Z
@
UEPB

UNIVERSIDADE ESTADUAL DA PARAIBA
CAMPUS 1
CENTRO CIENCIAS E TECNOLOGIA
CURSO DE LICENCIATURA EM COMPUTACAO

JESSE DE OLIVEIRA

DESENVOLVIMENTO DE APLICATIVO ANDROID PARA CONTAGEM DE
CARBOIDRATOS E CORRECAO DE BOLUS

CAMPINA GRANDE
2018



JESSE DE OLIVEIRA

DESENVOLVIMENTO DE APLICATIVO ANDROID PARA CONTAGEM DE
CARBOIDRATOS E CORRECAO DE BOLUS

Trabalho de Conclusdao de Curso apresentado
ao Curso de Graduagdo em Computagdo da
Universidade Estadual da Paraiba, como
requisito parcial a obtencdo do titulo de
Licenciado em Computagao.

Area de concentragio: Dispositivos Moveis.

Orientador: Prof. Dr. Vladimir Costa de
Alencar

CAMPINA GRANDE
2018



E expressamente proibido a comercializacdo deste documento, tanto na forma impressa como eletrénica,
Sua reprodugao total ou parcial é permitida exclusivamente para fins académicos e cientificos, desde que na
reproducao figure a identificagdo do autor, titulo, instituicdo e ano do trabalho.

048d  Oliveira, Jesse de.

Desenvolvimento de aplicativo android para contagem de
carboidratos e corregdo de bolus [manuscrito] : / Jesse de
Oliveira. - 2018.

31 p. : il. colorido,

Digitado.

Trabalho de Conclusdo de Curso (Graduagdo em
Computagao) - Universidade Estadual da Paraiba, Centro de
Ciéncias e Tecnologia, 2018.

"Orientacdo : Prof, Dr. V]adimir Costa de Alencar,
Coordenagao do Curso de Computagao - CCT."

1. Aplicativos mdveis, 2, Tecnologias méveis, 3, Diabetes,
4. Carboidratos.

21. ed. CDD 005.1




JESSE DE OLIVEIRA

DESENVOLVIMENTO DE APLICATIVO ANDROID PARA
CONTAGEM DE CARBOIDRATOS E CORRECAO DE BOLUS

Trabalho de Conclus@o do Curso de
Licenciatura em Computagioda Universidade
Estadual da Paraiba, como requisito &
obtengdo do titulo de Licenciado em
Computagdo.

Aprovada em 15 de Junho de 2018.

Tladiwin Gab da Maace
Prof. Dr. Vladimir Costa de Alencar (UEPB)
Orientador

upa—@ et QM - lwlkov

of. Dr. Margglo José Sigueira Coutip /e Almeida (IFPB)

Examinador

Prof®. Dr*. Maria do Socorro Rocha Melo Peixoto (UEPB)
Examinador(a)




A Deus, que programou o universo inteiro quando s
existia um prompt de comandos em uma tela preta,

DEDICO.



AGRADECIMENTOS

A minha mae Neci de Oliveira, minha tia Esmeraldina de Oliveira e a minha
esposa Karem Vasconcelos que sdo as mulheres da minha vida, e que de forma especial e

carinhosa me deram forga, coragem e me apoiaram nos momentos de dificuldades.

Ao Doutor, Professor, e Orientador Vladimir Costa De Alencar, pelos

ensinamentos, incentivos e paciéncia que tornaram possivel a realizagdo deste trabalho.

Aos professores do Curso de Computagdo da UEPB, em especial, aos meus
professores Frederico Bublitz, Robson Pequeno de Sousa, Daniel Scherer, Antonio Carlos,
Djalma de Melo, Fabio Leite, Jos¢ Augusto, Katia Galdino, Luciana de Queiroz, Misael
Elias e Paulo Eduardo que contribuiram ao longo do curso, por meio das disciplinas e

debates, para o meu desenvolvimento académico e profissional.

Aos amigos Marx Magnus, Jessica Garrido, Felipe Madureira, Kleyton Klaus e
Maelson Marques, pela amizade, companheirismo, pelos momentos de alegria ¢

principalmente de estudos durante o curso.



“A industria da satde perdeu a revolugdao do
PC, a revolucdo da Internet e ndo pode ousar
perder a revolucao da mobilidade e da cloud.”
John Sculley — Ex-CEO da Apple.



INDICE DE FIGURAS

Figura 1 — Estimativa de incidéncia de diabetes no mundo ............ccceeeveviniiiiiienencnenennnn 11
Figura 2 — Internet movel Nas 1edes SOCIAIS. ...c.veuveueruerieririirieieesteteeei ettt 14
Figura 3 — Modelagem do banco de dados SQLIte .........cccoevieiiinieiiinincrcreeeee, 19
Figura 4 — Tabela de alimentos do Manual de Contagem de Carboidratos.............ccccccervennnee. 20
Figura 5 — Resultado da conversdo dos dados de PDF para TXT .........cccooevenineneneneniene 20
Figura 6 — Resultado da conversao dos dados de TXT para SQL........ccccoeininiininenecnenen. 21
Figura 7 — Telas do Conte Carboidratos (inicial, principal e de cadastro)..........cccceeevveeuenenee. 22
Figura 8 — Telas do cadastro de nova refeia0 ..........oouevuereriniriniiiceeeeee e 23
Figura 9 — Tela bolus de COTECAD ......couviiiiiriiiiriiiicieriee ettt 24
Figura 10 — Tela seleca0 de 1elatOrios........ccueueriireririeirieieiee et 25
Figura 11 — Tela CONFIGUIACORS .....eoveevierieieieieciesieeieeeeee ettt 26

Figura 12 — Telas do Manual de Contagem de Carboidratos da SBD no aplicativo................ 27



SUMARIO

1 INTRODUGAO ..ottt s st s e eeses e eaeeees 9
2 CONSIDERACOES SOBRE DIABETES E TECNOLOGIAS MOVEIS...........cccoooevunn.. 10
2.1 DIabetes MEIIIEUS .....ocvervieiiiiieieieierec et 10
2.2 TECNOlOZIAS NOVEIS ....euviviiieeieiieiienienieiesteete et eteeteeeeeneeneessessessessessesseeneeneensensensensensensens 13
2.2.1 Sistema operacional ANdroid.........c.coeerieieiieniinenenere e 16
2.2.2 Trabalhos relacionados ...........cccueiueriirieriririnieieiet ettt sae e 16

3 APLICATIVO CONTE CARBOIDRATOS. ..ottt 18
3.1 DESENVOIVIMENLO .....c..eveiieiieieierieeieet ettt 21
3.2 Principais funcionalidades do aplicativo “Conte Carboidratos™ ..........cccccceeveverenennene 21

B CONCLUSAO ... et 28
REFERENCIAS .....iviiteiimeieseeeisesesssesssssessssssssssses st st sssssesssssesssssssssssssssssnnees 30

ANEXO A — Tabela do fator peso do CAICUIO .........c.eeveieririniriiiceeeeeene 32



DESENVOLVIMENTO DE APLICATIVO ANDROID PARA CONTAGEM DE
CARBOIDRATOS E CORRECAO DE BOLUS

Jessé de Oliveira'

RESUMO

As inovagdes advindas do desenvolvimento das tecnologias moveis tem proporcionado um
enorme potencial para o acesso a contetidos e servigos sem a limitagdo de local ou horario.
Basta possuir um smartphone ou tablet com acesso a redes wireless ou 3G/4G/5G para
conectar-se a Internet e a0 mundo. Essas fungdes avangadas dos dispositivos moveis também
podem ser utilizadas para os cuidados com a saide e o controle e tratamento de doencas
cronicas como a diabetes. Com base nesse potencial de uso surgiu a proposta deste trabalho,
que aborda o desenvolvimento de um aplicativo moével cujo objetivo € conscientizar e auxiliar
no tratamento da diabetes. Este artigo tem como objetivo principal descrever a criagdo de um
aplicativo Android que serve como ferramenta de acompanhamento alimentar imprescindivel
para os diabéticos, principalmente aos portadores de diabetes mellitus do tipo 1, que
necessitam ter um controle diario da insulina produzida em seu organismo e administrar as
doses necessarias de insulina para regular o seu metabolismo. Esse acompanhamento pode ser
feito por meio do aplicativo aqui apresentado que ira auxiliar para a melhoria da qualidade de
vida do diabético, proporcionando um melhor acompanhamento dos seus habitos alimentares
para administrar adequadamente a insulina necessaria, bem como fornecer dados que
subsidiem o acompanhamento ¢ tratamento médico com maior eficacia.

Palavras-Chave: Saude, Diabetes, Polissacarideos, Aplicativos, Android.

1 INTRODUCAO

Diariamente as pessoas fazem uso de diferentes aplicativos acessados via smartphone.
Esses aplicativos facilitam a vida de muitas pessoas para contratar diversos servigos tais
como: chamar um taxi (Cabify, 99Taxi, Uber); reservar uma hospedagem (Airbnb, Booking,
Couchsurfing); encontrar ou oferecer caronas para viagens (BlaBlacar, Shareling); alugar
qualquer objeto (Alooga, Rent For All, Spinlister) e at¢é mesmo cuidar da satde, como por
exemplo: lembrar-se de fazer exercicios e beber 4gua (Dieta&Saude, BebaAgua, RunKeeper).

Os dispositivos moveis com fungdes avancadas, como os smartphones e tablets,
permitem que as pessoas possam conversar de qualquer local e a qualquer hora, tirar
fotografias e gravar videos, registrar compromissos, consultar mapas ¢ GPS, acessar a Internet
e compartilhar contetidos pelas redes sociais. Esse enorme potencial oferecido pelas

tecnologias moveis também pode ser utilizado para os cuidados de saude ou acompanhamento

! Aluno de Graduagdo em Licenciatura em Computacdo na Universidade Estadual da Paraiba — Campus I.
Email: jesseh.oliv@gmail.com
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de tratamentos de doencas cronicas como a diabetes, a hipertensao, a arteriosclerose e doengas
cardiacas, entre outras.

A diabetes ¢ uma doenga cronica com grande incidéncia mundial e que vem crescendo
bastante nos ultimos anos, principalmente nos paises em desenvolvimento como ¢ o caso do
Brasil (OMS, 2016). Esse crescimento acentuado tem levado a Organizagdo Mundial da
Saude a colocar na pauta dos governos o combate ao seu crescimento, por meio de politicas
de conscientizagdo e prevencdo, bem como o incentivo ao tratamento adequado que afaste as
complicagdes decorrentes da doenga para os diabéticos e promova mais informagdes aos seus
familiares.

Em fungdo da popularidade do uso dos smartphones e das facilidades advindas das
tecnologias moveis, além da extensa gama de aplicativos para acessar os mais diversos
servicos e facilitar a vida das pessoas, ja surgem aplicativos para os cuidados da satide em
geral, ou mais especificos, como aqueles aplicativos’ que podem facilitar a vida dos
diabéticos para o controle e tratamento de sua doenga.

Diante desse contexto, esse artigo apresenta o desenvolvimento de um aplicativo para
dispositivos moveis cujo objetivo € auxiliar no tratamento da diabetes. A proposta do
aplicativo estd baseada no acompanhamento alimentar, que ¢é imprescindivel para os
diabéticos, principalmente para os portadores de diabetes mellitus do tipo 1, que necessitam
ter um controle diario da insulina, um hormonio secretado pelo pancreas que regula o nivel de
glicose no sangue (OMS, 2016), produzida em seu organismo, ja que a doenca afeta a
producdo desse hormonio, e administrar as doses necessarias de insulina para regular o seu
metabolismo.

A organizagao deste artigo esta estruturada em quatro se¢des. Na primeira se¢do esta a
introdugdo. Na segunda sec¢do sdo apresentados alguns aspectos conceituais ¢ dados sobre
diabetes, tecnologias moéveis e aplicativos Android para diabetes. Na terceira secdo estd a
descricdo da estrutura do aplicativo que é objeto deste artigo. Na quarta se¢do esta a

conclusdo e em seguida as referéncias utilizadas nesta pesquisa.

2 CONSIDERACOES SOBRE DIABETES E TECNOLOGIAS MOVEIS

2.1 Diabetes mellitus

2 Programa de computador ou software desenvolvido para uma finalidade especifica que vocé pode baixar em
um telefone celular ou outro dispositivo movel.
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A diabetes mellitus, amplamente conhecida como diabetes, ¢ uma doenga cronica do
metabolismo, que decorre da produgdo de uma quantidade insuficiente de insulina pelo
pancreas ou quando o corpo ndo pode efetivamente usar a insulina que produz, e que afeta a
qualidade de vida de milhdes de pessoas ao redor do mundo (OMS, 2016; SBD, 2017).

Conforme estimativas da Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2016) a doenca
atinge em torno de 8,5% da populagdo adulta mundial, e vem crescendo bastante nos ultimos
anos, principalmente nos paises em desenvolvimento como € o caso do Brasil.

Essa problematica mundial pode ser visualizada na Figura 1, que exibe a quantidade
de diabéticos no mundo com idades entre 20 e 79 anos. De acordo com a Federagao
Internacional de Diabetes — International Diabetes Federation (IDF, 2017), existem 425
milhdes de pessoas com diabetes no mundo, dos quais um terco sdo pessoas com mais de 65
anos de idade, e podera haver 693 milhdes de pessoas com a doenga em 2045, caso medidas
para combater a diabetes ndo sejam energicamente tomadas pelos lideres mundiais, para que

haja um desenvolvimento de politicas publicas de prevengao e tratamento da doenga.

Figura 1 — Estimativa de incidéncia de diabetes no mundo

Estimativas do diabetes >> Pessoas com diabetes (20-79), em 1000 (2017)  Paises / territorios com

B <100 mi
.({2 B 1002500 mil

-\._'
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- o N \
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Fonte: International Diabetes Federation (2017).

Os paises com maior incidéncia da doenga, de acordo com os dados do IDF (2017),
sdo: China, que tem 114 milhdes de pessoas com diabetes, a India, com aproximadamente 73
milhoes e os Estados Unidos, com 30 milhdes. Em seguida estao o Brasil e o México, com 12

milhdes de diabéticos, além da Indonésia que possui 10 milhdes de pessoas com a doenca.
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Enquanto isso, 43 paises apresentam numeros entre 1 a 10 milhdes de diabéticos,
representados pela cor laranja no mapa da Figura 1, e correspondem a 19,46% dos casos
mundiais.

As estimativas apresentadas no mapa incluem a diabetes diagnosticada e ndo
diagnosticada e se baseiam na prevaléncia de diabetes conforme publicado no Atlas de
Diabetes da IDF (2017) e o nimero de pessoas entre 20 e 79 anos estimadas pela Divisao de
Populagdo das Nagdes Unidas. Ainda de acordo com a IDF (2017) as regides do norte e sul da
Africa, Oriente Médio e Sudeste Asiatico deverdo enfrentar o maior aumento de casos de
diabetes nos proximos 28 anos, pois as pessoas dessas regides desenvolvem a doenga mais
cedo, ficam mais doentes e morrem mais cedo em comparagao aos residentes dos paises mais
ricos. Em 2017, os custos para o tratamento da diabetes e de complicagdes relacionadas a
doenga atingiram 727 bilhdes de dolares da despesa de saude global (IDF, 2017).

Os principais tipos de diabetes sdo trés, de acordo com a Sociedade Brasileira de
Endocrinologia e Metabologia (SBEM, 2017):

1) Diabetes do tipo 1: acontece quando o pancreas produz uma quantidade insuficiente de
insulina, devido a faléncia das células beta do 6rgdo, cujas causas sdo desconhecidas e

acomete mais criangas e adolescentes;

2) Diabetes do tipo 2: acontece quando as células do corpo ndo respondem adequadamente a
insulina, o que se caracteriza inicialmente por uma resisténcia a insulina ¢ pode avangar
para uma insuficiéncia na produ¢do da mesma. A obesidade e o sedentarismo sdo suas
principais causas, além de fatores genéticos.

3) Diabetes gestacional: ocorre quando uma mulher sem diabetes apresenta niveis elevados

de glicose no sangue durante a gestagao.

Todos os tipos de diabetes podem causar complicagdes em outros 6rgados ou partes do
corpo, além de aumentar o risco de morte prematura. Dentre as complicagdes que podem ser
desencadeadas pela diabetes estdo: ataque cardiaco, acidente vascular cerebral, insuficiéncia
renal, amputagdo de pés ou pernas, perda de visdo e danos neurologicos (OMS, 2016; SBD,
2017). No caso da diabetes gestacional ha o risco de morte do feto e outras complicagdes para
a mae.

A diabetes do tipo 1 ¢ um tipo de disfungao do proprio sistema imunoldgico e ainda
nao ¢ possivel preveni-la com o conhecimento atual (SBD, 2017), mas, para a diabetes do tipo
2 ha formas de prevenir a ocorréncia, ja que apesar do componente genético, com a pratica de
atividade fisica regular, uma alimentacdo saudavel, evitar o fumo e controlar a pressdo

sanguinea ¢ possivel que ndo haja o desenvolvimento da doenca.
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Também existem diferentes tipos de tratamentos para as diabetes do tipo 1 e 2, por
meio do combate a evolugdo da doenga para as complicagdes ou a ocorréncia de Obitos
prematuros. As abordagens para o tratamento incluem as praticas de prevengao e no caso do
tipo 2, o tratamento pode acontecer apenas com dieta e atividade fisica, ja para a diabetes do
tipo 1, além do tratamento medicamentoso, inclui também a atividade fisica e o
acompanhamento didrio da ingestdo de alimentos por meio da contagem de carboidratos
(SBD, 2016).

A contagem de carboidratos ¢ uma estratégia que nao ¢ recente, mas cada vez mais
ganha destaque e adeptos. Suas primeiras aplicagdes foram realizadas em 1935 na Europa,
mas somente na década de 1990 ganhou expressdo na América do Norte. A American
Diabetes Association (ADA) e a Sociedade Brasileira de Diabetes (SBD) recomendam a
aplicagao deste método aos pacientes (AGUIAR; OLIVEIRA; GRASSIOLLI, 2011).

O carboidrato, embora saudavel, ¢ o nutriente que tem maior efeito sobre a glicemia,
ja que a totalidade (100%) do que ¢ ingerido transforma-se em glicose. Esta é a razdo
principal que o coloca como foco do tratamento (SBD, 2016).

Basicamente, a contagem de carboidratos consiste no acompanhamento didrio da
quantidade de carboidratos ingeridos em cada refei¢dao, porque este nutriente é o que mais
afeta a glicemia, para definir a quantidade de insulina a ser aplicada. Assim, os diabéticos
devem controlar os horarios da alimentacdo bem como aferir constantemente o nivel de
insulina no organismo, de forma a dosar a quantidade de insulina que deve ser administrada
para normalizé-la. Para tanto, € necessario que saibam a corre¢do do bolus, que ¢ a dose de
insulina utilizada para corrigir a glicemia aferida antes da refei¢do, quando esta ultrapassa a
meta glicémica estabelecida (AGUIAR; OLIVEIRA; GRASSIOLLI, 2011).

Esse acompanhamento constante pode ser facilitado com o uso de aplicativos que
controlam a alimentac¢do ingerida, a frequéncia e intensidade de atividade fisica e a propria

medigdo da insulina produzida e ingerida, conforme sera aprofundado na proxima segao.

2.2 Tecnologias moveis

O crescente uso das tecnologias de informagdo e comunicagdo aliadas a conexao em
redes de Internet moéveis na atualidade tem permitido uma mobilidade jamais vista, o que
figura como uma das grandes inovagdes em nosso historico de ascensdes tecnologicas.

Alcantara e Vieira (2011) definem “Tecnologia Modvel como a forma de acessar a

Internet e outros recursos computacionais por meio de dispositivos moveis, tais como,
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celulares, iPhone, iPod, iPad, notebooks, smartpads, dentre outros”. Para Saccol ¢ Reinhard
(2007, p. 179 mencionando Weilenmann 2003) “uma tecnologia movel € aquela que ¢ criada
para ser usada enquanto se estd em movimento [...] € por possuir portabilidade”. Assim, o
termo tecnologias moveis tanto pode ser usado para designar os dispositivos moveis como as
redes que estes dispositivos acessam.

De acordo o estudo realizado pela We Are Social € Hootsuite denominado Digital in
2017 Global Overview, o uso da Internet ¢ das midias sociais tem crescido a cada ano, sendo
que mais da metade da populagdo mundial usa a Internet atualmente, sdo 3,75 bilhdes de
pessoas conectadas. Dos acessos a Internet, cerca de 55% de todas as conexoes sao feitas por
smartphones ¢ quase trés quartos da populagdo mundial usa um telefone celular, com um
namero total de usudrios moéveis globais tnicos que se aproxima de 5 bilhdes. Nos paises
como o Reino Unido e Estados Unidos mais de oito em cada dez pessoas t€ém acesso a
Internet, e a conexdo por meio de smartphones ocorre por mais de um ter¢o do tempo

(BRAZIL SFE COMPANY, 2017).

Figura 2 — Internet mével nas redes sociais
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Fonte: We Are Social; Hootsuite (2017).

Os dados do Digital in 2017 Global Overview também evidenciaram que o0s
smartphones ja sao utilizados por 80% de todos os usudrios ativos do Facebook em todo o
mundo. No Brasil, 65% dos acessos as midias sociais sdo feitos pelo smartphone, seguido de

desktops (30%) e apenas 5% por outros dispositivos moveis como tablets.



15

Além disso, como o preco dos smartphones e dos planos de dados continuam caindo
ao redor do mundo, o acesso a Internet em qualquer local e horario se tornara ainda mais
acessivel aos que ainda estdo desconectados. Em face disso, o celular tornou-se uma
ferramenta pessoal e intransferivel para a sociedade atual, bem como est4 criando diferentes
regras sociais e culturais, e diferentes formas de comunica¢do seja no ambito profissional
quanto no pessoal (GARCIA, 2012).

Oliveira e Costa (2012) mencionaram estudos que relataram os beneficios do uso das
tecnologias de informacdo e comunicagdo aplicadas a saude, com resultados positivos para a
“tomada de decisao clinica, educacdo de pacientes ¢ profissionais da satde”, assim como o
uso de tecnologias moveis em telemedicina e educacdo continuada para os profissionais de
satide. Duran e Cocco (2003) também ressaltaram a importancia da educagdo continuada dos
profissionais e equipes interdisciplinares de saude, de forma a “manté-los atualizados e
aperfeigoar seus conhecimentos ¢ habilidades”.

As tecnologias de informagdo e comunicagdo ampliaram a oferta de softwares para
desktop que vao desde a gestdo clinica total, como por exemplo: MEDSYSTEM WEB,
Global Software, iClinic, Clinica nas Nuvens, Shosp, TotalClinic, MD Med, FiSioSys WEB,
Solugdes TOTVS. Merece destaque também o desenvolvimento de aplicativos para
dispositivos moveis que exploram dreas mais especificas de salde e formas de
acompanhamento pelos pacientes, como aplicativos para controlar os horarios de ingestao de
medicamentos, acompanhamentos para administracdo de insulina, ciclo menstrual, ritmo
esportivo, dietas e manuais diversos (SURYA DENTAL, 2015).

Assim, desenvolver softwares ou aplicativos que auxiliem em tarefas médicas do
ponto de vista clinico ou do paciente é uma grande oportunidade para os pesquisadores em
saude e para os desenvolvedores de softwares e aplicativos, mercado que tem atraido cada vez
mais empresas e interessados. Uma pesquisa com o termo “satide” na loja de aplicativos Play
Store da Google, realizada em 18 de Setembro de 2017 retornou 252 aplicativos, ¢ ao se
repetir a pesquisa com o termo “diabetes”, o retorno foi de 224 aplicativos. Assim, ¢ possivel
verificar que ha interesse de desenvolvedores e usudrios para os cuidados com a diabetes
utilizando aplicativos Android. Diante disso, decidiu-se utilizar o Android para este trabalho,

o qual sera abordado a seguir.
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2.2.1 Sistema operacional Android

Assim como nos desktops e notebooks, os dispositivos mdveis necessitam de um
sistema operacional (SO) para operar os diversos aplicativos e fun¢des avancadas encontradas
nos tablets ¢ smartphones. O sistema operacional Android, desenvolvido pela empresa
Google se baseia no Linux (SO de codigo aberto) e detém a maior fatia de mercado em nivel
mundial (KATARIYA, 2017).

A ideia inicial da Google era criar um sistema operacional open source e flexivel, de
forma que varias empresas pudessem e fossem motivadas a aderir ao mesmo. Fato é que o
Android ganhou destaque, também, por ser uma plataforma de facil desenvolvimento, que
permite encontrar um SDK (software de desenvolvimento) bem amigavel, e que, além disso,
possibilita ao desenvolvedor criar aplicativos para varios dispositivos, publica-los e vendé-los
na loja propria do sistema, denominada de Google Play. Nao por acaso que, atualmente, no
que se refere ao mundo dos sistemas operacionais, Android ¢ o mais bem sucedido para
dispositivos moveis, sendo executado tanto em smartphones quanto em varios tablets
(THOMAZ e GOMES, 2011 citados por MELLO e SGANZERLA, 2013, p. 233).

Também foram destacadas por Mello e Sganzerla (2013) caracteristicas como robustez
e simplicidade, que sdo pontos interessantes para desenvolvedores Android, o que torna o
desenvolvimento mais agradavel. Diante dessas facilidades, decidiu-se pela plataforma
Android para o desenvolvimento do aplicativo, porque também ¢ o sistema operacional para
dispositivos moveis mais utilizado no mundo, presente em 72,01% dos aparelhos, segundo
dados da StatCounter (2017). Entdo sera possivel alcangar um niimero maior de usuarios.

Mas antes de apresentar o desenvolvimento do aplicativo propriamente dito, foi feita

uma pesquisa rapida sobre os aplicativos Android existentes que também abordam a diabetes.

2.2.2 Trabalhos relacionados

Como forma de conhecer um pouco sobre os concorrentes para o aplicativo aqui
proposto, foram feitas buscas na Google Play de outros aplicativos para diabéticos que
também realizassem a contagem de carboidratos. Devido a grande quantidade de aplicativos
que retornaram a essa pesquisa, para fins de analise deste trabalho foram escolhidos os trés
primeiros aplicativos mais bem avaliados, gratuitos e disponiveis em portugués.

1) Glic — Diabetes e Glicemia: desenvolvido pela empresa Quasar Telemedicina,

proporciona o registro de glicemia, alimentacao e calculo automatizado de doses a partir
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da prescricdo médica. Como principais funcionalidades estdo: grafico de glicemias; diario
de glicemia; diario de alimentagdo; contagem de carboidratos; calculo de dose de insulina
bolus de corregdo (carboidrato); alerta de hipoglicemia. Também fornece relatérios para a
equipe médica do diabético.

2) Glico: desenvolvido pela Unit Care Tecnologia (joint venture entre a i19Access
Tecnologia, especialista em tecnologia da informagdo, ¢ a Unit Care Servigos Médicos,
especializada em home care). Serve para monitorar o tratamento da diabetes com
registros de dados de glicemias, ingestdo de carboidratos, medicamentos e atividades
fisicas. Também oferece graficos para acompanhar a evolugdo do tratamento, com
cruzamento de dados entre glicemias e refeicdes.

3) mySugr: desenvolvido por uma startup de Viena, Austria fundada em 2012 e adquirida
pela Roche em junho de 2017. Apresenta-se como o aplicativo didrio para diabetes mais
popular no mundo. Serve para auxiliar no controle da glicemia, monitorar carboidratos,
rastrear o uso de insulina. Garante facilidade ¢ rapidez para a coleta de dados diarios
como refeicoes, dieta, medicagdes, ingestdo de carboidratos, niveis de glicemia, insulina
etc. Mas esse aplicativo somente fornece os calculos das doses de insulina para a Unido
Europeia (a calculadora de bolus mySugr esta disponivel apenas para regido da UE) e a
integragdo de dados via importagdo com arquivos CSV esta disponivel para os paises de
lingua alema, francesa e inglesa.

Diante dos resultados aqui apresentados € possivel verificar que ha interesse por parte
dos desenvolvedores e empresas na area da saude, especificamente no desenvolvimento de
aplicativos que auxiliem o controle da diabetes.

A evolugdo tecnologica para proporcionar maiores cuidados de satde aos diabéticos
continua crescendo, pois ja foram desenvolvidas tecnologias para medir a glicose sem o
incomodo das picadas no dedo. Segundo Bergamo (2017) o FreeStyle Libre, desenvolvido
pela Abbott, foi langado no Brasil em 2016 e trata-se de um aparelho medidor de glicose que
dispensa o sangue e, consequentemente, as picadas nos dedos. O FreeStyle consiste num
sensor do tamanho de uma moeda de 1 real e que fica colado na parte de trds do braco
podendo permanecer por até 14 dias. O monitoramento ¢ feito ao passar o leitor por cima do
sensor colado na pele e a medida aparece na tela. Possui ainda outros diferenciais em relagao
aos glicosimetros dos concorrentes porque fornece maior quantidade de informagdes. O
aparelho monitora o nivel de glicose em tempo real e apresenta estimativas de como se

comportara nas horas seguintes.
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3 APLICATIVO CONTE CARBOIDRATOS

Apbs a definicao das necessidades no que tange ao conteudo do aplicativo, foi feito o
levantamento dos requisitos necessarios ao seu desenvolvimento. Como o aplicativo abrange
diversas faixas etarias, visto que a diabetes ndo € uma doenga restrita a um publico especifico,
seu desenvolvimento requer todo um cuidado para deixa-lo simples, que o contetdo seja de
facil acesso e intuitivo, além de leve, consumindo o minimo possivel de recursos de hardware
do smartphone.

O framework escolhido para o desenvolvimento foi o PhoneGap, um framework para
desenvolvimento de aplicativos moveis baseado em HTMLS5, CSS3 e JavaScript, cujos os
aplicativos resultantes ao final do processo de compilagdo sdo compativeis com iOS,
Windows Phone e Android.

Para o armazenamento local das informagoes foi utilizado o banco de dados SQLite,
um banco de dados leve, confiavel e amplamente utilizado quando se deseja ter acesso a
dados SQL sem executar um processo SGBD em separado (SQLITE, 2018).

Na etapa de modelagem do banco de dados foram definidas as tabelas, suas colunas e
seus respectivos relacionamentos (Figura 3). Para fazer a modelagem foi utilizado o software
MySQL Workbench 5.2 CE, uma ferramenta visual para design, desenvolvimento ¢
administragdo de base de dados MySQL, mas que também foi util para a modelagem do
SQLite.
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Figura 3 — Modelagem do banco de dados SQLite
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Fonte: elaborado pelo autor (2018).
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Com o banco de dados modelado e criado, foi necessario fazer o cadastramento de
algumas informagdes predefinidas e necessarias, uma delas ¢ a tabela de alimentos presente
no Manual de Contagem de Carboidratos, produzido e distribuido pela Sociedade Brasileira
de Diabetes. Ao total, sdo 1.342 alimentos existentes nesta tabela (Figura 4), e para inserir no
banco SQLite, foi necessario converter o manual, antes em PDF (Portable Document Formar)
para arquivo de texto editavel (Figura 5) de forma a facilitar a inser¢do dos dados na proxima

etapa.

Figura 4 — Tabela de alimentos do Manual de Contagem de Carboidratos

manual-contagem-carboidratos-sbd. pdf

Abacate (picado) colher de sopa cheia 45 3 79
Abacaxi fatia média 75 10 44
Abacaxi em calda fatia média 64 19 78
Abacaxi, polpa, congelada unidade 100 8 31

Abadejo assado filé médio 100 0 112
Abarav unidade média 170 24 14
Abiu cru unidade 100 1 62

Abobora cabotian, cozida colher de sopa 36 3 14
Abobora Cabotian, crua colher de sopa 36 4 17
Abobora d'agua (picada) colher de sopa cheia 36 0 10

Fonte: Sociedade Brasileira de Diabetes - SBD (2016).

Figura 5 — Resultado da conversdo dos dados de PDF para TXT

| tabela_alimentos_compac.ixt - Bloco de notas - =] b4
Arquivo Editar Formatar Exibir Ajuda

Alimento | Medida usual | g/ml | CHO | kcal
Abacate (picado) | colher de sopa cheia | 45 | 3| 79
Abacaxi | fatia média | 75 | 10| 44
Abacaxi em calda | fatia média [ 64 | 19 | 78
Abacaxi, polpa, congelada | unidade | 1ee | g8 | 31
Abadejo assado filé | médio | 1ee | e | 112
Abarav | unidade média | 176 | 24 | #14
Abiu cru | unidade | 388 | 15 | &2
Abobora cabotian, cozida | colher de sopa | 36 | 3| 14
Abobora Cabotian, crua | colher de sopa | 36 | 4 | a7
Abébora d’agua (picada) | colher de sopa cheia | 36 | e | 1e
Abdébora doce (picada) | colher de sopa cheia | 36 | 4 | 18
Abébora moranga (picada) | colher de sopa cheia | 36 | 3 1 7
Abobrinha recheada | unidade | 100 | 6 | 89
Abobrinha, italiana, cozida | colher de sopa | 20 | e | 3
Abobrinha, italiana, crua | colher de sopa | 20 | i ] 4
Abobrinha, paulista, crua | colher de sopa | 20 | 2 ) 6
Abricé-do-para | fatia média | 100 | 13 | 64

Fonte: elaborado pelo autor (2018).
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Depois desta etapa, utilizou-se um conjunto de expressdes regulares para extrair
apenas as informagdes referentes a tabela e seus alimentos, diferenciando-os dos demais
dados existentes no manual, conforme Figura 6. Ao final de todo este processo, o resultado foi
satisfatorio, pois foram obtidos os dados de todos os alimentos do Manual da SBD em arquivo

SQL pronto para ser inserido no SQLite.

Figura 6 — Resultado da conversdo dos dados de TXT para SQL

tb_alimentos medida, ('Abacaxi’', 'fatia média’,
tb_alimentos medida, ('Abarav’, 'unidade média’,
tb_alimentos medida, ('Abiu cru', "unidade’', 5
tb_alimentos medida, ('Acerola’, 'unidade', By
tb_alimentos medida, ('Alho, cru', '2 dentes’, 5
tb_alimentos medida, ('Angu', ‘colher de sopa cheia'
tb_alimentos medida, ('Ataif', 'porgao’, i o
tb_alimentos medida, ('Avelad', 'unidade média’', 1,
tb_alimentos medida, ('Babaganuche', '1 por¢ao’',
tb_alimentos medida, ('Bacalhoada', 'colher de sopa’'
tb_alimentos medida, ('Bala de goma', ‘unidade', 3,
tb_alimentos medida, ('Bala de mel Arcor', 'unidade'
tb_alimentos medida, ('Bala Delicia', ‘unidade', 5,
tb_alimentos medida, ('Bala Halls', 'unidade', 3,
tb_alimentos medida, ('Bala Jujuba', 'unidade', 3,
tb_alimentos medida, ('Bala macia', 'unidade’, 5,
tb_alimentos medida, ('Beijinho', 'unidade média’,
tb_alimentos medida, ('Beijinho', 'unidade pequena’,
tb_alimentos medida, ('Beiju', 'unidade media’, -
tb _alimentos medida, g ('Beirute Habib’s’', 'unidade’,

Fonte: elaborado pelo autor (2018).

3.1 Desenvolvimento

Com a etapa anterior concluida, teve inicio o desenvolvimento das telas do aplicativo
que logo tomaram forma. O aplicativo recebeu o nome de Conte Carboidratos, denominagao
que retrata seu objetivo principal, que ¢ a contagem de carboidratos. O aplicativo conta com
diversas telas, as quais se destacam algumas delas, como a tela inicial, que requer um usuério
e senha para acesso, a tela de cadastro, tela de contagem de carboidratos, de relatorios, entre

outras, que serdo explicadas no proximo topico.

3.2 Principais funcionalidades do aplicativo “Conte Carboidratos”

A primeira tela do aplicativo ¢ a tela login, na qual o usuario deve informar seu e-mail
e senha para entrar no aplicativo. Caso o usuario ainda ndo esteja cadastrado, ele deve clicar
em “cadastre-se” para realizar seu cadastro, que se faz necessario para que o aplicativo possa

ter acesso a dados importantes para o acompanhamento do diabete e calculo do bolus.
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Em seguida ao login, o usudrio acessa a tela principal, na qual estdo os icones das
principais fungdes do aplicativo: refeigdes, bolus corregdo, relatorios, meus dados, manual
SBD? e configuragdes. Ao clicar no icone “meus dados”, abrird a tela de cadastro do usudrio,
na qual devem ser preenchidos todos os dados do usudrio como sexo, altura, peso, tipo de
diabetes, meta glicémica, entre outros, pois esses dados sdo necessarios para calcular
corretamente a corre¢do de bolus e identificar o usuario para a emissao dos relatorios. Essas

trés primeiras telas estdo ilustradas na Figura 7.

Figura 7 — Telas do Conte Carboidratos (inicial, principal e de cadastro)

r oo O F F 4 (7 2301 @@ r B OF g DDl B O F F g 2% 230

IDENTIFICAGAO DE USUARIO CONTE CARBOIDRATOS ha) CADASTRO DE USUARIO

J Nome Digite seu nome completo
@] &
Sexo Selecione B
Refeigdes Bolus Correcao Relatérios
Diabete Tipo 1 »
Insulina Meta
Email Digit Diaria Glicemica
mai igite seu email
Peso 0 Altura 0
SephaDigite sua senha
i 2 Data Nas v
Entrar [ >
— Atividade Atividade v
Esqueci a senha
Cidade Digite o nome da sua cidade
Estado Selecione v

Fonte: capturas de tela do aplicativo (2018).

No icone “Refei¢des”, o usuario tem acesso ao cadastro dos diferentes tipos de
refeigdes (café da manha, almogo, jantar, lanche, etc.) e deve informar os alimentos a serem
ingeridos (exemplo de cadastro da refei¢do “café da manha” estd na Figura 8). Assim, o
aplicativo ird calcular a quantidade de carboidratos de cada alimento e o somatorio geral de
carboidratos consumidos na refeicdo, bem como a quantidade de calorias a ser consumida.
Entdo o aplicativo ira informar o fator peso e a quantidade de insulina a ser ingerida para a

correcao do bolus.

3 Sociedade Brasileira de Diabetes.
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Figura 8 — Telas de cadastro de nova refei¢ao

3G

) & ¥ al (5% 23:31

Al 5% 23:31

NOVA REFEIGAO NOVA REFEICAO

Refeicao café da Manha x Café com leite sem agtcar
xicara de cha cheia
Alimento Digite o nome do alimento n
Porgao g/mi CHO(g) Keal
1 200 74 88

Montagem do Prato
- . Total 300 63 358 Refeigao salva com sucesso!
Pao francés

- Qtd CHO da Refeigéo 120 Total de Kcal: 358
Porgao g/ml CHO(g) Keal u Total de CHO: 63
Fator Peso: 1:12
2 100 56 270 Qtd Kcal da Refeigdo 200 Bolus de Corregao: 5 Ul
Café com leite sem agucar
xioara de ¢ Fator Peso 1:12
Porgao g/ml CHO(g) Keal = & — i
3 200 5 8 orregédo de Bolus
Total 300 63 358
Salvar
Qtd CHO da Refeigao 120

Fonte: capturas de tela do aplicativo (2018).

O aplicativo possui duas formas para calcular o bolus de corregao:

1) Correcdo de bolus por contagem de carboidratos: ¢ calculado de acordo com o peso ¢ a

quantidade de CHO* consumido na refeigdo. Esse calculo faz uma relagdo entre o peso

corporal (ver anexo A), a quantidade de CHO por grama ingerida ¢ a quantidade de

unidades de insulina necessaria para estabilizar a glicemia.

Assim, ao saber o peso do diabético, o aplicativo faz o célculo da quantidade de insulina
com base no total de CHO consumido na refeicdo, dividindo pela propor¢ao de acordo com o
peso.

Exemplo de célculo para uma pessoa com peso de 75 kg que tenha consumido 63 g de
carboidratos.

Peso =75 kg
Total de CHO consumido =63 g
Proporgao 1:12, logo 63/12 = 5,25 Ul

Esse valor deve ser arredondado = S UI (Unidade de Insulina)

4 Carboidratos - Referenciando os trés elementos constituintes, carbono (C), Hidrogénio (H) e Oxigénio (O)
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2) Correcao de bolus por glicemia capilar: neste caso o usudrio precisa aferir o nivel de
l. . . f 1. . lh . d . 1. . 4 y d 5

glicemia, informar ao aplicativo e escolher o tipo de insulina que ira usar (rapida’ ou

ultrarrapida®), bem como ter informado quando se cadastrou no aplicativo qual seria a

meta glicémica (apenas para diabetes do tipo 1). A Figura 9 ilustra a correcao de bolus.

Figura 9 — Tela bolus de corregéo

O % * 4 %2332 T O % * .4 &% 2333

BOLUS DE CORRECAO

Tipo de Insulina

Répida v

(}Hcemla Cgpllar doﬁMomento

300| . Salvo com sucesso!

Fator de Corregao

Total de Insulina/Dia: 32
Meta Glicemica: 120
4 Ul Rapida Constante de Insulina: 1500

Glicemia Capilar do Momento: 300
Fator de Sensibilidade: 46
Fator de Corregdo: 4 Ul

Salvar

Fonte: capturas de tela do aplicativo (2018).

Exemplo de Calculo da Correcao de Bolus por Glicemia Capilar
Glicemia Aferida: 300
Tipo de Insulina: Rapida
Total de Insulina/Dia: 32
Meta Glicémica: 120
Constante Rapida: 1500
Fator de Sensibilidade (FS) = 1500/32 =46 (1 Ul diminui a glicemia em 46 mg/dl)
Fato de Correcao (FC) = (Glicemia Capilar do Momento — Meta Glicémica) / FS
Fato de Correcao (FC) = (300 — 120) / 46 = 180/46 = 3,91

Esse valor deve ser arredondado = 4 UI (Unidade de Insulina)

5 Insulina Rdpida: utilizada junto as refeigdes diariamente. Deve ser injetada entre 30 e 45 minutos antes do
inicio das refeigdes (30 minutos para fazer efeito).

% Insulina Ultrarrapida: utilizada junto as refeigdes. Deve ser injetada imediatamente antes das refeigdes (10-15
minutos para fazer efeito).
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No exemplo acima o Fator de Corre¢ao calculado pelo aplicativo, com base no tipo
de insulina e glicemia capilar informada, foi de 4 UI (Unidade de Insulina) Répida a ser
ingerida de 30 a 40 minutos antes da refeicdo.

De acordo com o método de célculo escolhido — contagem de carboidratos ou glicemia
capilar — é possivel emitir relatorios por periodos (data de inicio e término deve ser indicada)
e verificar quais foram as refei¢des ingeridas, assim como podem ser emitidos relatorios sobre

quantidade de CHO e Kcal” consumidos em dado periodo, conforme apresentado na Figura
10.

Figura 10 — Tela selegdo de relatorios

* oo O F %l - T O = | S OF 4 ‘

RELATORIOS o] RELATORIO DE REFEIGOES hp) RELATORIO DE GLICEMIA

De 03/05/2018 v De 03/05/2018 v
Bolus Correc¢ao por Contagem de CHO >
Até 03/05/2018 v n Al 03/05/2018 v n
Bolus Corregao por Glicemia Capilar >

-
[}

Refeigao Data/Hora CHO Kcal 2 Registros Encontrados
< = 03/05/2018 Glicemia Corregao

Café da Manha 23:31 63 358 Capilar M. Bolus Data/Hora

03/05/2018
03/05/2018 250 2 ol

Almogo 23:34 74 325 23:34:07
03/05/2018

Total 137 683 =00 © 23:33:03

Fonte: capturas de tela do aplicativo (2018).

Nas configuragdes do aplicativo ha o acesso para a defini¢do das quantidades de CHO

e Kcal a serem ingeridas por refei¢do, conforme recomendado pelo médico (Figura 11).

7 Forma Abreviada de Quilocaloria.



26

Figura 11 — Tela configura¢des

) = % a4l % 23:36

CONFIGURAGOES

Sincronizagao ativada!

N Sincronizar Agora

Ultima sincronizagao
03/05/2018 23:28:49

Tipos de Refeigbes CHO Kcal

Informe a quantidade de CHO e Kcal por
refei¢ao que vocé devera consumir!

Café da Manha 120 200
Lanche da Manha 50 50
Almogo 200 300
Sobremesa 10 50
Lanche da Tarde 30 50

Fonte: captura de tela do aplicativo (2018).

O médico deve informar, de acordo com sua avaliacdo do desenvolvimento da
diabetes e do quadro clinico do paciente, qual a quantidade de CHO recomendada para o
consumo em cada refeicdo. Essa funcionalidade também auxilia o diabético no controle das
refeigdes, ja que apods inserir cada uma das refeigdes automaticamente ele obtém a contagem
de carboidratos e calorias. Assim, ele pode programar carddpios de acordo com as
recomendacdes de seu médico sabendo quanto estd ingerindo de CHO e Kcal em cada
refeicdo.

Também ¢ possivel ativar ou desativar a sincroniza¢do dos dados do aplicativo. Com
essa funcdo “ativada”, sdo coletadas informacdes para efeito de estatisticas das refeigdes,
aferigdes, correcdes de bolus, e etc. Ressalta-se que tais dados sdo andonimos e ndo sio
coletadas quaisquer outras informagoes pessoais do usuario.

Por fim, um dos destaques do aplicativo “Conte Carboidratos” é a possibilidade de
consultar o Manual de Contagem de Carboidratos, que ¢ produzido e distribuido pela
Sociedade Brasileira de Diabetes, contendo 1.342 alimentos, além de dicas, informes e

conceitos sobre a diabetes e 0 método da contagem de carboidratos (Figura 12).
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Figura 12 — Telas do Manual de Contagem de Carboidratos da SBD no aplicativo

3 4l 2% 0049 | B O r & oo OF Ml 20049 | O & a0 O 7 * .4 2% 00:50

MANUAL SBD Q Q Aol MANUAL SBD Q Q Aol MANUAL SBD Q Q

pessoas com diabetes |
0 que é a contagem de carboidratos? <

uais alimentos tém carboidratos?
ABAIXO OS PRINCIPAIS TOPICOS DE AJUDA R bd ‘
Efeito dos alimentos na glicemia v
0 que é a contagem de carboidratos? <
O carboidrato, embora saudével, é o nutriente que
tem maior efeito sobre a glicemia, ja que a
Efeito dos alimentos na glicemia < - g
totalidade (100%) do que é ingerido transforma-se
em glicose. Esta é a razdo principal que o coloca
Quem pode utilizar a contagem de carboidratos? < como foco do nosso tratamento.
Quais alimentos tém carboidratos? < & ‘ Pées / Biscoitos / Cereais
lllll'/n Illl [:ARB["DR“"] IIGERIDU E Arroz / Massas / Batata e Gréos ‘
Quais os esquemas de tratamento atuais? < TRA"SFBRMADU EM GI.lCUSE ¥y Vegetais / Frutas e Sucos
Leite / logurtes / Aglcar |
Como goa de carb ? < Mel / Alimentos que
P contém Aglicar
E as gorduras e as proteinas? < ' |
|
. i Quais os esquemas de tratamento atuais? < |
E o agucar, pode ser consumido? < Por outro lado, quanto a proteina, um valor entre
30% e 60% pode ser transformado em glicose e da
Como ¢oa de ? <
Quais alimentos nao precisamos contar gordura, somente 10%.
carboidratos? <
E as gorduras e as proteinas? <

Fonte: capturas de tela do aplicativo (2018).

O aplicativo “Conte Carboidratos” apresentado nesse artigo apresenta alguns
diferenciais em relagdo aos citados, como ter sido desenvolvido em portugués nativo ao invés
de ter sido uma versdo traduzida, portanto cria condi¢cdes para facilidade de operagdo e
compreensdo total de seu funcionamento. Também ¢ gratuito e sem propaganda; e foi
totalmente baseado nos manuais da SBD, considerados os mais completos guias para bom
acompanhamento da alimentagdo de portadores de diabetes; além de disponibilizar uma
versdo completa do manual da SBD na integra. Possui ainda, dois métodos de célculo de
bolus (por contagem de carboidratos e afericdo da glicemia capilar), sendo mais versatil para
os usuarios que podem escolher qual o método usar para seu controle. Além disso, também
podera ser usado por pessoas ndo diabéticas, mas que desejam controlar a quantidade de
calorias (Kcal) ingeridas em cada refeigdo, pois possibilita que sejam cadastradas as refei¢oes

do dia, informando a quantidade de Kcal e CHO de cada refeicdo.
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4 CONCLUSAO

Diante dos dados da OMS sobre o avango da diabetes, agdes sobre prevencdo e
tratamento da doenca devem estar cada vez mais disponiveis para a populacdo. Ao mesmo
tempo, com o aumento da quantidade ¢ acesso as redes moveis de telefonia e da queda de
preco dos smartphones em nivel mundial, cada vez mais as pessoas estdo conectadas e podem
acessar a Internet em seus dispositivos, com aplicativos que facilitam tirar proveito de
informagdes e servigos que facilitam suas vidas.

Assim, as tecnologias moveis possibilitam inovagdes para o tratamento e
acompanhamento da saude e, mais especificamente da diabetes, objeto de estudo para a
proposta do aplicativo “Conte Carboidratos”. Sua concepcao foi baseada no Manual de
Contagem de Carboidratos, da Sociedade Brasileira de Diabetes, que contém 1.342 alimentos
cadastrados, constituindo-se de uma fonte bastante completa e respeitavel para o controle
alimentar e da saude de diabéticos.

Com o auxilio do “Conte Carboidratos”, os diabéticos ou familiares e cuidadores
podem controlar as refeicdes e administragao das doses de insulina, j& que o aplicativo faz o
calculo do bolus de maneira facil e rapida. Também ¢é possivel emitir relatorios de
acompanhamento das refei¢des ¢ glicemia medida ou mesmo consultar o amplo acervo de
alimentos constantes no manual da SBD que estd disponivel de forma otimizada para
dispositivos méveis na integra no aplicativo, sendo este um dos principais destaques do
“Conte Carboidratos”, pois o acesso a0 manual apenas pode ser feito ao se consultar o PDF
disponivel no website da instituicdo atualmente.

Neste artigo foi apresentada desde a concepgdo do aplicativo, a escolha do sistema
operacional mével — Android — devido a penetragdo de mercado que essa plataforma possui
mundialmente e as opg¢des de desenvolvimento, sempre tendo em consideracdo as
necessidades do publico-alvo, que nem sempre possui muita facilidade com o uso de
aplicativos. Assim, foi buscado em seu desenvolvimento atingir os pardmetros de
simplicidade, de forma que o contetido fosse de facil acesso e intuitivo, além de eficiéncia,

para que consumisse 0 minimo possivel de recursos de hardware do smartphone.
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DEVELOPMENT OF AN ANDROID APP FOR CARBOHYDRATE QUOTATION AND
ADJUSTMENT OF BOLUS

ABSTRACT

Innovations resulting from the development of mobile technologies have provided enormous
potential for access to content and services without limitation of location or time.
Smartphones or tablets with access to wireless or 3G/4G/5G networks allow contact to
internet and the world. These advanced functions of mobile devices can also be used for
health care and the control and treatment of chronic diseases such as diabetes. Based on this,
the proposal of this work is to addresses the development of a mobile application whose
objective is to raise awareness and help in the treatment of diabetes. This article aims to
describe the creation of an Android application that serves as essential food monitoring tool
for diabetics, especially those with diabetes mellitus type 1, who need to have a daily control
of the insulin produced in their body and administer the necessary doses of insulin to regulate
their metabolism. This monitoring can be done through the application presented here that
will help to improve the quality of life of the diabetic, who can better understand their eating
habits and properly administer the necessary insulin, as well as provide data that support the
follow-up and medical treatment with greater effectiveness.

Keywords: Health. Diabetes. Carbohydrates. App. Android.
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ANEXO A — Tabela do fator peso do calculo

Tabela 5 - Estimativa da relagao insulina:carboidrato de acordo com o
peso corporal

Peso (kg) Unidades de insulina:g de CHO
45-49 1:16
49,5-58 1:15
58,5-62,5 1:14
63-67 143
67,5-76 7
76,5-80,5 191
81-85 1:10
85,5-89,5 1:9
90-98,5 1:8
99-107,5 b
> 108 1:6

Fonte: Manual oficial de contagem de carboidratos - SBD - Rio de Janeiro (2009)



