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Protótipo mHealth para apoio à consulta clínica em infecções sexualmente 

transmissíveis. 

mHealth prototype to support clinical consultation in sexually transmitted infections. 

 

RESUMO 

As tecnologias podem ser utilizadas estrategicamente para o controle de doenças 

estigmatizadas, como as Infecções Sexualmente Transmissíveis (IST). Nesse sentido, o 

desenvolvimento de aplicativos (APP) pode contribuir para promover interações baseadas 

em protocolos clínicos, que podem facilitar os encaminhamentos adequados, minimizar erros 

na prescrição de cuidados e garantir a segurança do paciente. Assim, esse estudo objetiva 

apresentar o protótipo de um APP para apoio à consulta clínica em IST. Trata-se de um 

estudo metodológico do tipo aplicado, realizado a partir da tecnologia mHealth e do modelo 
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incremental. Para construção, baseou-se no Protocolo Clínico e Diretrizes Terapêuticas para 

atenção integral às pessoas com IST. Seu escopo consiste em receber dados do paciente, 

cruzar esses dados com os quadros e fluxogramas propostos no protocolo e retornar 

diagnósticos e intervenções biomédicas para o paciente, de maneira singular, de acordo com 

o rastreamento, população-chave e prioritária. O APP é composto por cinco seções 

principais e seis seções secundárias. Verifica-se que o protótipo é inovador e poderá ser 

capaz de contribuir para melhoria da atenção oferecida à população, pois sistematiza as 

informações sobre IST, auxilia a tomada de decisão e o manejo adequado dos casos. 

Palavras-chave Doenças sexualmente transmissíveis; Aplicativos Móveis; Informática 

Médica. 

 

ABSTRACT 

Technologies can be used strategically to control stigmatized diseases, such as Sexually 

Transmitted Infections (STIs). In this sense, the development of applications (APP) can 

contribute to promoting interactions based on clinical protocols, which can facilitate 

appropriate referrals, minimize errors in the prescription of care and ensure patient safety. 

Thus, this study aims to present the prototype of an APP to support clinical consultation in 

STIs. This is an applied methodological study, carried out using mHealth technology and the 

incremental model. For construction, it was based on the Clinical Protocol and Therapeutic 

Guidelines for comprehensive care for people with STIs. Its scope consists of receiving 

patient data, cross-referencing this data with the tables and flowcharts proposed in the 

protocol and returning diagnoses and biomedical interventions to the patient, in a unique 

way, according to screening, key and priority population. The APP consists of five main 

sections and six secondary sections. It appears that the prototype is innovative and may be 
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able to contribute to improving the care offered to the population, as it systematizes 

information on STIs, helps decision-making and the proper management of cases. 

Keywords: Sexually Transmitted Diseases; Mobile Applications; Medical Informatics. 

 

INTRODUÇÃO 

A área da saúde tem investido na utilização da eHealth como ferramenta para a prática 

de cuidados e soluções em saúde1,2. Com o avanço da utilização das Tecnologias da 

Informação e Comunicação (TIC) e da expansão do acesso à internet, surgiu como 

subconjunto da eHealth, o mHealth, que permite o desenvolvimento de aplicações para 

atenção à saúde por meio dos dispositivos móveis3.  

Os aplicativos (APP) surgiram nesse ambiente mobile como ferramenta para auxiliar o 

profissional de saúde na tomada de decisões clínicas, consulta a protocolos e 

acompanhamento de doenças crônicas4. 

Nesse sentido, os APP tornaram-se uma alternativa para complementar ações e 

promover a tomada de decisão em saúde. Trata-se de um artefato interativo, intuitivo e 

atrativo, que contribui para o acesso oportuno a serviços de saúde, gerenciamento da 

assistência, aprimoramento do diagnóstico e adesão ao tratamento5, 6. 

Para o enfrentamento das Infecções Sexualmente Transmissíveis (IST) e HIV, a 

mHealth pode apoiar o profissional de saúde na tomada de decisão clínica frente às doenças 

estigmatizantes por meio da facilitação do levantamento de informações na anamnese e 

exame físico, da oferta de testes, emprego do tratamento adequado e sugestões para o 

aconselhamento7. Além disso, o mHealth pode contribuir para promover interações baseadas 

em protocolos clínicos, incluindo avaliação, diagnóstico e tratamento, que podem facilitar os 

encaminhamentos adequados, minimizar erros na prescrição de cuidados e garantir a 

segurança do paciente, sobretudo em cuidados primários de saúde3. 
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Apesar da relevância acerca da interface entre mHealth e IST, identificou-se a 

escassez de estudos sobre o tema. Em uma revisão acerca da utilização de aplicativos voltados 

às IST, observou-se a concentração de pesquisas dessa natureza nos Estados Unidos, Reino 

Unido e África. Quanto à funcionalidade, o estudo apontou que os APP oferecem informações 

sobre a prevenção, tratamento e favorecem a comunicação entre usuários(as) e profissionais 

de saúde8. Contudo, verificou-se a ausência de estudos conduzidos no Brasil e de pesquisas 

que investigaram o emprego e o desenvolvimento de tecnologias digitais para auxílio na 

tomada de decisões clínicas em IST. 

Adicionalmente, foram realizadas buscas em lojas virtuais de aplicativos e sites 

governamentais, do Ministério da Saúde do Brasil e de governos estaduais. A busca resultou 

na identificação de nove aplicativos. Estes, possuem a funcionalidade para busca de conteúdo, 

sinalização de favoritos e compartilhamento. Contudo, essas ferramentas colaboram como 

manual de bolso, mas não oferecem recursos para levantamento de informações, elaboração 

de diagnósticos e proposição de intervenções que auxiliem os profissionais no manejo das 

IST. 

Diante disso, desenvolvemos um artefato tecnológico, APP, com funcionalidades e 

características que se propõem a preencher essa lacuna. Destaca-se que o APP é destinado 

para ações de prevenção, diagnóstico precoce, tratamento correto e quebra da rede de 

transmissão, dentro de uma prática clínica qualificada e resolutiva em consonância com a 

diretriz nacional para abordagem das IST10.  

Face ao exposto, tem-se como objetivo apresentar o protótipo de um aplicativo para 

apoio à consulta clínica em Infecções Sexualmente Transmissíveis. 
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MÉTODO  

Como desenho, optou-se por um estudo metodológico, do tipo aplicado realizado a 

partir da tecnologia da Informação e Comunicação intitulada mHealth. Essa tecnologia 

caracteriza-se pela utilização de dispositivos móveis sem fio nos serviços de saúde6.  

O artefato tecnológico tem aplicação na área de atenção à saúde e Infecções 

Sexualmente Transmissíveis. Para construção utilizou-se como arcabouço teórico o Protocolo 

Clínico e Diretrizes Terapêuticas para atenção integral às pessoas com Infecções Sexualmente 

Transmissíveis (PCDT). O documento compila as evidências científicas para auxiliar 

profissionais de saúde, designando os critérios para prevenção, detecção precoce, diagnóstico, 

tratamento e acompanhamento dos(as) usuários(as) no tocante às IST10. 

O desenvolvimento do protótipo do APP adotou como referencial metodológico as 

etapas do modelo incremental: comunicação, planejamento, modelagem, construção e 

emprego. Este modelo consiste em pacotes de entregas de funcionalidade, chamados 

incrementos, que permite a construção do APP em etapas de maneira interativa e dinâmica 

com novas funcionalidades a cada incremento implementado9. 

Na primeira etapa, comunicação, discutiu-se o objetivo do software, suas 

funcionalidades e características do usuário final, o profissional de saúde, enfermeiro(a) ou 

médico(a), responsável pela atenção em IST em serviços da Atenção Primária à Saúde. No 

tocante ao planejamento, para o acompanhamento de cada incremento do projeto, foi 

desenvolvido o gráfico de Gantt, lista de tarefas e os riscos do projeto. Na etapa de 

modelagem, desenvolveu-se o esboço da interface do(a) usuário(a) (wireframe) e layout das 

telas por meio da ferramenta gratuita Adobe XD, onde buscou-se uma boa usabilidade, 

funcionalidade, eficiência e confiabilidade. Na fase de construção, optou-se por utilizar o 

React Native por possuir uma biblioteca da linguagem de programação Javascript, que 

permitiu o desenvolvimento de um aplicativo prático, simples e seguro. 
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As etapas foram desenvolvidas por meio de parceria entre estudante e docentes dos 

cursos de enfermagem e engenharia elétrica, que partilharam recursos, conhecimentos e 

técnicas para construção do APP. 

Por fim, esclarece-se que a etapa emprego, entrega do incremento para utilização do(a) 

usuário(a), avaliação e feedback9, foi contemplado em edital de fomento e encontra-se em fase 

de implementação. 

Durante o desenvolvimento do protótipo foram realizados testes para verificar a 

funcionalidade da interface do(a) usuário(a) e formulário. Realizadas as correções de 

funcionamento, a versão 1 do APP foi disponibilizada em APK (Android Application Pack). 

O desenvolvimento do protótipo do aplicativo ocorreu entre setembro de 2020 e agosto de 

2021. 

Este estudo não se adequa aos critérios para apreciação pelo Comitê de Ética em 

Pesquisa, pois utiliza fontes bibliográficas para coleta de informações e não se caracteriza 

como pesquisa com seres humanos. 

Este trabalho está licenciado sob uma Licença Creative Commons - Atribuição-

NãoComercial-CompartilhaIgual 4.0 Internacional. 

 

RESULTADOS  

A nomeação do APP, ISTpro, tem procedência da junção da sigla de Infecções 

Sexualmente Transmissíveis, IST, com a primeira sílaba da palavra profissional, pro, tendo 

em vista que foi construído para apoio ao profissional de saúde em sua prática clínica. Seu 

design foi elaborado visando a usabilidade e boa experiência do usuário. No tocante as cores, 

foram escolhidos tons roxo e lilás por serem neutras e fugirem dos polos azul e rosa. 

A logo foi desenvolvida de maneira simples, com contorno arredondado, trazendo o 

nome do APP ao centro, conforme apresenta a figura 1. 
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Figura 1. Ícone do aplicativo ISTpro, Campina Grande, Paraíba, Brasil, 2021. 

 

Fonte: Autores(as), 2021. 

Para além desse conceito, o aplicativo foi organizado em cinco seções como mostra o 

quadro 1, sendo elas: Tela inicial; Dados do paciente; Diagnósticos; Intervenções; e Menu. A 

última tela foi subdividida em mais seis seções: Início; Quem somos; Converse conosco; 

Termo de segurança e privacidade; Mais informações; e Manual PCDT10.  

 

Quadro 1. Descrição do conteúdo das seções do aplicativo ISTpro, Campina Grande, Paraíba, Brasil, 2021. 

SEÇÃO CONTEÚDO 

1
 -

 T
el

a 

in
ic

ia
l 

Logo do aplicativo 

2
 -

 D
ad

o
s 

d
o

 

p
ac

ie
n

te
 Histórico 

Dados sociodemográficos;  

Sexualidade e práticas sexuais; 

Prevenção primária/vacina; 

Camisinha; 

Prevenção secundária/testagem. 

Dados do exame físico 

Corrimentos; 

Ferimentos genitais; 

Testes realizados. 

3
 -

 D
ia

g
n

ó
st

ic
o

s Causa fisiológica; 

Corrimento vaginal (Vaginose Bacteriana, Candidíase e Tricomoníase); 

Cervicite (Clamídia e Gonorréia); 

Corrimento uretral (Clamídia e Gonorréia); 

Úlceras genitais (Sífilis primária, Sífilis secundária, Sífilis terciária, Cancróide, Donovanose, 

Linfogranuloma venéreo e Herpes genital); 

Verrugas anogenitais (HPV). 

4
 –

 

In
te

rv
en

çõ
es

 

B
io

m
éd

ic
as

 Tratamento De acordo com esquema de tratamento para cada IST. 

Imunização 

Vacina HAV; 

Vacina HBV; 

Vacina HPV. 

Oferta de preservativos 

E lubrificante 
Livre demanda. 

Continua... 

 

... 
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Testagem 

Sífilis; 

HIV; 

Hepatite B; 

Hepatite C. 

Orientação centrada no usuário 

De acordo com as práticas sexuais do usuári@, 

contribuindo para o reconhecimento e minimização do 

próprio risco de infecção por uma IST. 

Comunicação de parcerias sexuais 

Comunicação por cartão; 

Comunicação por correspondência ou outros meios; 

Comunicação por busca ativa. 

Agendamento de retorno 
De acordo com o preconizado para populações-chave 

e população prioritária. 

Notificações 
Sífilis e de acordo com a normatização estadual e 

municipal 

5
 -

 M
en

u
 

Início 

Quem somos 

Converse conosco 

Termo de segurança e privacidade 

Mais informações 

Manual PCDT 

Fonte: Autores(as), 2021. 

A organização apresentada no quadro 1, estruturou o conteúdo das telas do aplicativo, 

conforme o fluxo de usuário(a), figura 2, a seguir. 

 

Figura 2. Fluxo de usuário(a) do aplicativo ISTpro, Campina Grande, Paraíba, Brasil, 2021. 

 

Fonte: Autores(as), 2021. 

 

...Continuação 

... 
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Após instalar o ISTpro, o(a) usuário(a), profissional de saúde, visualizará a tela inicial 

contendo a logomarca do APP e em seguida a tela dados do paciente, tela de diagnóstico e 

tela intervenções, como mostra a figura 3. 

 

Figura 3. Telas dados do paciente, diagnóstico e intervernçoes do aplicativo ISTpro, Campina Grande, Paraíba, Brasil, 2021. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Autores(as), 2021. 

Na tela dados do paciente será possível preencher os dados solicitados em cada item. 

Todas as perguntas têm opções de resposta com o intuito de minimizar os bugs. Após o 

preenchimento correto de todas as questões de acordo com a realidade do cliente, material 

para o exame genital e testagem disponível no serviço, o(a) usuário(a) do APP deve clicar na 

opção diagnóstico no canto inferior esquerdo da tela, que oferece acesso a tela diagnóstico. 

A tela de diagnóstico foi programada para realizar o cruzamento entre os dados 

inseridos na tela dados do paciente e os fluxogramas do PCDT-IST. Então, será retornado na 

tela o possível diagnóstico ou classificação do grupo de infecções de acordo com as 

características clínicas e os testes realizados no momento do atendimento. Cabe ressaltar que 

SciELO Preprints - Este documento é um preprint e sua situação atual está disponível em: https://doi.org/10.1590/SciELOPreprints.3510



o profissional pode direcionar para a tela de intervenções, sem passar pela tela de diagnóstico, 

dando autonomia ao(a) usuário(a) do APP. 

A seguir, na tela intervenções, é possível visualizá-las agrupadas por tipo de 

intervenção biomédica, elaboradas com base nas condutas e no rastreamento para cada 

população-chave e prioritária contempladas pelo PCDT-IST. Ressalta-se que as intervenções 

propostas para os diagnósticos são personalizadas para cada paciente de acordo com os dados 

inseridos na tela dados do paciente.  

O APP inclui ainda a tela menu. Esta, subdividida em mais seis telas, oferece ao 

profissional as informações sobre os desenvolvedores do aplicativo e meios de contactá-los, 

informações sobre registro do APP e termos de privacidade. Além disso, é possível visualizar 

sites para mais informações sobre o tema, inclusive dados epidemiológicos e, por fim, baixar 

o manual do PCDT-IST10 na íntegra, conforme mostrado na figura 4. 

Figura 4. Tela menu do aplicativo ISTpro, Campina Grande, Paraíba, Brasil, 2021. 

 

Fonte: Autores(as), 2021. 
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Todas as funcionalidades do APP foram testadas pela equipe de pesquisadores, de 

forma contínua, ao longo do processo de criação. Buscou-se detectar inconsistências e os 

erros de entrada de dados, diagnósticos e intervenções foram revisados e corrigidos. 

DISCUSSÃO 

As evidências indicam que as ferramentas de tecnologia móvel beneficiam os 

profissionais e a assistência em saúde5,11,12,13. Como limitações desse tipo de solução são 

apontadas o manuseio e a interface insuficiente do programa, a indisponibilidade de internet, 

a instabilidade da energia elétrica e questões de segurança e sigilo dos dados14. Apesar disso, 

esses estudos demonstraram a utilidade do uso da mHealth em ambientes com poucos 

recursos e o potencial de melhoria da oferta de serviços de saúde usando a tecnologia. 

Neste sentido, a mHealth tem por objetivo qualificar a assistência e elevar a 

oportunidade de que os resultados em saúde sejam alcançados. Portanto, o uso dessa 

tecnologia pode aumentar a qualidade da assistência para as classes sociais baixa e média, que 

estão inseridos em serviços de saúde com insumos insuficientes, infraestrutura precária e 

recebem cuidados de saúde caracterizados por diagnósticos imprecisos, tratamentos 

inadequados, desnecessários ou inseguros3. 

Por conseguinte, a demanda para desenvolvimento de aplicativos nos últimos anos 

teve um aumento considerável, inclusive na área da saúde15. Contudo, verifica-se a baixa 

disponibilidade desses recursos para a atenção em IST no Brasil, sendo encontrados apenas 

APP voltados à consulta de informações, que funcionam como uma biblioteca atualizada. 

Nesse sentido, o desenvolvimento de um APP para auxiliar os profissionais de saúde a 

decidirem as suas condutas clínicas, personalizando o atendimento para seu paciente e suas 

particularidades é o diferencial do ISTpro para o avanço no controle das IST. Essa 

personalização é importante para auxiliar o profissional a identificar as vulnerabilidades do 

usuário, definir a infecção ou o conjunto de infecções presentes no caso e, por último, decidir 
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sobre as intervenções adequadas para o tratamento e quebra da cadeia de transmissão desses 

agravos. 

É importante destacar que o APP foi pensado para ser intuitivo e prático, visando uma 

boa usabilidade, gratuidade e segurança. Associado a isso, investiu-se no embasamento 

científico para construção do protótipo, uma vez que a tecnologia tem o potencial para 

facilitar o dia a dia do profissional no trabalho e impacta positivamente na vida de seus 

usuários(as), quando bem estruturada17,18. Por certo, é válido reforçar que a utilização dessa 

tecnologia não tem o intuito de desumanizar a consulta em IST, visto que o foco do 

atendimento é o paciente e suas vulnerabilidades, ou seja, o APP irá potencializar a qualidade 

do cuidado e não substituí-lo19. 

Ao considerar o estigma e o desconforto dos profissionais para coleta de informações 

sobre os hábitos sexuais e os aspectos de sexualidade18,20, acredita que o ISTpro poderá 

contribuir para reduzir as dificuldades do profissional em direcionar as questões mais 

relevantes para abordagem do paciente. Acrescenta-se que é possível levantar os dados 

necessários para identificação das vulnerabilidades do(a) usuário(a), sem prejuízo do registro 

em outros instrumentos utilizados no serviço. 

Enfatiza-se que o aplicativo ISTpro exige do profissional a investigação e a inserção 

adequada dos dados, que possibilitarão a identificação das infecções e as intervenções 

ajustadas às necessidades do(a) usuário(a). Portanto, é imprescindível a atenção do 

profissional de saúde para o preenchimento fidedigno dos dados da anamnese e exame físico. 

Assim, se faz necessário treinar e habilitar os profissionais sobre a relação entre diagnóstico e 

intervenção, que estão diretamente ligados às informações coletadas e inseridas por ele no 

APP.  

Quanto ao diagnóstico, este é resultado das informações inseridas na tela 2, 

considerando as IST mais prevalentes na população brasileira, como sífilis, hepatite e HIV10. 
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Além disso, o APP possibilita a identificação e a abordagem dos principais conjuntos de 

infecções que causam corrimentos (uretral e vaginal) e úlceras genitais.  

No tocante as intervenções biomédicas, é preciso atentar que o não tratamento ou 

tratamentos inadequados podem levar a complicações e até elevar o risco e a transmissão21. 

Assim, volta-se a importância do preenchimento correto dos dados, de forma a minimizar os 

erros de diagnósticos e, consequentemente, reduzir os erros de intervenção. Ademais, a partir 

do aplicativo é possível visualizar as intervenções com indicações personalizadas para o caso 

clínico. Dentre aquelas, estão o aconselhamento centrado no usuário(a), convocação de 

parcerias sexuais, oferta de testes, imunização, solicitação de exames complementares, 

notificação, prescrição de medicações e o encaminhamento, quando necessário, de 

usuários(as) a outros serviços10.  

Diante do exposto, verifica-se que o APP ISTpro é inovador e poderá ser capaz de 

contribuir para melhoria da atenção oferecida à população, pois sistematiza as informações 

sobre IST, auxilia a tomada de decisão e o manejo adequado dos casos. 

 

CONCLUSÃO 

Esse estudo descreveu o desenvolvimento do aplicativo móvel ISTpro destinado aos 

profissionais da saúde que atuam na prática clínica em IST. O APP agrupa informações, 

baseadas em evidências científicas, e se propõe a apoiar a consulta clínica em IST, sem 

substituir o raciocínio crítico do profissional de saúde. 

O aplicativo móvel ISTpro tem como escopo a capacidade de receber os dados do 

paciente, cruzar esses dados com os quadros e fluxogramas do PCDT-IST e retornar os 

diagnósticos e as intervenções biomédicas de acordo com o(a) paciente de maneira singular.  

A validação do aplicativo por profissionais de saúde encontra-se em andamento. Após 

essa etapa, o ISTpro será disponibilizado nas lojas de aplicativo para Android® e iOS®. 
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Sugere-se estudos futuros sobre desenvolvimento de aplicativos e sua usabilidade, 

como forma de melhorar a qualidade da assistência prestada aos(a) usuários(as) da atenção 

primária à saúde e auxiliar os profissionais em sua prática clínica. 
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