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Resumo

A integragio da informdtica com a drea de saide tem se desenvolvido de forma rapida
e abrangente. Atualmente, observamos o surgimento de iniimeros sistemas de informacdo em
saide. Estes sistemas visam facilitar a geréncia da informagie clinica e administrativa de um
servigo de saiide, buscando melhorar a qualidade do atendimento e a reducdo de custos. As
clinicas de vacina¢do possuem particularidades especificas que a diferenciam de outras
instituigdes de saiide. Neste contexto, foi desenvolvido o SIVAC - Sistema de Informagdo para
Centro de Vacinacdo, que abrange toda a funcionalidade de uma clinica de vacinagdo.
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1. Introducio

A medicina apresenta avangos assustadores em todas as areas. Em Pediatria, podemos
dizer que as grandes novidades estdo no campo da vacinagio. Entretanto, a grande maioria dos
Centros de Vacinagdo existentes no pais, e especialmente no Nordeste, ainda possuem um modo
de operagiio totalmente manual, ndo aproveitando assim os beneficios que a informatica estd
trazendo para os Centros de Saide de uma forma geral.

Alguns dos maiores fatores que provocam o ndo cumprimente do calendario de vacinagdo
por parte das pessoas sdo a desinformagdo a respeito da importincia das vacinas e o
esquecimento das datas em que deveriam tomar as vacinas.

Outro fato que merece atengfo é quando alguém perde a sua carteira de vacinagdo,
ficando totalmente impossibilitado de poder recuperar as informacdes historicas de suas vacinas.

Os centros de vacinagio necessitam manter atualizado um cadastro de seus clientes € o
registro de todas as aplicagdes de vacinas, tanto para fins de auditoria, como também para
possibilitar uma previsdo das futuras aplicagdes de cada cliente, tendo em vista o calendario das
vacinas. Esta previsdo permite avisar aos clientes quando devem tomar as proximas doses de
vacinas, diminuindo a possibilidade de esquecimento por parte destes.

Na operacionalizagdo diaria dos centros de vacinagdo ¢ necessario também um rigido
controle do armazenamento das vacinas, com relagio & temperatura dos refrigeradores, &
validade dos lotes e ao registro da entrada, utiliza¢do e saida das vacinas.

Este trabalho descreve o projeto do SIVAC, um Sistema de Informagio para Centros de
Vacinagio, que tem como principal cbjetivo a implementagio de um sistema de informagio que
atenda as necessidades de um centro de vacinagdo, contribuindo para a melhoria dos servigos,
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aumentando a eficiéncia no atendimento e possibilitando uma interagio mais intensa com os
clientes, bem como uma melhor eficicia no controle do armazenamento das vacinas e no
acompanhamento do calendario de vacinagao.

2. Metodologia

O sistema esta sendo desenvolvido no Nucleo de Tecnologias da Informacio em Satide —
NTIS ~ do Centro Federal de Educagio Tecnologica da Paraitba. A Clinica Cevacina, institui¢io
especializada na area de vacinagfio, estd servindo como fonte de informacdes e laboratorio de
testes para o sistema. Apds essa implantagdo inicial, o sistema sera reavaliado e aperfeicoado
para futuras implantagdes em outras institui¢des da area.

Inicialmente, foi feita uma analise de requisitos do sistema, a fim de que a equipe de
desenvolvimento entendesse o funcionamento e as necessidades da clinica. Varias entrevistas e
reunites foram feitas entre a equipe e os usuarios.

Depois de ter extraido as informagdes necessérias, a equipe discutiu detalhadamente a
melhor forma de especificar o sistema, tendo como resultado o DER e o Dicionario de Dados.
Estas representagdes foram validadas pela equipe de desenvolvimento e pelos usuarios. Tendo
uma idéia mais ampla do dominio do problema e das estruturas de dados envolvidas,
especificou-se a funcionalidade do sistema.

Na fase seguinte, iniciou-se um estudo comparativo entre as tecnologias disponiveis no
mercado, a fim de decidir quais seriam as mais adequadas para a aplicagio. O resultado deste
estudo foi: para a programagfio, o ambiente de desenvolvimento Delphi 4, que ¢ uma ferramenta
de desenvolvimento baseada em programagdio orientada a objetos e arquitetura cliente-servidor;
para o gerenciamento do Banco de Dados, o Interbase 5, que é um sistema gerenciador de banco
de dados relacional; e para a geragio de relatérios, o ReportBuilder.

Atualmente, o sistema estd na fase de testes para validagio. Apds esta etapa, ele serd
implantado na clinica. Durante esse periodo de testes, o sistema funcionara de forma paralela

com o sistema manual atual, até que se tenha certeza de seu perfeito funcionamento no dia a dia
da clinica.

3. Caracteristicas e Funcionalidades

3.1 Subsistemas

O SIVAC ¢ composto de cinco subsistemas em sua estrutura interna, 0s quais
representam as operagdes realizadas na clinica. S3o eles:

e Cadastro: dados de clientes, funcionarios, refrigeradores, fornecedores e vacinas.
° Movimento: rotinas de atendimento, movimentagdo do caixa e compras de novos lotes de
vacina.
Pesquisa: opgdes de consultas mais especificas e detalhadas.
Relatorios: opgdes diversas de relatorios.
Sistema: permite que outro usuério efetue o login, sem precisar encerrar a aplicacdo.

3.2 Controle de Acesso

O controle de acesso neste caso é um aspecto primordial, ja que varios usuarios irdo
interagir com o sistema, as operagdes exigem uma identificacio destes; acesso de usuarios nio
autorizados, ou de usuérios autorizados, a informagdes e dados que ndo fazem parte de sua
competéncia, podem trazer sérios inconvenientes. Portanto, as informagbes guardadas pelo
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sistema devem ser protegidas, € o acesso a elas ndo deve ser realizado indiscriminadamente.

A solugdo encontrada foi a implementacio de um sistema de prioridades e de

autenticagio.

O médulo responsavel pela autenticacfio verifica se o usuario tem permissdo de utilizar o

sistema. Se o usuério ndo for cadastrado, ndo tera acesso. Caso contrario, examina-se a sua
prioridade que pode ser classificada em trés categorias:

Maxima: permissio para acessar todos os madulos.

Média: permissdo para acessar todos os modulos, exceto o cadastro de funcionarios e as
compras.

Minima: permissdo para acessar apenas o modulo de consultas e relatorios.

3.3 Arquitetura Cliente/Servidor

O software ¢ baseado na arquitetura cliente/servidor, 14 que varias estagdes clientes

estardo conectadas a uma estagdio servidora que permite o acesso remoto a base de dados.
Decidiu-se utilizar o acesso remoto devido as diversas vantagens que ele oferece:

®

consisténcia dos dados;
compartilhamento de dados (evitando que exista uma copia dos dados em cada estacdo);
centralizacdo dos dados;
facilidade na administragio dos dados (como os dados estio centralizados no servidor, a
manutencdo do banco de dados so precisa ser feita em um Gnico local, permitindo que as
estagdes clientes visualizem as modificagdes em tempo real).

A Figura 1 mostra como funciona este tipo de arquitetura.

FIGURA 1 - ACESSO REMOTO

3.4 Vantagens

Entre as vantagens oferecidas pelo sistema, podemos citar:
Manter um banco de dados atualizado com informaces de clientes, funcionarios, convénios
com empresas, vacinas e seus efeitos colaterais, historico das aplicagbes e estoque de
vacinas.
Permitir consultas répidas e atualizadas sobre o histérico de vacinagio dos clientes,
Proporcionar um acompanhamento, de forma personalizada, do calendario de vacinagdo dos
clientes.
Permitir a emiss3o da carteira de vacinagiio dos clientes, de forma automatizada e atualizada.
Proporcionar o controle de campanhas de vacinagio coletiva em empresas conveniadas.
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e Dispor de informagdes diversas sobre os tipos de vacina existentes.

Proporcionar o controle do armazenamento das vacinas, no acompanhamento e registro da
temperatura dos refrigeradores e da validade dos lotes de vacinas.

Disponibilizar relatorios;

Permitir visualiza¢do de informag¢Ges em tempo real;

Automatizagdo das operagdes realizadas na clinica;

Envio de informagdes via rede, evitando o deslocamento de pessoal entre as unidades da
clinica.

4. Conclusio e Perspectivas Futuras

As clinicas de vacinagdo necessitam de uma ferramenta que possibilite um controle
eficiente e eficaz de suas atividades operacionais. O SIVAC, sendo um sistema que estd sendo
desenvolvido sob medida para uma clinica desta natureza, pretende atender esta necessidade. As
modernas tecnologias utilizadas no desenvolvimento, tais como programagio orientada a
objetos, banco de dados relacionais e arquitetura cliente-servidor, permitem controle de acesso
de usuérios, acesso remoto e consisténcia de dados, dentre outros recursos.

Apods essa implantagdo inicial, o sistema sera reavaliado e aperfeicoado para futuras
implantagdes em outros centros de vacinagdo.

Como as clinicas podem ser formadas por diversas unidades espalhadas geograficamente,
sugerimos como uma futura versdo do SIVAC implementa-lo como uma aplicagdo Web,

permitindo que as unidades utilizem a Internet como meio de comunicagdo para acessar a base
de dados centralizada.
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