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RESUMO

A dor cronica é uma condigao que afeta grande parcela da populagao
brasileira. Estima-se que cerca de 35% da populagao ou mais de 70

milhdes de pessoas padecem desse problema.

O paciente com dor crénica convive com uma limitagao diaria, muitas
vezes sua mobilidade é afetada e o quadro doloroso persistente afeta sua
qualidade de vida, podendo leva-lo a desenvolver transtornos psicolégicos

e prejudicar sua produtividade no trabalho.

Informagao confiavel e acessivel ao paciente pode auxiliar sua
comunicagao com os profissionais da saude responsaveis por seus
cuidados, na otimizagao da avaliagao diagnodstica e na proposigao de

tratamento adequado.

O Objetivo deste trabalho é explorar as potencialidades do Design
aplicado a saude como forma de contribuir para o entendimento que os
pacientes com dores persistentes possuem de seu quadro, fornecendo
ferramentas para que possam se tornar parte ativa nos préprios

tratamentos, melhorando sua qualidade de vida.
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1. MOTIVAGOES

Minha histéria com a dor cronica teve inicio ha alguns anos atras, o suficiente
para ja nao me lembrar exatamente quando comecei a ter dores na regiao lombar do
corpo. Os primeiros anos foram dificeis, tive dificuldade para encontrar um
tratamento que funcionasse e para entender as diversas variaveis que influenciam
na dor.

Essa busca passou por alguns médicos, de diferentes especialidades, mas
nunca de maneira coordenada. Seguia os tratamentos com afinco, mas as dores nao
diminuiam. Conforme os tratamentos nao alcangavam os resultados esperados, eu
partia para uma nova abordagem, em busca da solugao desejada. Em algum
momento dessa jornada cansei de procurar. Eu seguia com as recomendagdes que
haviam me passado, porém nao fazia mais acompanhamento com nenhum dos
médicos.

Meu quadro seguiu piorando e passou a afetar meu lado psicolégico. Minha
autoestima era inexistente e sem a perspectiva de melhora passei a viver uma
tristeza constante e profunda. Acredito que esse foi o pior momento da minha vida
até hoje. Felizmente, um pouco apds encontrei um tratamento que me servisse, que
nao me curou da dor, mas a fez ser bem menos intensa e constante.

Naquele momento fui a um médico ortopedista que haviam me indicado e que
foi o primeiro a me comunicar sobre a suspeita da presenca de um quadro de dor
cronica. Foi pedido um novo exame de imagem onde foi constatado que minha lesao
nos discos — uma hérnia discal extrusa com leve compressao no nervo ciatico, e
uma protusao — havia melhorado consideravelmente, a ponto de restarem poucas
razdes bioldgicas para a dor que eu sentia.

Com esse entendimento fui encaminhado para uma fisioterapeuta de
confianga, que empregou técnicas de terapia manual aliadas a exercicios
terapéuticos para estabilidade do core e musculatura da coluna lombar e de quadril.
Minhas dores melhoraram consideravelmente com essa abordagem, mas ainda nao
cessaram, momento em que o médico ortopedista junto com a fisioterapeuta

sugeriram fazer uma avaliagao psiquiatrica.
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Hoje posso dizer que foi o resultado do trabalho conjunto desses trés
profissionais da saude que me fizeram ter uma vida boa novamente. Diferente do
que era, pois essa condi¢ao trouxe um grande impacto no meu dia a dia, tornando
algumas coisas irreversiveis, mas uma vida boa, onde é possivel viver bem com a
dor.

Essa demora em encontrar um tratamento adequado pode ser angustiante, e
aliada a natureza multidimensional do tratamento da dor pode ser um fator
estressante para o paciente. Com isso, € comum que nos momentos mais dificeis as
pessoas com essa condicao encontrem-se desesperangosas com o tratamento e
nao consigam lidar com todos os detalhes envolvidos. Meu intuito com esse
trabalho foi entender como auxiliar pessoas com dores crénicas durante esse

processo de procura por um tratamento adequado a sua condigao.

2. INTRODUGAO

Segundo a International Association for the Study of Pain (IASP), a dor é
descrita como uma “experiéncia sensorial e emocional desagradavel associada a
uma lesdo real ou descrita em tais termos”?, e pode ser diferenciada sob seu
aspecto temporal, como dor aguda e dor cronica.

A dor aguda “surge de forma repentina, como consequéncia de algum trauma,
fratura, condicdo subita, em que ao tratar a causa a dor é comumente curada”? e é
considerada uma “fungao vital de protecao do organismo contra os reais ou
potenciais agentes agressores” (COSTA et al., 2009).

Ja a dor crdnica apresenta “marco temporal divisorio entre o fendmeno agudo
e o cronico, considerado como a persisténcia da sintomatologia além de trés meses”

e “ndo representa somente um sintoma, mas caracteriza-se por um estado

TWITTE W; STEIN Christoph. History, Definitions and Contemporary Viewpoins. In: Kopf A, Pa-
tel NB, editors. Guide to pain Management in Low-Resource Settings. Seattle; IASP; 2010. 3-
8p.

2 CORREA, Claudio. Guia Tudo Sobre Dor. Disponivel em:
https://www.claudiocorrea.com.br/#guia. Acesso em: 16 fev. 2021.
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patolégico bem definido, isto é, uma disfungao do sistema somatossensorial, que
persiste além da solucdo do processo etioldgico da mesma“ (COSTA et al., 2009).
Estima-se que cerca de 35,5%° da populacao brasileira sofra de dores
cronicas, o que sao praticamente 74 milhdes de brasileiros que apresentam essa
condicao, “comprometendo a qualidade de vida e acarreta enormes repercussoes

econdmicas e psicossociais” (COSTA et al., 2009).

3. DESIGN PARA SAUDE

A abordagem da saude pela 6tica do design nao é recente, exemplo disso sao
os projetos de equipamentos e de espacos arquitetdnicos existentes ha décadas,
tendo um importante expoente no Brasil através da criagao dos hospitais da Rede
Sarabh, iniciada na década de 1980 (LATORRACA, 2000), e suas fabricas para
producao e manutencao de equipamentos hospitalares.

Como campo do conhecimento desenvolvido sobre as bases dos diferentes
interesses sociais e processos tecnolégicos, o Design tem uma abordagem criativa
que visa adaptar a tecnologia as necessidades humanas, deixando de ser apenas um
meétodo aplicado ao desenvolvimento de um produto passando a atuar também
sobre areas como a estratégia, servicos e de experiéncia.

Segundo Lupton (2020), o design “é uma ferramenta crucial para levar
avangos médicos para mais comunidades, ndo apenas para os mais privilegiados. O
sistema de saude centrado no ser humano enxerga as pessoas nao apenas como
pacientes definidos por suas condigaos ou incapacidades, mas como individuos em
suas jornadas de vida”.

Muitas oportunidades surgem da abordagem do design para a saude, como
por exemplo a criagao de materiais educacionais, ou o desenvolvimento de
protocolos para que profissionais da saude troquem informagdes com seus

pacientes e com o publico, oferecendo espaco para a inovagao em todos os setores.

3 CIPRIANO A; ALMEIDA D; VALL J. Perfil do paciente com dor crénica atendido em um
ambulatério de dor de uma grande cidade do sul do Brasil. Rev Dor. Sdo Paulo, 2011 out-dez;
p. 297.
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4. METODOLOGIA

A definicdo da metodologia teve inicio com a leitura da proposta elaborada
por Garrett em seu livro The Elements of User Experience, de 2011. Nele é detalhado
um processo em 5 etapas que se propde a assegurar que todos os aspectos da
criagao e validagao da Experiéncia do Usuario com um produto, ou servigo,
acontecam de maneira intencional.

Inicia-se de uma visao estratégica do projeto, ainda tratado como hipédtese,
onde os usuarios do produto ou servigo serdo definidos e tanto suas necessidades
quanto expectativas serdo detalhadas. Apds a Estratégia parte-se para o Escopo, em
que serao definidas as principais funcionalidades do que esta sendo desenvolvido, a
partir da analise dos dados coletados na etapa anterior. Seguindo, tem-se a
Estrutura, onde o usuario € novamente inserido no projeto, agora com o objetivo de
se criar as primeiras interagdes possiveis e validar alternativas exploradas nas

etapas anteriores.

Figura 1- Os Cinco Planos
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Fonte: GARRET (2011).
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Na quarta fase, chamada de Esqueleto, sao definidas as bases da interagao
do usuario com o produto/servico, desenvolvendo-se os principais requisitos do
projeto e, finalmente, na etapa da Superficie, esse processo é refinado, detalhando-
se tais requisitos de modo a melhorar a interagao e usabilidade do produto final.

Durante as primeiras fases desse projeto, onde optei por entrevistas semi-
estruturadas como forma de investigar os principais problemas envolvidos no
tratamento de pacientes com dores cronicas, os livros A Designer's Research Manual
(GRADY, 2017) e Interviewing User: How to Uncover Compelling Insights (PORTIGAL,
2013) foram fundamentais para a definicdo do método das entrevistas semi-
estruturadas, em que ha a elaboragao de um roteiro prévio mas o entrevistado
também tem a liberdade de indicar dire¢des a serem seguidas.

Ainda sobre a etapa de pesquisas, um estudo de caso destacou-se entre os
demais e serviu como inspiragao para o meu projeto, a histéria da empresa norte-

americana Pictal Health, presente no livro Health Design Thinking (LUPTON, 2020).

4.1. Estudo de caso: Pictal Health

A Pictal Health* € uma empresa criada pela designer Katie McCurdy cujo
publico sao pessoas portadoras de Lupus. Essas pessoas, motivadas pelo estresse
comum a tratamentos de longo prazo, que muitas vezes envolvem diferentes
profissionais de saude, procuram os servigos da empresa para transformar seus
histéricos de tratamento em um produto visual de facil apreensao, buscando assim
melhorar a comunicagao com os profissionais de saude responsaveis pelo
tratamento médico.

O processo submete o cliente a um questionario, onde procura-se levantar os
principais dados referentes ao seu histérico de saude. Posteriormente, com uma
analise prévia desses dados em maos, segue-se com uma entrevista, realizada
remotamente.

Os dados coletados através do questionario e da entrevista sao analisados
por uma equipe de designers e processados, sendo por fim transformados em um

produto grafico como o apresentado abaixo.

4 https://www.pictalhealth.com/
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Figura 2 - Linha do tempo
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Fonte: Pictal Health?®

Esses graficos contribuem para otimizar o tratamento, informando melhor a
equipe encarregada o status atual do paciente e seu histérico, tornando-se
especialmente util para pacientes recém chegados. Também é uma forma de se
evitar que dados relevantes sejam perdidos ao longo do processo, como em
eventuais substituicbes dos membros que compdem a equipe responsavel, por

exemplo.

4.2. Entrevistas

O cenario atual da pandemia de COVID-19 tem nos colocado desafios em
diversas esferas da vida, e para o desafio de entrevistar pessoas nao foi diferente. A
realidade do distanciamento social inviabilizou encontros presenciais, obrigando que
a abordagem fosse realizada de modo remoto.

Foram entrevistadas quatro pessoas no total, sendo dois médicos
ortopedistas, um médico cardiologista e uma fisioterapeuta. Todas as entrevistas

foram realizadas de forma remota. Uma delas foi realizada via videochamada e

5 Disponivel em: https://www.pictalhealth.com/service. Acesso em: 18 fev. 2021.
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gravada, sendo depois transcrita para melhor andlise do conteudo. As demais foram
feitas via aplicativo de mensagens instantaneas e o roteiro de perguntas foi enviado
previamente de modo a facilitar aos entrevistados as respostas, permitindo que

essas fossem enviadas conforme o tempo que dispunham.

4.3. Roteiro das Entrevistas

O roteiro de entrevistas teve como foco principal de investigagao entender a
abordagem inicial ao paciente com dor, as dificuldades (ou “dores”) enfrentadas
pelos profissionais da saude, quais parametros de avaliagao eram considerados
relevantes pelos profissionais da saude bem como sua forma de registro e se algum
aspecto dessa abordagem inicial ao paciente poderia ser feito remotamente sem
prejuizo na qualidade da avaliagao diagndstica.

Também houve a preocupagao de proporcionar aos entrevistados momentos
em que tivessem a liberdade de pautar o tema e questionarem livremente, seja
através da propria conversa na entrevista que aconteceu por video chamada, ou
através de perguntas abertas que encorajassem os entrevistados a compartilharem
informagdes ndo perguntadas diretamente, evitando o enviesamento de respostas.

O planejamento da entrevista foi elaborado um quadro geral para outro mais
especifico (no meio do roteiro), finalizando com perguntas que buscassem explorar
dificuldades maiores da avaliacdo do paciente oferecendo a oportunidade dos
entrevistados pautarem questdes que considerassem pertinentes. O roteiro final foi
composto pelas perguntas seguintes:

1. Dentro da sua especialidade médica, quais s@o as principais preocupagodes

com o0s pacientes com dores cronicas?

2. 0 que voceé busca entender durante a primeira consulta com um paciente

que tenha essa condig¢ao?

3. Como vocé registra e organiza as informagdes mais relevantes de seus

pacientes atualmente?

4. Quais etapas da consulta vocé considera que poderiam ser feitas

remotamente?

5. Vocé aplica algum questionario de dor com seus pacientes? Se sim, qual é

0 questionario?
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6. Como vocé avalia o uso de plataformas digitais para o acompanhamento
do paciente?

7. Em um tratamento a longo prazo, quais sao os parametros que vocé
observa para entender se o tratamento esta adequado?

8. Quais sao as maiores dificuldades ao longo do tratamento de um paciente?
9. Vocé poderia compartilhar anonimamente alguma tentativa de tratamento
que tenha sido frustrante?

10. Ha algo que eu deveria ter perguntado e nao perguntei, ou que considere

importante de ser compartilhado?

4.4. Resultados das Entrevistas

A entrevista feita através de video chamada gravada foi integralmente
transcrita como forma de facilitar o cruzamento de informag¢des comuns entre as
demais, que ja foram feitas via texto.

Foi feita uma primeira leitura para o levantamento de quais sao as dores
presentes no processo de avaliagdo diagndstica dos profissionais da saude. Ao
longo dessa primeira leitura as percepgdes foram registradas na forma de post its
digitais, organizados por cores para facilitar a identificagao do entrevistado, como na
imagem abaixo. Foram levantadas a importancia de uma avaliagao psicolégica
rigorosa e investigacao do histérico de vida do paciente, a procura por uma melhora
constante do bem estar da pessoa com dor, a dificuldade que muitos sentem em

descrever a dor que era sentida dentre outros assuntos.



Figura 3 - Levantamentos das entrevistas
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ApOs organizagao dos dados levantados com as transcri¢goes das entrevistas
foi feito uma Diagrama de Afinidades para mapear o que havia de comum entre o
que foi trazido por esses diferentes profissionais. Dois assuntos foram destacados:

a importancia da avaliagao psicoldgica e a dificuldade que os pacientes possuem

em descrever as proprias dores.

Figura 4 - Diagrama de Afinidades
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O Diagrama mostrou que atuar sobre a melhora da informacgao disponivel
para o paciente previamente a consulta, como forma de inicio para uma
conscientizagao sobre sua condi¢ao de pessoa com dor persistente poderia trazer
beneficios para a relagao dos pacientes e profissionais da saude responsaveis por

seu tratamento.

4.5. Analise das Cartilhas Informativas

Com o intuito de compreender as informacgdes disponiveis na internet,
voltadas a pessoas com dores cronicas, foi feita uma pesquisa através do buscador
de conteudo Google devido a sua popularidade entre as pessoas. Optou-se por
avaliar os resultados nao patrocinados obtidos nas primeiras paginas do buscador
na data de 04/02/2021, utilizando os termos “dor cronica”, “manual de dor crénica”, e
“guia de dor crdnica”.

Os resultados encontrados com o termo “dor crénica” nessas primeiras
paginas trouxeram bastante conteldo direcionado aos profissionais da saude, como
foram os casos dor portais Manual MSD® e PEBMED”. O Blog da Dor Cronica possui
uma cartilha® discutindo a importancia de se levar informagdes aos pacientes com
essa condic¢do, com ilustragdes interessantes, porém a linguagem do conteudo
escrito nao é tao amigavel ao publico leigo. Esse blog também possui um jogo
interativo® que visa trazer informacdes a profissionais da saude e pacientes, porém o
conteudo apresentado possui carater bastante técnico e pode ser de dificil
apreensdo a pessoas sem formagéao especializada.

O Portal Drauzio Varella possui o podcast “Por que déi?”, com bastante
informacgdes sobre dor passadas por profissionais qualificados. Had um episddio™®
interessante com o Dr. Claudio Correa, médico neurologista, sobre dor cronica e que

trouxe informagdes relevantes para os pacientes com essa condigao.

¢ Disponivel em: https://www.msdmanuals.com/pt-br/profissional. Acesso em: 18 fev. 2021.
7 Disponivel em: https://pebmed.com.br/. Acesso em: 18 fev. 2021.

8 Disponivel em: https://dorcronica.blog.br/ebooks/educacao-em-dor/. Acesso em: 18 fev.
2021.

° Disponivel em: https://dorcronica.blog.br/aplicativos/alivio/. Acesso em: 18 fev. 2021.

10 Disponivel em: https://drauziovarella.uol.com.br/podcasts/por-que-doi/por-que-doi-08-dor-
cronica/. Acesso em: 17 fev. 2021.
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Os termos “manual de dor cronica” e “guia de dor crénica” trouxeram como
resultado alguns guias interessantes, como o guia organizado pela IASP chamado
Tratamento da Dor em Contexto de Poucos Recursos’!, uma colecao de trabalhos
cientificos com informacgdes interessantes, porém voltada aos profissionais da
saude. Avangando mais nos resultados obtidos foi encontrado o Guia Tudo Sobre
Dor'?, editado pelo mesmo médico que havia participado do episédio do podcast
“Por que déi?”. No guia o referido autor procura diferenciar os tipos de dor, apresenta
as mais comuns, ferramentas de acompanhamento, formas de tratamento e
aspectos emocionais envolvidos na dor cronica.

Também foram feitas pesquisas pontuais nos sites de alguns grandes
sistemas de saude publico, como o Ministério da Saude brasileiro e o National Health
Service (NHS) inglés. O site do Ministério da Saude agrega noticias e resumos e
trabalhos académicos relacionados a dor cronica'3, com redirecionamento para a
visualizagdo completa desses trabalhos, porém nas minhas pesquisas nao encontrei
materiais voltados para pacientes.

O portal do NHS possui informagdes multidisciplinares sobre a dor'4,
abordando tanto o aspecto somatico como o psicolégico da dor. No entanto, € um
conteudo extenso que esta disseminado pelo portal, o que torna a navegagao do
usuario confusa. O portal do NHS também disponibiliza ferramentas que permitem
as pessoas fazerem autoavaliagdes, oferecendo resultados preliminares
acompanhados de orientacao e da indicagao de sempre se procurar profissionais da
saude.

O material em lingua estrangeira mais interessante e focado no ponto de vista
do paciente, por ser organizado na forma de uma cartilha informativa, foi o portal

Live Well With Pain. O portal, em parceria com o Instituto de Pesquisa Wolfson para

1" Disponivel em: https://s3.amazonaws.com/rdcms-
iasp/files/production/public/Content/ContentFolders/Publications2/FreeBooks/GuidetoPain
Management_Portuguese.pdf. Acesso em: 17 fev. 2021.

12 Disponivel em: https://www.claudiocorrea.com.br/#guia. Acesso em: Acesso em: 17 fev.
2021.

'3 Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/busca?searchword=dor%20cronica&searchphrase=all. Acesso em:
20 fev. 2021.

14 Disponivel em: https://www.nhs.uk/live-well/healthy-body/ways-to-manage-chronic-pain/.
Acesso em: 20 fev. 2021.



https://s3.amazonaws.com/rdcms-iasp/files/production/public/Content/ContentFolders/Publications2/FreeBooks/GuidetoPainManagement_Portuguese.pdf
https://s3.amazonaws.com/rdcms-iasp/files/production/public/Content/ContentFolders/Publications2/FreeBooks/GuidetoPainManagement_Portuguese.pdf
https://s3.amazonaws.com/rdcms-iasp/files/production/public/Content/ContentFolders/Publications2/FreeBooks/GuidetoPainManagement_Portuguese.pdf
https://www.claudiocorrea.com.br/#guia
http://bvsms.saude.gov.br/busca?searchword=dor%20cronica&searchphrase=all
https://www.nhs.uk/live-well/healthy-body/ways-to-manage-chronic-pain/
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Saude e Bem Estar, da Universidade de Durham, criou o guia para pacientes Ten
Footsteps to Living Well With Pain’> (Dez Passos para Viver Bem com Dor). O guia
passa de maneira clara informagdes relevantes para o dia a dia da pessoa com
dores persistentes, abordando aspectos que esse problema traz para o cotidiano,
oferecendo sugestdes e oportunidades de reflexdes. A oferta de ferramentas para
auxiliar a pessoa com dor a entender sua condigao é interessante, algumas sao

similares as presentes no livro Dor: principios e pratica (COSTA et al., 2009).

5. SITE-CARTILHA

O site € uma plataforma de facil acesso capaz de difundir conhecimento
basico, suficiente para o paciente entender melhor o seu quadro de dor e motiva-lo a
participar ativamente nas decisdes que Ihe dizem respeito, como os objetivos e os
cuidados que o tratamento da dor cronica demanda.

O site também serve ao propdsito de levar informagdes relevantes ao
paciente com dor crénica, com o intuito de que esse, ao compreender melhor sua
condigao, possa se comunicar com os profissionais da saude de forma mais
objetiva, 0 que auxiliara o processo de investigagcao diagndstica por parte desses

profissionais.

5.1. Conteudo

Todo o conteuldo informativo sobre qualidade de vida e autocuidado foi uma
traducao livre e direta do portal Live Well With Pain. Ja o conteudo referente ao
aspecto bioldgico da dor foi fruto de uma compilagao de trechos do livro Dor:
principios e pratica (COSTA et al., 2009). Esses contelidos apresentam carater
ilustrativo eis que o principal objetivo € demonstrar como a aplicagao do design em
um conteudo apropriado, escrito por profissionais da saude, poderia contribuir para a
melhoria da qualidade de vida dos pacientes, melhorando sua comunicagao com os

profissionais responsaveis por seus cuidados.

15 Disponivel em: http://resources.livewellwithpain.co.uk/ten-footsteps/cover/. Acesso em: 17
fev. 2021.



http://resources.livewellwithpain.co.uk/ten-footsteps/cover/
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5.2. Arquitetura da Informagao

Segundo Jorge Arango, “a meta do arquiteto de informacgao é focar ndo sé na
encontrabilidade como também na compreensibilidade das informacgdes” (AGNER,
2018), podendo-se dizer que a arquitetura da informacgéo pode ser vista como a
atividade que projeta e constréi os “ambientes feitos por informacgéao”®.

Utilizando-se dessa ideia de “ambientes de informagao” foi proposto que o
site se dividisse em duas areas principais, uma para os usuarios entenderem os
aspectos bioldgicos da dor, chamada de “Anatomia da Dor”, e outra para entender
sua componente psicologica e os impactos na qualidade de vida, chamada de “Guia

de Autocuidado”. A seguinte passagem orientou essa decisao.

“A discriminagdo entre dor psicogénica e dor somatica deve ser
superada, uma vez que ela acirra a dicotomia orgénico/psicoldgico,
compreensao cartesiana equivocada do fendbmeno doloroso.
Orgénico e psicoldgico sdo aspectos que ndo podem ser
dissociados;” (COSTA et al., 2009).

O site ainda possui outras trés areas. A de “Recursos” seria um lugar para
agregar todo o conteudo passivel de ser baixado, servindo como atalho para
usuarios avancgados buscarem diretamente o que procuram. Em “Sobre”, as pessoas
encontrariam informacgdes relevantes sobre o projeto e a equipe envolvida na
disponibilizagao do conteudo disponibilizado, e a ultima area seria a de “Busca”, que
no protétipo é indicada apenas visualmente pois é tecnicamente inviavel simula-la

nessa etapa de desenvolvimento do produto.

16 Disponivel em: https://jarango.com/2016/12/22/leaving-our-mark/. Acesso em: 17 fev.
2021.


https://jarango.com/2016/12/22/leaving-our-mark/
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Figura 5 - Mapa do site

Ajustando o Ritmo
Definindo Objetivos
Guia de Autocuidado
Administrando o Humor
Sendo Ativo
Anatomia da Dor

Recursos

Sobre

Fonte: Autoria propria.

5.3. Heuristicas de Usabilidade

Segundo o dicionario online Priberam, “heuristica” pode ser definida como
“método que pretende levar a inventar, descobrir ou resolver problemas”. Jakob
Nielsen foi um dos pioneiros no desenvolvimento das pesquisas sobre Interagdes
Humano-Computador (IHC) e autor das Heuristicas de Usabilidade'’, popularmente
conhecidas como Heuristicas de Nielsen, que aqui serviram como norteadores no
desenvolvimento do site. Sao elas:

* Visibilidade do Status do Sistema: o sistema deve sempre informar ao
usuario, em tempo real, o que esta acontecendo, o que esta sendo processado,
naquele momento.

* Sistema e Mundo Real: o sistema deve sempre falar a linguagem do usuario,
com palavras, frases e conceitos que lhe sejam familiares, em vez de usar termos
orientados ao sistema. E importante que a informacgéo apareca na forma natural do
ponto de vista do usuario.

* Liberdade e Controle para o Usudrio: o usuario precisa fazer, desfazer e

refazer as suas agoes! Esse principio considera que os interagentes podem escolher

17 Disponivel em: https://www.nngroup.com/articles/ten-usability-heuristics/. Acesso em: 17
fev. 2021



https://www.nngroup.com/articles/ten-usability-heuristics/
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fungdes do sistema por engano e precisardao de uma saida alternativa, propiciando
ao usuario deixar o estado ndo desejado sem passar por extensos dialogos.

* Consisténcia e Padrdes: os usuarios nao devem ter de imaginar palavras,
situacdes ou acdes diferentes que significam a mesma coisa. E preciso seguir as
convencgoes da plataforma, do sistema operacional e muitas vezes do mercado,
inclusive as visuais e textuais. Os usuarios transferem o seu conhecimento de
interacdao de um contexto para o outro.

* Prevengao de Erros: melhor do que ter boas mensagens de erro € um projeto
que previna a ocorréncia de problemas.

* Reconhecer em Vez de Lembrar: deve-se tornar objetos, agdes e opgoes
visiveis. O recurso a memoria humana, ainda mais a de curto prazo, deve ser
minimizado porque ela € muito limitada. O usuario nao deve precisar relembrar
informagdes de uma parte do dialogo em outra parte. Informagdes necessarias para
o bom uso do sistema devem estar visiveis e ser facilmente recuperaveis, sempre
que necessario, em cada ponto de interagao.

* Flexibilidade e Eficiéncia: os atalhos para as tarefas, nem sempre percebidos
pelos usuarios novatos, podem aumentar muito a velocidade de interagao para o
usuario experiente. O sistema deve atender tanto aos usuarios experientes quanto
aos inexperientes.

* Design Minimalista: a quantidade de texto, o nimero de elementos visuais e
de cores em uma interface devem ser reduzidos para nao sobrecarregar o usuario,
diminuindo a carga cognitiva sobre o interagente.

* Recuperacao de Erros: as mensagens de erro devem ser expressas em
linguagem clara (sem cédigos), indicando com precisdo o problema e sugerindo
construtivamente uma solucgao.

* Ajuda e Documentagao: é muito melhor que o sistema possa ser usado sem
documentacao, mas as vezes o usuario precisa de ajuda. Qualquer informacao
desse tipo deve ser facil de buscar, focada na tarefa do usudario e mencionando

passos concretos a serem seguidos.
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5.4. Wireframe

O Wireframe é a primeira tentativa de se traduzir a organizagao proposta pela
Arquitetura da Informacao em interface visual na forma de um Esqueleto (GARRET,
2011). O projeto do Wireframe tem como referéncia as Heuristicas de Usabilidade
estruturais, em especial as que tratam sobre a Visibilidade do Status do Sistema,
Liberdade e Controle para o Usuario, Consisténcia e Padroes, Reconhecer em vez de
Lembrar, Flexibilidade e Eficiéncia, Design Minimalista e Prevengao de Erros.

A tradugao dessas heuristicas no Wireframe se deu através do uso de
iconografias comumente utilizadas para se ilustrar agdes, como o uso de setas para
indicar agGes de avangar e voltar; estilos de fontes especificos para titulos,
subtitulos, paragrafos e legendas; tamanhos de botbes orientados ao grid; mapa do
caminho e indicagao de etapas navegaveis.

Para o grid foi escolhido o de 8 Pontos devido ao fato que tamanhos
populares de tela sdo divisiveis por 8, como a resolucdo de 1440px '8 (desktop),
768px (tablet) e 360px (mobile), o que facilitaria a criagdo do site para diferentes
plataformas. Nessa etapa ndo ha um detalhamento da interface, o Wireframe € um
estudo esquematico sobre a organizagao dos espagos de informacao e de seus

aspectos locais e globais de navegacao.

Figura 6 - Wireframe (Inicio)

viva bem Gula de Autocuidada v Anatamia da Dor Resursos sobre Q

Fonte: autoria prépria.

'8 Disponivel em: https://gs.statcounter.com/screen-resolution-stats/desktop/brazil. Acesso
em: 17 fev. 2021.


https://gs.statcounter.com/screen-resolution-stats/desktop/brazil

Figura 7 - Wireframe (Guia de Autocuidado e Recursos)

viva bem Guiade Autocuidada v Anatomiada Dor Recursos  Sobre Q
>
L |

Fonte: autoria propria.

Figura 8 - Wireframe (Conteldos especificos)

viva bem GuiadeAutocuidede ¥ Anatomiadabor  Recursos  Sobre | O
> >

Fonte: autoria propria.
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5.5. Interface Final

Para a familia de fontes do protétipo'® foi escolhida a Merriweather por ela
possuir grande variedade de estilos, estar disponivel nos formatos serifado e nao
serifado e em diferentes pesos - light, regular e bold. Além disso é uma fonte
disponibilizada gratuitamente no servigo Google Fonts?°. Foram criados 8 estilos de

texto capazes de trabalhar com todas as nuances de informagéao do site.

Figura 9 - Estilos de texto

ESTILO FONT-FAMILY FONT-WEIGHT FONT-SIZE LINE-HEIGHT

Heading 1 Merriweather Sans Bold 32 48
Heading 2 Merriweather Sans Regular 24 32
Paragraph-Highlight Merriweather Light 24 32
Paragraph Merriweather Regular 16 24
Paragraph-Bold Merriweather Bold 16 24

Caption Merriweather Light 12 16
Text-Button Merriweather Sans Regular 16 24
NAVIGATION-PATH Merriweather Sans Light 12 16

Fonte: autoria propria.

A combinacgao de cor escolhida para compor a maior parte da interface do site
é um cinza claro (#FAFAFA) sobre um cinza escuro (#212121) e a combinacéo para

as dreas de destaque foi um roxo escuro (#450CFF) e um cinza claro (#F5F5F5).

Figura 10 - Paleta de cor

#FAFAFA #212121 #450CFF #FSF5F5

19 Disponivel em: https://www.figma.com/proto/NMwAVg79BD61gPcvr8Xn2Y/TFG?node-
id=2128%3A529&viewport=-476%2C2025%2C0.32112452387809753&scaling=min-zoom.

Acesso em: 22 fev. 2021.
20 Disponivel em: https://fonts.google.com/. Acesso em: 18 fev. 2021.



https://www.figma.com/proto/NMwAVg79BD61gPcvr8Xn2Y/TFG?node-id=2128%3A529&viewport=-476%2C2025%2C0.32112452387809753&scaling=min-zoom
https://www.figma.com/proto/NMwAVg79BD61gPcvr8Xn2Y/TFG?node-id=2128%3A529&viewport=-476%2C2025%2C0.32112452387809753&scaling=min-zoom
https://fonts.google.com/
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Fonte: autoria propria

Ambas as combinagdes atingem nota AAA segundo critério da Web Content
Accessibility Guidelines (WCAG)?", nota essa que abarca o cumprimento de
praticamente todos os requisitos de acessibilidade recomendados.

As ilustragdes foram feitas a partir da edigao de blocos disponiveis para uso
na internet e da adigao de detalhes criados com a finalidade de dar contexto as
composigdes. Buscou-se através delas atingir uma sintese das ideias dando
destaque as passagens do texto informativo. As ilustragdes ainda cumprem a
fungao de facilitarem a leitura, ja que as imagens inseridas em meio ao texto corrido
o dividem em blocos de informacao, servindo de referéncia para o usuario encontrar
mais rapidamente alguma informacgao que deseje.

O conteudo em texto também deveria ser trabalhado de forma a utilizar
linguagem familiar ao publico leigo, mas vale ressaltar novamente que para esse
projeto a preocupagao em usar conteudo escrito por profissionais capacitados
prevaleceu, portanto, uma revisao sob essa 6tica a principio nao foi efetuada devido
a intengao de se preservar a integralidade da informagao utilizada como referéncia

de conteudo textual.

Figura 11 - Interface Final (Inicio)

viva bem Gitia de Aufociidado '~ AmstomiadaDor  Recursos:  Sobre

viva bem

Aprenda a viver bem com sua dor

21 Disponivel em: https://www.w3.org/TR/WCAG20/



Fonte: autoria propria.

Figura 12 - Interface Final (Guia de Autocuidado)

Viva bem Guia de Autocuidado Anatomia da Dor Recursos Sobre

INICIO > GUIA DE AUTOCUIDADO

Guia de Autocuidado

Um guia para lhe ajudar a voltar ao ritmo, mesmo comn a dor crénica. Esse guia foi desenvolvido em
parceria com especialistas da area da satide que trabalham com pessoas com dores cronicas. Apds anos
trabalhando com essas pessoas eles reconheceram que um dos principais fatores para se viver bem com
dor é o autocuidado.

Acesse um dos tépicos abaixo para comegar.

Ajustando o Ritmo

Pessoas com dores cronicas acreditam que dosar o ritmo é uma das habilidades chave a
serem desenvolvidas no dia a dia, pois ajuda a atingir objetivos sem aumentar a dor ou
evitando que se fique cansado a ponto de precisar interromper a atividade.

Ver Ajustando o Ri

Definindo Objetivos

Objetivos sdo um bom jeito acompanhar o progresso ao longo do tempo. Entretanto, para
pessoas com dores cronicas, atingir seus objetivos pode ser tdo desafiador que parece nio
valer a pena. Requer planejamento, mas ndo quer dizer que seja impossivel.

Ver Definindo Objetivos

Administrando o Humor

£ normal ser dificil lidar com 0 humor quando se tem dor cronica. As emogaes e o humor
podem mudar dia apés dia dependendo do que sentimos, por isso é importante saber
administra-lo.

Ver Administrando o Humor ‘ =

Sendo Ativo

Pessoas com dor consideram que ser mais ativo e saudavel ajuda, mesmo que nao fossem
assim antes. Isso se deve a confianga conquistada para o fazer didrio e a diminuigdo do
esforco em lidar com a dor que a regularidade das atividades agradaveis trazem.

Ver Sendo Ativo

AUUSP) | Protétip: i as Pereira

Fonte: autoria propria.
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Figura 13 - Interface Final (Sendo Ativo)

Viva bem Guia de Autocuidado v Anatomia da Dor Recursos Sobre

IN[CIO >  GUIA DE AUTOCUIDADO > SENDO ATIVO

Sendo Ativo

Pessoas com dor consideram que ser mais ativo e saudavel ajuda, mesmo que nao fossem assim antes.
Isso se deve a confianca conquistada para o fazer didrio e a diminuicado do esfor¢o em lidar com a dor
que a regularidade das atividades agradaveis trazem

A chave para se manter saudavel é tornar as atividades fisicas um habito didrio, e para
que isso acontega é recomendado a escolha de atividades que sejam prazerosas para

vocé, comece com atividades faceis e divertidas, como caminhar em um lugar que goste, 4 ideias Paraicomecaneise

um alongamento ouvindo musica, ou uma atividade como yoga e pilates. manter ativo
As atividades mais recomendadas pelos profissionais da satide sdo as que envolvem A dica é decidir o qué fazer, como, e com
alongamento, forca, e uma parte aerdbica. qual intensidade. Aqui véo 4 ideias que

podem lhe ajudar:

Caso precise de motivagdo externa procure grupos de treinamento perto de casa, mas

ndo se esqueca de respeitar o seu ritmo. Compartilhar suas atividades e conquistas com 1. Escolha algo divertido e facil

Ppessoas ajudara a manter a motivagdo em alta. E mais provavel que vocé pratique atividades
que sdo amigdveis e prazerosas

Atividades a céu aberto e na presenca da luz do dia trazem o beneficio de acostumar seu

corpo aos ciclos de dia e noite, o que consequentente podera melhor a qualidade do seu 2. Procure atividades locais

sono. Pode ser um grupo de ginastica, ou
atividades como cerdmica e canto

Ainda sobre o sono, evite atividades que gastem muito energia logo antes de dormir, isso

podera atrapalhar que tenha um sono tranguilo. 3. Mantenha-se motivado

Se dé recompensas pelos seus sucesso,

compartilhe seu progresso para que as

pessoas lhe déem suporte, encontre

parceiros de atividades, e se a atividade lhe

demandar demais troque por outra

Ser ativo ndo esta associado somente a atividades
fisicas regulares, aprender ceramica ou fazer uma
aula de canto também lhe ajudardo a ter uma rotina
mais ativa. E se ser mais ativo é um dos seus
objetivos, lembre-se de atribuir recompensas a sua
determinagao diaria.

t. Enfrente as dificuldades

Muitas pessoas usam a dor como um guia de
quando comegar ou terminar uma atividade,
isso é a dor gerenciando sua vida. A principal
coisa a se lembrar é que quando se comega
uma atividade é normal aumentar a
intensidade da dor, mas conforme vocé se
aprofunda aos poucos nela a dor vai
sumindo

Lembre-se, faca atividades pelos motives certos, usar a dor como um guia para suas
atividades pode ter um efeito inverso ao esperado, pois é a dor guiando vocé, ndo o
contrdrio.

Os préximos topicos continuario a trazer mais formas de vocé ajudar seu cérebro a
diminuir sua dor!

Fonte: autoria propria.
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6. CONSIDERAGOES FINAIS

Considerando o histérico pessoal do autor deste trabalho acerca do
enfrentamento da dor cronica, o objetivo que se fez presente foi difundir
informacgdes confidveis e acessiveis como ferramentas relevantes para auxiliar as
milhdes de pessoas que hoje possuem dores crénicas a procurarem amparo
profissional, potencializando a chance de nessa jornada encontrarem tratamento
adequado de forma efetiva.

Durante a etapa de entrevistas tentei contato com aproximadamente 15
profissionais da saude de diferentes especialidades, dentre eles Médicos
Ortopedistas, Fisiatras, Reumatologistas, Oncologistas, Cardiologistas,
Neurologistas, Psiquiatras e Fisioterapeutas. Devido a problemas de disponibilidade
ou auséncia de contato, apenas consegui entrevistar um nimero reduzido de
profissionais, o que pode ter trazido pouca diversidade as informagdes coletadas.
Considero essa a maior limitagao do estudo.

Contudo, por se tratar de um Trabalho Final de Graduagao, em que o principal
intuito era explorar a metodologia do Design aplicada a saude, considero que a
vivéncia do processo de design contribuiu para minha formagéao e para os resultados

atingidos.

7. SUGESTOES PARA FUTURAS PESQUISAS

Um caminho interessante a ser investigado por futuras pesquisas é a criagao
de um aplicativo que possibilitasse pacientes a fazer o acompanhamento de seus
tratamentos em uma interface capaz de compilar os dados inseridos na forma de
um grafico informativo que contivesse seu historico médico, tal como visto
anteriormente no exemplo da empresa Pictal Health, possibilitando ao paciente ver
sua evolugao e compartilha-la com profissionais da saude.

Ainda nesse sentido, a criagao de um banco de dados com toda essa
informacao coletada poderia ser de interesse de pesquisadores ou instituicdes como

hospitais e sistemas de saude publicos, fornecendo material relevante para estudos



que envolvam a prevaléncia da dor crénica na populagao brasileira, ou até ser
utilizado por diferentes grupos especificos buscando utilizar esses dados em seus

contextos Unicos.
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