UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CENTRO DE COMUNICACAO E EXPRESSAO
DEPARTAMENTO DE JORNALISMO

Amanda de Melo Cavalcanti

RELATORIO do Trabalho
de Conclusdo de Curso
apresentado a disciplina de
Projetos Experimentais
ministrada pela Prof™.
Gislene Silva no segundo
semestre de 2013.
Orientadora: Prof®. Dr”. Rita
de Cassia Romeiro Paulino

Florianopolis
Novembro de 2013




Amanda de Melo Cavalcanti

Transtorno de Déficit de Atencao e
Hiperatividade (TDAH): A mente inquieta da
atualidade

Relatério do  Trabalho de
Conclusdo de Curso apresentado
a  disciplina de  Projetos
Experimentais.

Orientadora: Prof®. Dr Rita de
Cassia Romeiro Paulino

Florianopolis
Novembro de 2013



FICHA DO TCC Trabalho de Conclusio de
Curso - JORNALISMO UFSC

ANO

2013

ALUNO

Amanda de Melo Cavalcanti

TITULO

Transtorno de Déficit de Atengao e Hiperatividade: A mente
inquieta da atualidade

ORIENTADOR

Rita de Cassia Romeiro Paulino

MIDIA

Impresso

Radio

TV/Video

Foto

Web site

X | Multimidia

CATEGORIA

Pesquisa Cientifica

Produto Comunicacional

Produto Institucional (assessoria de imprensa)

Produto Jornalistico

(inteiro) Local da apuracio:

( X)) Floriandpolis
() Brasil

( X) Santa Catarina
() Internacional

) () Regido Sul
Pais:

Reportagem
X | livro-reportagem (

AREAS

Saude, TDAH, Transtorno, Déficit de Atengao e
Hiperatividade

RESUMO

Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade: A mente
inquieta da atualidade é uma reportagem sobre o transtorno
neuropsiquidtrico mais frequente na infdncia e que, em quase
60% das criangas diagnosticadas no pais, persiste na idade
adulta. Suas principais caracteristicas sdo a desatengdo, a
hiperatividade e a impulsividade, que muitas vezes sdo
confundidas com distragdo e preguica. Esse multimidia
jornalistico para tablets usa as interatividades da internet para
mostrar a visdo de trés areas (psicopedagogia, psicologia e
psiquiatria). Além disso, ¢ discutido o metilfenidato, principal
medicamento para tratamento do TDAH, que ¢ facilmente
vendido de forma ilegal e usado muitas vezes de forma
incorreta, pois possui efeitos semelhantes a cocaina.




Em lugar de uma noticia fechada
entre as quatro margens de uma
pagina, o jornalista pode oferecer
novos horizontes imediatos de
leitura através de ligagoes entre
pequenos textos e outros elementos
multimidia organizados em camadas
de informacdo.

CANAVILHAS, 2006
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1. RESUMO

Transtorno de Déficit de Aten¢do e Hiperatividade:
A mente inquieta da atualidade ¢ uma reportagem
sobre o transtorno neuropsiquiatrico mais frequente
na infincia e que, em quase 60% das criangas
diagnosticadas no pais, persiste na idade adulta.
Suas principais caracteristicas sdo a desatencdo, a
hiperatividade e a impulsividade, que muitas vezes
sdo confundidas com distracdo e preguica. Esse
projeto resultou em um aplicativo de uma grande
reportagem jornalistica multimidia para tablets e
usa a interatividade para mostrar a visdo de trés
areas (psicopedagogia, psicologia e psiquiatria).
Além disso, ¢ discutido o metilfenidato, principal
medicamento para tratamento do TDAH, que ¢
facilmente vendido de forma ilegal e usado muitas
vezes de forma incorreta, pois possui efeitos
semelhantes a cocaina. O aplicativo de conteudo
jornalistico foi desenvolvido na plataforma
especifica para contetido interativo para tablete -
Desktop Publish Suite'.

Palavras-chave: Saude, TDAH, Transtorno,
Déficit de Atengao e Hiperatividade

! Disponivel em: < http://www.adobe.com/br/products/digital-
publishing-suite-family.html>. Acesso em: 19 de novembro de 2013.
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2. INTRODUCAO

Antes conhecida como Disfuncdo Cerebral
Minima e Sindrome Infantil da Hiperatividade, o
Transtorno do Déficit de Atencdo com
Hiperatividade (TDAH) passou a ter a
denominagdo atual somente em 1987. Hoje em dia,
o TDAH ¢ o disturbio neuropsiquiatrico mais
comum na infancia. De acordo com um estudo do
Projeto Atengdo Brasil estima-se que a prevaléncia
mundial seja de 5,3% e a do Brasil de 4,1%, sendo
mais frequente em meninos.

Apesar da popularidade, o TDAH ndo ¢ um
problema moderno. Hipocrates, conhecido como o
Pai da Medicina, fala de criancas rapidas e
inquietas em 493 a.C.. A primeira descri¢do
falando sobre dificuldades de atencao foi feita pelo
médico Alexandre Crichton em 1798 e a primeira
publicacdo oficial dos sintomas foi feita pelo
médico George Frederick Still, na revista The
Lancet, denominando o transtorno de “Defeito do

Controle Moral”.



As criancas normalmente s3o descritas
como agitadas, como se estivem a “mil por hora”
ou “com bicho carpinteiro”. Vivemos em uma
sociedade hiperativa, em que desde pequenos ja se
possui uma intensa rotina didria. Ao entrar nas
escolas se cursa disciplinas, com varios
professores, e completam com atividades
extracurriculares, como linguas estrangeiras e
esportes. No ambito escolar, o TDAH pode ser
usado como justificativa para criangas que
apresentam comportamentos que ndo correspondem
ao esperado: fracasso escolar, desinteresse da
crianga, reprovagdo. Sem pensar que a causa pode
ser social, os pais procuram ajuda meédica e
psicologica com o intuito de solucionar o
comportamento considerado anormal. Segundo a
psicologa Fabiola Colombani Luengo, em seu livro
“A vigilancia punitiva: a postura dos educadores no
processo de patologizagdo e medicalizacdo da

infancia”,



estima-se que 5% a 10% das
criancas em idade escolar
possuam  tal  transtorno.
Porém, o diagnostico ainda
causa controvérsias, pois, se
por um lado ha aqueles que
apoiam a existéncia de tal
doenca, ha outros
profissionais que negam e
criticam sua existéncia pela
propria  insuficiéncia  no
diagnodstico (LUENGO, 2010,
p. 70).

O tratamento do TDAH ¢ feito de forma
interdisciplinar, no qual diferentes profissionais
atuam juntos e, na maioria dos casos, ¢ indicado o
uso de medicamentos. De acordo com o Instituto
Brasileiro de Defesa dos Usuarios de
Medicamentos (IDUM), a venda do remédio para
esse tratamento (Metilfenidato) aumentou em
2816%: em 2000 foram vendidas 71 mil caixas
desse medicamento e em 2010 o numero passou
para 2 milhdes. Na maioria dos casos, 0 seu uso
nao esta relacionado a doenca e é cada vez mais
frequente o seu uso por jovens e adultos para o bom

desempenho nos estudos ou misturado a outras
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drogas em baladas e festas como estimulante. Por
1$s0, 0s universitarios possuem o maior indice de
uso desses medicamentos, muitas vezes
conseguidos sem prescricdo médica, de forma
ilegal e consumidos de maneira abusiva.

Apesar de o Transtorno do Déficit de
Atencdo e Hiperatividade (TDAH) atingir quase
6% da populagdo, ele ndo ¢ muito conhecido,
inclusive na area médica. A falta de conhecimento
do TDAH pelos profissionais faz com que muitos
portadores do transtorno acabem ficando sem
tratamento. Muitas vezes ocorrem diagnosticos
equivocados, como depressao ou bipolaridade, ou o
tratamento apenas das comorbidades associadas por
nao se relacionar os sintomas ao TDAH. A falta de
um tratamento adequado pode gerar grandes
prejuizos na vida de quem possui o transtorno.

De acordo com uma pesquisa sobre o
conhecimento do TDAH no Brasil (GOMES,
Marcelo et al, 2007), constatou-se que apenas 9%
da populagdo em geral havia ouvido falar no

transtorno, sendo que 65% dos entrevistados
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acreditavam que as criangas tém TDAH porque os
pais sdo ausentes ¢ 19% que uma crianga hiperativa
“precisa ¢ de umas boas palmadas”. Entre os
profissionais, o conhecimento ¢ maior, mas nem
sempre correto. A pesquisa revelou que dos 87%
dos educadores que ja tinham ouvido falar, 50%
acreditavam que o TDAH ndo ¢ uma doenca.
Todos os psicologos j& tinham ouvido falar, mas
43% acreditavam que a causa era a auséncia dos
pais. Mesmo na area médica, o conhecimento nao ¢
total: 2% nao tinham ouvido falar do transtorno.
Entre os que tinham conhecimento, a causa
relacionada a auséncia dos pais ¢ verdadeira por
55% dos pediatras, 53% dos neurologistas, 45%
para clinicos gerais, 42% para psiquiatras e 25%
para neuropediatras.

Entre os principais sintomas, a falta de atencdo
muitas vezes ¢ relacionada a preguica,

principalmente em criangas. Segundo Vera (2006):

criancas com TDAH estao
fadadas ao fracasso escolar,
dificuldades emocionais e
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linguisticas  mesmo  com
potencial intelectual
adequado, tendo em mais de
50% dos casos comorbidade
com os Transtornos de
Aprendizagem (TA) dentre
tantos outros (VERA et al,
2006, p. 442).

Ja a impulsividade e a hiperatividade sao
consideradas uma “energia nervosa”. O problema
dessa energia ¢ quando se torna patologica, como
no caso do TDAH: nio hé planejamento nas acdes.
Provocar confusdo e viver em conflito, consigo
mesmo ou com outras pessoas, sdo formas
inconscientes por mais acdo. Mesmo sem querer,
quem tem esse transtorno pode ficar viciado em
confusao.

Por muito tempo, o TDAH foi considerado
exclusivo da infancia, que era superado na
adolescéncia. De acordo com Hallowell e Ratey
(1999), diversas pesquisas atuais afirmam que dois
tercos das pessoas que apresentam o transtorno
continuam com ele por toda a vida e somente um

ter¢o consegue supera-lo. Em 1999, Mary Eberstadt
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afirma que desde o final da década de 80, o mundo
presenciou uma explosdo publicitiria sobre o
TDAH e a ritalina (apud CALIMAN, 2008). O
crescimento da venda da ritalina, inclusive de
forma ilegal, justifica a produgdo dessa grande
reportagem com a intengdo de gerar um maior
conhecimento sobre o TDAH para quem possui o
transtorno ou quem, de alguma forma, estd
relacionado a ele.

A escolha do assunto tem um interesse pessoal:
fui diagnosticada com o Transtorno do Déficit de
Atencao e Hiperatividade em 2008. Até essa data,
passei anos ouvindo que a minha dificuldade em
me concentrar e ficar parada por muito tempo eram
normais. Dessa forma, eu posso afirmar, por
experiéncia propria, que conhecer o transtorno e
trata-lo fazem muita diferenca. Por isso, essa
grande reportagem sobre TDAH pretende fazer
com que o assunto se torne mais conhecido por
todos, inclusive por leitores que atuam na area

médica.
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Desde o inicio, escolhi a plataforma multimidia
para poder trabalhar com vérias dreas, como radio,
video e internet, colocando em pratica o que

aprendi durante o curso de jornalismo.

Convivemos atualmente com
um novo meio para transferir
informacdes, os tablets”. Esses
equipamentos concentram
possibilidades de mesclar os
recursos de visualizacdo de
midia impressa com o lado
interativo da midia online. E
uma nova midia que comega a
ser explorada ndo so pela area
da comunicagdo e tecnologia,
mas também pela area da
educacdo. As possibilidades
de apresentar um conteudo
didatico interativo sdo
inimaginaveis, de tal forma
que o conteudo possa se
apresentar de forma ludica e
de facil assimilacéo.
(PAULINO, 2012, p. 25)

2 “Tablets ¢ um dispositivo mével que pressupde a interatividade.
Vocé amplia a tela com os dedos, abre outras telas com eles. Nele
vocé tem uma experiéncia tatil, um contato manual”, explica Helena
Jacob, jornalista ¢ professora da Faculdade Casper Libero. JACOB,
H. A. Do papel para o tablet. [N° 6 junho, 2012]. Sdo Paulo: Revista
da Fundag¢do Casper Libero. Entrevista concedida a Mariana
Marinho.
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Evitei a0 maximo pedir ajuda ou recorrer a
algum colaborador. A tnica excecdo foi a ajuda
grafica que pedi a estudantes de design para a

criacdo do layout e da logomarca.

3. PROCESSO DE PRODUCAO

Comecei a revisao bibliografica em julho, apesar
de ter comecgado a selecionar contetidos desde o
inicio do ano. Em agosto foram definidos os
entrevistados e em setembro foram feitas as
entrevistas. Foram entrevistados os principais
especialistas sobre o Transtorno do Déficit de

Atengao e Hiperatividade de Florianopolis:

Flavio  Vicente (CRM  7-292):  Psiquiatra
Coordenador do Ambulatério de TDAH-A da
Residéncia Médica em Psiquiatria do Estado de
Santa Catarina IPq-SC/ HU-UFSC; Preceptor da
Residéncia Médica em Psiquiatria do Estado de
Santa Catarina IPq-SC/ HU-UFSC e Pesquisador

Colaborador do Programa de Transtornos de

16



b)

d)

Déficit de Atencao/Hiperatividade (ProDAH) do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre — UFRGS

Lilian Schwanz Lucas (CRM 9-071): Psiquiatra
com area de atuacao em Psiquiatria da Infancia e
Adolescéncia e Preceptora do Ambulatério de
Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia da

Residéncia Médica em Psiquiatria de Santa

Catarina IPqSC/HU-UFSC

Marcelo Calcagno Reinhardt (CRM 10-573):
Psiquiatra e Psicoterapeuta com area de atuagdo em
Psiquiatria da Infancia, Adolescéncia e Adultos e
Mestre em Psiquiatria (dissertagdo sobre TDAH) —
UFRGS

Marcelo Hugo R. Cavalcanti: Mestrando em
Psiquiatria no Ambulatorio de TDAH-A da
Residéncia Médica em Psiquiatria do Estado de
Santa Catarina IPq-SC/ HU-UFSC (pesquisa sobre
TDAH)

17



e)

g)

Marco  Callegaro:  Psicélogo, Mestre em
Neurociéncias e Comportamento, Diretor do
Instituto Catarinense de Terapia Cognitiva (ICTC)
e Instituto Paranaense de Terapia Cognitiva (IPTC)
e Presidente fundador da Associacdo de Terapias

Cognitivas de Santa Catarina (ATC/SC)

Marcia Fiates: Psicopedagoga Responsavel pelo
Instituto Crescendo e Aprendendo, P6s Graduada
em Orientacdo Educacional pela Universidade do

Estado de Santa Catarina - UDESC

Marina Faiscar Steiner: Graduada em Direito no
Complexo de Ensino Superior de Santa Catarina,

CESUSC (monografia sobre o TDAH e a educagao

no Brasil)

h) Fernando Garcia Guanabara: Possui graduacio
em Farmacia pela Universidade Federal de
Santa Catarina (2007) e graduacdo em Anaélises
Clinicas pela Universidade Federal de Santa

Catarina (2009). Atua como Farmacéutico e

18



preceptor na Residéncia Integrada
Multiprofissional em Saide no Hospital
Universitario Polydoro Ernani de Sao Thiago,

da Universidade Federal de Santa Catarina.

A ideia inicial era mostrar a visdo da psicologia
e psiquiatria sobre o TDAH, os especialistas que eu
sabia que tratavam o transtorno. Com a revisao
bibliografica e por indicacdo dos entrevistados foi
sugerido ouvir também a visdo de um
psicopedagogo sobre o TDAH.

As entrevistas foram feitas nos consultérios dos
especialistas e em Florianopolis. Somente a
entrevista com o Dr. Flavio Vicente foi feita no
Instituto de Psiquiatria do Estado de Santa Catarina
IPg-SC, pois ele queria que eu entrasse em contato
com um mestrando em Psiquiatria que estuda o
TDAH.

Na internet as informagdes sdo apresentadas em
blocos, possibilitando uma arquitetura mais aberta
que a piramide invertida (forma padrao de noticia

no jornalismo). Esse tipo de organizagdo faz com
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que o leitor possa escolher o percurso de sua

leitura, o que ajuda a manter a aten¢do de quem

tem TDAH.

O fluxo sequencial do texto na
tela, a continuidade que lhe ¢é
dada, o fato de que suas
fronteiras ndo sdo mais
radicalmente visiveis, como
no livro que encerra, no
interior de sua encadernagdo
ou de sua capa, o texto que ele
carrega, a possibilidade para
o leitor de embaralhar, de
entrecruzar, de reunir textos
que sdo inscritos na mesma
memoria eletronica:  todos
estes tracos indicam que a
revolugdo do livro eletrénico é
uma revolucdo das estruturas
do suporte material do escrito
assim como das maneiras de
ler (CHARTIER apud
PELLANDA; NUNES, 2012,
p. 3, grifo meu).

Desde o inicio, a linguagem da reportagem

deveria ser clara, de modo que qualquer pessoa

possa entender o transtorno, sendo especialista ou

ndo. As pautas e se¢des pré-definidas no projeto
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ndo permaneceram as mesmas. As principais foram

mantidas e algumas foram substituidas por outras

que considerei mais importantes com base nas

pesquisas realizadas. Segue as mudancas e

comentarios:

a)

b)

O que ¢ o Transtorno do Déficit de Atengdo
e Hiperatividade: Secao mantida;
Explicagao  dos  tipos de  TDAH
(predominante  desatento, predominante
hiperativo-impulsivo e combinado): Secao
excluida por ndo serem mais considerados
“tipo” de TDAH e sim, intensidade. O
assunto foi tratado na se¢do O que é;
Quadro clinico em criangas e adultos:
Secdao mantida como Sintomas;
Questionarios que testem a probabilidade
de uma pessoa possuir TDAH: Segdo
ampliada para Diagnostico;

Tratamento  interdisciplinar e  suas

possibilidades: Se¢dao mantida;

21



f) O wuso irregular da Ritalina: Secdo
ampliada para Pilula da obediéncia,
tratando do remédio metilfenidato e ndo s6
do seu uso irregular;

g) Perguntas  mais  frequentes:  Secao
substituida;

h) Historias e depoimentos: Secgao substituida;

1) Livros e links de sites e artigos sobre o

transtorno: Sec¢ao substituida.

As segOes acrescentadas foram:

a) Linha do tempo sobre o transtorno;
b) Pesquisa sobre o transtorno no estado e
¢) Direito, as garantias legais de quem tem

TDAH.
Dentre os recursos de interagdo através de gestos

utilizados na criagdo deste multimidia, destacam-

S¢:
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a) Botodes interativos: por se tratar de uma
tecnologia recente, ¢ comum que
publicagdes para tablets contenham paginas
explicativas e simbolos que identifiquem a
interagao;

H

Indice _
Como usar a interatividade?

.
0
Destise na
muaar e seglo: contea ae cana sego!

Q) indicacia de vides, ciique na
iotagemn .

mogar

" Deslise de acordo com as
% setas para mals informagbest

Figura 1

b) Caixas de conteido com scroll: permite
que um determinado espaco da diagramagao
abrigue mais contetido do que caberia em

uma publica¢do impressa, por exemplo;
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B

Reportagem sobre avenda
Ui, em geras enre Smg & Mg, Uma aas online do medicamento  **..
formas de se calcular & de 0,3mg a Img por quilo

e sl Internet facilita co
Essa droga pode gerar beneficios ou prejudicar. =
de remédios contr

Mesmo com precos mais altos, venda il

Droga da inteligéncia

Além do uso para o tratamento do TDAH, o
metilfenidato tem sido usado por jovens para
‘obter efitos psicotropicos ¢ para aumeritar

a concentragao durante concursos e provas,
como um tipo de doping. O metilfenidato
ganhou o apelido de “pilula da inteligéncia™ e
tem preocupado especialistas por seus efeitos
colaterais, i que seu
0 da cocaina. Por isso, § preciso buscar

S

ciantacin midies nars o san ennamo. Vaia an

Como funciona vo cércbro? )
Quais os ¢ wu-(rrm‘o

c) Slideshow: sequéncias de imagens

scroll ou automatizadas;

Pesquisa sobre TDAH em SC J

‘Uma pesquisa esta sendo realizada no
Ambulatério de TDAH-A da Residéncia
Médica em Psiquiatria do Estado de

Santa Catarina (IPg-SC/ HU-UFSC)
baseada no mesmo modelo da que &

feita no Programa de Transtornos de (
Déficit de Atengao/Hiperatividade
(ProDAH) do Hospital de Clinicas de

Porto Alegre (UFRGS), um dos maiores
centros de pesquisa sobre o transtorno

no pais. O Coordenador do ambulatério

em Floriandpolis, o médico psiquiatra Flévio
Vicente, explica que estiio sendo realizadas entrevistas piloto pra saber como esse modelo de

Instituto de Psiquiatria de Santa Catarina (IPQ/SC)

Porto Alegre vai funcionar aqui. O principal objetivo & fazer um perfil do paciente. =
Para formar esse perfil, vai ser avaliado a genética, a parte psicologica, se o paciente apresenta

© problema desde a infancia e se o TDAH trouxe prejuizo na vida do individuo. Vicente

destaca que é preciso ser muito cuidadoso com o diagnéstico: “tem que ter os sintomas fipicos ﬂ
desde a infancia e tem que ter o prejuizo caracteristico do transtomo™. Palavrado p,iq,g';?;.

ivio Vicente

Figura 3

cm
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d) Videos: incorporacio de videos dos

profissionais entrevistados;

TBAH

Sintomas

Por ser um problema gendtico que envolve varios genes, cada um produz
um efeito. Os principais si sio a desatengio, a hiperati

impulsividads, que muitas vezes s3o confund
Saiba como essas caracteristicas se o)
acordo com os especialistas.

Marcels Calcagna Reimhanit
Médico Peiquiatra

Figura 4

e) Hiperlinks: para acesso a conteudo

T

A Constituigio de 88 assegura a educagio para lc

disponivel na rede;

Ter uma dificuldade. uma deficiéncis. ser diferente, ndo Principio da dignildad
% o rincipio da dignidade

& ficil £ viver em um ambiente de provivel rejeigio por Yy o

parte de quem néo entende o difersnte, e uma possivel da pessoa humana?

privagio de experibacias comuns. As atitudes da familia,

das pessoas mais proximas e da comunidade podem L . -

agravar essa situagio. Uma das bases da Constituicio RFHES iy o

de 1988 & o tratamento diferenciado 1 segmentos que

precisam de uma maior proteggo da lei. 1dosos, criangas, i o

ek el g beampte B o bl S i Principio da universalidade? @)

direito a un ratamento especial.

Mesmo ndo sendo citado na Constituicho, quem tem Principio da nio (‘:\sm'mlml(ﬁu‘.’o
Transtomo de Déficit d Atenglo e Hiperatividade
também tem direito a um tratamento diferenciado, jé que

& uiths Aot 3 dirsdo. Eeki
direitos sdo baseados em principios fundamentais. No caso
do TDAH os que mais se aplicam sdo o da dignidade da
pesson humana, da isonomia, da universalidade e da niio
discriminagio.

Carlilha da Associagio Brasileimdo __
Défict de Atengho sobre os direitos &3
de quem tem TDAH? —

Figura 5
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f) Faixa de audio: que apresenta funcdes de

controle.
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Figura 6

A producdo dos textos, do multimidia e as
edi¢cdes acabaram sendo feitas todas juntas. A
criacdo do layout e da logomarca foram os mais

complicados.

4. DIFICULDADES, DESAFIOS E
APRENDIZADO

A escolha da plataforma para essa reportagem

foi pela possibilidade de utilizar as caracteristicas
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de todos os meios, cada um com sua propria
linguagem, e tentar me aprofundar um pouco mais
em cada 4rea. Assim, os assuntos podem ser
apresentados da melhor forma possivel utilizando
os recursos de interatividade da internet.

O multimidia ¢ um modelo que evidencia a
multimidialidade e a interatividade enriquecendo as
matérias desse meio. As particularidades de cada
suporte podem ajudar no melhor entendimento da
noticia. Apesar de esses recursos representarem a
integracdo de varios meios (imprensa, radio e
televisdo), ainda sdo pouco explorados nas matérias

jornalisticas:

[...] a convergéncia dos
diferentes suportes ndo foi
desenvolvida apenas em torno
do ciberjornalismo pela falta
de condicdes técnicas da rede

atualmente. A Internet
continua sendo basicamente
textual. (NOCT;

SALAVERRIA, 2003, p.72,
minha tradugio).
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A primeira dificuldade encontrada para a
producdo dessa reportagem foi marcar as
entrevistas. Alguns dos primeiros contatos
acabaram nao resultando em entrevistas devido a
compromissos ja marcados € outros imprevistos.
Outra dificuldade em relagdo as entrevistas foram
os videos. Preferi fazer as entrevistas nos
consultérios dos especialistas € ndo encontrei um
ambiente muito adequado para gravacdo,
principalmente devido a luz e ao barulho. Pensei
em ndo usar os videos, mas acredito que a imagem
do especialista explicando faz com que a
informagdo ganhe mais credibilidade. Assim, foi
preciso correcdes em um editor de video. Essa
parte foi um desafio que eu ja sabia que iria
enfrentar quando escolhi fazer a reportagem o
maximo possivel sozinha: aprender a editar videos,
j& que eu ndo tinha muito conhecimento na area.

A criagdo do layout foi outro problema. Escolhi
as cores de acordo com as sensacdes que elas
normalmente passam. No livro Psicodindmica das

Cores em Comunicagdo, Farina et al (2006) cita
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que para B. J. Kouwer, a "cor ¢ como um elemento-
base na interacdo eu-mundo". Nesse livro, Farina
afirma que a vibragdo azul ¢ indicada contra a
histeria nervosa e menciona que Carl Jung
relaciona a cor azul ao tipo pensador, conforme a
predomindncia dos fatores de introversdo e
extroversdo. Por falar de concentragdo ¢
hiperatividade, achei que seria interessante usar
uma cor calma, o azul, e a logomarca seria uma
tomada, que também esta relacionada ao fato de
precisar se manter concentrado, “conectado”, para
manter a aten¢do. Pedi ajuda para colocar minha
ideia da tomada no papel para o estudante de
design, Guilherme Carlos da Silva’, e para me
ajudar no /layout, para a estudante de design, Ketryn
Alves®.

A edigdo e a diagramacdo foram feitas em
computador proprio utilizando os softwares da

Adobe Master Collection CS6: o Photoshop, o

3 Graduando de Design Grafico da 4° fase da Universidade do Vale
do Itajai
* Graduanda de Design da 1* fase da Universidade Federal de Santa
Catarina
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Premiere Pro, o InDesign ¢ o Illustrator. Nao houve
muita dificuldades na utilizagdo do InDesign
devido a experiéncia adquirida durante o curso,
principalmente as aulas de Webdesign Avangado.
Ja em relagdo aos outros, precisei recorrer a
tutoriais encontrados na internet e pedir ajuda a
amigos com maiores conhecimentos nesses
programas. O estudante de Design Guilherme, ja
citado, me auxiliou com o Illustrator e a jornalista
Anna Carolina Floriani Pereira com o Premiere.

A capa e os icones que indicam a interacdo
foram retirados da internet de sites que
disponibilizam imagens vetoriais’.

Os estudos e os estagios feitos durante a
graduacao foram importantes para ver como o
jornalismo atual estd trabalhando, além da
experiéncia adquirida com os professores do curso.
Ganhei uma base textual muito boa e pude
trabalhar com os diversos meios de comunicagao, o
que foi fundamental para a producdo desse trabalho

de conclusao de curso.

3 http://br.freepik.com/ e https://www.iconfinder.com/
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