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RESUMO
Transporte aéreo é a maneira mais rápida para o deslocamento em viagens. Seja pela pressão 
atmosférica de oxigênio, a própria tensão ou outro condicionante, tudo estressa de uma certa 
maneira o organismo humano, com a possibilidade de ocorrer alguma complicação de saúde 
em detrimento desta série de fatores, em voo. Desta maneira, desenvolveu-se uma aplica-
ção em formato Web App, que visa a prevenção e a educação em saúde, e realizando uma 
avaliação de aptidão atual, a todos que desejam realizar uma viagem aérea. Os resultados da 
avaliação feita por grupo focal composto por profissionais da área mostraram que a aplicação 
tem potencial para cumprir com o objetivo de avaliar aptidão de saúde pré-voo, podendo 
contribuir na diminuição de eventos adversos de saúde a bordo e estimular a discussão sobre 
o tema na população brasileira.
Palavras-chave: transporte aéreo; medicina aeroespacial; emergência médica; aplicativo 
web; sistema especialista.

ABSTRACT
Air transport is the fastest way for commuting. Whether due to the atmospheric pressure 
of oxygen, the tension itself, or another conditioning factor, anything can stress the human 
organism, with the possibility of some health complication occurring to the detriment of this 
series of factors in flight. Thus, an application was developed in Web App format aiming 
at prevention and health education and conducting a fitness assessment for all who wish to 
travel by air. The evaluation results conducted by a focus group composed of professionals in 
the field showed that the application could meet the objective of evaluating pre-flight health 
fitness, which can contribute to reducing adverse health events on board and stimulate dis-
cussion on the topic in the Brazilian population.
Keywords: air transport; aerospace medicine; medical emergency; web app; expert system.

RESUMEN
El transporte aéreo es la forma más rápida de desplazarse durante un viaje. Ya sea la presión 
atmosférica de oxígeno, la propia tensión u otra condición, todo produce un cierto estrés para 
el cuerpo humano, dando lugar a la posibilidad de que se presenten algunas complicaciones 
de salud como consecuencia de esta serie de factores durante el vuelo. En función de lo 
anterior, se desarrolló una aplicación web que busca prevenir y educar en materia de salud, 
llevando a cabo una evaluación de la condición actual de todo aquel que desee realizar un 
viaje aéreo. Los resultados de la evaluación, realizada por un grupo focal compuesto por pro-
fesionales del área, demostraron que la aplicación tiene potencial para cumplir con el objeti-
vo de analizar la condición de salud previa al vuelo, pudiendo contribuir a reducir problemas 
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de salud a bordo y estimular el debate sobre el tema entre la población brasileña.
Palabras clave: transporte aéreo; medicina aeroespacial; urgencia médica; aplicación web; sistema experto.

INTRODUÇÃO

Conforme a Sociedade Brasileira de Medicina Aeroespacial (SBMA), a influência de gases, a 
menor quantidade de oxigênio, a pressurização de aeronaves, entre outros fatores durante voos, fazem 
com que o ambiente da cabine de um avião não seja o mesmo encontrado na superfície terrestre. A 
Medicina Aeroespacial foi criada justamente para fornecer subsídios aos estudos de Engenharia Ae-
ronáutica (Sociedade Brasileira de Medicina Aeroespacial, 2024).

Ocorrências de saúde em viagens de avião constituem um tema clínico e econômico de destaque 
na área de medicina aeroespacial. Durante uma viagem aérea, intercorrências médicas podem ocorrer 
aos passageiros, ocasionadas por fatores distintos como a presença de condições de saúde instáveis 
pela pessoa no momento da viagem, a adaptação fisiológica de cada organismo em ambientes de alta 
altitude (Isakov, 2020) e o tempo de duração do voo (Martin-Gill; Doyle; Yealy, 2018).

Uma revisão sistemática e metanálise publicada internacionalmente em 2021 sugere que a inci-
dência global de emergências médicas a bordo foi de 18,2 eventos por milhão de passageiros (Nasci-
mento et al., 2021). Ainda, uma revisão da literatura internacional concluiu a proporção de emergên-
cias médicas por voo ser de uma a cada 604 voos, o que pode resultar em até 130 ocorrências médicas 
por milhão de passageiros por ano (Martin-Gill; Doyle; Yealy, 2018). Outros estudos estimam que 1 
a cada 10.000 a 40.000 passageiros de avião irá passar por uma emergência médica a bordo na vida 
e que 7% a 13% dessas emergências levarão à alteração do voo (Cocks; Liew, 2007; Graf; Stüben; 
Pump, 2012). 

Não apenas pela atração catastrófica associada à incapacidade de se fornecer suporte avança-
do de vida a bordo ou da aeronave estacionar imediatamente em situações graves, mas, de acordo 
com Bouwens et al. (2018), também pelos problemas individuais, coletivos e gerenciais que podem 
ocorrer nestas situações. Apesar de estarmos desenvolvidos quanto às tecnologias existentes, este 
ramo de estudo pode ser considerado relevante, pois no Brasil carecemos de pesquisas e intervenções 
políticas em medicina aeroespacial para estimular o desenvolvimento de tecnologias de saúde para 
todas as pessoas a bordo (Martin-Gill; Doyle; Yearly, 2018). Ainda conforme Martin-Gill, Doyle e 
Yearly (2018), a fisiologia do nosso organismo muda no ambiente aéreo e que, por conta disso e das 
condições limitadas a bordo, existem contra indicações de saúde para voar e ressalvas que precisam 
de avaliação e liberação médica antes da realização da viagem.

Conforme Bowens et al. (2018), diversos fatores externos e internos podem influenciar os pas-
sageiros de avião, tanto em nível do ambiente como de características individuais. Dentes os fatores 
extrínsecos destacam-se a temperatura, umidade, velocidade do ar, ruídos, vibrações, turbulências, 
luzes e odores do ambiente da aeronave. Por outro lado, os fatores intrínsecos aos passageiros passam 
pela questão da idade, gênero, metabolismo, condições de saúde, ansiedade, cognição, dentre outros 
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(Bowens et al. 2018). 
Por todas estas condicionantes abordadas, nesta pesquisa, objetiva-se desenvolver um sistema 

digital inteligente de prevenção e educação continuada por qualquer pessoa que possa acessar. Além 
do objetivo citado, ainda se pretende detectar precocemente problemas de saúde que contraindicam 
as viagens aéreas e aconselhar se a pessoa deve consultar um médico antes de viajar por via aérea, 
prevenindo possíveis emergências médicas em um avião. Segundo Sommerville (2016), se bem pro-
jetado e difundido na academia e na sociedade, um software inteligente e intuitivo pode permitir que 
as pessoas conheçam melhor suas condições de saúde. Neste sentido, mostra-se possível divulgar 
conhecimentos sobre saúde e segurança em viagens aéreas, podendo assim reduzir o risco de emer-
gências médicas.

MÉTODOS

Trata-se de um estudo de criação de uma aplicação, objetivando o aprimoramento de uma idéia 
e a descoberta de intuições (Sellitz et al., 1967), baseada no desenvolvimento ágil para dispositivos 
móveis por uma equipe de profissionais da ciência da computação e especialistas na área de medicina 
aeroespacial. 

A seguir, será apresentada a relação dos objetivos específicos do trabalho e as etapas do método, 
conforme Quadro 2:

Quadro 2: Relação objetivos específicos x etapas do método. 
Objetivos Específicos Etapas do Método

- Identificar e analisar meios para prevenção de 
ocorrências e intercorrências por problemas de saú-
de em voos comerciais.

Revisão de literatura

Análise e desenvolvimento de soluções possíveis

- Desenvolver tecnologia da informação para me-
dição de condição e aptidão de saúde pré-vôo de 
passageiros.

Seleção dos elementos necessários para a construção de um 
protótipo
Estudo de conceitos e ferramentas que podem contribuir no de-
senvolvimento
Construção do modelo conceitual
Desenvolvimento do Protótipo
Aplicação da Lei Geral de Proteção de Dados - LGPD

Fonte: dos autores, 2023.

Este trabalho buscou identificar possíveis riscos à saúde no ambiente aéreo e, a partir disso, 
desenvolver uma aplicação em formato web para tal fim. Principalmente em voos de longa duração, 
onde conforme Boneli et al. (2019), as informações clínicas do paciente obtidas durante o pré-voo 
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podem se transformar em ações voltadas a prevenir possíveis complicações de saúde neste tipo de 
deslocamento.

Desta forma, na mesma linha de pesquisa de Boneli et al. (2019), percebe-se que um modelo 
digital de identificação de risco a bordo pode não ser suficiente para evitar emergências de saúde em 
voos. A partir desta análise similar a de outro autor também (Sene; Kamsu-Foguem; Rumeau, 2018), 
identifica-se então a reflexão que levou à motivação de adotar uma estratégia de prevenção adequada 
para intercorrências médicas a bordo, atuando com educação e a promoção do conhecimento em saú-
de aeroespacial para a população.

Foi desenvolvido então, um aplicativo com o conceito de uma SPA (em inglês “single-page 
application”), isto é, um aplicativo de página única, uma aplicação web ou site que consiste de uma 
única página web com o objetivo de fornecer uma experiência do usuário similar à de um aplicativo 
desktop (Flanagan, 2006). Tal aplicação visa a colaborar na educação permanente de profissionais da 
saúde no âmbito assistencial em relação ao uso racional de procedimentos para viagens de avião para 
assim, ter o maior controle perante os pacientes. Além disso, entende-se que a maioria dos usuários 
são pessoas que utilizam o transporte aéreo.

O App foi concebido para internet, sendo acessado na web, tanto por computadores, quanto dis-
positivos móveis, compatíveis com os sistemas operacionais Android e iOS, que consiste na elabora-
ção de uma avaliação da aptidão de saúde de passageiros de voos comerciais. Médicos, enfermeiros, 
além de outros profissionais de saúde e os próprios viajantes, são capazes de acessar a aplicação. Após 
a verificação das informações atuais de saúde da pessoa, pode-se avaliar a condição atual do mesmo 
para a realização da viagem de avião.

Em reuniões realizadas junto à equipe de desenvolvimento deste projeto, foram definidos os 
principais requisitos do sistema, apresentados no Quadro 3. Os requisitos não-funcionais foram con-
cebidos com referência à norma NBR ISO 25010 (International Organization for Standardization, 
2011):

Quadro 3: Requisitos Funcionais e Não-Funcionais.

Requisitos Funcionais:
- Imprimir em pdf os encaminhamentos aos médicos
- Aceitar orientações, termos e políticas de privacidade
- Realizar questionário (Fonte: médico mestrando)
- Acessar mais informações para médicos e informações úteis
- Inserir balões explicativos nos textos
Requisitos Não-funcionais:
- Não deve haver banco de dados e registros
- Não deve haver login e autenticação
- Rodar como um Web App, sem precisar “baixar”
- Ter fácil e rápida acessibilidade
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- Para o protótipo, não haverá carga de acessos
Fonte: dos autores, 2023.

Conforme Booch et al. (2007), modelar o sistema é preciso. Para isto, a representação BPMN 
(Business Process Model and Notation - Modelo e Notação de Processo de Negócio) de um diagrama 
que demonstra a interação dos atores envolvidos: usuário, sistema e o médico especialista, juntamente 
com os processos da aplicação (Lapeña, 2022). Na Figura 1, observam-se as etapas seguidas até o 
produto final desta aplicação:

Figura 1: Diagrama BPMN.

Fonte: dos autores, elaborado com conceitos de Lapeña, 2023.

Jacobson et al. (2019) afirma em seus estudos que, a partir da modelagem do sistema, é neces-
sário realizar um estudo para determinar quais as ferramentas, plataformas e linguagens de programa-
ção são utilizadas no desenvolvimento do sistema. Estão listadas a seguir no Quadro 4, as plataformas 
e linguagens escolhidas para este projeto:
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Quadro 4: Plataformas e linguagens utilizadas no desenvolvimento e as descrições.

Plataforma /Linguagem Descrição
React É uma biblioteca front-end JavaScript de código aberto com foco em criar interfa-

ces de usuário em páginas web.
JavaScript Trata-se de uma linguagem de programação interpretada estruturada, de script em 

alto nível com tipagem dinâmica fraca e multiparadigma. Juntamente com HTML 
e CSS, o JavaScript é uma das três principais tecnologias da World Wide Web.

HTML Linguagem de marcação utilizada na construção de páginas na Web. Documentos  
HTML podem ser interpretados por  navegadores.  A tecnologia é fruto da junção 
de padrões de representação estruturada de hipermídia e conteúdo baseado em 
tempo.

CSS Cascading Style Sheets é um mecanismo para adicionar estilo a um documento 
web. O código CSS pode ser aplicado diretamente nas tags ou ficar contido dentro 
das tags <style>. Também é possível, em vez de colocar a formatação dentro do 
documento, criar um link para um arquivo CSS que contém os estilos.

Node.js Software de código aberto, multiplataforma, baseado no interpretador V8 do Goo-
gle e que permite a execução de códigos JavaScript fora de um navegador web.

Yarn Consiste em um sistema de empacotamento de software desenvolvido em 2016 
pelo Facebook para o ambiente de tempo de execução JavaScript Node.js.

Visual Studio Code Editor de código-fonte desenvolvido pela Microsoft para Windows, Linux  e  ma-
cOS.  Ele  inclui  suporte  para  depuração,  controle  de versionamento Git in-
corporado, realce de sintaxe, complementação inteligente de código, snippets e 
refatoração de código.

Git Git	 é	 um	 sistema	 de controle de	 versões distribuído usado 
principalmente no desenvolvimento de software, mas pode ser usado para registrar 
o histórico de edições de qualquer tipo de arquivo.

GitHub Plataforma de hospedagem de código-fonte e arquivos com controle de versão 
usando o Git. Ele permite que programadores, utilitários ou
qualquer usuário cadastrado na plataforma contribuam em projetos privados e/ou 
Open Source de qualquer lugar do mundo.

Photoshop Software caracterizado como editor de imagens bidimensionais do tipo raster de-
senvolvido pela Adobe Systems. É considerado o líder no mercado dos editores de 
imagem profissionais.

Fabapp Plataforma que permite criar aplicativos e ter acesso a muitos templates, principal-
mente para prototipagem de sistemas e design.

Whimsical e Miro Com  wireframes,  fluxogramas,  mapas  mentais,  notas  adesivas  e documentos 
extremamente rápidos e em tempo real, é o espaço de trabalho visual para organi-
zação da equipe, com interatividade ágil.

Trello Aplicativo de gerenciamento de projeto baseado na web originalmente desenvol-
vido em 2011.

Fonte: dos autores, elaborado com conceitos da Wikipedia, 2023.

Na Figura 2, pode-se observar o percentual de utilização de cada linguagem de programação 
no desenvolvimento deste Web App. A plataforma GitHub tem por objetivo a hospedagem de código-
-fonte e arquivos com controle de versão (Gershgorn, 2021).

Desenvolvimento de sistema inteligente para identificação de riscos à saúde em voos comerciais

Cadernos de Ensino e Pesquisa em Saúde, Porto Alegre, v. 4, n. 1, p. 68-88, 2024.

https://pt.wikipedia.org/wiki/Sistema_de_controle_de_vers%C3%B5es


74

Figura 2: Percentual de utilização das linguagens utilizadas no desenvolvimento.

Fonte: dos autores, elaborado através do GitHub, 2023.

Desenvolveu-se este estudo na Universidade Federal de Ciências da Saúde de Porto Alegre 
(UFCSPA). O intervalo de tempo para a pesquisa foi de agosto de 2022 a dezembro de 2022. Cabe 
ressaltar que este projeto foi desenvolvido no contexto do Núcleo de Pesquisa Espacial e em Ambien-
tes Extremos da UFCSPA.

RESULTADOS
O Web App, após desenvolvimento e reuniões da equipe de pesquisa, recebeu uma denomi-

nação: “Voe Bem”. Da mesma maneira que possui nome comercial, ainda, foi registrado o domínio 
para que seja hospedado e acessado o site: www.voebem.app.br. Ainda, o código-fonte deste sistema 
encontra-se em repositório público (https://github.com/99roberto/fly_well). Cabe ressaltar 03 (três) 
referências importantes deste estudo: o manual “Orientações gerais para médicos a bordo” (Conselho 
Federal de Medicina, 2018), a cartilha “Doutor, posso viajar de avião? Cartilha de Medicina Aeroes-
pacial” (Conselho Federal de Medicina, 2011) e o Manual Médico IATA (International Air Transport 
Association, 2020).

Antes de iniciar o questionário é apresentada ao usuário uma tela explicando o objetivo do 
modelo e o seu funcionamento. O usuário precisa ler e precisa confirmar dois checkboxes para que o 
questionário seja liberado: estar de acordo com as informações e reforçar que, sempre que não estiver 
se sentindo bem, considerar consultar com um profissional médico antes de voar.

O questionário consiste em perguntas objetivas com apenas duas opções de resposta (sim/não 
ou sim/não sei, por exemplo). Cada pergunta tem relação com uma ou mais condições de saúde deter-
minadas pelas referências. As perguntas foram categorizadas como perguntas principais e subsequen-
tes. As perguntas principais dizem respeito à presença ou não das condições de saúde determinadas 
pelas referências e as perguntas subsequentes questionam detalhes sobre as condições de saúde que 
podem modificar o desfecho final.

Todas as condições de saúde definidas pelas duas referências foram listadas e, uma vez pre-
sentes, independente das particularidades distintas entre cada uma delas, foram determinadas como 
indicação para a recomendação de avaliação médica antes de realizar a viagem aérea. Algumas per-
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guntas dizem respeito à presença de diagnósticos específicos, outras à realização de procedimentos 
ou cirurgias. Como o tempo de tolerância destas condições para voar é distinto, uma vez agrupados, 
consta na pergunta principal o tempo referente à condição com tolerância de maior tempo.

De acordo com as respostas fornecidas pela pessoa, o modelo entrega ou a indicação de consul-
tar com um profissional médico antes de voar, juntamente com orientações sobre as recomendações 
médicas das condições que possui, ou a orientação de que não possui contraindicação ou exigência de 
consulta médica antes de voar, conforme as referências escolhidas. Se há termos médicos específicos 
ou identificados como passíveis de dúvida no enunciado da pergunta, o termo é sublinhado com o 
surgimento de um balão com a devida explicação ao passar o mouse por cima do termo.

Ao final do questionário, caso a pessoa tenha uma ou mais condições de saúde que indiquem 
avaliação médica antes de realizar a viagem, é gerado um relatório resumido em forma de carta que 
pode ser direcionado ao profissional médico para fins de coordenação do cuidado e organização das 
informações coletadas.

Apesar de não exigir nenhum download para a sua conclusão, o modelo dá a opção de gerar 
para download o relatório em um arquivo em Portable Document Format (PDF) para registro da pes-
soa e compartilhamento com o profissional médico. A opção de download é entregue ao usuário em 
caráter não obrigatório.

As condições de saúde foram agrupadas em sete grandes categorias. A ordem das categorias 
no questionário foi elencada de forma a priorizar, primeiro, as situações de saúde visivelmente iden-
tificadas por sinais e sintomas e alterações anatômicas e fisiológicas, seguidas das doenças crônicas 
e procedimentos médicos previamente realizados. A relação das categorias, número de perguntas e 
condições de saúde avaliadas estão apresentadas no Quadro 5:

Quadro 5: Relação das categorias, número de perguntas e condições de saúde avaliadas pelo questionário do modelo 
digital.

Número da ca-
tegoria

Nome da categoria Nome da categoria Condições de saúde selecionadas avaliadas

1 Condições agudas e 
alterações anatômi-
cas e fisiológicas

2 perguntas principais -	Doenças infectocontagiosas transmissíveis 
por contato direto ou próximo.

Necessidade de acompanhante ou de suporte a 
bordo.

2 Materno-infantil 2 perguntas principais

6 perguntas subsequen-
tes

- Gestação simples ou múltipla.
- Idade gestacional.
- Risco atribuído à gestação.
- Tempo de vida do recém- nascido.
Presença de condições de saúde do recém-nasci-
do.

3 Doenças cardiovas-
culares e hematoló-
gicas

3 perguntas principais -	 Doenças cardiovasculares atuais ou prévias.
-	 Doenças hematológicas crônicas.
Realização de procedimentos cardíacos nos últi-
mos 10 dias.
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4 Doenças pulmona-
res

3 perguntas principais - Doenças crônicas pulmonares.
- Diagnóstico de pneumotórax nos últimos 30 
dias.
Realização de procedimentos cirúrgicos pulmo-
nares nos últimos 15 dias.

5 Doenças dos olhos, 
nariz, ouvidos, boca, 
garganta e gastroin-
testinais

2 perguntas principais - Diagnóstico de doenças otorrinolaringológicas e 
gastrointestinais agudas nos últimos 14 dias.
Histórico de procedimentos orais, dentários, ocu-
lares ou abdominais nos últimos 10 dias.

6 Doenças neurológi-
cas e psiquiátricas

3 perguntas principais - Diagnóstico de doenças neurológicas seleciona-
das
- Doenças de saúde mental instáveis
- Diagnóstico de acidente vascular cerebral, is-
quêmico transitório ou psicose aguda nos últimos 
30 dias.
Histórico de cirurgia craniana ou cerebral nos úl-
timos 30 dias.

7 Outras doenças 2 perguntas principais - Realização de cirurgias ortopédicas, fraturas, 
cirurgia plástica, terapia de recompressão em 
mergulhadores ou tratamento de queimadura com 
infecção generalizada nos últimos 07 dias.
- Tratamento oncológico atual.

Fonte: dos autores, 2023.

O fluxograma foi desenvolvido em forma de árvore de decisão na plataforma Whimsical, 
disponível para visualização no link https://whimsical.com/modelo-digital-autoaplicavel-de-ava-
liacao-de-saude-pre-voo-vf Kcnz1aF9rHBA7asqM48Nug, com exemplos ilustrados nas Figuras 
3 e 4.
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Figura 3: Recorte do fluxograma da categoria condições agudas e alterações anatômicas e fisiológicas.

Fonte: dos autores, 2023.

Figura 4: Recorte do fluxograma dos resultados obtidos no questionário. 

Fonte: dos autores, 2023.
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As interfaces principais (Tidwell; Brewer; Valencia, 2020) são a da tela inicial, que apresenta as 
figuras de um avião e de um profissional de saúde (Figura 5), do ambiente de questionário e feedba-
cks conforme cada resposta (Figuras 6 e 7), do relatório final passível de transformação em Portable 
Format Document (PDF) (Figura 8) e do espaço de informações úteis para médicos e população em 
geral (Figuras 9 e 10).

Figura 5: Recorte da página inicial do modelo digital Voe Bem.

Fonte: dos autores, 2023.

Figura 6: Recorte da interface do questionário do modelo Voe Bem.

Fonte: dos autores, 2023.
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Figura 7: Recorte da interface do feedback dado pelo modelo, após dada a resposta “Sim”, da primeira versão do modelo 
Voe Bem.

Fonte: dos autores, 2023.

Figura 8: Recorte da interface do resumo do questionário desenvolvido pelo modelo para o usuário.

Fonte: dos autores, 2023.
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Figura 9: Recorte da interface da área “informações úteis” do modelo digital Voe Bem.

Fonte: dos autores, 2023.

Figura 10: Recorte da interface da área “informações para médicos” do modelo digital Voe Bem.

Fonte: dos autores, 2023.
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Avaliação do protótipo do modelo

Após a finalização da primeira versão do aplicativo, para fins de avaliação dos processos e dos 
pontos de melhoria, o protótipo foi testado pela equipe de pesquisa.

A partir da discussão realizada, sugestões de melhoria do protótipo foram organizadas em três 
categorias por área de ação na aplicação. As sugestões de melhoria agrupadas são apresentadas no 
Quadro 6:

Quadro 6: Apresentação das sugestões de melhoria organizadas em três categorias.
Sugestões de melhoria listadas na avaliação do modelo digital
Sobre o processo de navegação da aplicação
- Incluir a opção de “voltar” ao fim da resposta de determinada pergunta com as orientações de saúde, para 
que o progresso anterior seja salvo e o questionário finalizado.
- Deixar os botões de navegação mais intuitivos.
- Considerar fontes de tamanho adaptado ao telefone celular e de mesmo tamanho em toda a jornada do 
aplicativo.
- Considerar colocar em negrito o nome da doença ou condição de saúde na tela de explicação (após ser 
selecionada).
- Padronizar a estética ao apresentar lista de doenças ou condições de saúde a serem selecionadas: sem 
bullet points, com o mesmo espaçamento, com o mesmo padrão visual.
Sobre o conteúdo apresentado e trabalhado no modelo
- Deixar claro para qual público o modelo é destinado. Considerar colocar esta informação ou na parte inicial do 
aplicativo ou em área de informação específica.
- Inclusão de conteúdo sobre vacinação e medicina do viajante.
- Determinar a periodicidade de atualização do aplicativo.
- Considerar a inclusão de perguntas e respostas simples (algo como um “você sabia?”) sobre as diferenças entre 
uma viagem aérea e uma viagem em Terra, os riscos à saúde relacionados e a importância de estarmos preparados e 
organizados antes da realização de uma viagem aérea, principalmente em relação a riscos de contaminação e trans-
missão de doenças.
- Considerar, nos quadros de resposta das doenças ou condições de saúde selecionadas, ter uma explicação persona-
lizada, simples e “friendly” (menos técnica possível).
- Considerar, nos quadros de resposta das doenças ou condições de saúde selecionadas, ao invés de “É recomendada 
avaliação médica antes de realizar a viagem aérea”, algo como: “recomendamos avaliação médica para que você 
possa realizar uma viagem melhor”.
- Considerar atualizar as recomendações de tempo limite de idade gestacional para gestações simples e múltiplas 
conforme a IATA.
- Em relação ao tópico de anemia, considerar unir todos os tipos de anemia no mesmo tópico, adicionar a explicação 
sobre anemia falciforme previamente citada e considerar especificar quais níveis de hemoglobina são compatíveis 
com a necessidade de avaliação médica.
- Sobre as abas “informações úteis” e “informações para médicos”: considerar solicitar consultoria jurídica antes de 
divulgar qualquer nome de companhia aérea no aplicativo ou considerar retirar do aplicativo os sites e os nomes das 
companhias aéreas escolhidas.
- Considerar, nas perguntas objetivas, não dar margem a interpretações distorcidas em relação a ter ou ter tido um 
determinado diagnóstico.
- Para toda contraindicação ou ressalva do ponto de vista de saúde deve haver uma explicação

Sobre a gestão de divulgação do modelo
- Investir de forma significativa na divulgação do projeto para que tenha o maior alcance possível.

Fonte: dos autores, 2023.
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A partir das sugestões listadas e organizadas, foram geradas 23 ações de programação que 
atualizaram o protótipo para a primeira versão oficial do modelo digital. As ações foram agrupadas e 
organizadas em 14 tópicos apresentados no Quadro 7:

Quadro 7: Ações de programação realizadas após sugestões de melhoria.

Ações de programação realizadas após sugestões de melhoria
- Modificação das imagens dispostas em todo o modelo digital.
- Padronização de todas as fontes do modelo digital.
- Correções de português, alinhamento e diagramação de todas as palavras.
- Realce em negrito de todas as doenças e condições de saúde nas páginas de orientação.
- Padronização de todas as doenças e condições de saúde em checkboxes independentes, sem bullet points, com o 
mesmo espaçamento e padrão visual.
- Inclusão de cores e ícones nos botões de ação.
- Correções em direcionamentos dos botões de ação.
- Botões “Informações para Médicos” e “Informações Úteis” retirados dos botões de ação nas páginas de orienta-
ção e incluídos nas abas superiores do modelo.
- Inclusão da especificação do público-alvo antes da realização do questionário e na aba “Sobre este App”.
- Substituição, nas páginas de orientação que recomendam avaliação médica, da frase “É recomendada avaliação 
médica antes de realizar a viagem aérea” para “Recomendamos avaliação médica para que você possa realizar uma 
viagem mais segura.”
- Atualização da recomendação de tempo limite de avaliação médica para gestações simples e múltiplas, conforme 
o manual médico mais recente da IATA (de 2020): recomendada avaliação médica na gestação simples, de baixo 
risco, a partir de 36 semanas e na gestação múltipla, sem complicações, a partir de 32 semanas.
- Unificação de todas as condições de saúde classificadas como anemia no mesmo checkbox, incluindo, na explica-
ção, os níveis de anemia compatíveis com necessidade de avaliação médica.
- Padronização de todas as referências e links disponibilizados nas áreas “Informações para Médicos” e “Informa-
ções Úteis”.
- Retirada dos formulários MEDIF das companhias aéreas, previamente disponibilizados na área “informações para 
médicos” e de qualquer link de companhia aérea ou empresa privada.

Fonte: dos autores, 2023.

As considerações de inclusão de perguntas e respostas simples sobre as diferenças entre uma 
viagem aérea e uma viagem em Terra, de conteúdo sobre vacinação e orientações sobre medicina do 
viajante, bem como a definição da periodicidade de atualização, foram definidas pelos autores como 
propostas válidas para uma segunda atualização do modelo digital, a ser realizada no futuro, confor-
me popularidade da primeira versão do modelo.

DISCUSSÃO

Especificando a respeito das áreas de aplicação e/ou produtos imaginados que possam utili-
zar esta nova tecnologia, depara-se com o seguinte: o desenvolvimento do aplicativo em tela tem 
potencial de ser utilizado em qualquer local, estabelecimento de saúde e cidadão. Conforme Silva, 
Pimentel e Soares (2020), o controle de doenças através de consultas regulares e imunizações, regido 

Desenvolvimento de sistema inteligente para identificação de riscos à saúde em voos comerciais

Cadernos de Ensino e Pesquisa em Saúde, Porto Alegre, v. 4, n. 1, p. 68-88, 2024.



83

pelas melhores e atuais referências bibliográficas e de pesquisa, podem vir a ser padronizadas como 
protocolos oficiais no auxílio da educação permanente de profissionais da saúde, mais precisamente 
a classe de médicos e enfermeiros em atenção básica, ambulatórios e hospitalizações, além de cida-
dãos normais que viajam de avião (D’avino; Henderson, 2021). Este tipo de aplicação, desenvolvida 
especificamente para a área da saúde, pode ser aplicada a qualquer pessoa. Faculdades, cursos de gra-
duação e pós-graduação, hospitais, ambulatórios, entre outras organizações podem também usufruir 
dos benefícios da elaboração da aplicação, por motivos educacionais.

Entende-se, que o aplicativo Voe Bem surge como uma ferramenta promissora para somar às 
tecnologias que já auxiliam na saúde profissionais do ambiente de medicina aeroespacial. A visão de 
desenvolvedores e aplicadores é destacada, salientando as funcionalidades do protótipo para o campo 
da saúde e para a sociedade em geral. O desenvolvimento do protótipo resultou em um aplicativo 
web, possível de ser aplicado em ambiente hospitalar ou qualquer outro. Uma vez que se propõe a ser 
uma iniciativa de educação em saúde nascida no ambiente acadêmico, gratuita, com foco minimalis-
ta, buscando facilitar o enfrentamento de desafios críticos como acesso à tecnologia, conectividade 
e sustentabilidade, ter um código aberto sob domínio e responsabilidade da Universidade Federal de 
Ciências da Saúde de Porto Alegre garante facilidade de acesso em conexões de baixa velocidade ou 
dispositivos menos complexos, transparência nos processos e a possibilidade de atualizações cons-
tantes de acordo com a evolução da ciência sobre o tema.

Alguns benefícios importantes do uso do aplicativo podem ser identificados, como o uso de 
tecnologia, digitalização, economia de papel, rapidez e integralidade na avaliação. A possibilidade de 
apenas ser acessada uma página na internet, sem precisar realizar download e registrar qualquer dado 
particular, e por se tratar de um domínio de fácil entendimento, demonstram ser muito boas caracte-
rísticas deste App.

Por fim, a inclusão de soluções Voe Bem em Instituições Aeroportuárias, de Saúde e de aviação, 
na prevenção de ocorrências médicas em voos e educação tanto de profissionais quanto da população, 
pode resultar em acesso totalmente flexível e dinâmico aos dados relacionados ao paciente, contri-
buindo para a eficácia das ações que serão observadas e direcionadas ao sujeito do cuidado.

Limitações
Quanto às limitações do estudo, citam-se possíveis viés de aferição em função da compreensão 

da pessoa que preenche o aplicativo e viés de seleção em função de provavelmente ser um grupo 
incluído de uma amostra não probabilística. Ainda, que se tenha mais informações sobre outras ex-
periências do entrevistado com saúde digital e também informações sobre a escolaridade do entrevis-
tado. Outra limitação é que não foi ainda apresentado um piloto, onde explora a aplicação desse App 
na prática.

Neste sentido, obstáculos como falta de parcerias financeiras para o progresso do protótipo são 
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identificados, onde poderiam ser buscados parcerias com o Governo, empresas privadas do segmento 
de aviação ou de Companhias Aéreas, por exemplo. Também, o protótipo foi desenvolvido e me-
lhorado apenas pelos autores desenvolvedores do projeto, que estavam em andamento com o curso 
de mestrado e de graduação, trazendo dificuldades no gerenciamento da criação do protótipo, o que 
poderia ser resolvido incluindo novos colaboradores experientes para o projeto.

Perspectivas Futuras
Em perspectivas futuras, pretendemos atualizar o aplicativo e divulgá-lo. Realizar testes com o 

Voe Bem em um ambiente, que pode ser ocupacional ou comercial, onde será usado para verificar a 
aptidão de saúde de cada paciente que pretende viajar de avião. Isso, consequentemente, ajudará na 
condução de profissionais de saúde de acordo com as informações úteis sobre o gerenciamento do 
risco disponíveis no App, após a aplicação.

Entendemos que as Universidades e as associações profissionais de saúde aeroespacial são os 
principais beneficiados de um movimento de divulgação inicial. Acredita-se então, que este trabalho 
possa se popularizar na sociedade, disseminar informações pouco acessíveis, além de potencializar 
novos estudos e produtos relacionados à prática dos profissionais de saúde em relação à medicina 
aeroespacial, destacando a relevância da inserção das tecnologias mHealth no cotidiano dos atores 
envolvidos.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Voe Bem foi desenvolvido por uma equipe composta por profissionais da área da saúde e de 
ciência da computação, sendo a elaboração desta tecnologia caracterizada como híbrida e especiali-
zada em cada ramo do conhecimento, voltado ao mercado que presta assistência a pacientes. Foram 
identificados pontos muito positivos no decorrer dos estudos em referencial teórico e das conside-
rações do grupo focal qualificado, bem como alguns pontos que podem ser melhorados, de forma a 
deixar o aplicativo mais completo.

Buscamos com este estudo, além de contribuir com a prevenção e educação em saúde, auxiliar 
o raciocínio clínico e a tomada de decisão das pessoas ao decidir o melhor momento de realizar uma 
viagem aérea, e dos médicos que as assistem, além de instigar a percepção da necessidade que temos 
em investir em educação dentro da saúde aeroespacial, com o intuito de prevenir emergências a bor-
do, buscando a melhor experiência possível para todas as pessoas dentro de um avião.

Por fim, o risco presumido no software poderia não ser suficiente para modificar o desfecho de 
saúde da pessoa doente na indicação da realização da alternância de voo em casos de alto risco, uma 
vez que, para a aplicação ter valor na tomada de decisão, seria necessário um alinhamento político e 
logístico com os órgãos reguladores e as companhias aéreas para a padronização e validação do uso 
da aplicação como ferramenta geradora de valor, por exemplo.
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