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Palavras-chave (Usabilidade, Ergonomia, Tecnologia Assistiva)
O objetivo desta pesquisa de campo foi avaliar a usabilidade de produtos de Tecnologia Assistiva, impressos em 3D,
para atividades de vida diaria de pacientes com Doenga de Parkinson, considerando as variaveis ligadas ao usudrio e ao
desempenho da tarefa (eficiéncia, eficacia e satisfagdo). Os resultados permitiram estabelecer requisitos para o projeto
de produtos, para favorecer autonomia e independéncia a populagdo estudada.

Key-words (Usability, Ergonomics, Assistive Technology)
The objective of this field research was to evaluate the usability of 3D Assistive Technology products for the daily
activities of patients with Parkinson's disease, considering the variables related to the user and the performance of the
task (efficiency, effectiveness and satisfaction). The results allowed to establish requirements for product design, to
promote autonomy and independence for the population studied.

maior prevaléncia de deficiéncias (OLIVEIRA,
2012).

1. Introducao

De acordo com o censo de 2010 do Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatisticas (IBGE), 7% da

populagdo possui algum tipo de deficiéncia fisica. A
mesma pesquisa aponta a Regido Nordeste com a

Dentre as causas de deficiéncia esta a Doenca de
Parkinson (DP) que ¢ considerada a segunda doenga
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neurodegenerativa mais incidente no mundo. Sua
degeneracao estd ligada aos ganglios de base e se
apresenta essencialmente por disfungdes motoras.

A DP ¢é uma das principais causas de incapacidades
fisicas em pessoas acima de 60 anos. Essa doenga
reduz a producdo do neurotransmissor dopamina
que desencadeia uma sensacdo de fadiga, tremores
de carater progressivo, evoluindo para graus de
rigidez muscular, bradicinesia e alteragdes de
postura e instabilidade (ALMEIDA; CRUZ, 2009;
SILVA et al., 2010).

Os principais sintomas da doenga acarretam
dificuldades na realizagdo das Atividades de Vida
Diéaria (AVD). Em fases mais avancadas, aparecem
distirbios motores significativos, fazendo o
individuo necessitar de ajuda para realizar algumas
ou todas as suas AVD (ALMEIDA; CRUZ, 2009;
SILVA et al., 2010).

Terapeutas ocupacionais, com o intuito de estimular
a funcionalidade, usam produtos de Tecnologia
Assistiva, como adaptadores de botdes,
engrossadores de talher, pratos com bordas
elevadas, barras de apoio, entre outros, para facilitar
a realizacdo das atividades, favorecendo mais
independéncia ao individuo (PELOSI, 2005).

Apesar dos avangos tecnologicos e da existéncia de
equipamentos de Tecnologia Assistiva para esse
fim, o uso da impressora 3D para confecgdo de
adaptacdes para pacientes com disfungdes fisicas é
considerado inovador no Brasil.

Esse equipamento pode possibilitar o
desenvolvimento de adaptacdes mais adequadas ao
paciente, permitindo melhor ajuste, sem
sobreposi¢des e costuras, além de ser mais duravel e
de baixo custo, com relagdo aos que existem no
mercado.

Para confeccionar uma adaptagdo deve-se considerar
a simplicidade do projeto, o custo, o usuario, o
conforto, a estética, a higiene e a integridade dos
tecidos moles.

O objetivo do estudo foi avaliar a usabilidade de
produtos de Tecnologia Assistiva, impressos em 3D,
para atividades de vida diaria de pacientes com
Doenga de Parkinson, considerando as variaveis

ligadas ao usuario e ao desempenho da tarefa
(eficiéncia, eficacia e satisfacdo).

1.1 Desempenho Ocupacional na Doenca de
Parkinson e Tecnologia Assistiva

De acordo com a Associagdo Americana de Terapia
Ocupacional (AOTA, 2015), as areas de ocupagao
correspondem as atividades cotidianas nas quais as
pessoas, populagdes ou organizagdo se envolvem,
incluindo as AVD, as Atividades Instrumentais de
Vida Diaria (AIVD), o descanso e o dormir, a
educagdo, o trabalho, o brincar, o lazer ¢ a
participacao social.

As AVD sdo atividades voltadas para o cuidado
pessoal do individuo, tais como, tomar banho,
vestir-se, comer, mover-se de um local para o outro
(mobilidade funcional). J4 as AIVD sao tarefas mais
complexas realizadas dentro de casa ou na
comunidade, como usar meios de transporte,
preparar refei¢des, fazer tarefas domésticas, fazer
compras, cuidar da casa (CARLETO et al., 2010).

J& o Desempenho Ocupacional, de acordo com a
Occupacional Therapy Guidelines for Client
Centred Practice, da Associa¢do Canadense de
Terapia Ocupacional, define-se como a habilidade
de realizar rotinas ¢ desempenhar papéis e tarefas,
envolvendo as areas de autocuidado, produtividade
e lazer, em resposta as demandas do meio externo e
interno ao individuo (LAW et al., 2009).

As disfunc¢des que podem ocorrer nas AVD sdo
denominadas de incapacidades, segundo o modelo
de incapacidade desenvolvido pela Organizagao
Mundial de Saude (ROGERS; HOLM, 2002).

O declinio que ocorre nas AVD dos individuos com
DP ¢ ocasionado pelos comprometimentos motores
da doenga, que geram uma redugdo no nivel de
funcionalidade, de acordo com a sua progressao
(SOUZA et al., 2007; FINDLEY, 2007).

No estudo realizado por Souza et al (2007) foi
evidenciado que, pessoas com DP com mais de 5
anos de evolugdo da doenca apresentaram piores
escores na funcdo das AVD, se comparados a
pacientes com 5 anos ou menos de DP.

Souza et al. (2011) e Jankovic (2007) referem que a
pobreza dos movimentos e a lentificagdo, tanto na
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iniciacdo como na execuc¢ao de atos voluntarios e
involuntarios, levam os individuos com DP a
demandar mais tempo e esfor¢o para realizarem as
atividades rotineiras, como tomar banho, vestir-se e
pagar as contas.

De acordo com Cavalcanti e Galvao (2007), os
dispositivos de Tecnologia Assistiva objetivam
promover seguranga, conforto, facilidade e
ampliacdo do desempenho e funcionalidade do
sujeito.

Tecnologia Assistiva consiste em “uma area de
conhecimento, de caracteristica interdisciplinar, que
engloba produtos, equipamentos, dispositivos,
recursos, metodologias, estratégias, praticas e
servigos que objetivem promover a funcionalidade,
relacionada a atividade e a participag@o da pessoa
com deficiéncia ou com mobilidade reduzida,
visando a sua autonomia, independéncia, qualidade
de vida e inclusdo social” (BRASIL, 2007,
BRASIL, 2015).

Bersh (2013) afirma que os dispositivos para
auxilios nas AVD e AIVD favorecem o desempenho
auténomo ¢ independente, facilitando o cuidado de
pessoas com limitacdo, em atividades como se
alimentar, cozinhar, vestir-se e tomar banho.

Alguns equipamentos assistivos sdo indicados para
pessoas com DP com intuito de promover a
capacidade funcional e proporcionar maior
autonomia nas atividades, como o uso de adesivos
ou antiderrapantes ¢ barras de apoio para favorecer
seguranca, adaptadores de botao, talheres
engrossados com peso para diminuir movimentos
involuntarios, prato com borda e ventosa, copo
recortado com alga e caneta engrossada (SANTOS;
RUIZ; FRANCISCO, 2006).

1.2 Configuragdo do Produto e Tecnologia
Assistiva

Ao considerar o tipo de relagdes entre usuario e
produto, os artefatos podem ser categorizados em
“Produtos para o uso individual” (LOBACH, 2001,
p.47), pois se tratam de produtos industriais usados
exclusivamente por uma determinada pessoa. Isto
implica numa relagao forte entre a pessoa e o objeto,
“o produto significa muito para o usuario”.

A partir do momento em que o usudrio, como o que
possui Doenca de Parkinson, ndo consegue ou limita
seu desempenho em se alimentar ou escrever com
determinado produto especifico, gera o que o autor
acima denomina de “uso de produtos pessoais”, o
que provoca urna relacdo continua e estreita entre o
usuario e o produto.

Apesar de nem sempre ser consciente ao usuario,
pode-se afirmar que ha o desenvolvimento de um
processo de identificagdo, de forma que o usuario se
adapta ao produto, no caso pesquisado, ao produto
de Tecnologia Assistiva, formando uma unidade.

Outro aspecto relevante a ser considerado nessa
pesquisa sdo as fungdes dos produtos industriais.
Lobach (2001) classifica essas fungdes em praticas,
estéticas e simbolicas:

e A fungdo pratica se refere a todos os aspectos
fisioldgicos do uso, ou seja, a fungdo pratica do
produto deve satisfazer as necessidades fisicas, o
que mantém a sobrevivéncia do homem e sua
saude fisica.

o A fungdo estética é a relagdo entre um produto e
um usuario no nivel dos processos sensoriais. As
fungdes estéticas atendem a percepcao
multissensorial do usuario, visto que sao ativados
todos os sentidos do individuo globalmente. O
autor aponta ainda que o uso sensorial de produtos
industriais depende de dois fatores: experiéncias
anteriores com as caracteristicas estéticas (forma,
cor, superficie, som) e da percep¢do consciente
dessas caracteristicas.

o A fungdo simbdlica deriva dos aspectos estéticos
do produto, compostos por elementos como forma,
cor e tratamento de superficie, dentre outros. A
funcdo simbolica de um objeto sé surge quando a
espiritualidade do homem ¢ estimulada pela
percepcao do mesmo, a partir de ligagdes com suas
experiéncias e sensagoes anteriores. Ela ¢é,
portanto, determinada por todos os aspectos
espirituais, psiquicos e sociais do uso.

Quanto aos elementos configurativos, Lobach
(2001) cita forma, material, superficie e cor. Ele
explica a constitui¢ao da figura, que ¢ composta
pelo tipo de elementos configurativos, de seu
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conjunto, de sua distribuicdo quantitativa e da sua
relacdo com o todo.

A forma surge como conceito superior para a
aparéncia global de um objeto estético. “A forma do
produto industrial ¢ a soma dos elementos da
configuragdo e das relagdes reciprocas que se
estabelecem entre esses elementos” (LOBACH,
2001, p.159).

No entanto, Lébach (2001, p.161) defende que “os
elementos configurativos considerados
separadamente tém pouca importancia. A figura se
origina somente quando esses elementos sdo
juntados. Se os mesmos elementos forem juntados
de outra forma passam a ter um novo significado”.

Para o referido autor, o designer deve organizar os
elementos configuracionais, segundo um principio
de configuragdo adequado para alcangar o efeito
desejado. A configuracdo de um produto vai
interferir, portanto, na aceitagdo e no tempo que
podera ser utilizado. O conjunto dos elementos
configuradores determinam o efeito da
configuracgdo, que, por sua vez, pode ser modificado
por meio de uma mudanga na disposi¢cdo destes
elementos.

Por fim, destaca que cada pessoa percebe seu
entorno de forma muito especifica. Assim, justifica
a necessidade de se realizar a configuragao do
produto orientada ao usuario, aspecto fundamental
na avaliacdo e desenvolvimento de produtos de TA
para pessoas com limita¢des, como as geradas pela
DP.

Nesse sentido, os elementos de configuragdo dos
produtos devem ser considerados na analise da
usabilidade dos produtos de Tecnologia Assistiva
(adaptag0es), propostos nessa pesquisa, por
interferirem diretamente com a aceitagdo do produto
pelo usuario e utilizagdo do mesmo em sua rotina
diaria.

1.3 Ergonomia e Usabilidade

A Usabilidade, de acordo com o proprio sentido da
palavra, foca-se em como as pessoas usam o

produto, no que concerne a interagdo entre usuario,
a tarefa e o produto.

Durante a década de 90, com a saturagao do
mercado e a queda das diferencas tecnoldgicas,
aspectos como a estética e a usabilidade passaram a
ter mais importéncia, os pardmetros de usabilidade
receberam maior atencao, inicialmente com foco
nos estudos de mercado, envolvendo cada vez mais
0 usuario no processo de design (FALCAO;
SOARES, 2013).

No Brasil, a usabilidade ¢ definida, segundo a NBR
9241-11/2002, como a medida na qual um produto
pode ser usado por usudrios especificos para
alcangar objetivos especificos com eficacia,
eficiéncia e satisfagdo, em um contexto especifico
de uso (ABNT, 2002).

Considera-se ainda a aplicacdo da ISO 9241-11
(1998), que formula recomendagdes para a
mensuracao das qualidades ergondémicas do produto,
levando em conta os mesmos fatores de qualidade:
eficacia, eficiéncia e a satisfagao.

Para o melhor entendimento desta tultima defini¢ao,
Jordan (1998) esclarece:

e Eficdcia se refere a extensdo na qual uma meta ¢
alcancada ou uma tarefa ¢é realizada.

e Eficiéncia se refere a quantidade de esfor¢o
requerido para se atingir uma meta. Quanto menos
esfor¢o, maior € a eficiéncia.

e Satisfagdo se refere ao nivel de conforto que os
usuarios sentem quando utilizam um produto e
também ao nivel de aceitagcdo do produto pelos
mesmos para atingir suas metas.

De acordo com Tullis e Albert (2008), medir a
experiéncia do usudario oferece muito mais do que
apenas uma simples observacao. Métricas
adicionam estrutura ao processo de concepgao e
avaliagdo, indicando os resultados e fornecendo
informagdes para a tomada de decisoes.

As métricas utilizadas para a avaliacdo objetiva da
usabilidade de um produto, de acordo com Jordan
(1998), relacionam-se com os trés aspectos da
usabilidade citados anteriormente, sendo elas:

e Métricas de eficdacia- completeza da tarefa;
qualidade do resultado.
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o Métricas de eficiéncia- desvios do caminho critico
(o mais eficiente para realizar a tarefa); quantidade
ou taxa de erros; tempo para a realizacdo da tarefa;
carga mental (medida de diferentes formas).

e Métricas de satisfagdo- andlise qualitativa da
satisfac@o (por meios de entrevistas e
questionarios, por exemplo); analise quantitativa
da satisfagdo, por meio de escala quantitativa,
como de Likert (1932).

No processo de avaliagdo da usabilidade,
propriamente dito, sdo utilizados Métodos para a
Avaliagao dirigidos a Especialistas ¢ a Usuarios -
avaliagdes de desempenho (quantitativas) e
(qualitativas). Para Jordan (1998), ndo ha nada que
substitua a possibilidade de ver o usuario tentando
utilizar o produto.

Sobre a escolha dos usuarios a serem observados,
Nielsen (1993) sugere que ocorra da maneira mais
variada possivel, considerando repertorio,
localizagdo, estilo de vida, entre outros quesitos,
com o intuito de captar os diversos panoramas da
percepcao do produto.

Uma vantagem proporcionada por essa técnica € que
0 usudrio se encontra em seu ambiente natural,
portanto, as posturas assumidas por ele serdo mais
verdadeiras e fiéis do que as interagdes visualizadas
em laboratério. No entanto, as observa¢des de
campo acarretam a desvantagem de uma exigéncia
maior do tempo, devido a fatores sob os quais o
observador ndo possui controle, como interrupgdes e
ruidos do sistema.

2 Procedimentos Metodolégicos

2.1 Desenho do estudo

A pesquisa consiste em um estudo de campo,
descritivo, observacional, de corte transversal. Para
Nielsen (1993), o estudo de campo é uma técnica de
grande importancia no desenvolvimento do
sistema/produto, pois analisa o0 usuario e suas
interagdes com o sistema/produto, observando
detalhadamente, de forma direta ou indireta, varios
aspectos que somente sdo identificados no ambiente

e contexto do usuario, como suas necessidades,
fazendo anotagdes e perguntas aos usuarios.

Para avaliacdo da usabilidade foi utilizado um
M¢étodo Comparativo, no qual realizou-se a
avaliacdo por Especialistas, em seguida por
Usuarios - avaliagdes de desempenho
(quantitativas) e (qualitativas), finalizando com a
comparagdo entre ambas.

2.2 Sujeitos da pesquisa

A populagdo do estudo foram pessoas com Doenga
de Parkinson cadastradas no Programa de Extensao
Pro-Parkinson, do Hospital das Clinicas da

Universidade Federal de Pernambuco (HC/UFPE).

A amostra foi selecionada de forma intencional e
nao-probabilistica, sendo constituida por 05 (cinco)
individuos com DP, atendidos no Ambulatério de
Neurologia do HC/UFPE.

Os critérios de inclusdo foram: pessoas com
diagnodstico de DP idiopatica, adultos e idosos, de
ambos os sexos, sem limite de faixa etaria e
escolaridade, sem restri¢cdo quanto a classe social,
tempo de diagnostico e profissdo, pontua¢do acima
de 18 (dezoito) no Mini Exame do Estado Mental
(MEEM).

O MEEM ¢ o teste de rastreio cognitivo mais
utilizado no mundo (FOSTEIN et al., 1975). Os
valores mais altos do escore indicam maior
desempenho cognitivo.

Os critérios de exclusdo foram: pessoas com
diagnostico de deméncia ou doenga psiquiatrica; que
apresentem qualquer outra doenga neurologica,
doengas sistémicas descompensadas e/ou doengas
ortopédicas e reumatologicas; que nao possuam
necessidade de utilizar o produto de TA para
melhorar seu desempenho nas atividades cotidianas
(aspecto identificado na primeira estapa do estudo).

2.3 Coleta dos dados

Os dados foram coletados no periodo de fevereiro a
marco de 2017, inicialmente, por meio da Escala
Unificada de Avaliagdo para Doenga de Parkinson
(UPDRS) e a Medida Canadense de Desempenho
Ocupacional (COPM).
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A Escala Unificada (UPDRS) avalia os sinais,
sintomas e determinadas atividades dos pacientes
(MARTIGNONI et al, 2003). E composta por 42
itens, divididos em quatro partes: atividade mental,
comportamento e humor; atividades de vida diaria
(AVD); exploragao motora e complicacdes da
terapia medicamentosa.

Nesse estudo foi usada a segdo Il de AVD da Escala
UPDRS que identificou atividades comprometidas e
intensidade.

A Medida Canadense de Desempenho Ocupacional
(COPM) avaliou mudancas na percepg¢ao do
individuo sobre seu desempenho nas atividades,
bem como mudangas em seu nivel de satisfagdo em
relagdo a esse desempenho. Essas atividades podem
enquadrar-se em qualquer uma das areas de
desempenho: autocuidado, trabalho e lazer
(POLLOCK; McCOLL; CARSWELL, 2003).

Conforme Law et al (2009), a COPM foi
desenvolvida em 1990 e publicada no ano seguinte,
por pesquisadores canadenses, com o intuito de ser
utilizada como guia por terapeutas ocupacionais,
baseando-se na pratica centrada no cliente.

Sua aplicagdo envolve 4 etapas, nas quais o
entrevistado identifica ocupagdes que estdo com
problemas, quantifica a importancia destas
ocupagdes para seu cotidiano, elege até 5 ocupagdes
com problemas mais imediatos e pontua seu
desempenho nas mesmas e sua satisfacdo mediante
este desempenho.

As avaliagdes supracitadas foram aplicadas com o
objetivo de identificar quais as atividades de vida
diaria que estavam mais comprometidas € em que
grau de intensidade, para, assim, direcionar a
selecdo do artefato a ser desenvolvido, a partir da
determinagdo do “conceito do produto”.

Conforme Filho (2008), o conceito de um produto
diz respeito ao conjunto de requisitos que devem ser
observados, atendidos ou satisfeitos para que uma
solu¢do identificada possa ser considerada como
viavel. Corresponde a uma construgao imaginaria,
no “plano imaterial”. E o primeiro passo para a
determinacdo das caracteristicas materiais do
produto.

Dentre as AVD mais citadas pelos 29 participantes
da primeira etapa da pesquisa, verificou-se o vestir
com 70% (14 sujeitos), seguido da alimentagdo 55%
(11 sujeitos), banho 25% (5 sujeitos), mobilidade
funcional 25% (5 sujeitos), autocuidado 20% (4
sujeitos).

Tendo em vista que o desempenho das atividades
descritas envolve a necessidade do manuseio de
utensilios diversos (talher, barbeador, lapis, escova
de dentes), buscou-se desenvolver uma adaptacao
que se ajustasse a0 maximo de conformagdes
possivel.

Durante a avalia¢ao dos individuos com DP, foi
utilizado ainda o Scanner 3D, que forneceu as
medidas anatomicas exatas da pessoa. Por meio
da modelagem do corpo de cada individuo, por
nuvem de pontos, foram geradas geometrias
precisas que foram exportadas para o software
de modelamento 3D Solidworks, para em
seguida ser desenvolvido/projetado o produto
de TA. As figuras 1 e 2 ilustram o processo de
escaneamento.

Fig. 1 e 2 — Escaneamento em 3D (Fonte: autores)
Em seguida, foi prescrita e confeccionada adaptagdo
universal impressa em 3D para utensilios das
atividades de vida diaria comprometidas, tais como:
adaptador de talher, de lapis e de barbeador,
visando adequar o poduto a preensao manual do
individuo.

Ap6s 30 dias, na segunda etapa da pesquisa, foram
aplicadas entrevistas informais que contemplaram as
métricas de Usabilidade, segundo Jordan (1998):
eficiéncia, eficacia e satisfa¢do (conforto, seguranga,
desempenho da tarefa).
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Considerou-se ainda os critérios de medicao de
usabilidade estabelecidos pela norma ISO 9241,
como: analise das caracteristicas requeridas do
produto num contexto de uso especifico, do
processo de intera¢ao entre o usudrio e o produto, da
eficiéncia (agilidade na viabilizagdo da tarefa), da
eficacia (garantia da obtencdo dos resultados
desejados) e da satisfagdo resultante do uso desse
produto.

Para mensurar a satisfagdo foi utilizado o
instrumento de Avaliacao do usuario com a
Tecnologia Assistiva de Quebec (B-Quest),
traduzido e validado no Brasil em 2014.

O B-QUEST (2.0) consiste em 12 itens de
satisfacdo, 8 relacionados ao uso do recurso de
Tecnologia Assistiva (dimensodes, peso, ajustes,
seguranca, durabilidade, facilidade de uso, conforto,
eficacia), alvo dessa pesquisa, e 4 relacionados aos
servigos prestados (processo de entrega, reparos e
assisténcia técnica, servicos profissionais, servicos
de acompanhamento).

Cada item ¢ pontuado usando uma escala de 5
pontos que varia entre insatisfeito, pouco satisfeito,
mais ou menos satisfeito, bastante satisfeito e
totalmente satisfeito (CARVALHO; JUNIOR; SA,
2014).

De acordo com Carvalho (2013), o tempo para
completar todos os itens da escala variade 10 a 15
minutos. Um espago para comentarios ¢ fornecido
ao lado de cada item para identificar o motivo da
insatisfacdo e a analise da média da pontuagao do
questionario se aplica pelas seguintes pontuagoes:

o | (ou muito proximo 1) - Indica que os usudrios
estdo “insatisfeitos” nesta sub escala.

e 2 (ou muito proximo de 2) - Indica que os usuarios
estdo “ pouco satisfeitos” nesta sub escala.

¢ 3 (ou muito proximo de 3) - Indica que os usuarios
estdo “mais ou menos satisfeitos” nesta sub escala.

® 4 (ou muito proximo de 4) - Indica que os usuarios
estdo “bastante satisfeitos” nesta sub escala.

¢ 5 (ou muito proximo de 5) - Indica que os usuarios
estdo “totalmente satisfeitos” nesta sub escala.

Realizou-se ainda analise da tarefa — realizacao da
escrita e simulacdo do barbear, escovar dentes e
alimentar-se, tendo em vista que os pacientes eram
atendidos em ambulatério. Assim, simulou-se o
ambiente de uso proximo ao real, para distinguir em
uma série de etapas os métodos para executar tarefas
com o produto (LEVENTHAL; BARNES, 2008).

Nesta dire¢do, para uma compreensao mais
profunda, terapeutas ocupacionais se debrugam
sobre as “demandas da atividade e da ocupagdo”,
que s@o os componentes das atividades e ocupacgdes
que estes profissionais devem considerar durante o
processo de raciocinio clinico. Elas incluem a
relevancia e a importancia para o cliente, objetos
utilizados e suas propriedades, as exigéncias de
espaco, as demandas sociais, 0 sequenciamento € o
tempo, agdes necessarias e as habilidades de
desempenho que exigem as fun¢des do corpo e
estruturas do corpo subjacentes (AOTA, 2015).

Essa técnica pode ser usada para revisdes sobre
como dificil ou facil as tarefas serdo realizadas e
quanto esforco € provavel que seja necessario.
Buscou-se a identificagdo de possiveis solugdes para
os problemas de usabilidade.

Para Jordan (1998), ndo ha nada que substitua a
possibilidade de ver o usuario tentando utilizar o
produto.

Os dados quantitativos e qualitativos foram
planilhados e organizados (Microsoft Excel e Word)
e se aplicou a analise descritiva, por frequéncia
simples e namero de aparigao.

2.4 Aspectos éticos

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos do Centro de Ciéncias
da Saude da UFPE, sob o registro CAAE
45871615.6.0000.5208, a partir da resolugdo
466/2012, do Conselho Nacional de Saude.

Todos os participantes da pesquisa assinaram o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).
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3 Resultados e Discussao

Com relagdo aos aspectos socio demograficos dos
participantes da pesquisa (5 sujeitos), verificaram-se
4 do sexo masculino; faixa etaria entre 61 e 83 anos;
com escolaridade entre ensino médio completo (2),
incompleto (2) e analfabeto (1); diagnostico
Parkinson idiopatico (doenga primaria, sem causa
definida).

As atividades mais comprometidas citadas foram:
alimentagdo, higiene, escrita e vestudrio. Desse
modo, foi desenvolvida e impressa adaptagdo em
3D, universal, de modo a ser utilizada por esses Fig. 5 — Adaptador universal usado nos utensilios
pacientes nas diversas atividades de seu cotidiano e, para alimentacdo (Fonte: autores)

apods 30 dias de uso em contexto real, foi avaliada a

usabilidade da adaptacdo (figuras 3,4, 5,6 ¢ 7).

) : ) Fig. 6 — Adaptador universal para higiene pessoal
Fig. 3 — Adaptador universal usado na escrita (Fonte: autores)

(Fonte: autores)

Fig. 4 — Adaptador universal usado no utensilio
(garfo) para alimentagdo Fig. 7 — Adaptador universal para higiene pessoal

(Fonte: autores) (Fonte: autores)
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Sobre os atributos de usabilidade relacionados a
satisfacdo com o produto (adaptador universal), o
grafico a seguir ilustra o relato dos usuarios.

Durabili Facili Conforto  Eficacia

Dimensies  Peso Faili )
ajustar e seguranca uso

" T ticfaito B Ragtante saticfeit:

" Maisou

Grafico — Avaliagdo do grau de satisfagdo com o
adaptador universal.

A maioria dos usuarios (3) afirmou estar bastante
satisfeito com as dimensdes (tamanho, altura,
comprimento, largura) do produto de TA, com o
peso (4), facilidade de ajustar (fixar) as partes do
recurso (3), facilidade e uso do recurso (3), conforto
(4), estabilidade e seguranga do recurso (3).

As métricas com mais queixas foram:

o Durabilidade do produto (forga e resisténcia ao
desgaste) - 03 sujeitos relataram estar mais ou
menos satisfeitos, devido a ruptura de componentes
do produto, os demais sujeitos mencionaram
bastante satisfacdo.

e Eficacia do produto (o quanto atende a
necessidade) - 02 sujeitos afirmaram estar mais ou
menos satisfeitos e 1 pouco satisfeito.

Pode-se verificar que a eficdcia do produto estava
intimamente relacionada a sua fun¢do pratica que,
no caso das adaptagoes estudadas, consistiam em
propiciar o apoio das estruturas da mao para a
pega/preensdo dos utensilios (como talher, lapis,
barbeador) para desempenhar as atividades de
alimentacao, escrita, higiene pessoal, entre outras.

Quando questionados sobre os itens que consideram
mais importantes, os mais citados pelos
entrevistados foram: peso, facilidade de uso,
eficacia e ajustes. Dentre esses, a eficacia foi citada
como um item de insatisfagdo, conforme ja descrito,
apontando a necessidade de repensar a concepgao

do produto, com requisitos que garantam conforto,
seguranca, eficiéncia e satisfacdo dos usuarios.

O produto projetado apresentou uma configuragio
menos complexa, conforme o conceito de ordem
descrito por Lobach (2001), no que se refere a
forma. Mas, vale ressaltar que o mesmo ainda ndo
apresentara o material e a cor definitiva por se tratar
de um prot6tipo, o qual sera reprojetado, a partir dos
requisitos gerados nessa pesquisa.

Baxter (2011, p. 59) discute a simplicidade visual
dos produtos, que “¢ o principal resultado da teoria
do gestalt sobre o estilo de produtos”. A mais
poderosa das leis do gestalt indica que “os produtos
devem ser mais simétricos e ter uma linha simples,
assemelhando-se a figuras geométricas regulares”.

A organizacdo dos elementos configurativos
interfere em outra fungdo a ser destacada, que
influencia a usabilidade das adaptacdes avaliadas, é
a fungdo estética.

O conceito de estética esta de alguma forma
contemplado por Jordan (1998), quando discute
satisfacdo do usudrio, pois para ele, satisfacao
refere-se ao conforto que o usuario sente quando usa
um produto e a aceitabilidade do mesmo em relagio
ao desejo de atingir os seus objetivos.

A funcdo estética acompanha toda aparéncia
material do ambiente, percebido através dos
sentidos. Ela esta atrelada a configuragdo do objeto
e a aparéncia do produto. A aparéncia do produto
atua positiva ou negativamente sobre o usuario ou
sobre o observador, o que provoca um sentimento
de aceitagdio ou rejei¢io (LOBACH, 2001).

Desse modo, verifica-se a necessidade de o projeto
comtemplar a estética. Kintsch (2002) e Filho
(2008) também apontam a estética como importante
para o sucesso do produto, relacionado com a
aceitacdo do produto pelo usuario. A imagem do
produto vai interferir ndo apenas na sua aceitacao,
mas também na continuidade de uso.

King (1999) ja afirma que mesmo quando os
equipamentos sdo adequadamente indicados e a
habilidade no uso do equipamento alcancada, ¢
frequente seu abandono por parte do usuario, que
muitas vezes ¢ influenciado pela estética.
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E importante ressaltar que este tipo de produto
precisa ser projetado levando-se em consideragao
que podera ser utilizado socialmente. Neste
contexto, o produto pode imprimir um status social.

Lobach (2001, p. 66) explica: “Quando um
determinado grupo de pessoas que possui

um status social bem definido, prefere e utiliza
exclusivamente um tipo de produto industrial, pode-
se dizer que esse produto passa a representar

o status do usuario”. Isso acontece muito
intensamente com produtos para pessoas com
deficiéncia.

3.1 Requisitos para Projeto do Produto Final

¢ O material utilizado na confec¢do da adaptacdo
deve garantir mais resisténcia e durabilidade, e, ao
mesmo tempo, favorecer a higienizacdo e
manutencao.

¢ O produto deve atender aos principios do Design
Universal, possibilitando o uso por maior niimero de
usuarios, mas buscando atender as necessidades
clinicas diferentes.

o As dimensdes da adaptacdo devem garantir
adequacdo as medidas antropométricas da mao do
individuo, favorecendo conforto, diminui¢ao de
fadiga muscular e conservagao de energia.

o A adaptacdo deve contemplar atributos de cor,
forma, superficie e material por influenciar na
estética e fungdo do produto.

A adaptagdo deve ajustar-se as dimensoes dos
utensilios usados no cotidiano dos individuos
(talher, barbeador, caneta, entre outros).

4. Consideracoes finais

A pesquisa permitiu estabelecer requisitos para o
aperfeicoamento de adaptacdes impressas em 3D
para pessoas com DP, visando independéncia no
desempenho das AVD, levando-se em conta
aspectos ergonomicos de usabilidade. No entanto,
reconhecemos a limitagdo dos achados, mediante o
tamanho da amostra.

Pode-se afirmar que estudos de usabilidade do
produto podem contribuir para identificar problemas
no uso e definir requisitos para o desenvolvimento
de produtos que atendam melhor as necessidades
desses usuarios.

Recomenda-se a realizacdo da avaliagdao do
desempenho do usuario em ambiente real, o que ndo
foi possivel nesse estudo, tendo em vista que os
pacientes se encontravam em contexto ambulatorial.
Nesse caso, foram realizadas simulagdes das
atividades em ambientes adaptados para tal.

Como desdobramentos da pesquisa, apontamos
ainda a necessidade de estudos sobre as
propriedades dos materiais utilizados nas
adaptacdes, quanto a estética, resisténcia,
durabilidade e baixo custo, de modo a garantir o
aprimoramento do produto e difundir sua aplicagdo
na rotina diaria dessa populagdo.
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