua
utilizagdo. O processo de validagdo deve ser finalizado no prazo de 10 dias, caso haja
modificagdes no aplicativo apos a primeira avaliagcdo, deve-se repetir o processo de avaliagdo
do mesmo.

E possivel que (o Senhor, a Senhora) experimente algum desconforto, devido ao gasto
de tempo necessario para o processo de avaliagdo e preenchimento do formulario. Também
poderd ocorrer alguma dificuldade para acessar o aplicativo, para compreender o funcionamento

do software ou para compreender parte do conteudo ou do formulario, contudo, a pesquisadora
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ficara disponivel para prestar toda a assisténcia necessaria, a fim de sanar suas duvidas e
colaborar com o que julgar necessario.

Os beneficios esperados com essa pesquisa sdo: um programa, com informacdes que
ajude o enfermeiro na avaliagdo clinica dos custodiados no SPF e estabelecimento do registro
da primeira etapa do Processo de Enfermagem.

Os pesquisadores Leticia Pontes, Mairla Cristina Silva Mota responsaveis por este
estudo, poderao ser localizados para esclarecer eventuais davidas que (o Senhor, a Senhora)
possa ter e fornecer-lhe as informagdes que queira, antes, durante ou depois de encerrado o
estudo pelo e-mail mairlassilva@gmail.com em horario comercial (das 08h00 as 17h00). Em
emergéncias ou urgéncia, relacionadas a pesquisa, os mesmos poderdo ser contatados pelo
telefone (69) 992400082 disponivel nas 24 horas, com acesso direto com a pesquisadora Mairla
Cristina Silva Mota.

Se (o Senhor, a Senhora) tiver duvidas sobre seus direitos como participante de
pesquisa, podera contatar o Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos — CEP/HC/UPFR
pelo Telefone 3360-1041 das 08:00 horas as 14:00 horas de segunda a sexta-feira. O CEP trata-
se de um grupo de individuos com conhecimento cientificos e nao cientificos que realizam a
revisdo ética inicial e continuada do estudo de pesquisa para manté-lo seguro e proteger seus
direitos.

A sua participacao neste estudo ¢ voluntaria e se (o Senhor, a Senhora) nao quiser mais
fazer parte da pesquisa, podera desistir a qualquer momento e solicitar que lhe devolvam este
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido assinado.

As informacdes relacionadas ao estudo poderdo ser conhecidas por pessoas
autorizadas, isto €, os pesquisadores desta pesquisa. No entanto, se qualquer informacgao for
divulgada em relatorio ou publicagdo, sera feito sob forma codificada, para que a sua identidade
seja preservada e seja mantida a confidencialidade.

O material obtido pelo formulario sera utilizado unicamente para esta pesquisa e sera
destruido ou descartado ao término do estudo, dentro de dois anos.

As despesas necessarias para a realizagdo da pesquisa ndo sdo de sua responsabilidade
e (o Senhor, a Senhora) ndo recebera qualquer valor em dinheiro pela sua participacao.

O Senhor, a Senhora terd a garantia de que problemas como: constrangimento,
decorrentes do estudo, o grupo de pesquisadores tratard individualmente, garantindo
seuanonimato nos relatos realizados aos pesquisadores, assim como oferecerdo a liberdade do
seu afastamento da pesquisa.

Quando os resultados forem publicados, ndo aparecera seu nome, € sim um codigo.
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Eu, li esse Termo de Consentimento e compreendi a

natureza e objetivo do estudo do qual concordei em participar. A explicagdo que recebi
menciona os riscos e beneficios. Eu entendi que sou livre para interromper minha participagao
a qualquer momento sem justificar minha decisdo e sem qualquer prejuizo para mim nem para
minha atividade profissional.

Eu concordo voluntariamente em participar deste estudo.

Nome completo, legivel do Participante

Assinatura do Participante

Nome completo do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

Assinatura do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

Declaro que obtive, de forma apropriada e voluntaria, o Consentimento Livre e
Esclarecido deste participante ou seu representante legal para a participagao neste estudo.

Nome completo do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

Assinatura do Pesquisador e/ou quem aplicou o TCLE

Porto Velho, / /
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APENDICE 4 — CARTA DE ORIENTACAO - PROCESSO DE AVALIACAO DE
QUALIDADE

Ola, meu nome ¢ Mairla Cristina Silva Mota, sou Especialista em Assisténcia A
Execugao Penal Enfermeira na Penitencidria Federal de Porto Velho, mestranda no Programa
de Po6s-Graduagdo em Pratica do Cuidado em Satde pela Universidade Federal do Parana.
Venho por meio desta carta apresentar minha pesquisa intitulada: AVALIA TIS- SPF:
Implantagdao de um software para avaliagdo clinica de Enfermagem no Sistema Penitencidrio
Federal Brasileiro, sob orientagdo da Prof.* Dra. Leticia Pontes, aprovada pelo Comité de Etica
em Pesquisa (CEP) do Complexo Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Parana
(CHC-UFPR), conforme parecer de n°:5.374.106, como prevé a Resolucdo n°466, de 12 de
CHC-UFPR dezembro de 2012, que trata de diretrizes e normas regulamentadoras de
pesquisas envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012).

Esta pesquisa tem como objetivo validar e avaliar um software para avaliagao clinica
de enfermam nas penitenciarias federais. Acredita-se que tal propdsito possa subsidiar
enfermeiros no planejamento do cuidado de custodiados no sistema penitencidrio federal, de
forma a proporcionar o aperfeicoamento profissional e, consequentemente, melhorar a
qualidade da assisténcia prestada. Para atingir a segunda etapa desta pesquisa que consiste na
avaliacdo da qualidade do produto, sua colaboragdo ¢ essencial.

Dessa forma, solicito a gentileza da sua participagdo na avaliagdo do aplicativo
AVALIA TIS — SPF. Sera enviado um questionario com questdes referentes as informagdes
pessoais, cuja identidade serd mantida em sigilo, e ao contetdo do aplicativo moével.

Caso aceite participar, solicitamos que o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
e o questionario referente ao julgamento e parecer dos especialistas sobre o conteudo do
aplicativo movel sejam devolvidos no prazo de 10 dias.

Agradecemos a atencao dispensada e aguardamos resposta. Solicitamos que, se houver
algum impedimento para ndo realizagdo desta avaliacdao, que nos envie uma mensagem.

Aguardamos seu parecer e sua contribuicdo em prol de uma assisténcia a enfermagem
baseada no saber cientifico.

Agradecemos desde ja a atencdo e colaboragao.
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APENDICE 5- QUESTIONARIO DE AVALIACAO DA QUALIDADE DO
SOFTWARE: AVALIA TIS — SPF (ESPECIALISTAS FEDERAIS EM ASSISTENCIA
A EXECUCOA PENAL ENFERMEIROS)

150452024, 0847 UNNERSIDADE FEDERAL DO PARANA- UFPR (Avakagio da Qualidade de Software: Avalia Tis- SPF)

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA-
UFPR (Avalia¢ao da Qualidade de
Software: Avalia Tis- SPF)

Viocé esta sendo convidado a participar da etapa de Validacao de Contéudo do software
Avalia Tis- SPF, essa tecnologia foi desenvolvida para subsidiar o enfermeiro na avaliacio
clinica didria de custiados do Sistema Penitencidrio Federal, possibilitando a esses
profissionais a operacionalizacio da primeira etapa do Processo de Enfermagem (PE).
Eszse software apresenta estrutura amigdvel gue permite acs enfermeiros realizarem uma
avaliacao clinica vidvel ao seu processo de trabalho.

Este questiondrio possui tépicos relacionados a oito atributos de avalicio de qualidade
de umn sotware segundos as normas 1S0/IEC25000 e 130/ IEC 25050 2011: As respostas
serao apresentadas na escala tipo Likert, que servira para avaliar a qualidade do software:
(1) CONCORDO; (2) DISCORDO; (3) NAD SE APLICA.

*Obrigatdrio
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150452024, DR4T UNNVERSIDADE FEDERAL DO PARANA- UFPR (Aakacio da Oualidade de Softwars: Avalia Tes. SPF)

1.

APENDICE 3 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECTING-
COMITE DE AVALIACAD DDA QUALIDALE DN SOFTWARE

UNIVERSIDADE FEDERAL M) PARANA - UFPR
PROGRAMA DE POS-GRADUACAD EM ENFERMAGEM
CURSO DE MESTRADO EM ENFERMAGEM

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
Comlté de avaliagho da qualidade do Soflware

M, Leticin Pontes ¢ Mairla Cristing Silva Mo, pesguisadones da Universidade
Federal do Parand, estaimos convidando yvood, enfarmebios Especialista Federal em Assisiéncia
i Execugdo Penal ¢ especinlistas em Tl parn participar da ovaliagio do quadidade do sobie ane
imtitn Lo Avalia-Tis —~ SPF

O Provesso de Enfermageim contempla cinco etapas imer-relacionsdas ¢ & primiina
etapa coracterizasse pels avalingio do packente por meio dn anamaese ¢ do exame fisiceo,
Considerundo a dinjimica do processo de trabalho do enlfermem, acredilamos np necessidade
e wmi tecnobsgia assistencial pors a pvalisgio clinfca especilicn do enfermeinn A avaliogdo
direcionnda & aspecios relevames parn o8 cuidodos de enfermngem coniribuind para um plano
e cwidodo imdividunbizado mas efetvo o comseuenlemenle, |'l1||1|.'n1."||rn.1i s dis
pactente ¢ qualidade da assbadéncta.

O objetlve peral deson pesguisn ¢ validar um software desenvolvido parn o wso do
enfermeing na avalizsghio clinicn dos custodiados no Sistema Penitenciirio Federal,

Cnso (o Senhor, a Senhora) p-ﬁ:i]x' da pesguisa, serd necessino gue voce haine o
aplicative a partie $o link goe serd informado em om docemento explicative, analise as
inuﬂmcpw;whil i instronsento de avaliogSo des lrjulhlaij.cth;l sl wanre. Eimpl,ﬂmli.: ue
ool certifigue stemtamente & funcionaments dio sullware & o% dadiox st surgem dhranie sua
utilizagiio. O processo de volldagho deve sor Mnobzsdo o proco de 10 dias, caso haja
i Mcagdes na aplicative apds a primeirm ovalisgo, deve-se repeiir o processo de avaliagbo
dir mesmo,

E possivel gue (o Senhor, o Senboea) experimente algum desconfonn, devido ao gisto
de wmpo necessdrio parn o provesso de avaliogio ¢ preenchimenio do femulirio.  Tambdm
Piﬂuii oearrer algema dificuldade [FE noessar G nplil.'uli\ll:r.. parn :nrwmendnr an
Tunchomamento do safiware oo par compreender paste do conteddo ow do formalice, contuloe,
n pesuisadorn feand disponivel para prestar toda & assisiéneia necessdria, & fim de sanar suas
diiviidas £ colaborar com o que julgar pecessirio,

O beneficios experadaos com casa pesguisa sin: wim programa, com nfommagies gue
wjude o enfermeing na avalkagdo clinica dos custodiados no SPF ¢ estabelecimento o negistn
o primein etapa do Processo de Enfermagen,

s ]'l!-.l.ql.u:adlm Le=ticia Pamtes, Makrla Onistima Silva Maota rnpuruﬁ.\':u por exls
estuchy, pisderSo ser bocolirados para esclarccer eventuats dividas que (0 Senhor, a Senhoray
possa ter @ Fomecer-The ns mformugtes que qoeirm, andes, dorsnie ou depois de encermado o
estuchy pebo eamnil mailassilop @ pmail.com em hosino comercind (cdos G800 is 1ThN0). Em
emergénciad ou urgncia, relacionadss i pesguisa, 0s mesmes podecio ser contatados pelo

Marcar apenas uma oval.

':}Dpc;ﬁﬂ‘l
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telefang (64 ) SRS digpon (vel nas 24 homis, com soesso dindto com a pesguisadom Mairla
Crbaing Sive Mota.

S¢ 40 Senhier. o Senhosa) tiver divides sobre seus divgios como participanie de
pesquisa, poderd contatar o Comiid de Erica em Pesquiss em Serds Hunanos - CEPHCAUPFR
pelo Telefone 3360- | 4] das (00 bovas ds 1440 horas de sepunda a was-feirs, O CEP trais-
st dhe wmn g le inudavidseos com conhecimeme ciontifices gque realizam a mevisdo éca inscial
& comniems do esnaky de pesigein para mamii-l segora e proeger sen dinesns.

A i pariciio fesbe estido & volunting ¢ s (o Seabor, 4 Senhorah e guiser
matis fiser pare da pesqui desistir & qualquer momenio ¢ soliciser gue the devodvem
et Tormo e Consentlieio Livee ¢ Esclarecido assinodo.

A mBrmaghes relacionles e estwke poderioe ser conhechilas por pessarn
mrnrizsens, is &, o5 pesquisadores desta pesigaisa, Mo emtanio, se qualgoer isformagdo for
divelganda ena relaniein oo pubbscicio, se leilo sob forma codificada, para g ase dentidade
sgja preservada ¢ seja mantida a confidencialidade.

O manerial pheldo pelo fommiddrio seed uklizndo el para estn pesjubs ¢ send
demstruiidkr o drecartado ao kmino die ostsdo, dentn de dois aoas,

A despesns necessdrins parn 4 realizagio ia pesguiz niisdo de sus responsabilidade
€ 10 Senhor, a Seahosa) nio recebernd gualquer valinr e dinheine pels sun pamicipagin,

0 Senhor. 3 Senhom ferd o garantia de gque problemas come: constrangimenio,
decomrenes do exudo, o prupo de pesquissdores rmerd ndividualmenie, porangimlo seu
amwnimat nem refabos. realicados. aos peapisnlores. e m comi oferecerio a fbendede do seu
afustamsenn da pesiuisa

Qg 0 iessliadon orem publicados. nho aparecerd seu nome, & sim um oo
Eu 11 esse Termo de Consentimente ¢ compreend a maturesa ¢ objetivo do estudo do gual
componded em parricipar, A expliceio gue recehl menciong os riscos ¢ beneficios: Eu entendi
qque son livee pusa imiernonsper msnla parscapagie s qeaquer pomento s jistificar minha
decisio ¢ som guakjuer prejuizo para msm nem para minba siividade professional.

Fu camgordi solustemaments em paricgan dese e

Marcar apenas uma oval.

(__ Opgiio T
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AGMAR024, DEdT mmmmmmﬂmwmmammmm

Marcar apenas uma oval.

[ Jsm

Secgdo sem titulo

4.  E-mail *

5. Dados Pessoais  *
2. Mome completo

6. |dade*

7. Sexn? *
Marca apanas uma

Marcar apenas uma oval.
CF

T om

() Outro:

hitps-Hdocs google comifomesidi HHodeWdibhWweD- 20T\ CConC T 15 GL g3z laViledt a8
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15042024, DE4T UMIVERSIDADE FEDERAL DO PARAMA- LFPR (Avaliacio da Dualdade de Softeane: Avala Tis- 5PF)

B. Penitencidria Federal am na qual trabalha: *

Marcar apenas uma oval.

) FFPY

()

[__) PFERA

i

[ PFMOS

[ Pvee

() PFCAT

9. Ano de formacao: *

10. H4 guanto tempo trabalha como Especialista Federal em Assisténcia A -
Execucdo Penal:

CARACTERISTICA 1- Adequacio Funcional. Sequndo a ISO/IEC 25010(2011);
"Cojunto de atributos que evideciam a exiténcia de um conjunto de fungdes e suas
propriedades especificas”. Tal nivel de qualidade é atinginde quando as
funcionalidades do software atendem ao que foi socilitado em seus requisitos.

SUBCARACTERISTICA:

1. INTEGRIDADE FUNCIOMAL: Grau com que o software atende as necessidade do

usuario e possui as fungdes necessdrias para o cumprimento dos objetivos e
tarefas.

2. CORREGAD FUNCIOMAL: Grau com que o software fornece resultados corretos e
precisos.

3. APTIDAD FUMCIONAL: Grau com que as fungies do software facilitam as tarefas do
usuario. Refere-se as necessidades implicitas.

hitps-docs googhe comiTonmesidH HHodeWdibihWheoD-Z0T&wCConC T 1GGELRgS nua Vit edit 528
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1502024, DBAT UNNERSIDADE FEDERAL DO PARANA. UFPR (Avakagio da Qualidade de Software: Avalia Tis. SPF)

11. 1.1 O Avalita Tis- SPF atende a avaliag&o clinica do enfermeiro em custodiados *
no Sistema Penitencidrio Federal (Integridade Funcional)
Marca apenas urna oval:

Marcar apenas uma oval.
() concordo
() Discordo

' .j:' Mao se aplica

12. Comentarios:

13. 1.2 0 Avalita Tis- SPF dispde de todas as fungtes necessarias para a execugdo *

da avallagdo clinica do enfermeiro em custodiados no SPF? (Integridade
Funcicnal)

Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

) concordo
() Discordo

) Naose aplica

14. Comentarios:

hitps:#docs google. comfformes!'d' 1 HHcteWdibihWyc Q=207 C ConCT1GGLRgabgzu dahilledit it
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15

16.

17.

18.

1.3 O Avalita Tis- SPF realiza o que foi proposto de forma correta ? (Corregdo
Funeignal)
Marca apanas uma oval:

Marear apenas uma oval.

C:l{:mcurdu
) Discordo
__INaose aplica

Comentarios:

1.4 O Avalita Tis- SPF é preciso na execugdo das suas fungbes ¥ (Corregdo
Funcicnal)
Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

) Concordo
() piscordo

Comentarios:

hitps-idoos google comiTormesdr HHodeidihAWvoD-Z0TWwO Cons T 156 GLAgShn la it
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19.

20.

.

22

1.5 0 Avalita Tis- SPF & preciso nos resultados desejados para uma boa
avaliagdo clinica do enfermeiro aos custodiados do SPF? (Comegdo Funcional)
Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

[::' Concordo
) Discordo
[ INsose aplica

Comentarios

1.6 Avalia Tis- SPF facilita a execugdo da avaliagio clinica dos sinais e sintomas
dos custiados do SPF? (Aptido Funcional)
Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

) Concordo
(") Discordo
[ InMsose aplica

Comentarios:

hitps-¥docs google comifommsid | HHodeWWdiihWwoD- 20TV CConC T 16 ELR g9z laVitiedit
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19.

20.

.

22

1.5 0 Avalita Tis- SPF & preciso nos resultados desejados para uma boa
avaliagdo clinica do enfermeiro aos custodiados do SPF? (Comegdo Funcional)
Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

[::' Concordo
) Discordo
[ INsose aplica

Comentarios

1.6 Avalia Tis- SPF facilita a execugdo da avaliagio clinica dos sinais e sintomas
dos custiados do SPF? (Aptido Funcional)
Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

) Concordo
(") Discordo
[ InMsose aplica

Comentarios:

hitps-¥docs google comifommsid | HHodeWWdiihWwoD- 20TV CConC T 16 ELR g9z laVitiedit
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15042024, QE-4T UMIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA- UFPR (Avaliacio da Dualdade de Softeane: Awalla Tis- 5PF)

CARACTERISTICA 2- Confiabllidade. Sequndo a ISO/IEC 25010 (2011): " Conjunto
de atributas que evideciam a capacidade do software de manter seu nivel de
desempenho sob condigdes estabelacidas durante um perlodo de tempo °. Tal
nivel de qualidade & atingindo guando o software, sob determinadas

condicdes exemplo: escassez de recursos, consegue axacutar as suas
funcionalidades de forma confidvel.

SUBCARACTERISTICA:

MATURIDADE: Grau de confiabilidade dos sistema sob condiges normais de operagio.
TOLERANCIA A FALHAS: Grau em que o sistema funciona conforme o esperado, apesar de
falhas no hadware ou software.

RECUPERABILIDADE: Grau com que o sistema & capaz de recuperar dados afetados por
falhas e restabelecer o estado desejado do sistema.

DISPOMIBILIDADE: Grau com que o sistema esta acessivel para uso quando necessario.

23. 2.1 Avalia Tis- SPF apresenta falhas com frequéncia? (Maturidade) *
Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.
(::‘ Concordo
() Discordo

) N&o se aplica

24.
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25 2.2 Quando ocorrem falhas, o Avalia Tis- SPF cotinua funcionando conforme o *

esperado 7 (Tolerdncia 3 falhas)
Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) concordo
I Discordo

-_:' Mo se aplica

26.
Marcar apenas uma oval.

) opggo1

27. 2.3 0 Avalia Tis- SPF & capaz de recuperar os dados inseridos apds mensagem *

de errro 7 (Recuperabilidade)
Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) concordo
i) Discordo

) Nao se aplica

28.
Marcar apenas uma oval.

-

) opcao1
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29. 2.4 0 Avalia Tis- SPF fica acessivel para uso quando necessario? -
(Dsponibilidade)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) Concordo
[ Discorda

T .
./ NBo se aplica

Marcar apenas uma oval.

:._.:' Opgao 1

CARACTERISTICA 3- USUABILIDADE- Segundo a ISO/IEC 25010 (2011): * Conjunto
de atributos que evidenciam o esforco necessdrio para utilizar o software, bem
coma o julgamento individual deste uso, par um conjunto explicito ou implicito de
usudrios”. Este nivel de qualudade é atingindo quando o software pode ser usado
por usudrios especificos com niveis determinados de eficdcia, eficiéncia e
satisfagdo.

SUBCARACTERISTICAS:

RECOMHECIMENTO DE ADEQUACAD: Grau em que os usudrios podem reconhecer se o
sistemna é apropriado para as suas necessidades.

APREEMSIBILIDADE: Grau em gue os usudrios podem aprender a usar o sistema em
eficdcia, eficiéncia e satisfagdo.

OPERABILIDADE: Grau em que o sistemna tem atributos que tornam mais facil operar e
controlar.

ACESSIBILIDADE: Grau em que o sistema pode ser usado por pessoas com mais ampla
gama de caracteristicas, incluindo idade, deficiéncias, ou pela presenca de propriedades
que oferecemn suporte a acessibilidade.

PROTEGAD DE ERROS: Grau em gue o sistema protege os ususrios de cometer erros.

ESTETICA DE INTERFACE DE USUARIO: Grau ao qual uma interface & agradével e
gratificante para o usuario, tais como uso da cor e natureza do design grafico.
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3.

32,

33.

UNIVERSIDADE FEDERAL D0 PARANA- UFPR (Avaliagic da Dualidade de Softeare: Avala Tis- SPF)

3.1 O Awalia Tis- SPF ¢ apropriado para atender as necessidades do usudrio?
(Reconhecimento de adequacaao)

Marea apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) concordo
) Discardo
D M3o se aplica

Comentarios:

-

3.2 E facil entender o conceito e a aplicacio do Avalia Tis- SPF?
(Reconhecimento de adequacaao)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

C:l Concordo
) Discordo
[ IMsose aplica

hitps-#docs google.comiformesdi HHodeWdibinWwoD- 2078 CConC T 1G ELAg nulaViNedt
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Auralia Tis- SPF)

34, Comentarios:

35 3.3 E fdcil executar as fungbes do Avalia Tis- SPF? (Reconhecimento de *
adequacia)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

{::lﬂunmrdn
) Discorda
{:::'Miuaeq:lica

36. Comentérios:
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37. 3.4 0 Avalia Tis- SPF possui tutorial/ ajuda? (Reconhecimento de adequagio) *

Marca apenas uma oval,

Marecar apenas uma oval.

D Concordo
(" Discorda
[ MBS0 se aplica

38, Comentarios:

39.

3.5 E facil aprender a usar o Avalia Tis- SPF? (Apreenszibilidade)

Marca apenas uma oval,

Marcar apenas uma oval.

C:l Concordo
() piscordo
[ IMsose aplica
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40. Comentérios:

41. 3.6 0 Avalia Tis- SPF facilita a entrada de dados pelo usudrio? =
(Apreensibilidade)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

{::lﬂum::mdn
() Discordo
":::'Niuaeq:ica

42, Comentarios:
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43.

44,

45.

3.7 0 Avalia Tis- SPF & facil de operar & controlar? (Operabilidade) =

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) Concordo
() piscordo
[ INSo=e aplica

Coemntarios:

3.8 O Avalia Tis- 5PF fornece ajuda de forma clara? (Operabilidade) *

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

[ ) Concorda
) Discordo
) NBo se aplica

hitps-Vdoos google comifomsdi 1 HHodeWdihWWvoD- 20TV CConC TG GLAg Sz laVidiedt
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A6,

47

48.

49,

Comentarios:

3.9 0 Avalia Tis- SPF possui propriedades que oferecem suporte de acesso
para pessoas com deficiéncia? (Acessibilidade)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

C:lﬂmcmdu
[ Discorda

Comentario:

3.10 0 Avalia Tis- SPF informa ao usudrio a entrada de dados invélida #(
Priotecdo contra erros).

Marcar apenas uma oval.

Dﬂmmrdu
[ Discordo
[ NS0 se aplica

hitps-Vdocs google comifommsid' { HHodeidiihW oD Z0T W CConC TG GLRAgSh . laViledt
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46,

a7.

a8,

49,

Comentarios:

3.9 0 Avalia Tis- SPF possui propriedades que oferecem suporte de acesso
para pessoas com deficiéncia? (Acessibilidade)

Marca apenas uma owval.

Marecar apenas uma oval.

C:lﬂmmrdu
) Discordo
I Naose aplica

Comentario:

3.10 0 Awvalia Tis- SPF informa ao usudrio a entrada de dados invdlida %(
Priotecdo contra efros).

Marear apenas uma oval.

'::}Cmcmdu
() Discordo
) NZo se aplica

hitpe-docs google comitomaid | HHodeWdishWweD- 207w CConC T1G GLR g9 nu laViliest
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a0.

3.

32,

3.

Comentario:

3.11 O design grifico do Avalia Tis- SPF é agradavel ao usudrio? (Estética de
interface de usudrio)

Marca apanas uma oval.

Marear apenas uma oval.

(::' Concordo
() Discardo
D M&o se aplica

Comentario:

-

3.12 A cor do Avalia Tis- SPF é agraddvel? (Estética de interface de usudrio) *

Marca apanas uma oval.

Marecar apenas uma oval.

D Concordo
() Discardo
C:' M&o se aplica
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54,  Comentario

CARACTRISTICA 4- EFICIENCIA DE DESEMPENHO. Segundo a 1S0/IEC 25010
{2011} " Conjurto de atributos que evidenciam o relacionamento entre o nivel de
desempenho do software e a quantidade de recursos usados, sob condicbes
estabelecidas”. Este nivel de gqualidade é atingido quando o software mantém o
desempenho previsto nos requisitos.

SUBCARACTERISTICAS:

TEMPO: Grau em que a resposia e o tempo de processamento do sisterna atendem aos
requisitos.

RECURS0S: Grau em gue o sistema atende aos requisitos de guantidade e tipos de
recursos a0 executar as suas fungdes.

CAPACIDADE: Grau emn que os limites maximos de um parametro (tamanho do banco de
dados, nimero de usuarios simullaneos, banda de comunicagao, taxa de transferéncia de
transagbes e tamanho do banco de dados).

55 4.1 O tempo de resposta do Avalia Tis- SPF é adequado? (Tempo) *

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.
_',' Concordo
() Discordo

S R = -
) NBo se aplica
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56. Comentarios

57. 420 tempo de execugdo do Avalia Tis- SPF é adequado? (Tempa) *
barca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

[ Concordo
) Discordo
[ M3 se aplica

58. Comentarios:

58 4.3 Os recursos utilizados pelo Avalia Tis- SPF sdo adequados? (Recursos) *

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

(:lﬂmmrdn
() piscordo

hitps-idocs google comiTormesdr HHodeWdibhiWvoD-Z0T\WwCCons T 16 GLAgS nu laViiedt
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60. Comentirios

61. 4.4 0 Avalia Tis- SPF permite uma boa navegacio? (Capacidade)

Marcar apenas uma oval.

") Concordo
{__) Discorda

:' M&o se aplica

62. Comentarios

CARACTERISTICA 5- COMPATIBILIDADE. Sequnda a ISS0/IEC 25010 (2011): Grau
& que um produto, sistema ou componente pode trocar informacdes com outros
produtos, sistemas ou componantas, &/ou executar suas fungcdes necessdrias,
enquanto compartitham o mesmo ambiente de hardware ou software. Este nivel de
qualidade ¢ atingindo guando o software consegue trocar informaces com outros
sistemas no mesmo ambilente operacional.

INTEROPERABILIDADE: Grau em que os dois ou mais sistemas podem trocar e suas
informagoes.

COEXISTEMCIA: Grau de eficiéncia do sistema em realizar suas fungfies em ambientes
compartithados.
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63.

65,

.

5.1 O Avalia Tis- SPF permite a interagdo entre mddulos? (Interoperabilidade) =
Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

() Concorda
() Discordo
) NSo se aplica

Comentério

5.2 0 Avalia Tis- SPF tem capacidade para trocar informagdes com outros -
sistemas ( Ex. salvar decumentos nas nuvens, encaminhar para impressao,
enviar por e-mail, etc.)? (Interoperabilidade)

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

() Concorda
() Discordo
C:' M&o se aplica

Comentario:

https-idocs googhe comifommsid | HHodeWdikhWWhwoD- 20TV CConC T1G GLR g9z laV it
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67. 530 Avalia Tis- SPF realiza suas funcies com eficiéncia em ambientes ®
compartilhados? (Coexisténcia)

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.
{\__:' Concordo

() Discordo

[ N&o se aplica

68, Comentario:

CARACTERISTICA 6- SEGURANCA. Segundo a ISO/IEC 25010( 2011): "Grau em
que um produto ou sistema protege informacies & dados e controla o nivel de
acesso de pessoas, produtos ou sistemas, de acorda com oS tipos & niveis de
autarizacio”. Este nivel de qualidade é atingide quando o software protege suas
informacies @ dados de acordo com nivels de autorizagdo.

SUBCARACTERISTICAS:

COMFIDEMCIALIDADE: Grau em que o sistema garante gue os dados sejam acessiveis
somente a5 pessoas autorizadas.

INTEGRALIDADE: Grau em gue o sistema impede acessos ndo autorizadas ou
miodificagies de dados.

NAD REPUDIO: Grau em que agbes e eventos podem ser provados, sem contestagEo.
RESPONSABILIDADE: Garantia de origem dos dados.

AUTENTICACAD: Garantia de identidade.
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69.

0.

7.

72

6.1 O Avalia Tis- SPF dispdem de seguranga de acesso através de senhas?
{Confidencialidade)

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

() Concorda
[ Discorda
C:l M&o se aplica

Comentarios:

-

6.2 O Avalia Tis- SPF impede o acesso de pessoas ndo autorizadas?
{Integridade)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

(:) Concordo
() Discordo
D M&o se aplica

Comentarios:
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73.

74,

75,

7o,

6.3 0 Avalia Tis- SPF é capaz de impedir a exclusdo ou alteracio das
informaces armazenadas? (Integridade)

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

() concorda
[ Discordo
C:l M&o se aplica

Comeantarios

-

6.4 0 Avalia Tis- SPF é capaz de identificar o autor/data e hora dos registros?
(Mo repidia)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

(:] Concordo
() Discardo
C:l M&o se aplica

Comeantarios:

-
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77. 6.5 0 Avalia Tis- 5PF & capaz de identificar o usudrio gue registar os dados em  *
seu sistemna? (Responsabilizagia)

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

() Concorda
() piscordo
C:l Mo =& aplica

78, Comentarios:

79, 6.6 0 Avalia Tis- SPF utiliza um método de autenticagdo de forma a garantira  *
irretratabilidade da autenticagdo realizada? (Auterticagdo)

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

() Concorda
() piscordo
C:l Mo =& aplica

B0. Comentarios:
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Secgdo sem titulo Muito obrigada pela participagaol Fonte: Adaptado de Sperandio
(2008) e Oliveira e Peres (2015).

Este conteddo ndo foi criado nem aprovado pela Google.

Google Formularios
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APENDICE 6 — QUESTIONARIO DE AVALIACAO DA QUALIDADE DE
SOFTWARE: AVALIA TIS — SPF (ESPECIALISTAS EM DA TECNOLOGIA DA
INFORMACAO)

152024, O82s UNNWERSIDADE FEDERAL DO PARANA- UFPR {fAvakacio da Qualidade de Software: Awalia Tes- SPF)

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA-
UFPR (Avaliacao da Qualidade de
Software: Avalia Tis- SPF)

WVocé esta sendo convidado a participar da etapa de Avaliagio de Qualidade do software
Awvalia Tis- SPF, essa tecnologia foi desenvolvida para subsidiar o enfermeiro na avaliagao
clinica didria de custiados do Sistema Penitencidrio Federal, possibilitando a esses
profizsionais a operacionalizagio da primeira etapa do Processo de Enfermagem (PE).
Eszge software apresenta estrutura amigdvel que permite aos enfermeiros realizaremn uma
avaliagdo clinica vidavel ao seu processo de trabalho.

Este questiondrio possui tdpicos relacionados a oito atributos de avaligdo de qualidade
de um sotware segundos as normas IS0/IEC25000 e IS0/ IEC 25050 2011: As respostas
serao apresentadas na escala tipo Likert, gue servira para avaliar a qualidade do
software: (1) CONCORDO; (2) ISCORDO; (3) MAD SE APLICA.

*Obrigatério

* Indica uma peraianta obrigatdria
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APENDICE 3 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO-
COMITE DE AVALIAGAD DA QUALIDADE DO SOFTWARE

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA - UFPR
PROGRAMA DE POS-GRADUACAD EM ENFERMAGEM
CURS0 DE MESTRAINY EM ENFERMAGEM

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDGO
Comitié de avaliscie da qualidede do Software

N, Leticia Pomes ¢ Mairla Cristina Silva Mo, pesquisadores da Universidade
Federal do Parani. estamos convidando vook, enfermeiros Especinlista Federal em Assisténcia
i Execugiio Penal e especialistas em T1 para participor da avaliagio da qualidade do software
antatulachs Avalin-Tis - SPF

O Processo de Enfermagem contempla cinco etapas inter-relacionadas ¢, a primeira
etupn carncteriza-se peln avaliagio do paciente por meie da anomnese ¢ do exame fisico,
Comsiderando a dindmicn do processo de trahalho do enfermeine, acreditamos na necessidade
de wma beenalogia sssistencial pars a avalisgiio clinica especifica do enfermeiro. A avaliagio
derectonada a aspectos rebevantes para o8 cuidados de enfermagem contribuird para wm plano
de cuidado individealizado mais efetive e, comsequentementes, proporcionard segurangs do
pacienbe ¢ ilu:ﬂhlaclurlu assisbEmcia,

3 awhjetive gernl desta pesgquiza & validur um software desenvolvido para o uso da
enfermeiro na avaliagdo clinica dos custodiados e Sistensa Penitencidrio Federal.

Caso (o Senhor, a Senhora) pamicipe da pesquisa. serd necessinio que vool baixe o
aplicativo o partir do link que serd informade em um docamento explicativo, amalise as
mterlaces e preencha wm instruments de avabiagio da gualidade do software. B importante que
vook cenifique atentaments o funclonaments do software ¢ os dados que surgem durente sua
utilizagio. O processo de validogho deve ser finolizade no prazo de 10 diss, caso haja
mesdificngies no aplicativo apds a primeim avalingéo., deve-se repetir o processo de avaliogho
o mmessmmn,

E possivel que io Senhor, a Senbosa) cxperimente algam desconfons, devide so gaste
de tempo nocessdrio para o processe de avalisglio ¢ preenchimento do formulario. Também
podderti ocomer  alguma  dificuldode pora acessar o aplicative, pora compreender o
Tunckomanmsento do softwane ou para compreender parte do contedde ou do formul&rio, contudo,
a pesquisadora feard disponiviel para prestar woda a assisténcla pecession, o fim de sanar suas
diividas ¢ colahorr com o que jol gar necessirio.

(s heneficios esperados com essa pesquisa sio: um progrima, com informagies que
ajude o enfermeirg na avalisghio clinica dos custocdiados no 5PF ¢ helecimmentn do
da primeira etapa do Prooesso de Enfermagem.

O pesquisadores Leticia Pontes, Mairla Cristing Silva Moa responsiveis por ese
estudn, poderio ser localizados para esclarecer eventunis dividus que (o Senhor, o Senhoru)
possa ter ¢ fomecer-lhe as informagbes que quein. ames. durante oo depois de encerrado o
carudo pelo c-mail mailassilva@gmail.com em hordrio comercial (das OBROO &5 17H00). Em
emergéncins ou urgéncia, relacionadas b pesquisn, os mesmos poederiio ser contatades. pelo

Lt
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rebefione (69) 992400082 disponivel nas 24 horas, com acesso direto com g pesquisadora Mairla
Cristina Silva Mota,

Se (o Senlor, a Senhosa) tiver dividas sobre seus direitos consd participante de
pesquisa, poderd contatar o Comitt de Brica em Pesquisa em Seres Humanos - CEFHC/UPFR
pedo Telefone 334600 1041 dos 08:00 hors is 14200 horus de seponda o sexia-feim, O CEP traa-
st chie e grupo de medividoos com conbecimento cientilicos gue realizam a revisiio éticainicial
& comtimu do estude de pesquiss par mantd-le segoro ¢ proeger seus direilos,

A sua participagdo neste estudo & voluntdria e se (o Senhor, a Senhora) niio guiser
muiis fazer parte da pesquisa. poderd desistir o qualgquer momento ¢ solicitar que The devolvam
esbe Termw e Consentimento Livre e BEsclarecido assinadn,

As iformagtes relacionadas ao esde poderdo ser conbecidas por pessoas
autorizadas, isto &, o8 pesquisadores desta pesquisa. No entanto, se qualguer informagio for
divulgada em relatdrio ou publicogiio, send feito sob forma codificada, para que 8 sun identidade
seja preservada & seja wda & conlidescaalidad

O aterial obtido pele formulinoe sed atilizado unicamente par esla pesguisa € serd
destrufde ou descartade ao iEmine do esado. dentro de dois anos.

As despesns necessdrias pora a realizogio dn pesquisa ndo 580 de sua responsabilidade
e [0 Senhor, a Senhors) nde receberd qualquer valor em dinheiro pela sua participagio,

O Senhor, a Senhora terd a garantia de gue problemas comis: constrangimento,
decorrentes do esdo. o grope de pesquisadores tratard individualmente, garantindo seu
anonimate nos relatos realizados os pesquisadores, nssim como oferecerio a liberdnde do seu
almstamento da pesguisa.

Cluanido 0s resuliados forem publicados. m&o apareceni seu nome, ¢ sim win cidigo.
Euw li esse Termo de Consentimento e compreendi & natoreza ¢ objetive do estade do gual
concordel em participar, A explicagdn que recebi menciona os riscos ¢ beneficios, Eo entendi
gue =i livre pars inleromper minka participagio o gqualgeer momento sem gustilicar minha
decishio ¢ sem gualquer prejuizo para mim nem para minha atividade profissional.

Eu concords voluntariamente em participar deste estdo,
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Marcar apanas uma oval.

B -Y]

Secgdo sem thulo

2. Email *

3. Dados Pessoais *
2. Nome completo

4. Idade *

5. Sexo? *
Marca apenas uma

Marcar apenas uma oval.
COF

M
C}Eh.rlm:

6. Cidade e Estado onde reside: *

7. Formacao: *

hitpsdoes google comifomeidulzBs_ShHe-Xe0 vy TITkMOSoHW-RE o'y 27 Ovedit 431
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15042024, 04 UMIVERSIDADE FEDERAL DO PARAMA- UFPR (Hvaliacio da Dualidade de Softeane: Avalla Tis- 5PF)

8. Ano de Formagaa: *

9. Pdbs- Graduagdo:

CARACTERISTICA 1- Adequagdo Funclonal. Sequndo a ISO/IEC 25010({2011):
"‘Cojunto de atributos que evideciam a exiténcia de um conjunto de fungbes e suas
propriedades especificas”. Tal nivel de qualidade & atingindo quando as
funcionalidades do software atendem ao que foi socilitado em seus requisitos.

SUBCARACTERISTICA:

1. INTEGRIDADE FUNCIOMAL: Grau com que o software atende as necessidade do
usuario e possui as fungdes necessdrias para o cumprimento dos objetivos e
tarefas.

2. CORRECAD FUNCIOMAL: Grau com que o software fornece resultados cometos e
precisos.

3. APTIDAD FUNCIOMAL: Grau com que as fungdes do software facilitam as tarefas
do usuério. Refere-se as necessidades implicitas.

10. 1.1 O Avalita Tis- SPF atende & avaliagdo clinica de enfermeiro nos *
custodiados do Sistema Penitencidrio Federal (SPF)? (Imtegridade Funcional)
Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

-

() Concardo

s
) Discordo

L;__? M&o se aplica

hitps-idocs googhe comiformsid T uzBe_ShHe-XeOq Yy TIT kMOS0 HWI-RE koS V2 Dvedi a1
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11.

1z

13

14.

Comentirios:

1.2 0 Awalita Tis- SPF dispde de todas as fungdes necessdrias para a execugdo *
da avaliagdo clinica do enfermeiro em custodiados no SPF? (Integridade
Funecional)

Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

() concorda
[ Discorda
I NEose aplica

Comentarios:

1.2 0 Avalita Tis- SPF realiza o que foi proposto de forma correta ? (Correcio
Funecional)
Marea apenas uma oval:

Marcar apanas uma oval.
() concorda

() Discordo

I NEose aplica

hitps-doos google comformesldruzEe_ShHe-Xe0qy T TsMOSoHWI.RE R8s YZEVDiedt
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15

16.

17.

18.

Comentarios:

1.4 0 Avalita Tis- SPF é preciso na execugio das suas fungdes ? (Corregdo
Funcional)
Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

) Concordo
) Discorda
[ IMEose aplica

Comentarios:

1.5 0 Avalita Tis- SPF é preciso nos resultados desejades para uma boa
avaliagdo clinica do enfermeire aos custodiados do SPF? (Corregiio Funcional)
Marca apenas uma oval:

Marcar apenas uma oval.

) Concordo
i) Discordo
) MEo se aplica

hitps-idoos google comiTomesdruzBe_ShHe-Xe0q Yy TITsMOBoHWIRE RS TZZVDhedl
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19. Comentarios

Avalia Th- SPF)

20. 1.6 Avalia Tis- SPF facilita as tarefas do usudrio? (Aptidio Funcional).

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

C}Dnrl::rdu
C}Disﬂuldu
() Mao se aplica

21. Comentarios:

hitps-Vdoes google comiformaiduzBes_ShHe-Xe0q vy TIT MOS0 HWI-RE oS Y 22 Dvedit
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15042024, 04 UMIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA- UFPR [Avaliacio da Dualidade de Softeane: Avalla Tis- SPF)

CARACTERISTICA 2- Confiabilidade. Segundo a ISO/IEC 25010 (2011): " Conjunto
de atributos gue evideciam a capacidade do software de manter seu nivel de
desempenho sob condiges estabelecidas duramte um pericdo de tempo " Tal
nivel de qualidade ¢ atingindo quando o software, sob determinadas

condigdes exemplo: escassez de recursos, consegue executar as suas
funcionalidades de forma confidvel.

SUBCARACTERISTICA:
MATURIDADE: Grau de confiabilidade dos sistema sob condigfes normais de operagdo.

TOLERAMCIA A FALHAS: Grau em que o sistema funciona conforme o esperado, apesar
de falhas no hadware ou software.

RECUPERABILIDADE: Grau com que o sistemna & capaz de recuperar dados afetados por
falhas e restabelecer o estado desejado do sistema.

DISPONIBILIDADE: Grau com gue o sistema esta acessivel para uso gquando necessario.

22 21 Awalia Tis- SPF ndo apresenta falhas com frequéncia? (Maturidade) *
Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.
'L_:- Concordo
() Discordo

s ) - "
|} M8o se aplica

23
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24, 2.2 Quando ocorrem falhas de hardware e software o Avalia Tis- SPF continua *
funcionando conforme o esperado? (Tolerdncia a falhas)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

f_: Concordo

. Discordo

':__3 M&o se aplica

25.
Marcar apenas uma oval.
./ Opgaol
26. 2.3 0 Avalia Tis- SPF & capaz de recuperar dados afetados por falhas? *

(Recuperabilidade)
Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

L;_?- Concordo
':_3 Discordo

(_q) M&o se aplica

Marcar apenas uma oval.

() Dpgao1

hitps-idocs google comiformadi uzBe_ShHe-Xeq Yy T.IT sMOGoHWI-AE oS Y27V 0isd

plrE)]

142



143

15042024, Drda UMIVERSIDADE FEDERAL DO PARAMNA- LFPR [Rvadiacio da Dualdade de Softeare: Awalia Tis- 5PF)

28 2.4 0 Avalia Tis- SPF fica acessivel para uso gquando necessdrio? *
(Disponibilidade)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

() Concordo

| Discordo

' h w "
./ M&o se aplica

29,
Marcar apenas uma oval.

) opgao

CARACTERISTICA 3- Usuabilidade- Segundo a ISO/IEC 25010 (2011): " Conjunto
de atributos que evidenciam o esforco necessario para utilizar o software, bem
como o julgamento individual deste uso, por um conjunto explicito ou implicito de
usudrios”. Este nivel de gualudade & atingindo quando o software pode ser usado
por usudros especificos com niveis determinados de eficacia, eficiéncia
satisfagdo.

SUBCARACTERISTICAS:

RECONHECIMENTO DE ADEQUACAD: Grau em que os usudrios podem reconhecer se o
sisterma & apropriado para as suas necessidades.

APREENSIBILIDADE: Grau em que os usuarios podem aprender a usar o sistema em
eficacia, eficiéncia e satisfagdo.

OPERABILIDADE: Grau em que o sistema tem atributos que tomam mais facil operar e
controlar.

ACESSIBILIDADE: Grau em gue o sistema pode ser usado por pessoas com mais ampla
gama de caracteristicas, incluindo idade, deficiéncias, ou pela presenca de propriedades
gue oferecem suporte & acessibilidade.

PROTEGAD DE ERROS: Grau em que o sistema protege os usudrios de cometer ermos.

ESTETICA DE INTERFACE DE USUARID: Graw ao qual uma interface & agradavel e
gratificante para o usuério, tais como uso da cor e natureza do design grafico.

hitps-idocs google comiTormaid T uzBe _ShHe-XeOqYy TITkMOSoHWI-RE s Y Z IV Dvedi 1
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30. 3.1 0 Avalia Tis- SPF & apropriade para atender as necessidades do usudrio? *
(Reconhecimento de adequacdo)

Marca apanas wma oval.

Marcar apanas uma oval.

() concorda
) Discorda
I MEase aplica

31. Comentarios:

32, 3.2 E ficil entender o conceito e a aplicagio do Avalia Tis- SPF? *
(Reconhecimento de adequacdao)

Marca apanas wma oval.

Marcar apenas uma oval.

(") Concardo
() Discorda
G M&o se aplica

hitps-Adocs google comiformsid i uzBe_ShHe-XeOg vy T.TkMOBoHWI-RE aoSrf Z2V0iedt 123
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33. Comentdrios:

34. 3.3 E fdeil executar as fungbes do Avalia Tie- SPF? (Reconhecimento de

adequagdo)

Marca apenas uma oval

Marcar apenas uma oval.

(:}Durl::rdu
':J'Diﬁ:}uldu
) Mo se aplica

35. Comentdrios:

hitpe-idocs google comiformaid | uzBe_ShHe-Xe0q Yy TIT MG HWI-AE RoSr Y Z2VDvedt
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36, 3.4 0 Avalia Tis- SPF possui tutorial/ ajuda? (Reconhecimento de adequacio) *

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

() Cancardo
'::} Discorda
(_)MEo se aplica

37. Comentarios:

a8

3.5 E facil aprender a usar o Avalia Tis- SPF? (Apreensibilidade)
Marca apanas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

() Concordo
i) Discordo
() MEose aplica

hitps-Vdoos google comfomes/diiuzBe_ShHe-Xe0q 'y TITsMOBoHWI-RE RcSr Y 22V Diedt
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39. Comentdrios:

40. 3.6 0 Avalia Tis- SPF facilita a entrada de dados pelo usudrio? "

(Apreensibilidade)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) concardan
) Discordo
l::} M&o se aplica

41, 3.7 0 Avalia Tis- SPF facilita saida de dados pelo usudrio? (Apreensibilidade) *

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.
) Concordo

() Discorda
 IMEose aplica

hitps-#docs google.comiformsiduzBe_ShHe-Xe gy T MOSOHWI-AE oS Y 22V 0vedt 153
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42,  Comentarics:

43, 3.8 0 Avalia Tis- SPF é facil de operar e controlar? (Operabilidade) *

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) Concordo
Dbiauurdn
) M&o se aplica

44,  Coemntarics:

hitps-tdocs google comiformsid/uzBe_ShHe-Xeq Yy TITsMOGoHWI-RE oS Y22V Dedi
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45. 3.9 0 Avalia Tis- SPF fornece ajuda de forma clara? (Operabilidade) *

Marca apenas uma oval

Marcar apenas uma oval.

() concarda
Cj Dizcordo
[ 'MEose aplica

46. Comentarios:

47.  3.100 Avalia Tis- SPF possui propriedades que oferecem suporte de acesso *
para pessoas com deficiéncia? (Acessibilidade)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

() Concorda
() Discordo
f: M&o se aplica

hitps-docs google comitommeid/ fulzBe _ShHe-XeOqry TJT MOS0 HWI-RE laoSrr 22 Dvedit i
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15042024, EdS mmmmmmﬂmwmmammmw
48.  3.11 0 Awvalia Tis- SPF informa ao usudrio a entrada de dados invalida? *
(Protegdo contra erra)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) Concordo
) Discorda
Mo se aplica

49, Cormentdrio:

50.  3.12 0 design grafico do Avalia Tis- SPF é agraddvel ao usudrio? (Estéticade  *

interface de usudrio)
Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

() Concordo
L’_:} Discordo
i) Mao se aplica

hitps-idocs google comiformaid/ | uzBe_ShHe-Xeq Yy TIToMOGoHWI-AE oS 22 Do 1831
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51. Comentaric:

de 5 Avalia Tis- SPF)

52, 313 Acor dao Avalia Tis- SPF é agraddvel? (Estética de interface de usudria) *

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

(:}E:IJrl::rl:lu
C}Diaﬂuldn
() Mao se aplica

hitpsdoes google comiformsidulzBs_ShHe-XeCq Yy TITMOSoHWI-RE a8 Y 27 Vet
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ASDAR2024, Dedm UNVERSIDADE FEDERAL DO PARANA- UFPR (Avaliaglo da Dualidade de Softean: Avalia Tis- SPF)

CARACTRISTICA 4- EFICIENCIA DE DESEMPENHO. Sequndo a ISO/IEC 25010
(2011): " Conjunto de atributos gue evidenciam o relacicnamento entre o nivel de
desempenho do software e a quantidade de recursos usados, sob condigbes
estabelecidas”. Este nivel de gualidade é atingido quando o software mantém o
desempenho previsto nos requisitos.

SUBCARACTERISTICAS:

TEMPO: Grau em gue a resposta e o tempo de processamento do sistema atendem aos
requisitos.

RECURS0S: Grau em que o sistema atende aos requisitos de quantidade e tipos de
recursos ao executar as suas fungdes.

CAPACIDADE: Grau em gque os limites maximos de um parametra (tamanho do banco de
dados, nomero de usudrios simultaneos, banda de comunicacao, taxa de transferéncia de
transagdes e tamanho do banco de dados).

54. 4.1 0 tempo de resposta do software Avalia Tis- SPF é adequado? (Termpo) *

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas urma oval.
':-_',i Concordo
':__:- Discordo

[} M&o se aplica

55, Comentarios

hitps-itdocs google comiTormsid uzBe_ShHe-XeOqYy T Tk MOGoHWI-RE koS Y Z WDV edi 2031
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36. 4.2 0 tempo de execugio do Avalia Tis- SPF é adequado? (Tempa) *
Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

() concorda
() Discorda
I MEcse aplica

57. Comentdrios:

58. 4.3 0s recurzos utilizados pelo Avalia Tie- SPF sdo adeguados? (Recursos) *

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) concorda
f:) Discordo
L’_:) M&o se aplica

59. Comentirios

hitps-fdocs google.comiformsid i uzBe_ShHe-Xe0q vy T.TkMOSoHWI-AE oS Y Z2WDvedt 2
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AGAIAR04. Cards UNVERSIOADE FEDERAL DO PARANA. UFPR jAvaliagdo da Dualidads de Softeame: Avalia Tis- SPF)

60. 4.4 0 Avalia Tis- SPF tem um banco de dados com boa capacidade de .
armazenamento? (Capacidade)

Marcar apenas uma oval.

L
|/ Concordo

() Discordo

() M@o se aplica

61. Comentarios

CARACTERISTICA 5- COMPATIBILIDADE. Sequndo a ISSO/IEC 25010 (2011): Grau
em que um produto, sistema ou componente pode trocar informagtes com outros
produtos, sistemas ou componantes, efou executar suas funcies necessarias,
enguanto compartilham o mesmo ambiente de hardware ou software. Este nivel
de qualidade é atingindo quando o software consegue trocar informacies com
outros sistemas no mesmo ambiente operacional.

INTEROPERABILIDADE: Grau em gue os dois ou mais sistemas podem trocar e suas
informagbes.

COEXISTENCIA: Grau de eficiéncia do sistema em realizar suas funcies em ambientes
compartilhados.

hitps-tdocs google comiTormad M ulzBe _ShHe-XeOq Yy TJTekMOGoHWI-RE o Y Z2W Dledit 2231
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62. 5.1 0 Awvalia Tis- SPF permite a interagdo entre modulos? (Interoperabilidade) =
Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

() concorda
() Discorda
) MEo se aplica

63. Comentério

64. 5.2 0 Avalia Tis- 5PF tem capacidade para trocar informagées com outros *
sistemias ( Ex. salvar documentos nas nuvens, encaminhar para impressdo,
enviar por e-mail, atc)? (Interoperabilidade)

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

(__) Concordo
l:} Discordo
(__) M@0 se aplica

65. Comentdrio:

hitps-#does google. comiformsld uzBe_ShHe-XeOq vy TJTkMOSoHWI-AE aoSr Y Z2WDiedt
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AGDAR2024, Tards UMIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA- UFPR (Hvaliacio da Dualdade de Software: Awalia Tis- 5PF)

66. 5.3 0 Avalia Tis- SPF realiza suas funcdes com eficiéncia em ambientes: *
compartilhados? (Coexisténcia)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval

i ,- Concordo

': Discordo

r A1 - "
i M&o se aplica

67. Comentdrio:

CARACTERISTICA 6- SEGURANCA. Segundo a I1SO/IEC 25010( 2011): "Grau em
que um produte ou sistema protege informagbes e dados e controla o nivel de
acesso de pessoas, produtos ou sisternas, de acorda com os tipos e niveis de
autorizacia”. Este nivel de qualidade é atingide quando o software protege suas
informagdes e dados de acordo com nivels de autorizacio.

SUBCARACTERISTICAS:

CONFIDENCIALIDADE: Grau em gue o sistema garante que os dados sejam acessiveis
somente 85 pessoas autorizadas.

INTEGRALIDADE: Grau em que o sistema impede acessos nao autorizadas ou
modificagtes de dados.

MAD REPUDID: Grau em que aghes e eventos podem ser provados, sem contestagio.
RESPOMSAEBILIDADE: Garantia de origem dos dados.

AUTENTICACAD: Garantia de identidade.

hitps-idocs google comitormsid T uzBe _ShHe-XeOq Yy TJTMOSoHWI-RE oS VIV Ddedi 2431
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68. 6.1 0 Avalia Tis- SPF dispdem de seguranga de acesso através de senhas? *
{Confidencialidade)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

() Concordo
() Discorda
)Mo se aplica

69. Comentarios:

70. 6.2 0 Avalia Tis- SPF impede o acesso de pessoas ndo autorizadas? *
(Integridade)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

() cancardo
ID' Discordo
(I Nao se aplica

71.  Comentarios:

hitps-docs google. comiformsid uzBe_ShHe-XeOg vy T.TkMOBoHWI-RE oSy Z2V0iedt 2531
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72 6.3 0 Avalia Tis- SPF & capaz de impedir a exclusio ou alteracio das b
informagfes armazenadas? (Integridade)

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas urma oval.

) Concordo
) Discorda
() NEo se aplica

73,  Comentarios

74, 6.4 0 Avalia Tis- SPF é capaz de identificar o autor/data e hora dos registros?  #
(Néo repidic)

Marca apenas uma oval.

Marcar apenas uma oval.

) cancordo
D Discordo
() Mo se aplica

75. Comentirios:

hitps-doos google comifomssd/ 1 uzBe_ShHe-Xeq 'y TITsMOG0HWE.AE o 27V Diedl b 0]
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76.  6.50 Avalia Tis- SPF é capaz de identificar o usudrio que registar os dados em *
seu sisterna? (Responsabilizacdo)

Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

) Concordo
[ Discorda
D M&o se aplica

77, Comentdrios:

78. 6.6 0 Avalia Tis- SPF utiliza um método de autenticacio de forma a garantira *

irretratabilidade da autenticacdo realizada? (Autenticacdao)
Marca apenas uma oval.
Marcar apenas uma oval.

() Concerdo
l::} Discordo
[} N@o se aplica

79.  Comentdrios:

hitps-fdocs google.comiformsiduzBe_ShHe-Xe0g 'y T T kMOSoHWI-AE oS Y Z2W Dvedt T
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Secedo sem titulo Muito obrigada pela participacio!Fonte: Adaptado de Sperandio
(2008) & Oliveira e Peres (2015).

Este contetido ndo foi criado nem aprovado pela Google.

Google Formularios
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