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RESUMO

Objetivo: Apresentar o desenvolvimento de um protétipo de aplicativo movel para caracterizar
o perfil de atuacdo do NASF mediante suas acOes realizadas no ambito do PMAQ-AB.
Metodologia: Trata-se de um estudo experimental dedicado ao desenvolvimento de um
aplicativo com codinome C-NASF, para ser executado no sistema operacional Android, com
funcéo de caracterizar a atuacdo das EQNASF nos municipios brasileiros. Resultados: O C-
NASF inova ao substituir os questionarios em formulérios de preenchimento manuais,
proporcionando um preenchimento dindmico e informatizado, além de célculos automaticos,
sendo eficaz em funcdes que auxiliam os profissionais de saude a serem mais efetivos e
eficientes com o fornecimento de informacdes tedrico-praticas relacionadas ao NASF.
Conclusédo: A pesquisa trara possiveis avancos a area da saude no ambito tecnoldgico-virtual,
seja em material tedrico, seja a implantacao de uma nova ferramenta com o objetivo de realizar
novas funcdes a area da avaliacdo de servigos em salde publica da atencéo basica. O C-NASF
norteara gestores, equipes e 0rgaos a identificarem a situacdo dos servigos prestados pelo NASF
as populacdes municipais.

Palavras-chaves: Aplicativos mdveis; Informéatica em salde; Atencdo basica em salde.

INTRODUCAO

Buscando apoiar a Estratégia de Saude da Familia - ESF, reforcar sua abrangéncia e
resolutividade, bem como a ampliagéo das a¢des da Atengédo Primaria a Saude — APS - no Brasil,
0 Ministério da Salde instituiu no ano de 2008 os Nucleos de Apoio a Saude da Familia —
NASF. No contexto da Atencdo Basica, 0 NASF busca qualificar e complementar o trabalho
das equipes de Salde da Familia, atuando de forma compartilhada para superar a l6gica
fragmentada ainda hegeménica no cuidado a saude, visando a construcdo de uma rede de
atencdo e cuidado, e colaborando para que se alcance a integralidade do cuidado aos usuarios
do Sistema Unico de Sadde — SUS (SANTOS MC, et al., 2017).

As acdes do NASF dependem das areas prioritarias pactuadas, quando de sua instalacao
e, estdo subdivididas em nove areas tematicas, dentre as quais constam atividades
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fisicas/préticas corporais; praticas integrativas e complementares/acupuntura e homeopatia;
reabilitacdo; alimentacdo e nutricdo; saude mental; servico social; salde da crianca e do
adolescente; saude da mulher; assisténcia farmacéutica (ALVAREZ APE, et al., 2019).

O NASF deve atuar de forma integrada as EQSF, priorizando as demandas identificadas
e acordadas entre eles e a gestdo. Para tanto, utilizam-se como estratégias de trabalho o apoio
matricial - ApM, a clinica ampliada, o projeto terapéutico singular e o projeto de satde no
territério (PST) (JESUS BA, et al., 2018).

Corroborando, os saberes cientificos pertencentes a cada area de atuacdo do NASF
proporcionam aos profissionais inseridos nesse programa, viabilizar o cuidado integral as
pessoas, possibilitando ampla abordagem na atencéo primaéria a saude. E tem como objetivo
contribuir a uma assisténcia integralizada de maior resolubilidade as condi¢fes de salde da
populacdo participe da area adstrita, de forma a uma acdo mais resolutiva em projetos
terapéuticos, cumprindo de maneira efetiva os objetivos do SUS em cada campo de atuagéo
(SILVA LWS, et al., 2019).

Consoante a isso e buscando melhorar compassadamente a AB, o Ministério da Salude
instituiu em sua politica avaliativa, dentre outros, o Programa de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atencédo Basica - PMAQ-AB. Tendo por objetivo induzir mudangas, ampliar o
acesso e melhorar a qualidade da AB, com garantia de padrao de qualidade nacional, regional
e local comparéveis. De modo que se permita maior transparéncia e efetividade das acoes
governamentais/gerenciais voltadas a AB (RODRIGUES JA, 2017).

O PMAQ-AB surge frente as necessidades organizacionais do Sistema Unico de Satde
- SUS, estimulando novos padr@es de interrelacdo, uso racional de recursos, identificacdo e
superacdo de limites organizacionais e do cuidado. O monitoramento do PMAQ-AB vem
orientar o processo de recontratualizacdo e definicdes programaticas, metas e compromissos
entre equipe e gestdo, e mostra-se como um importante mecanismo de avaliagdo da qualidade
do servico (PILAR AC, et al., 2016).

Nesse sentido, segundo Souza TT, et al. (2018), os mecanismos de monitoramento e
avaliacdo de acOes, atuacdes e resultados alcancados pelo NASF demonstram, ainda, estarem
em uma etapa incipiente de desenvolvimento.

Mediante estas circunstancias e dado o crescimento do mercado de dispositivos mdveis
e aplicacGes voltadas para tablets e smartphones, as oportunidades neste ramo tecnoldgico tem
aumentado significativamente. Em 2012, mais de 40 bilhdes downloads de aplicativos foram
realizados em smartphones e é provavel que esse nimero ultrapasse 300 bilhGes até 2020. Esse
namero deve-se, sobretudo, a facilidade e versatilidade que se tem para usufruir desses
aplicativos baixados das proprias lojas virtuais de gerenciamento de download (GOMES MLS,
etal., 2019).

Assim, a utilizacdo das tecnologias de informacdo na area da saude esta em crescente
expansdo, pois esse tipo de ferramenta pode proporcionar aos profissionais alcangarem com
mais preciséo e agilidade em seus trabalhos (CARDOSO MEV e SOUZA A, 2017). Nesse
interim, o favorecimento, insercdo e disseminagdo dessa tecnologia na area da salde, tanto na
assisténcia quanto para pesquisas, pode beneficiar o desenvolvimento, avaliacdo e,
(re)orientacdo das acOes profissionais, gerenciais e préaticas de salde.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo experimental, o qual visa apresentar o desenvolvimento de um
prototipo para aplicativo mével (Freechoice) util para caracterizar a o perfil atuacdo do NASF
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mediante suas acles realizadas no &mbito do PMAQ-AB, sabendo da importancia que é, no
ambito do SUS, identificar areas de fortalecimento e aprimoramento que giram em torno dos
programas e equipes de satde da AB.

A pesquisa baseou-se na proposta apresentada no trabalho de tese de doutoramento
intitulado por “MODELOS DE NUCLEOS DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA
DESENVOLVIDA NAS MICRORREALIDADES NACIONAIS: uma analise a partir do 2°
ciclo de avaliagdo externa do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da
Atengdo Basica” do Programa de Pds-Graduacdo em Modelos de Decisdo e Salde, da
Universidade Federal da Paraiba — UFPB (RODRIGUES JA, 2017).

O aplicativo foi desenvolvido mediante proposta apresentada no contexto do Grupo
Interdisciplinar de Pesquisa e Coletividades - GIPEC, constituido por discentes e docentes do
curso de Bacharel em Enfermagem da Universidade Federal do Piaui - UFPI e discentes do
Instituto Federal do Piaui - IFPI, curso Analise e Desenvolvimento de Sistemas — ADS. Visto
0 ensejo de que o desenvolvimento de aplicativos (APP) moveis confere mais versatilidade e
otimizagdo em pesquisas e assisténcias na area da salde e outras.

Entre outubro (2019) e fevereiro (2020) foram realizadas reunides entre os discentes,
programadores e docentes para explanacgao/consolidacao da ideia, discussdo das caracteristicas
do aplicativo, definicdo de uma interface atrativa, elaboracdo da l6gica de programacdo e
definicdo da linguagem de programacao que seria utilizada para a compilacdo e sintese do APP.

Dessa forma, planejou-se desenvolver o aplicativo com o codinome C-NASF
(Caracterizagdo do NASF), para ser executado no sistema operacional (SO) Android (sistema
da Google) por ser um dos SO mais usadas no mundo, em virtude de sua versatilidade,
facilidade e executabilidade. Além de ser uma plataforma gratuita e ampla de acesso diverso.

A priori, o aplicativo foi desenvolvido no software Excel for Windows, da suite do
pacote Office (Microsoft) em carater de teste. Tendo em vista que o Excel é uma ferramenta
poderosa em entrada e processamento de dados, realizacdo de calculos matematicos e fungoes.

Em seguida, o protdtipo foi testado em plataforma Excel para anélise de entrada e saida
de dados, em busca de possiveis erros (bugs). O principal objetivo disso foi minimizar ao
maximo 0s possiveis erros antes do inicio da programacdo em plataforma JAVA.

O C-NASF foi desenvolvido na linguagem de programacdo Java Script, através da
plataforma Mit APP Inventor, que € gratuita para desenvolvimento de aplicativos para Android
em nuvem, diretamente no navegador e outros sistemas operacionais. Essa plataforma usa a
linguagem JAVA como padrdo. Sua grande facilidade reside em sua gratuidade, por ser de
programacdo visual e intuitiva e, além disso, o design-programacao € feito em blocos, o que
facilita o desenvolvimento e rapidez na montagem da Idgica da programacéo.

Definiu-se que o C-NASF teria quatro funcbes primordiais: Entrada de dados,
processamento de dados, saida de dados e seguranca de dados. A entrada de dados da-se pelo
usudrio, quando se inferem dados manualmente no APP; a saida de dados ocorre no
processamento interno em paralelo com as funcdes providas da ldgica da programagdo. Em
sequéncia, os dados sdo externados ao usuario frente a interface visual no APP.

O C-NASF obteve sua versdo completa em margco de 2019. A versdo anterior foi
atualizada, adicionando mais informagdes e novos recursos, bem como no melhoramento de
sua interface. Outra modificagdo ocorreu na estrutura do APP, aprimorando o questionario.
Além disso, melhorou-se na facilidade de entender cada aspecto do APP, como func¢éo de cada
‘botdo’ e esclarecimento sobre a fun¢do do proprio C-NASF.
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As varidveis que compuseram a l6gica da programacdo foram treze, as quais foram
combinadas separadas em duas dimens@es distintas: Clinico-Assistencial - CA e Técnico-
Pedagdgica - TP. A primeira dimensdo contém cinco variaveis e a segunda, oito.

Constam como varaveis CA: Consultas compartilhadas; Consulta individual do NASF;
Visitas domiciliares; Discussdo de casos e construgdo de PTS. Das variaveis TP citam-se:
Discussdo de temas/actes de educacdo permanente; Grupos terapéuticos/Educacdo em saude;
Intervencdo na comunidade; planejamento e avaliagfes de a¢Ges; Monitoramento e avaliagcdo
de resultados; Apoio a organizacédo do processo de trabalho de EQAB; Definicao de acesso de
fluxo; Gestéo de fluxo; Organizacgdo da demanda para atendimento individual. Ressaltando que
os dados foram extraidos da tese de doutoramento citada (RODRIGUES JA, 2017).

As variaveis definidoras externas sdo determinantes para caracterizar o perfil de atuacéo
do NASF. Dessa forma, no aplicativo, essas variaveis apresentam-se em forma de perguntas
com alternativa de respostas SIM ou NAO, onde SIM equivale a 1ponto e 0 NAO a 0 pontos,
no intuito de ao final gerar-se um escore avaliativo. Esse escore visa demonstrar a adequacéo
da EqQNASF aos possiveis eixos de atuacdo em uma combinacao entre suas atuagcdes nos eixos
de trabalho CA e TP, os quais determinam o perfil de atuacdo. Ainda, mencionando-se que
essas variaveis sdo perguntas dantes feitas as equipes da AB que aderiram ao PMAQ-AB,
durante o segundo ciclo de avaliacdo externa (RODRIGUES JA, 2017).

A l6gica da programacdo se baseia nas combinag6es dos escores de cada eixo, CAe TP.
A partir dessa combinacdo ha a categorizacdo da atuacdo do NASF. Desta forma, na dimenséo
TP totalizar escore abaixo de 2, significa que a EQNASF tem ‘pouca’ atuag@o no eixo; entre 2
e 3 pontos, atuacdo ‘moderada’; igual ou maior que 4a equipe atua ‘intensamente’ nessa
dimensdo de trabalho. Semelhantemente, para a dimensdo CA, se o escore for menor ou igual
a 3, sera de ‘pouca’ atuacdo; igual ou maior que 4 e menor ou igual a 6, serd de atuacdo
‘moderada’; caso seja maior que 6, atua ‘intensamente’ (RODRIGUES JA, 2017).

Somente apds a estruturacdo da ldgica de programacdo, baseada nessa classificacdo
proposta, iniciou-se o desenvolvimento do C-NASF. Reforcando-se, que por este trabalho
tratar-se de um estudo com dados oriundos de pesquisa com dados ja publicos e secundarios,
ndo permite identificacdo de sujeitos, tdo pouco infringe a legislacdo nacional pertinente a ética
em pesquisa que envolve seres humanos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A telainicial do aplicativo C-NASF € simples e moderna, contendo informacdes basicas
(titulo e informativo sobre as perguntas) e apenas dois botdes para execucdo de outros
templantes e funcdes: botdo ‘Iniciar’ e ‘Sobre’ (Figura 1-a).0 botdo iniciar ird redirecionar
imediatamente a execucdo da fungdo primordial do C-NASF, que é aplicar o questionario de
categorizacdo do perfil de atuagcdo do NASF (Figura 1-b).
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Figura 1- Telas (screenshots) do C-NASF: (a) - Tela inicial do aplicativo; (b) — Eixo CA,
algumas variaveis (perguntas); (c) — Eixo TP, algumas de suas variaveis (perguntas).
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Visando tornar o aplicativo simples, intuitivo e atrativo ao usuério, foram testadas
algumas cores para a fonte e fundo nos templates do APP. Resolveu-se deixar o aplicativo com
fonte times new roman, na cor amarela e preto. Como cor de fundo, usou-se o preto para dar
contraste aos textos em branco e fundo branco para elencar o preto (Figura 1-a).

Figura 2 - Telas (screenshots) do C-NASF: (a) — Area de exibic&o do resultado CA e TP; (b) —

Informac0es bésicas sobre a fungdo do C-NASF; (c) — InformacGes dos autores do C-NASF.
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J& 0 botao ‘Sobre’, contém informacgdes importantes acerca do propésito do C-NASF,
bem como uma sintese de sua principal funcao (Figura 2-b). Além disso, ha informacdes sobre
0s autores e desenvolvedores do aplicativo C-NASF (Figura 2-c).

No template referente ao botdo ‘Iniciar’, contém um botdo ‘Menu’, que ira retornar a
pagina inicial do C-NASF, os eixos clinico-assistencial (CA) e técnico-pedagogico (TP), assim
como as perguntas em suas respectivas dimensdes de eixos. Sendo cinco (05) perguntas para o
eixo clinico-assistencial e oito (08) para o técnico-pedagdgico (Figura 1-b/c, Figura 2-a).

Héa abaixo de cada pergunta um selectbox, que ao ser clicado exibird uma lista de opc¢des
para a resposta (sim ou ndo). Ao fim, o botdo mostrar, que vai executar a l6gica da programacao
e exibir o resultado logo abaixo. Este resultado sera observado abaixo de seu respectivo eixo,
nesse caso, colocou-se ao final CA e/ou TP (Figura 2-a).

Na figura 3, serdo exibidos os principais recursos do C-NASF, na executabilidade de
suas funcbes, mostrando os possiveis resultados apresentaveis, exemplificando através de
simulacdo a interacdo usuario-APP. Para facilitar a compreensdo da usabilidade do C-NASF,
antes mesmo de se utiliza-lo.

Figura 3 - Telas (screenshots) do C-NASF: (a) — Funcao validacao de dados; (b) — Alternativas
de resposta as variaveis; (c) — Selectbox’s preenchidos
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Uma funcdo interessante aplicada ao C-NASF ¢ a de o usuario ser alertado sobre a
necessidade de responder o questionario (Figura 3-a); Caso 0 usuario deixe em branco 0s
campos referentes a cada pergunta, sera retornada uma mensagem a tela, informando que é
preciso informar um valor para a pergunta X, e assim sucessivamente. Embora simples, a funcéo
é importante, na medida em que se trata de um aplicativo mével. Pois um grande problema em
aplicativos mdveis é justamente a falta de algumas func@es, as quais interligam a funcéo
principal de todo APP, no caso do C-NASF, a necessidade de responder as indagagdes que as
variaveis trazem, para que possa ser executado toda a légica subsequente.



B8 con

www.convibra.org

A (Figura 3-b) mostra a opg0es de respostas para cada pergunta, sendo ‘sim’ ¢ ‘ndo’. O
que para o usuario essas duas opcdes equivalem a pontuacGes valoradas em zero (00) para ndo
e, um (01) para sim. Ressaltando-se que a marcacdo se apresenta nula assim que 0 USU&rio
seleciona o ‘selectbox’, para que escolha em seguida. Assim que a opcao é selecionada a mesma
fica registrada, apontando pra proxima pergunta.

Na figura 4, demonstram-se alguns exemplos de resultados exibidos pelo C-NASF.
Resultados estes intrinsecos a testes realizados com entrada de dados ficticios. Observam-se
nos exemplos, trés possiveis resultados a depender da entrada de dados (respostas) no
aplicativo. Sabendo que as categorizacdes da intensidade em que a EQNASF trabalha em
determinado eixo de atuacdo podem ser: pouco, moderado e intenso; tanto para o eixo CA
quanto TP.

Figura 4 - Telas (screenshots) do C-NASF: (a) (b) (c) — Exemplo de resultados de diferentes
caracterizacOes da atuacéo do NASF.
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CA ™
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O que vai determinar a classificacdo nos resultados € a ldgica de programacao. Quando
o profissional executar o botdo ‘Mostrar’, automaticamente ocorrerd o processamento dos
dados inscritos no questionario, em milésimos de segundos a classificacdo serd exibida na
sesséo do resultado.

A principal limitag&o do aplicativo esta relacionada ao seu funcionamento unidirecional,
isto é, quando se inicia uma nova entrevista, os dados de respostas anteriores ndo podem mais
serem visualizados no APP, dai, a necessidade de salvar/armazenar a informac&o do resultado
atual. Dessa forma, se o APP for fechado acidentalmente ou por problemas técnicos do
dispositivo movel, serd necessario reiniciar o questionario e responder as variaveis hovamente.
Além disso, 0 C-NASF ainda ndo conta com uma funcdo de exportacdo automatica de dados
para o Excel, funcdo esta que se pretende adicionar na préxima versdo do C-NASF (2.0).
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O C-NASF foi pensado primordialmente, a partir da tese de doutorado: MODELOS DE
NUCLEOS DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA DESENVOLVIDOS NAS
MICRORREALIDADES NACIONAIS: uma analise a partir do 2° ciclo de avaliagdo externa
do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencao Basica a qual contém
todas as informacgdes concernente ao C-NASF, tanto a légica da programacdo, quanto as
varidveis dos eixos do ciclo de avaliagio EQNASF, para que a partir das respostas ao
questionario incluido no C-NASF, haja a caracterizacdo da atuacdo da EQNASF na micro
realidade (RODRIGUES JA, 2017).

Foram considerados alguns critérios para o desenvolvimento do C-NASF: seguranca
dos dados, beneficios aos usuarios que utilizardo (aumento de interesse e atencdo pelo app),
versatilidade do tempo dos usuérios, facilidade no uso do app e importancia do C-NASF para
0 meio técnico-cientifico e para a atencao basica de satde. Os requisitos foram contemplados
frente ao feedback positivo apés testes no C-NASF. Os quais, para Oliveira RM (2016), nos
aplicativos mdveis podem trazer beneficios, entretenimento e experiéncias de aprendizagem
diferenciadas ao usuario.

Perante isso, estudos realizados nos Estados Unidos da América, india e em Fiji revelam
que os participantes, inclusive os da terceira idade, preferem responder questionarios
informatizados a questionarios impressos. Segundo eles, as pesquisas em papel exigem muito
tempo dedicado e ndo sdo dinamicas (OLIVEIRA ARF e MENEZES MSA, 2017).

A respeito de pesquisas realizadas sobre processos avaliativos no NASF, sabe-se que
poucos sdo os estudos que relatam os resultados das ac6es do NASF sobre populacéo assistida,
e, em geral, estdo relacionados apenas a sua implantacdo ou atuacdo dos profissionais; essa
insuficiéncia de dados oficiais em relacdo a atuacdo do NASF dificulta a avaliacdo dos
resultados produzidos (SOUZA TT, et al., 2018).

Nessa linha o MS, através do Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade
da Atencdo Béasica (PMAQ) vem contribuir para superar essa lacuna, através da avaliacao, que
basicamente pode ser entendida como um processo pelo qual se torna possivel conhecer a
realidade da populac&o a fim de subsidiar a tomada de decisdo (UCHOA SAC, et al., 2018).

Diante disso, o C-NASF, refletindo a avaliagdo do PMAQ, torna-se importante no
processo de avaliacdo em salde, neste caso, 0 NASF, pois o aplicativo a partir do modelo de
caracterizacdo do perfil de atuacdo do NASF (RODRIGUES JA, 2017), revela a intensidade
como o NASF esta atuando no seu publico alvo, sendo possivel a partir disso, identificar as
falhas, os acertos e os pontos que devem ser melhorados a partir de informacdes descortinadas
pelo aplicativo; dessa forma, contribuindo cada vez mais para que o SUS seja mais efetivo no
que tange o processo de resolutividade e integralidade da assisténcia em salde.

Isso é importante para a AB, pois o préprio MS podera identificar quais recursos
direcionar a determinada popula¢do no que tange ao servico prestados pelas EQNASF, sendo
possivel balancear quais atividades e servicos sdo efetuados. S&o necessarios, portanto,
mecanismos de avaliagdo e monitoramento dos NASF que considerem os resultados alcancgados,
especialmente a partir do trabalho integrado as equipes vinculadas. (SOUZA TT, et al., 2018).

Dessa forma, o aplicativo associado as pesquisas em salde, implica mais conhecimento
pelo usuério, profissional e pesquisadores da AB. Além disso, 0 C-NASF prop6e uma interacao
usuario-app, que forneca novas aprendizagens no eixo salde-tecnologia de fécil acesso, assim



B8 con

www.convibra.org

como promove autonomia ao usuario, oferecendo alternativas de ferramentas para autogestao
de necessidades especificas.

Para além disso, o aplicativo & economicamente viavel, ao passo que disponibiliza
praticas em salde seguras e gratuitas, as quais atingem um numero grande de pessoas, pois sao
de fécil acesso, melhorando da acessibilidade, bem como na rapidez e exatiddo em exames,
diagnosticos e pesquisas.

N&o obstante, o C-NASF inova ao substituir os questionarios em formulérios de
preenchimento manuais, proporcionando um preenchimento dindmico e informatizado, além
de célculos automaticos, sendo mais eficaz em fungdes que auxiliam os profissionais de satde
a serem mais efetivos e eficientes com o fornecimento de informacdes teorico-praticas
relacionadas ao NASF.

CONCLUSAO

Diante do exposto, esse trabalho trard possiveis avancos a area da saude no ambito
tecnoldgico-virtual, seja em material tedrico, seja a implantacdo de uma nova ferramenta com
0 objetivo de realizar novas fungdes a area da avaliagdo de servigos em salide publica da atencéo
bésica.

Inerente a contribuigdes advindas do desenvolvimento do C-NASF, percebe-se novas
funcGes nos processos avaliativos em salde puablica, sendo o C-NASF efetuador e
caracterizador da intensidade da atuacdo do NASF, sendo este, de suma importancia para a
atencdo basica em salde, junto ao PMAQ, busca-se a melhoria das EQAB. Visto que o C-NASF
norteara gestores, equipes e 6rgaos a identificarem a situacdo dos servigos prestados pelo NASF
as populacdes municipais.

E vélido dizer que o C-NASF precisa ser utilizado adequadamente, sendo usado da
maneira correta, isto &, por usuarios que se adequem ao servico que o APP oferece. Ou seja, 0
C-NASF deve ser usado por profissionais da area da salde para que seu funcionamento e
resultados sejam adequados. Isto dar-se pelo fato de os profissionais da saude deterem
conhecimentos sobre 0 NASF e EQAB e por isso saberdo manusear o C-NASF.

Dentre os desafios encontrados para desenvolver-se 0 C-NASF, os principais foram: a
integralidade entre as partes distintas, isto é, a juncao entre a teoria advinda da tese de doutorado
que é a base do C-NASF e transformar no préoprio APP, por isso, foi necessario algum tempo
até que houvesse uma plena assimilacdo por parte dos desenvolvedores da programacao; além
disso, como o C-NASF foi desenvolvido em parceria com desenvolvedores de uma outra
instituicdo de ensino, um viés superado foi a incompatibilidade de horarios.

Pretende-se com o C-NASF publicado, além de suas contribuicdes basicas e avancadas,
que 0 mesmo induza ao sistema de saude a tornar-se mais informatizado, além de despertar para
0 investimento em novas tecnologias pra area da saude, no que tange principalmente a atengéo
bésica, que haja incentivo a mais pesquisadores dessa linha de aplicativos moveis voltados a
atencdo basica em saude, visando sempre a melhoria da qualidade da atencdo basica a
populacéo.
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