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RESUMO
Introdução: Uruguaiana, área de transmissão da leishmaniose visceral (LV), é um dos 
cinco municípios gaúchos com casos de leishmaniose visceral humana (LVH). Objetivo: 
Apresentar as etapas de desenvolvimento do PampaCare LVC como um aplicativo da 
plataforma PampaCare, desenvolvido para o monitoramento e a análise de informações 
de diversas doenças. Método: O aplicativo foi elaborado para proporcionar o processo 
de migração de um sistema legado baseado no preenchimento manual de fichas para 
uma ferramenta automatizada. O desenvolvimento contemplou as etapas de: coleta 
de requisitos, especificação de casos de uso, definição da arquitetura, implementação, 
documentação e suporte. As tecnologias Flutter e Firebase permitiram o desenvolvimento 
rápido e eficiente, mantendo a qualidade dos dados e segurança na autenticação. 
Foram definidos 22 requisitos, traduzidos em funcionalidades do aplicativo. Resultados: 
Destacaram-se como funcionalidades: a notificação, a geolocalização dos casos, o registro 
de dados, a geração de relatórios e a análise epidemiológica. Estas informações auxiliarão 
na construção de alertas referentes à situação epidemiológica dos bairros, contribuindo 
para a vigilância ambiental de base territorial de forma assertiva. A versão MVP (minimum 
viable product) foi disponibilizada para a Vigilância Ambiental em Saúde em abril de 2023 
e sua versão final será liberada em agosto de 2023. Conclusões: O aplicativo cumpriu 
com 76% das subcategorias avaliadas pela técnica de autoavaliação, apresentando 
um desempenho satisfatório quanto à experiência de usuário e usabilidade. Após as 
atualizações, deseja-se alcançar 92% de cobertura das subcategorias integrantes da 
ferramenta de avaliação. O acesso às informações das clínicas e hospitais possibilitará 
maior robustez aos indicadores da doença, propiciando a elaboração de políticas públicas 
condizentes com a realidade da LVC em Uruguaiana. 

PALAVRAS-CHAVE: Leishmaniose; Saúde Única; Sistemas de Informação em Saúde

ABSTRACT
Introduction: Uruguaiana, a transmission area for Visceral Leishmaniasis (VL), is one of 
the five municipalities in Rio Grande do Sul with cases of Human Visceral Leishmaniasis 
(LVH). Objective: To introduce the development stages of PampaCare LVC as an application 
on the PampaCare platform, developed for monitoring and analyzing information on 
various diseases. Method: The application was designed to provide the migration 
process from a legacy system based on manual filling of forms to an automated tool. The 
development included the steps of gathering requirements, specifying use cases, defining 
the architecture, implementation, documentation and support. Flutter and Firebase 
technologies allowed for fast and efficient development while maintaining data quality 
and authentication security. 22 requirements were defined, translated into application 
functionalities. Results: The notification, geolocation of cases, data recording, report 
generation and epidemiological analysis stood out as functionalities. This information 
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INTRODUÇÃO

As leishmanioses são doenças parasitárias causadas por protozo-
ários do gênero Leishmania transmitidos às pessoas e aos animais 
pela picada das fêmeas infectadas de um inseto flebotomíneo. 
A leishmaniose visceral humana (LVH) é a forma mais grave da 
enfermidade, sendo fatal quando não tratada em 95% dos casos. 
Estima-se que de 50 mil a 90 mil casos ocorram no mundo anual-
mente. Os locais mais afetados são: o Brasil, a Índia Oriental e a 
África¹. Em 2008, o Rio Grande do Sul (RS) passou a ser área de 
transmissão de LVH com a ocorrência de casos autóctones cani-
nos (2008) e humanos (2009). Uruguaiana (RS) é um dos cinco 
municípios gaúchos com ocorrência de casos autóctones de LVH². 
De 2009 a 2023, foram confirmados quatro casos de LVH em Uru-
guaiana (julho de 2011, outubro de 2016, fevereiro de 2017 e 
janeiro de 2023). Apesar do número pequeno de casos huma-
nos, há ocorrência de inúmeros casos de leishmaniose visceral 
canina (LVC) no município. No período compreendido entre 2010 
e 2022, do total de 2.720 amostras coletadas de cães solicitadas 
por demanda espontânea para a Vigilância Ambiental em Saúde 
de Uruguaiana (VIAM), 1.589 (58,42%) foram positivas para LVC, 
pelo teste rápido imunocromatográfico e posterior confirmação 
por técnica de ELISA³.

As políticas públicas para o controle da LVH não foram efica-
zes para conter a disseminação da enfermidade no Brasil nos 
últimos anos. Embora a incidência tenha diminuído no período 
entre 2018 e 2021, a taxa de letalidade e a expansão geográfica 
aumentaram4,5. A acentuada gravidade do problema demanda a 
elaboração de novas estratégias de vigilância que visem delimi-
tar áreas com maior risco de transmissão, assim como avaliar a 
eficácia das medidas de prevenção e controle no meio urbano6,7. 
A busca por uma melhor compreensão acerca dos principais 
determinantes associados à doença, à população acometida e 
ao meio ambiente auxiliará no controle e na prevenção desta 
enfermidade, servindo, também, de modelo estratégico de con-
trole para outras doenças8. Para o melhor enfrentamento de 
desafios desta magnitude, novas estratégias de vigilância base-
ada em risco devem ser desenvolvidas, considerando não apenas 
os seres humanos como sentinelas da doença e agregando novas 
ferramentas para a detecção precoce de casos antes que haja 
oportunidade de maior disseminação e perpetuação da enfer-
midade na população. Nessa perspectiva, profissionais atuantes 
nas áreas de saúde humana, animal e ambiental devem priorizar 
a ação conjunta visando controlar o risco da doença. O conceito 
Saúde Única (One Health) reconhece que a saúde humana está 

estreitamente vinculada à saúde dos animais e ao meio ambiente. 
Para que a integração entre a vigilância das doenças em huma-
nos, animais e meio ambiente seja efetiva ao detectar precoce-
mente a ocorrência destas em populações, há a necessidade de 
suporte na integração de dados para a determinação de fatores 
que promovam a emergência da doença, bem como intervenções 
que previnam a ocorrência desta em escala regional9.

Os cães são os principais reservatórios domésticos da LVH e, por 
isso, o controle do reservatório canino é um dos componentes 
presentes nas normas técnicas do Ministério da Saúde para a vigi-
lância e o controle da enfermidade10. Entretanto, é possível que 
os casos de leishmaniose canina sejam subnotificados, pela falta 
de busca ativa de cães por inquéritos sorológicos, bem como pela 
vigilância passiva deficiente, sem o envolvimento de unidades 
veterinárias particulares11,12.

Uruguaiana caracteriza-se pela elevada ocorrência de casos cani-
nos, acompanhada pela VIAM via demanda espontânea da popu-
lação, analisados mensalmente via tabelas e gráficos de forma 
descritiva. Entretanto, muitos casos são confirmados nas clínicas 
e hospitais, sem que estas informações sejam encaminhadas à 
VIAM. A incompletude dos dados impede que o real impacto da 
enfermidade seja conhecido, o que fragiliza o planejamento de 
ações de prevenção e controle efetivas12,13.

Os avanços na pesquisa e no controle das enfermidades exigem 
colaboração de informações entre diferentes áreas como clínica, 
infectologia e epidemiologia14. Organizações públicas e privadas 
utilizam sistemas com um grande volume de dados que, muitas 
vezes, são mal aproveitados pelos gestores, pois são desenvolvi-
dos por equipes diferentes sem que ocorra sua integração. Além 
disso, o surgimento de novas plataformas de desenvolvimento e 
análise demanda que os sistemas estejam adaptados às inova-
ções tecnológicas15. 

A Organização Mundial da Saúde considera que as tecnologias 
móveis são um recurso importante para a área da saúde devido 
à sua facilidade de uso, amplo alcance e ampla aceitação16. 
Em alguns países de baixa renda, a telefonia móvel é acessível 
de forma mais constante e confiável do que a eletricidade e a 
água potável17. As novas tecnologias de informação para a saúde 
(eHealth), especialmente a mobile health (mHealth), podem 
desempenhar um papel fundamental na concretização desse 
potencial em vários setores da saúde, inclusive na vigilância 

will help in the construction of alerts regarding the epidemiological situation of the neighborhoods, contributing to the environmental 
surveillance of territorial base in an assertive way. The Minimum Viable Product version was made available to the Environmental 
Health Surveillance Office in April 2023 and the final version will be released in August 2023. Conclusions: The application complied 
with 76% of the subcategories evaluated by the self-assessment technique, presenting satisfactory performance in terms of user 
experience and usability. After the updates, it is intended to reach 92% coverage of the subcategories that are part of the evaluation 
tool. Access to information from clinics and hospitals will enable greater robustness to the disease indicators, allowing the elaboration 
of public policies consistent with the reality in Uruguaiana.
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sanitária das doenças, aumentando a segurança sanitária glo-
bal. O crescente uso da internet e dos telefones móveis levou 
a novas abordagens para obtenção de informações de saúde, 
como: coleta de informações e dados sobre indicadores dire-
tamente da população afetada ou de outras partes interessa-
das16. As novas tecnologias de informação e comunicação (TIC) 
podem ser de grande valia para a prevenção e o controle das 
enfermidades, notadamente para as doenças tropicais negli-
genciadas (DTN) que são mais prevalentes em áreas tropicais 
onde as comunidades pobres são mais afetadas18. Considerando 
esse contexto, os professores dos Programas de Pós-Graduação 
em Ciência Animal e Engenharia de Software da Universidade 
Federal do Pampa (Unipampa) com a VIAM da Secretaria de 
Saúde de Uruguaiana concluíram que o desenvolvimento de um 
sistema integrativo de informações de domínio público e pri-
vado para a realização de análises epidemiológicas estratégicas 
em LV nos municípios da Fronteira Oeste do Rio Grande do Sul 
seria de grande auxílio para maior compreensão de cenários de 
alta complexidade relativos à LV.

O objetivo deste artigo foi apresentar as etapas de desenvolvi-
mento da interface móvel PampaCare LVC, parte da plataforma 
PampaCare, com o propósito de ampliar os subsídios epidemio-
lógicos necessários para a elaboração de ações de vigilância e 
políticas públicas em saúde mais assertivas para a LVC. 

MÉTODO

Concepção do PampaCare LVC

O PampaCare LVC foi desenvolvido como uma proposta interdis-
ciplinar, envolvendo as áreas de Ciências da Computação e da 
Saúde, com a proposta de propiciar a migração de um sistema 
legado baseado em fichas físicas de preenchimento manual e 
tabelas de Excel para uma ferramenta automatizada, bem como 
para definir os requisitos do novo sistema de informação. Um 
sistema legado, embora tenha sido desenvolvido no passado e 
sem a utilização de técnicas modernas de engenharia de compu-
tação, tem informações importantes para a instituição em que 
esse sistema opera19. O processo de desenvolvimento do apli-
cativo foi iniciado em março de 2020, motivado pela demanda 
por projetos inovadores de apoio ao enfrentamento da COVID-19 
(INOVA-RS). Considerando a relevância da LV para Uruguaiana e 
para a região Fronteira Oeste do Rio Grande do Sul, os profes-
sores da Unipampa apresentaram a proposta para a VIAM, que, 
naquele momento, utilizava um sistema legado para registrar 
os dados referentes à LVC no município e já demandava por um 
aperfeiçoamento do sistema de notificação e análise dos casos. 

Desenvolvimento do PampaCare LVC

O desenvolvimento do PampaCare LVC envolveu a coleta e aná-
lise de requisitos, a especificação de casos de uso e a utilização 
de tecnologias modernas como Flutter e Firebase. A versão mini-
mum viable product (MVP) foi disponibilizada para a Vigilância 
Ambiental em Saúde em abril de 2023, sendo que a versão final 
será liberada em agosto deste mesmo ano.

Coleta e análise de requisitos

O processo de coleta de requisitos demanda utilizar técnicas 
que permitam uma compreensão das necessidades específicas e 
expectativas dos usuários e outras partes interessadas envolvidas 
no projeto20. No PampaCare LVC, foram utilizadas as técnicas de 
entrevistas com as partes interessadas (VIAM de Uruguaiana) e 
(desenvolvedores professores e alunos do Curso de Engenharia 
de Software e do curso de Medicina Veterinária da Unipampa) 
e de análise de documentos e registros (ficha de investigação 
utilizada pela Secretaria Estadual de Saúde) para a extração 
dos requisitos. Reuniões complementares foram realizadas para 
complementar os dados extraídos das planilhas, identificar e adi-
cionar novas categorias ao sistema de informação.

A ferramenta denominada MosCoW21, que ajuda na ordenação das 
atividades de um projeto de acordo com sua relevância, foi utili-
zada para estabelecer os requisitos prioritários do PampaCare LVC.

Especificação de casos de uso

Na especificação dos casos de uso, os principais requisitos do sistema 
foram detalhados e foi criada uma descrição estendida dos casos de 
uso, que inclui conceitos sobre como a tela deve funcionar e suas 
condições de operação, com base nos requisitos estabelecidos22.

Definição da arquitetura

O projeto de arquitetura ocorre após a elicitação dos requisitos e 
a análise dos casos de uso. Durante essa etapa se define a estru-
tura do sistema e como ela será organizada19. É mais oportuno 
definir a estrutura do aplicativo durante as etapas iniciais do 
trabalho para a identificação e o tratamento dos riscos, uma vez 
que quanto mais evoluído o projeto está, maiores serão os custos 
com as modificações19. No projeto do PampaCare LVC, optou-se 
por uma arquitetura limpa, organizada e separada em módulos, 
ideal para manter o código limpo e de fácil manutenção.

Tecnologias Flutter e Firebase

Para o desenvolvimento do PampaCare LVC, foram utilizadas as tec-
nologias Flutter e Firebase. Flutter é um framework desenvolvido 
pela Google para a criação de aplicativos móveis multiplataforma23. 
Já o Firebase é uma plataforma de desenvolvimento de aplicativos 
móveis que oferece recursos como autenticação de usuários, arma-
zenamento de dados em tempo real e análise de dados24. 

O back-end, ou seja, a programação voltada para a parte interna do 
aplicativo, foi construído com as funções authentication e cloud fires-
tore do Firebase24, que fornecem serviço de autenticação integrada, 
gerenciamento de usuários e de armazenamento em nuvem do Fire-
base, respectivamente, permitindo o armazenamento e o gerencia-
mento dos dados de documentos hierárquicos em tempo real. 

Para a camada de front-end do aplicativo, ou seja, sua parte fron-
tal com a qual os usuários podem interagir, foi desenvolvida uma 
solução para smartphones que será disponibilizada para Android 
e IOS utilizando o framework Flutter no processo de desenvolvi-
mento, o que tornou mais rápida e eficiente a geração do resultado 
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esperado. Esse framework faz a comunicação com a base de dados 
de forma mais fácil, permitindo que os desenvolvedores possam 
integrar a aplicação com diversas opções de banco de dados, como 
Firebase. O Flutter utiliza widgets como blocos de construção para 
criar a interface de usuário da aplicação para a listagem e cadastro 
de tutores de cães. Os widgets no Flutter são usados para criar e 
gerenciar elementos visuais, como botões, campos de entrada e lis-
tas25. O Flutter oferece uma grande variedade de widgets nativos, 
compatíveis com Android e iOS, permitindo que os desenvolvedores 
criem aplicativos com a mesma aparência e experiência do usuá-
rio em ambas as plataformas. Além disso, também permite criar 
widgets personalizados, que podem ser ajustados para atender às 
necessidades específicas da aplicação25.

Documentação 

A documentação consiste na etapa do desenvolvimento do apli-
cativo responsável por registrar em texto as informações essen-
ciais sobre um sistema19. Os documentos são direcionados para as 
equipes de engenharia de software, de testes e para os demais 
usuários. O processo de documentação do aplicativo começa 
antes da implementação como, por exemplo: com os documen-
tos dos requisitos e dos casos de uso. 

Implementação

A implementação é a etapa na qual o sistema é codificado a par-
tir da descrição computacional da fase de projeto, possibilitando 
a geração de um código executável ao projeto19. O processo de 
implementação do PampaCare LVC foi realizado em duas eta-
pas. Na primeira, foram implementados os requisitos de maior 
importância e prioridade para garantir que a versão MVP do apli-
cativo fosse implementada e utilizada pelas partes interessadas. 
Na segunda, foram adicionados os requisitos que adicionaram 
valor e complementaram ainda mais o aplicativo. 

Avaliação de experiência do usuário

A técnica user experience and usability guidelines for agile pro-
ject (UXUG-AP)26 foi utilizada para realizar uma avaliação de 
experiência do usuário. Nesta técnica, a avaliação foi dividida 
em 11 categorias, com suas respectivas subcategorias, baseadas 
em diretrizes que tratam da usabilidade e da experiência dos 
usuários em projetos.

Suporte

O suporte, ou seja, a assistência à infraestrutura do software, 
do hardware e dos sistemas de rede visando prevenir, detectar 
e corrigir erros, será realizado por uma empresa startup. A pres-
tação de serviço executada por esta startup permitirá o apri-
moramento do aplicativo com qualidade, ao realizar as manu-
tenções e as atualizações necessárias, além de apoiar as partes 
interessadas, como a Secretaria Municipal de Saúde e as clínicas 
veterinárias, no uso do aplicativo.

RESULTADOS

Requisitos do PampaCare LVC

Na primeira etapa do processo de criação, foram definidos 22 requi-
sitos que, posteriormente, foram traduzidos como funcionalidades 
do aplicativo. O Quadro 1 apresenta os principais requisitos iden-
tificados na etapa de coleta e análise de requisitos e destacados 
pela sua funcionalidade e importância para a solução do problema 
(desenvolvimento de um aplicativo para o controle e prevenção da 
LVC), por meio da utilização da ferramenta MosCoW21. 

O primeiro requisito, por exemplo, trata da autenticação de usu-
ários, feita por meio de cadastro por e-mail e senha. A utilização 
do serviço Firebase authentication permite uma rápida imple-
mentação deste requisito, além da fácil adição de novas for-
mas de login futuramente. Junto ao requisito de autenticação, 
o aplicativo possui controle de propriedade de registro e níveis 
de usuário. As regras de acesso para cada nível de usuário estão 
demonstradas no Quadro 2 por meio de casos de uso.

Dados do PampaCare LVC

Os dados do PampaCare LVC estão armazenados e gerenciados no 
Cloud Firestore, um banco de dados NoSQL oferecido pelo Fire-
base que permite armazenar e sincronizar dados em tempo real. 
O Cloud Firestore é altamente escalável e flexível, permitindo 
armazenar e acessar dados de forma rápida e eficiente, além de 
oferecer recursos avançados de consulta e segurança. Permite 
também definir regras de segurança que controlam o acesso aos 
dados, garantindo que usuários autorizados possam ler e gravar 
as informações. Na Figura 1, é possível observar a organização do 
banco de dados não relacional do aplicativo.

Quadro 1. Requisitos do software PampaCare LVC.

Requisito Descrição

RQ01 O sistema deve possuir autenticação de usuário baseada em papéis. Cada papel possuirá um nível específico de acesso aos dados.

RQ07 O usuário logado deve ter acesso a editar seus dados de usuário e excluir sua conta.

RQ12 O cadastro de proprietário deve incluir informações de geolocalização.

RQ13 A listagem de proprietários deve permitir o redirecionamento para um serviço de mapas.

RQ15 O aplicativo deve possuir formas de criar notificações de casos, assim como editar e excluir as existentes.

RQ16 O aplicativo deve possuir formas de inserir testes/exames nos cadastros de notificações de casos.

RQ22 O aplicativo deve ser compatível com Android e IOS.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.
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Telas do PampaCare LVC

A Figura 2 mostra as seguintes telas do PampaCare LVC: tela inicial 
(A), o drawer para o acesso às telas do aplicativo (B) e seção “Pro-
prietários” (C, D). A autenticação do usuário, desenvolvida com o 
Firebase authentication, utiliza e-mail e senha. Na seção “Proprietá-
rios” é possível realizar o cadastro, a edição, a listagem e a exclusão, 
fundamentais para o funcionamento correto do aplicativo. Informa-
ções sobre nome, endereço, telefone e e-mail do proprietário, bem 

como a data da notificação são registradas nesta seção. A Figura 2 
(D) mostra a funcionalidade de geolocalização com a qual é possível 
coletar a localização atual por meio do GPS do próprio dispositivo 
móvel e adicioná-la diretamente ao cadastro, além de permitir o 
cadastro manual, caso necessário. O aplicativo também oferece uma 
funcionalidade adicional que permite ao usuário visualizar a localiza-
ção do proprietário do animal e do caso suspeito no mapa, por meio 
de um botão de redirecionamento para o Google Maps.

Quadro 2. Casos de uso mostrando os papéis e funcionalidades executados pelos usuários. 

Operação Administrador Investigador Aluno 

Visualizar Sim
(todos os dados)

Sim
(apenas os próprios dados) 

Sim
(todos os dados)

Cadastrar Sim
(todos os dados)

Sim
(apenas os próprios dados) Não

Atualizar Sim
(todos os dados)

Sim
(apenas os próprios dados) Não

Excluir Sim
(todos os dados)

Sim
(apenas os próprios dados) Não

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023. 

Fonte: Elaborada pelos autores, 2023. 

Figura 1. Diagrama de documentos com estrutura para NoSQL
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A Figura 3 exibe o fluxo de gerenciamento de animais. Nesta seção, 
é possível visualizar as telas de notificações (A), cadastro (B e C) 
e sinais clínicos dos animais (D). Os seguintes dados referentes ao 

animal podem ser registrados: idade, sexo, raça, cor da pelagem, 
status vacinal, medicamentos utilizados, sinais clínicos e dados de 
laboratório. O aplicativo oferece uma lista de sinais clínicos que 

Fonte: Elaborada pelos autores, 2023.

Figura 2. Tela inicial (A), Drawer (B) e seção “Proprietários” do PampaCare LVC (C e D).

A B C D

Fonte: Elaborada pelos autores, 2023.

Figura 3. Seção “Animais”: Notificações (A); Cadastro (B, C); Sinais Clínicos (D).

A B C D
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podem ser selecionados pelo usuário, bem como a opção outro(s) 
para aqueles sinais que não aparecem na lista.

As outras duas seções do aplicativo são: Notificações e Usuários. 
Na seção Notificações, o usuário pode gerenciar as notificações 
registradas, assim como registrar novas. Na seção Usuários, é 
realizado o fluxo de gerenciamento dos usuários que pode estar 
voltado para a própria conta ou para a conta de terceiros na 
perspectiva do administrador.

Avaliação da experiência do usuário

Pelo processo de autoavaliação, foi possível observar que o apli-
cativo cumpriu com 76% das subcategorias, ou seja, apresentou 
um desempenho satisfatório quanto à experiência de usuário e 
usabilidade (Quadro 3). Após as atualizações, deseja-se alcançar 
92% de cobertura, de modo a restar apenas a acessibilidade para 
ser implantada no futuro.

DISCUSSÃO

O PampaCare LVC é fruto de um trabalho multidisciplinar para a cria-
ção de uma das interfaces de um sistema de informação distribuído 
de dados estruturados e integrados em tempo real, destinados ao 
monitoramento e à análise de informações referentes à Saúde Única 
para fortalecer as ações de vigilância, prevenção e controle da LV.

O PampaCare LVC foi elaborado com a proposta de fortalecer a 
intersetorialidade e a colaboração dos setores público e privado, 
empregando ferramentas computacionais, na geração de um novo 
olhar para a LVC a partir da soma dos esforços de profissionais de 
diferentes áreas e formações para a comunicação dos indicadores 
e relatórios para a população. A integração dos dados humanos, 
animais e ambientais agilizará o processo de notificação e confir-
mação para os setores da VIAM, uma vez que a elevação nos casos 
caninos precede o aumento nos casos humanos27.

Outros pesquisadores têm dirigido suas pesquisas para o desen-
volvimento e implantação dessas TIC em atividades voltadas para 
a área da saúde. No campo das DTN, há experiências com o uso 
das TIC para prevenção e controle dessas enfermidades. Torres28 
desenvolveu uma ferramenta de código aberto, Rega DB leishma-
niose, que permite a criação de banco de dados de múltiplos tipos 
para ser utilizado em análises complexas por técnicas de Big Data, 
dando suporte a novos estudos sobre a leishmaniose tegumentar. 
Silva et al.29 desenvolveram um aplicativo para smartphone, deno-
minado Leishcare, para auxiliar os profissionais de saúde no diag-
nóstico e manejo da leishmaniose em áreas endêmicas. O iChagas, 
aplicativo móvel criado pela Iniciativa Medicamentos para Doen-
ças Negligenciadas (DNDi) oferece informações atualizadas sobre 
a doença de chagas a profissionais de saúde30.

Com relação à LVC, Vasconcellos et al.31 desenvolveram o C7-LVC, 
caracterizado por um sistema com capacidade de armazenar dados 
referentes à notificação da enfermidade canina, em Santa Maria 
(RS). Lisboa32, considerando que não há no Brasil um sistema de 
vigilância em tempo real para notificação de LVC e que as informa-
ções sobre cães infectados são falhas ou subdimensionadas, avaliou 
o uso do aplicativo de vigilância e controle (ViconSaga Mobile) e 
concluiu que a ferramenta contribui para a obtenção de dados cen-
tralizados sobre a LVC. O C7-LVC e o ViconSaga são dois exemplos 
de emprego da tecnologia da informação para otimizar o controle 
da LVC, sendo que os dois aplicativos têm desenvolvimento baseado 
em softwares já existentes. O PampaCare LVC, com proposta seme-
lhante, utilizou as plataformas Firebase e Flutter, visando, além da 
resolução do problema das notificações em si, apresentar uma boa 
experiência ao usuário por meio de interfaces modernas e intuiti-
vas, fazendo com que o aplicativo seja amigável.

Além da LV, estudos ressaltam aspectos positivos da espécie 
canina como sentinela em outras enfermidades humanas33,34,35. 
Os cães são onipresentes no ambiente doméstico, podendo ser 
errantes ou semidomiciliados e expostos a múltiplos patógenos. 
Além disso, os cães errantes compartilham o espaço com outras 
espécies animais e podem servir de elo entre os animais silves-
tres, os sinantrópicos e os seres humanos36. O modelo do Pam-
paCare LVC poderá ser facilmente adaptado para outras doenças 

Quadro 3. Avaliação da experiência do usuário pela técnica UXUG-AP. 

Categoria Subcategorias Possui 

Requisitos 

Troca de informações -  
Time/cliente Sim 

Entrevistas e workshops Sim 

Requisitos-chave Sim 

Entendimento das 
necessidades do usuário 

Iniciantes e especialistas Sim 

Crianças, jovens, adultos  
e idosos Sim 

Leigos, acadêmicos  
e profissionais Sim 

Acessibilidade 
Deficientes visuais I Não 

Deficientes visuais II Não 

Facilidade no uso Localização Sim 

Feedback informativo 

Mensagem de alerta e 
confirmação Não 

Mensagem de erro Não 

Componentes de carregamento Sim 

Títulos e links Sim 

Prevenção de erros 

Campos obrigatórios Não 

Limitando campos Não 

Apresentação autoexplicativa Sim 

Agrupamento de 
informação 

Independência de informação Sim 

Modularização da informação Sim 

Sequência de ações 

Organização das ações 
sequenciais Sim 

Comportamento das ações 
sequenciais Sim 

Sentimentos de 
pertencimento Conectividade emocional Sim 

Grau de importância 
Posição da informação Sim 

Termos relevantes Sim 

Privacidade 
Controle da informação Sim 

Senhas Sim 

Fonte: Elaborada pelos autores, 2023.
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que compartilhem determinantes relacionados aos casos cani-
nos, servindo de fonte para criação de indicadores de vulnerabi-
lidade para outras enfermidades relevantes. 

A elevada popularidade do uso de celulares, associada à facili-
dade de acesso às informações e ao grande número de usuários 
conectados ao mesmo tempo justificam a utilização de aplicati-
vos móveis na área da saúde. Além disso, essas ferramentas faci-
litam a comunicação rápida dentro das equipes, o que favorece o 
envolvimento multiprofissional37. Entretanto, há dificuldades de 
adesão ao uso do aplicativo por parte dos profissionais da saúde, 
relacionadas principalmente à resistência à utilização de novas 
tecnologias, como ferramentas de informação e comunicação 
digitais30. No caso da LVC, a falta de um protocolo de notifica-
ção compulsória estabelecido, com o planejamento das ações e 
prazos de investigação e o encerramento do caso suspeito, além 
da definição de qual órgão receberá a notificação dos casos, difi-
culta a adesão dos médicos veterinários aos programas de con-
trole38. Portanto, o sucesso de um aplicativo de celular específico 
para a saúde depende da interpretação correta das necessidades 
dos usuários e da implantação de uma infraestrutura de suporte 
adequada aos profissionais, motivando-os ao uso da ferramenta.

Há grandes desafios para a realização de manutenções e evoluções 
em softwares legados, principalmente devido à falta de documen-
tação e à necessidade de desenvolvimento de novas funcionalida-
des e de aprimoramento das antigas39. Porém, empregando os pro-
cessos de engenharia de software, com a definição de objetivos 
claros para oferecer agilidade e eficiência na adoção de ações de 
prevenção e controle da LVC, foi possível criar uma solução sim-
ples, de baixo custo e manutenção que se adequa às necessidades, 
capaz de auxiliar no planejamento de ações que agregam saúde e 
qualidade de vida aos cães e seus tutores.

Tendo como principais funcionalidades a notificação e a geolo-
calização de casos suspeitos, com registro e armazenamento de 
informações de relevância epidemiológica que propiciem a geração 
de relatórios e análise, o PampaCare LVC auxiliará na redução da 
subnotificação dos casos e no planejamento de ações de controle 
compatíveis ao real estado sanitário da doença. O aplicativo tem a 
funcionalidade de repositório de dados com informações epidemio-
lógicas em formato de tabelas e gráficos. Como são informações 
sigilosas, não seguirão a licença de código aberto e só poderão ser 
acessados mediante liberação do administrador. A funcionalidade do 
aplicativo de ter níveis de acesso garante a confidencialidade dos 
dados, ao mesmo tempo, que disponibiliza determinadas funções 
a todos os usuários. A funcionalidade de geolocalização é útil para 
a construção de alertas referentes à situação epidemiológica dos 
bairros, auxiliando na realização da vigilância ambiental de base 
territorial para o controle e prevenção da LVC de forma assertiva.

Como trabalhos futuros, pretende-se realizar a implantação 
completa do aplicativo para ampla utilização (consultórios, clí-
nicas e hospitais veterinários). A versão MVP será disponibilizada 
no mês de abril em ambiente relevante, e a versão final com 
todas as funcionalidades está prevista para ser lançada até o 
final de agosto, em ambiente definitivo. As funcionalidades da 
versão final incluem o funcionamento offline e os relatórios epi-
demiológicos, que serão cruciais para as pesquisas de campo em 
locais sem rede estável de internet e para a análise dos dados 
consolidados posteriormente. Além disso, funcionalidades como 
a exportação em PDF permitirão o envio dos dados para cidades 
que não utilizam o aplicativo. O processo de implantação e o 
suporte do aplicativo serão realizados por uma startup, permi-
tindo a utilização pela Secretaria de Saúde do município de Uru-
guaiana, hospitais e clínicas veterinárias, com rápida correção 
caso apresente algum problema técnico-operacional.

CONCLUSÕES

O PampaCare LVC é resultado de um processo de desenvolvi-
mento multidisciplinar bem-sucedido entre áreas da saúde e da 
engenharia de computação, que foi capaz de entregar um apli-
cativo de notificação e gerenciamento de dados de LVC direcio-
nado para o fortalecimento das ações de vigilância, prevenção e 
controle de doença. O aplicativo cumpriu com 76% das subcate-
gorias avaliadas por meio da técnica de autoavaliação, ou seja, 
apresentou um desempenho satisfatório quanto à experiência de 
usuário e à usabilidade. Após as atualizações, deseja-se alcançar 
92% de cobertura das subcategorias integrantes da ferramenta 
de avaliação. As próximas etapas do estudo serão a validação 
do aplicativo com os usuários e sua implantação completa para 
ampla utilização pela VIAM de Uruguaiana e pelos estabeleci-
mentos veterinários particulares.

O acesso a novas informações obtidas a partir de diversas fon-
tes possibilitará maior robustez aos indicadores de ocorrência da 
doença, propiciando a elaboração de políticas públicas mais con-
dizentes à realidade da LVC no município de Uruguaiana. Apesar 
de ser uma iniciativa necessária e promissora, o sucesso da imple-
mentação do aplicativo demandará da conscientização e colabo-
ração dos profissionais que atuam no controle da LVC. A VIAM de 
Uruguaiana, administradora do aplicativo, deve garantir a divulga-
ção e manutenção do PampaCare LVC, bem como a assessoria aos 
usuários. Aos responsáveis pelos estabelecimentos veterinários 
particulares cabe a ampla adesão ao uso dessa nova ferramenta 
e, também, a correta e constante alimentação do aplicativo com 
informações relativas à LVC, compreendendo que sem ações e 
olhares que sejam colaborativos, multissetoriais e transdisciplina-
res não será possível deter o avanço da LVC e LVH no estado do RS.
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