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RESUMO

Esta dissertacdo propde um instrumento de levantamento de requisitos
para o desenvolvimento de produtos manipulativos das atividades da vida
diaria. Inicialmente, é exposto um entendimento sobre o processo de de-
senvolvimento de produtos, usabilidade, a biomecanica do corpo, a clas-
sificagdo internacional da funcionalidade (CIF) e os aspectos da artrite
reumatoide (AR) e instrumentos de avaliacdo da capacidade funcional.
Esses instrumentos foram avaliados em relacdo a CIF e, também, analisa-
das suas similaridades com os métodos e métricas da usabilidade. Com
base nesse estudo foi desenvolvido o instrumento e aplicado com dez in-
dividuos com AR, devido as caracteristicas progressivas da doenca, ge-
rando incapacidades funcionais, principalmente manipulativas, com a fi-
nalidade de realizar melhorias e verificar sua viabilidade de aplicacéo.
Como resultados percebeu-se a viabilidade do instrumento no auxilio do
desenvolvimento de produtos, na busca por maior conhecimento do usu-
ario, podendo assim, desenvolver produtos que facilitam a execucéo ati-
vidades da vida diéria, trazendo mais satisfacdo ao uso e melhorando a
qualidade de vida, assim como a viabilidade do uso do instrumento tam-
bém para profissionais da area da salide, na amenizagao e reconhecimento
das dificuldades individuais.

Palavras-chave: Desenvolvimento de Produtos. Usabilidade. Capacidade
Funcional.






ABSTRACT

This thesis proposes an instrument for the gathering of requirements for
the development of products for manipulative activities of daily life. Ini-
tially it is exposed an understanding of the process of product develop-
ment, usability, body biomechanics, the International Classification of
Functionality (ICF) and the aspects of rheumatoid arthritis (RA) and as-
sessment tools of functional capacity. These instruments were evaluated
based on the ICF and also compared their similarities to the methods and
metrics of usability. Based on this study it was developed a survey and
applied to ten patients with RA, due to their progressive disease charac-
teristics that mainly generate manipulative functional disabilities, in or-
der to make improvements and to verify its application viability. As a re-
sult it was realized the viability of the instrument in the aid of product
development by the search for greater knowledge of the user thus being
able to develop products by facilitating the implementation activities of
daily life, bringing more satisfaction to the use and improving the quality
of life, and also the feasibility of using the instrument for health profes-
sionals, in mitigation and recognition of individual difficulties.

Keywords: Product Development. Usability. Functional Capacity.
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1 INTRODUCAO
1.1 CONTEXTUALIZACAO

A expectativa de vida de homens e mulheres vem aumentando no
Brasil e no mundo. Os dados mostram que o brasileiro teve aumentos ex-
pressivos em sua expectativa de vida ao longo dos anos. Em 1950 era de
apenas 45,9 anos; ja em 2013 apresentou expectativa de 74,6 anos (BRA-
SIL et al, 2008; IBGE, 2013). Com relacdo ao género, a expectativa de
homens é de 71 anos e para as mulheres de 78,3 anos. No mundo, a OMS
(2013), declarou que espera um aumento na populagdo com idade maior
de 60 anos, que atualmente é 841 milhdes, de 2 bilhdes de pessoas até
2050.

Com isto, observa-se 0 aumento na incidéncia de doencas croni-
cas e/ou degenerativas (OMS, 2005), tais como a artrite reumatoide, ar-
trose, osteoartrite, fiboromialgia, lombalgias, entre outras. As condic¢des
cronicas sdo responsaveis por cerca de 60% das despesas decorrentes de
doencas no mundo (BRASIL, 2014). Muitas destas doencas afetam a ca-
pacidade de movimentacdo e manipulacdo de objetos por estes indivi-
duos, como é o caso especifico da artrite reumatoide.

Os profissionais de desenvolvimento de produto devem estar
atentos a este fendbmeno e, no projeto de produtos que envolvam a mani-
pulacdo, devem considerar as limitacfes destas pessoas que constituem
uma parcela crescente de potenciais consumidores dos produtos que de-
senvolvem.

Entretanto, apesar da importancia da consideracdo destas limita-
¢Bes no processo de desenvolvimento de produtos, ndo se encontram dis-
poniveis instrumentos especificos para auxiliar o levantamento dos requi-
sitos para produtos manipulativos das atividades da vida diaria. Acredita-
se que tal instrumento possa ser construido com base em elementos da
usabilidade, que se define como “a medida na qual um produto pode ser
usado por usuarios especificos para alcancar objetivos especificos com
eficécia, eficiéncia e satisfagdo em um contexto especifico de uso”
(ABNT, 2002).

A questdo que esta pesquisa busca responder é: Como levantar
requisitos para o desenvolvimento de produtos manipulativos das ati-
vidades da vida diaria?
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1.2 OBJETIVOS
1.2.1 Objetivo Geral

Auxiliar os profissionais do desenvolvimento de produtos no le-
vantamento de requisitos de produtos manipulativos das atividades da
vida diéria.

1.2.2 Objetivos Especificos

a) ldentificar na literatura os principais instrumentos de avalia¢do
de qualidade de vida e capacidade funcional;

b) Relacionar os instrumentos identificados com elementos (méto-
dos, fatores e métricas) de avaliacdo da usabilidade de produtos;

¢) Propor um instrumento de levantamento de requisitos para o de-
senvolvimento de produtos manipulativos das atividades da vida
diaria, com base nos instrumentos identificados e nas suas rela-
¢Oes os elementos de avaliagdo da usabilidade;

d) Awvaliar o instrumento proposto em um grupo de individuos com
artrite reumatoide.

1.3 JUSTIFICATIVA

Para a sociedade a facilidade de uso dos produtos resulta em in-
dependéncia e qualidade de vida do individuo. Para que o resultado do
desenvolvimento de produto seja positivo, é necessario levar em conta
gue o produto se destina a individuos que possuem caracteristicas especi-
ficas e que terdo determinados objetivos e executardo determinadas tare-
fas (JORDAN, 1998; TULLIS e ALBERT, 2008; MAGUIRE, 2001). Um
produto satisfatdrio para os consumidores resultara numa maior aceitacdo
do mercado, assim como novas formas de interacdo com a sociedade € 0
desenvolvimento de inovagdes possibilitam uma mudanca de atitude cul-
tural e social (BARRINGTON, 2007; WALLACE et al, 2013)

No meio cientifico, a escolha do tema vem sendo determinada
pelo surgimento de estudos cientificos tanto na area de ergonomia como
na area de experiéncia do usuario, a fim de desenvolver o melhoramento
da capacidade funcional e a prevencao de erros desses individuos, como
exemplo no desenvolvimento de reprojeto de aplicador de medicamento,
evitando a superdosagem, lesfes e ganho na autonomia dos individuos
com AR (SHEIKHZADEH et al, 2011). Uma pesquisa, também na area
da saude, trata de mapear os problemas das embalagens medicamentosas
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e a criagdo de um novo projeto (WARD; BUCKLE; CLARKSON, 2010).
H& ainda um estudo na area de salde e qualidade de vida que visa, por
meio de monitor cardiaco, verificar a frequéncia de atividade desses indi-
viduos (TIERNEY, FRASER, KENNEDY, 2012).

No contexto das organizacOes, as obten¢des de informacgdes para
0 desenvolvimento de produtos auxiliardo na tomada de deciséo sobre 0s
requisitos do usudrio e do produto, o seu contexto de uso (ROZENFELD
et al, 2006), podendo desenvolver, assim, produtos com um melhor en-
tendimento dos usudrios, resultando em produtos que sejam Uteis e agra-
daveis em seu uso. Favorecendo ndo sé os usudrios e sim toda a organi-
zagdo, desenvolvedores, fornecedores e a sociedade (RUBIN; CHIS-
NELL, 2008; BARRINGTON, 2007).

Expostos estes contextos, a presente pesquisa justifica-se por de-
senvolver uma forma levantar requisitos do usuério para o desenvolvi-
mento de produtos manipulativos das atividades da vida diarias, com o
objetivo de auxiliar o desenvolvimento de novos produtos ou reprojeto de
produtos, levando a melhoria de qualidade de vida.

1.4 METODO DE PESQUISA

O trabalho foi dividido em quatro etapas representadas na Figura 1.
A primeira etapa é utilizada para o referencial teérico sobre os temas PDP
e a influéncia da usabilidade no desenvolvimento de produto com o es-
tudo dos seus principais métodos, métricas, juntamente com um estudo
aprofundado sobre o corpo humano, por meio da biomecanica, abran-
gendo temas relacionados especificamente sobre os movimentos dos
membros superiores, controles e manejos, e as preensdes. Aborda ainda a
classificacdo da capacidade funcional, e, por fim, apresenta um estudo
sobre a doenga AR e os instrumentos de avaliagdo da Artrite Reumatoide.
A segunda etapa destinou-se a analise de similaridades e divergéncias dos
instrumentos de avaliacdo para artrite reumatoide e a analise desses ins-
trumentos, comparando com a usabilidade e, a construcdo do instrumento
para a coleta de dados. A terceira etapa destinou-se a caracterizacdo da
amostra, a coleta de dados e a interpretacdo dos resultados do instrumento
criado. A quarta etapa se refere a redagdo da dissertacao.
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Figura 1 - Etapas da Pesquisa

ET/-\.PA1 . ETAPA 2 ETAPA 3 ETAPA 4
Referencial Tedrico Desenvolvimento Aplicagcdo Finalizagdo
Revisdo
Bibliogr’oﬂco Caracterizagdo da
Sistematica - Amostra Redacdo da
Revisdo G Dissertacdo
Bibliografica Nao e
Sistematica

Coleta de Dados

PDP ‘ ‘ dade
— Desenvolviment Elaboragdo dos
Capacidade f o do Instrumento | [pre—EE————— | Artigos Cientificos
Funioncﬂ AR Interpretacdo
= a dos Resultados
iomecanica ]

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

As etapas do referencial tedrico foram realizadas por meio de revi-
sdo bibliografica sistematica e ndo sistematica. A revisdo bibliografica
sistematica foi importante para encontrar a correlacdo dos temas da dis-
sertacdo, ‘usabilidade’ ou ‘user experience’, também conhecida por UX
ou ‘ergonomia’ ou ‘fatores humanos’ com artrite reumatoide. A experi-
éncia do usuario também foi relacionada, devido as proposicdes de Ara-
ujo (2014), nas quais a usabilidade esta inclusa na Experiéncia do Usuério
(NIELSEN, 2008; LAW et al, 2008; HAN et al, 2001); a Experiéncia do
Usuério pode ser considerada uma forma elaborada de satisfagdo - uma
das trés métricas de usabilidade (HASSENZAHL, 2008; LAW et al.,
2008); ou ainda a experiéncia do usuario ¢ complementar a usabilidade
(TULLIS; ALBERT, 2008; NORMAN, 1993).

A revisdo bibliografica nédo sistematica também foi relevante, rea-
lizada por meio da consulta em livros, teses, principais periddicos inter-
nacionais e autores renomados. Foi realizada investigacdo dos temas re-
ferentes ao primeiro objetivo, aos aspectos da AR, como como seu aco-
metimento, principais problemas dos individuos acometidos, principais
instrumentos avaliacdo, capacidade funcional e qualidade de vida dos in-
dividuos. Para o segundo objetivo da pesquisa, acerca dos temas ergono-
mia, incluindo a interacdo dos membros superiores, controle e manejos,
preensfes, o estudo sobre a usabilidade bem como seus principais méto-
dos para usudrios, métricas e fatores de avaliagdo. Realizadas com intuito
de promover maior entendimento dos temas e sua importancia para o de-
senvolvimento de produtos.
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1.5 ESTRUTURA

Esta dissertacdo € dividida em quatro capitulos, apresentados em
sequéncia.

O primeiro capitulo apresenta o contexto em que a pesquisa se in-
sere, 0s objetivos gerais e especificos, a justificativa, o problema de pes-
quisa e suas limitagcdes e 0 método de pesquisa.

O segundo capitulo expde o referencial tedrico com objetivo de
identificar os principais trabalhos na literatura sobre o processo de desen-
volvimento de produto, definindo e compreendendo métodos, métricas e
fatores utilizados na avaliacdo da usabilidade, um estudo mais aprofun-
dado do corpo, por meio do estudo da biomecanica, movimentos, preen-
sBes. Realizou-se uma analise mais completa sobre a classificacdo inter-
nacional da funcionalidade e o estudo mais detalhado sobre a artrite reu-
matoide e os instrumentos de avaliagdo da capacidade funcional e quali-
dade de vida, utilizados para mensurar a doenga. Finaliza o capitulo esta-
belecendo uma comparacgdo analitica dos instrumentos de avaliacdo de
AR e deles com os instrumentos de avaliacGes de usabilidade.

O terceiro capitulo compreende o desenvolvimento do instru-
mento, a andlise e aplicacdo primaria do instrumento, e um estudo sobre
sua aplicacdo.

No quarto capitulo sdo expostas as conclusdes, limitagdes de pes-
guisa e sugestdes para trabalhos futuros.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.3 O PROCESSO DE DESENVOLVIMENTO DE PRODUTO

O Processo de Desenvolvimento de Produtos (PDP) é definido por
Rozenfeld et al (2006) como um conjunto de atividades por onde se busca
chegar as especificacdes de projeto de um produto e de seu processo de
producdo, de forma que a manufatura seja capaz de produzi-lo. O PDP
também identifica as necessidades do mercado e dos clientes em todas as
fases do ciclo de vida do produto.

Os autores Clark e Fujimoto (1991) tratam o processo de producao,
0 PDP, como o processo que a partir do qual dados sobre o mercado sao
transformados em informagdes e bens necessarios para a producéo de um
produto com fins comerciais.

Os autores Rozenfeld et al (2006) apresentam o modelo de referén-
cia, Modelo Unificado, que agrega o entendimento das principais fases do
PDP. O modelo apresenta trés macrofases do processo do PDP, a macro-
fase “pré-desenvolvimento” que se da o planejamento estratégico dos pro-
dutos. Na macrofase do “desenvolvimento” do produto propriamente dito
sdo produzidas, com detalhes todas as informacdes técnicas, de producéo
e comerciais relacionadas ao produto. E, finalmente, a macrofase “pds-
desenvolvimento”, que seria 0 acompanhamento do produto e do processo
e a descontinuagdo do produto.

Na macrofase do desenvolvimento de produto propriamente dito
ocorre em trés fases definidas: Projeto Informacional, Conceitual e Deta-
Ihado. A fase do projeto informacional recebe informagdes da fase final
do planejamento de produto, na qual se tem a defini¢do do escopo de pro-
jeto, descrevendo o produto que serd obtido e as defini¢Ges bésicas e res-
tricbes bésicas do produto. No projeto conceitual, a equipe de projeto re-
laciona essas informacdes para a busca, criacdo e representacao e selecdo
de solucbes para os problemas de projeto, e se busca selecionar e criar as
melhores solugdes. No projeto detalhado, o objetivo é desenvolver e fina-
lizar as especificacGes do produto, a fim de serem encaminhados a manu-
fatura e as outras fases do desenvolvimento (ROZENFELD et al, 2006).

A fase do projeto informacional, para Rozenfeld et al (2006) é
aquela na qual o problema é familiarizado para ser resolvido, procurando
assim, o maior nimero de informaces ja levantadas anteriormente tais
como: tipo de produto, tipo de projeto, volume planejado, desejos dos cli-
entes, restricdes do produto e do projeto, como também as informagdes
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técnicas e econdmicas. Entéo, nesta fase, se busca os requisitos dos clien-
tes (usuarios), por meio da categorizacdo, organizacado e estruturacéo das
necessidades dos mesmos.

Logo, os requisitos do usuario trazem as necessidades e as prin-
cipais caracteristicas dos possiveis usuarios (PREECE et al, 2005), de
forma que esses requisitos possam ser desdobrados em caracteristicas do
produto, desde que estejam associados ao ciclo de vida do produto, po-
dendo ser considerado os diferentes aspectos das fases dos quais o pro-
duto ir passar, relacionando-os com a fase de uso (ROZENFELD et al,
2006).

Uma das melhores maneiras de se descobrir os requisitos do usu-
ario é questionar as necessidades do usuario (GARRET, 2003). No en-
tanto, ao questionar os usuarios, pode ser dificil compreendé-los, e serem
identificadas dificuldades para obter conhecimento de suas necessidades.
Determinar os requisitos do usuério é umas das grandes dificuldades no
PDP, devido as perspectivas divergentes da equipe, incluindo o enge-
nheiro, o especialista e 0 usuario final (HANDS et al, 2004).

Na identificacdo dos requisitos dos clientes do produto, ocorre
uma busca as necessidades brutas do usuario e utilizam-se diversas ferra-
mentas para conhecer as necessidades. Estes requisitos podem ser relaci-
onados com a interacdo produto-usuério, as propriedades fisicas do pro-
duto, entre outras caracteristicas (ROZENFELD et al, 2006).

Nas fases iniciais do processo é que sdo definidas as principais
solugdes e especificagdes para o projeto e produto. Costuma-se dizer que
essas defini¢des sdo responsaveis pela maior parte do custo final de um
produto (NICKEL, 2009). A tomada de decisdo, nessa etapa do projeto,
influencia nos gastos ao longo de todo o processo, pois 0 custo de uma
modificacdo do projeto ao longo do ciclo de desenvolvimento aumenta,
ja que as decisdes tomadas e as acdes realizadas podem ser invalidadas
com a modificacdo (ROZENFELD et al, 2006).

Com o intuito de auxiliar no levantamento de requisitos do usu-
ario e, consequentemente, no requisito do produto, a usabilidade, por ava-
liar a satisfacdo, a eficiéncia e a eficacia do usuario em um contexto es-
pecifico de uso (ABNT, 2002), pode ser a grande aliada na obtencéo des-
ses requisitos, pois estuda o usuario e a interacdo dele com o produto. Na
préxima secdo sera abordada a usabilidade, seus métodos e métricas.
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2.4 USABILIDADE

No desenvolvimento de produtos varios fatores sdo considerados,
dentre eles a preocupacao para quem o produto se destina, pois 0s usua-
rios possuem caracteristicas especificas, objetivos especificos e interagi-
rdo com o produto por meio da realizagdo das tarefas (JORDAN, 1998;
TULLIS; ALBERT, 2008). Neste processo é medida a qualidade de uso,
considerando os objetivos especificos do produto, que pode ser alcangada
com a aplicacdo de tarefas especificas para medir a eficacia, eficiéncia e
satisfacdo dos usuarios em ambientes especificos (BEVAN, 1995).

A aplicacdo dos principios ergondmicos ndo garante que um pro-
duto ndo possa vir a ter problemas no uso. Portanto, salienta-se a impor-
tancia das avaliagdes de usabilidade (JORDAN, 1998). A avaliacdo de
usabilidade permite melhora nas carateristicas fisicas do produto, desde
dimens0es, pesos, formas e outros objetivos, visando a adaptabilidade do
produto as caracteristicas do usuario do produto (IIDA, 2005).

Das muitas definicdes que usabilidade pode ter na literatura, Tullis
e Albert (2008) indicam que, independentemente da definicéo adotada so-
bre usabilidade, sempre serdo abordados trés temas em comum; 0 usuario
envolvido; que desenvolvera uma atividade, utilizando um produto, sis-
tema ou outra coisa.

O fato de o usuario estar envolvido no processo, muitos autores
consideram que a experiéncia do usudrio e a usabilidade sdo complemen-
tares. Defende Araujo (2014), o principio que usabilidade esta inclusa na
experiéncia do usuario, ndo existindo exclusdo de importancia entre as
metas de usabilidade e nem de experiéncia do usuario, pois ambas sdo
importantes e complementares. A experiéncia do usuério e a usabilidade
s6 podem ser alcancadas com um processo de desenvolvimento de pro-
duto centrado no usuario, abrangendo os requisitos do usuario, estabele-
cendo o contexto de uso para o produto e avaliando a interacdo do usuério
com o produto durante o desenvolvimento do projeto. A usabilidade é
responsavel pelo uso do produto do jeito que ele deve ser usado, sem per-
guntas, sem hesitacdo e sem entraves (RUBIN; CHISNELL, 2008). Leva
a compreensdo do sistema para que as exigéncias e necessidades sejam
satisfeitas pelos usudrios ou por outras partes (NILSEN, 1993). Ja que a
usabilidade trata da habilidade do usuario em realizar a tarefa com su-
cesso (TULLIS; ALBERT, 2008).

A ABNT (2002), por meio da NBR 9242-11, de agosto de 2002,
define usabilidade como: “a medida na qual um produto pode ser usado
por usudrios especificos para alcangar objetivos especificos com eficécia,
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eficiéncia e satisfagdo em um contexto especifico de uso”. Jordan (1998)
conceitua cada um dos termos, conforme seguem descritos:

- Eficécia: se refere a extensdo na qual uma meta € alcancada ou
uma tarefa é realizada.

- Eficiéncia: se refere a quantidade de esforco requerido para se
atingir uma meta. Quanto menos esforco, maior é a eficiéncia.

- Satisfacdo: se refere ao nivel de conforto que os usuarios sentem
guando utilizam um produto e também ao nivel de aceitacdo do produto
pelos usuarios para atingir as suas metas.

A definicdo de usabilidade pela ABNT (2002), Figura 2, deixa
claro que a usabilidade ndo é uma propriedade isolada do produto. Usa-
bilidade depende do seu “contexto especifico de uso”: quem esta utili-
zando o produto; para que finalidade e em qual ambiente.

Figura 2 - Estrutura de usabilidade

. rasultado obiativos
usuArio - pretendido jeti

F‘

Usabilidade: medida na qual objetivos sdo
alcangados com eficacia, eficiéncia e satisfagdo.

. Y
equipamento
eficacia
resultado
ambiante de uso
Contexto de uso
satisfacdo
Medidas de usabilidade

Fonte: NBR 9241-11 (2002).

Os requisitos do usuario e o contexto de uso devem estar alinhados
e, as decisbes de projeto do produto devem ser tomadas com referéncia
nesses elementos, de maneira que favoregam todas as informagbes apa-
nhadas, considerando-as durante o processo de desenvolvimento de pro-
duto (PDP) (ARAUJO, 2014). Algumas possibilidades de conseguir estas
informaces para a tomada de decisdo sdo as avaliagdes da usabilidade ou
experiéncia do usuario, juntamente com os métodos, fatores e métricas de
usabilidade expostos nos itens a seguir.
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2.2.1 AvaliacOes da Usabilidade e Experiéncia do Usuario

A principal preocupacéo da avaliacdo da experiéncia do usuario é
avaliar a experiéncia de uso, desde o primeiro uso e ao longo do prazo de
validade do produto. As avalia¢fes da usabilidade s&o indispensaveis para
ponderar as experiéncias dos usuarios, visto que, sem eficiéncia, eficacia
e satisfacdo, ndo é possivel que haja uma boa experiéncia na interacdo do
usuario com o produto (ARAUJO, 2014). Para que ocorra a aplicacdo das
avaliacOes de usabilidade, de forma que consiga se obter as informacdes
possiveis, sdo considerados alguns critérios para que o teste ocorra de
forma satisfatoria.

Considerando o custo da realizacdo de um teste pode se conseguir
um resultado significativo mesmo com poucos participantes. Nilsen
(1993) recomenda a presenca de, no minimo, cinco participantes na rea-
lizacdo deste teste, mas o nimero de oito participantes seria ideal. Rubin
e Chisnell (2008) recomendam para um verdadeiro projeto experimental
deve haver no minimo 10 a 12 participantes de cada regido. No entanto,
uma amostra de 4 a 5 participantes pode expor cerca de 80% das defici-
éncias de usabilidade de um produto para esse grupo, reduzindo custos.

A implementacdo de um teste de usuario geralmente se define pe-
las seguintes etapas (DUMAS; REDISH, 1993; DUMAS; LORING,
2008; RUBIN; CHISNELL, 2008; TULLIS; ALBERT, 2008), conforme
aponta o Quadro 1.

Quadro 1 - Etapas gerais de um teste de usabilidade.

Etapas Descrigdo

1. Definicdo dos objetivos do teste

2. Qualificagdo e recrutamento dos participantes dos testes

3. Selecgdo dos participantes e das tarefas a realizar

4, Criagdo e descri¢do dos cendrios de tarefas

5. Escolha das medidas que serdo feitas, bem como a forma
como os dados serdo armazenados

6. Preparacdo dos materiais de ensaio e do ambiente de teste

7. Escolha do avaliador

8. Concepcdo e/ou a selecdo de questionarios de satisfacdo e
dos procedimentos de analises de dados

9. Apresentacdo e comunicagdo dos resultados do teste

Fonte: Adaptado de Nilsen (1993).

Os testes-piloto devem ser realizados para garantir a eficiéncia das
ferramentas e técnicas de coleta de dados. Quando possivel recomenda-
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se que seja gravado em video. Assim, alguns dados podem ser verificados,
ou mesmo coletados, ap0s a realizacdo dos testes, assistindo as gravactes
de video (NILSEN, 1993, RUBIN; CHISNELL, 2008).

Os métodos, métricas e fatores auxiliam na avaliacdo da experién-
cia do usuério, tendo como objetivo verificar a interacdo do usuario como
produto durante a realizagéo das tarefas e determinar, assim, mesmo que
de forma subjetiva, o grau de experiéncia dos usuarios ao utilizar o pro-
duto (ARAUJO, 2014).

A seguir serdo apresentados os métodos de experiéncia do usuario
e usabilidade baseados em usuarios, fatores de avaliagcdo de experiéncia
do usudrio e as métricas de avaliacdo de usabilidade, respectivamente.

2.2.2 Métodos de Avaliacéo do Usuério

Os métodos para avaliacdo da usabilidade podem se dividir em
dois: 0s baseados em observacdes e as medidas realizadas sobre 0s usua-
rios que as que valem do conhecimento dos especialistas. Para dar base
ao trabalho foi realizada a investigacdo dos métodos para avaliar usuarios
disponiveis na literatura.

Dos métodos baseados no usuario (Quadro 2), pessoas para que 0
produto se destina ou utilizadores do produto, realizam tarefas cotidianas
no produto e os avaliadores utilizam desses resultados para analisar 0s
usuarios na realizacéo de suas tarefas. Por meio dos métodos, os avalia-
dores obtém informagfes sobre o que agrada ou desagrada o usuério e
sobre as suas necessidades (CATECATI et al, 2011).

Quadro 2 - Principais métodos de avaliacdo de usabilidade baseados nos usuarios
Pensando em Voz Alta
O método ‘pensando em voz alta, (Thinking Aloud Protocol), é um mé-
todo no qual o usuério narra as a¢Oes realizadas em voz alta, desde as
decisbes que toma, como as opinides e sentimentos durante sua intera-
¢do com produto ou protétipo avaliado (JASPER, 2009). O método
pode ser utilizado de forma individual ou em grupos. Uma das suas des-
vantagens € o atraso que a verbalizacdo pode causar (Nielsen, 1993). O
método possui variagdes que podem auxiliar na obtencao de resultados
eficientes e devem ser selecionadas dependendo dos objetivos da avali-
acao, do tipo de produto e dos usuarios em questdo (ARAUJO, 2014).




35

Quadro 2 - Continuagéo

Coaching

O proposito desta técnica é descobrir as necessidades dos usuarios em
termos de informacdo (NILSEN, 1993). Esta técnica consiste na intera-
¢do explicita entre o observador e o usuario durante a realizacdo da ta-
refa. Diferentemente dos outros métodos de avaliacdo, no método coa-
ching, o usuario pode perguntar ao observador - pessoa que aplica o
teste - sobre suas duvidas relativas ao produto que ira ser testado. Uma
variante envolve um usuario experiente, enquanto o observador analisa
a interacdo do usuario com o produto e a interacdo entre 0 Usuario e o
observador.

Aprendizado por Codescoberta

Neste método dois usudrios, geralmente os usuarios sdo amigos ou co-
nhecidos, exploram juntos um produto e tentam descobrir como realizar
a tarefa, se tornando um teste mais informal ndo se sentindo t&o pressio-
nados ao realizarem as tarefas, explorando o problema de forma mais
natural, enquanto sdo observados. O observador, no caso, tem a missao
de observar as verbalizacdes durante o teste, que ocorre de forma mais
natural que o método pensando em voz alta (NILSEN, 1993; DUMAS;
REDISH, 1999; RUBIN; CHISNELL, 2008).

Instrumento de Questionamentos

Este se diferencia do método Pensando em Voz Alta, pois além de dei-
Xar que o usuario verbalize espontaneamente 0s seus pensamentos, o
avaliador estimula o usuério realizando perguntas diretas sobre o pro-
duto, enquanto realiza tarefas com o produto ou um prot6tipo. Por meio
de perguntas, o avaliador busca compreender os modelos mentais dos
usuarios relativos ao sistema e as tarefas (LOORBACH; TAAL, 2006).
A desvantagem deste método, segundo Araujo (2014), é que a quali-
dade do mesmo depende das perguntas realizadas pelo avaliador, para
tanto a elaboracéo das perguntas deve ser considerada como uma im-
portante atividade para uma efetiva e eficiente realizacdo da avaliacéo.

Shadowing

Nesta variante, um usudrio experiente no uso do produto, senta-se ao
lado do avaliador e explica 0 comportamento do usuério que realiza as
tarefas. Esta técnica é utilizada quando néo é apropriado ou possivel
que o usuario fale durante a realizacdo das tarefas. A confiabilidade das
informacdes levantadas pode ser reduzida, visto que ndo sdo obtidas di-
retamente do usuario que realiza a tarefa (SMITH; GORSUCH, 2004;
FOSTER, 2005).
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Quadro 2 - Continuagdo

Testes de Laboratério

Nos testes em laboratério evita-se o contato entre o observador e os parti-
cipantes do teste, caracterizando a minimizacéo das interferéncias do
processo, garantindo uma coleta de dados de forma fiel e precisa pelo
alto grau de controle e observagdo, além da gravacdo de video (CATE-
CATl etal, 2011; MAGUIRE, 2001). Para a conducéo dos testes em la-
boratério devem existir algumas precaucoes relativas ao contexto do la-
boratério, pois a presenca das cAmaras pode causar constrangimentos
para 0s usuarios e o contexto criado pode estar em desacordo com o real,
causando uma série de respostas que podem ser equivocadas (MA-
GUIRE, 2001).

Grupos de Foco

Sendo uma técnica de carater mais subjetivo, os grupos de foco consis-
tem em uma reunido de discussdo sobre alguma questdo em foco onde
podem ser abordadas as experiéncias de uso, exigéncias para um novo
produto, informagdes sobre as tarefas realizadas, problemas de usabili-
dade em relacdo a um produto, entre outras necessidades avaliadas nos
testes (NIELSEN, 1993). A realizacdo desse tipo de avaliacdo normal-
mente acontece na presenca de um especialista no assunto que tenha a
missdo e a habilidade de direcionar o grupo nos debates com um roteiro
para determinados tipos de discussdes e linhas de raciocinio, mantendo
assim o grupo focado (CATECATI et al, 2011) Para Araujo (2014), a
desvantagem deste método é que 0 mesmo depende da destreza do medi-
ador e necessita de um namero consideravel de usuérios; de acordo com
Nielsen (1993), no minimo seis, para que a discussao tenha resultados
significativos. A vantagem é a troca de conhecimento, experiéncias e
ideias acerca da interacdo dos usuarios com o produto, que auxiliam na
geracdo de solugdes inovadoras.

Método Entrevistas

As entrevistas sdo realizadas de forma direta, podendo ou ndo ser estrutu-
radas. Consiste na aplicacdo de questfes baseadas nas principais areas de
interesse nas quais as informagdes necessitam ser levantadas. As entre-
vistas estruturadas apresentam um conjunto pré-determinado de questdes
que visam guiar e direcionar a entrevista. Por outro lado, as entrevistas
realizadas de maneira ndo estruturada fazem um levantamento méximo
de informacdes acerca das experiéncias e expectativas do usuario (CA-
TECATI et al, 2011).
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Quadro 2 - continuagéo

Método Registro do Uso Real

Consiste na coleta automatica, frequentemente em tempo real, de dados
relativos a interacdo do usuario com o sistema/produto. Especial aten-
¢do deve ser dada aos recursos que se relacionam a erros frequente-
mente detectados no sistema (CATECATI et al, 2011). Recomenda-se
sempre que possivel utiliza-lo juntamente com outros métodos para ser
observada a explicacdo das a¢Bes (Nielsen, 1993).

Método Estudo de Campo

Consiste na analise do usuario e suas interagcbes com o sistema, obser-
vando varios aspectos detalhadamente que somente sdo identificados no
ambiente e no contexto do usuario (NILSEN, 1993). No estudo de
campo, o investigador consegue observar 0 Usuario em seu contexto,
identificando necessidades, fazendo anotacGes e perguntas aos Usuarios
no momento do teste, de forma direta ou indireta, por meio de analise
de uma gravacao de video, por exemplo (CATECATI et al, 2011).

Método Questionario

Utiliza-se 0 método de questionarios quando se tem o desejo de adquirir
mais conhecimento acerca de determinado assunto, de forma simulta-
nea, economizando tempo do pesquisador e facilitando o levantamento
estatistico dos dados. Existe basicamente trés tipos (CATECATI et al,
2011), conforme apresentado a seguir:

Para cada questdo a escolha de resposta se da
dentro de um conjunto de alternativas disponi-
veis. O usuario seleciona a que melhor repre-
senta seu ponto de vista (CATECATI et al,
2011).

Questionarios fecha-
dos

Permitem que o respondente - usuario do pro-
duto no caso - elabore suas respostas de
acordo com seu ponto de vista e com suas pro-
prias palavras, ndo precisando se restringir as
alternativas pré-definidas pelo pesquisador
(CATECATI et al, 2011).

Questionarios abertos

Devem ser aplicados quando existe a necessi-
dade de questdes tanto abertas quanto fecha-
Questionarios mistos das, a fim de proporcionar uma coleta de in-
formac6es mais completas (CATECATI et al,
2011).

Fonte: Elaborado pela Autora (2015) a partir dos autores supracitados.



38

Outro instrumento que também trabalha a experiéncia do usuario é
0 Product Emotion Measure (PrEMO), um método para mensurar a rea-
¢do emocional do produto ao usuario. Ao invés do autorrelato, os partici-
pantes selecionam personagens animados para representar sua opinido so-
bre o produto (DESMET, 2002; 2003). O método era utilizado para de-
fender o uso da avaliagdo da UX, embora neste método ndo sejam avali-
adas as emoc0es associadas ao uso. Sao consideradas apenas as emogdes
provocadas pelo aspecto visual do produto, se referindo a uma avaliagédo
do produto no contexto (DESMET, 2003). Caicedo, (2009) remodelou as
emoc0es desenvolvidas por Desmet (2003) criando uma nova variedade
de emogdes (Figura 3) de forma ampla, de aplicacGes para a ferramenta
de futuro, uma vez que aborda um leque maior de emocédo claramente
identificada provocando contextos, tornando-o Gtil ndo s6 para a medigéo
de emogdes para as qualidades estéticas de produtos (como originalmente
pretendido), mas também em varios outros contextos fora do dominio de
produtos de consumo.

Figura 3 - Novo Premo

Fonte: Caicedo (2009).
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As novas sele¢des de emogdes podem ser divididas em quatro di-
mensoes distintas, conforme apresenta o Quadro 3.

Quadro 3 - Dimensfes emocionais

Contexto Emocional Emocdes
Social Orgulho, Admiracédo, Vergonha,
Desprezo
Materiais Desejo, Fascinacdo, Nojo, Tédio
Expectativa Esperanca, Satisfacdo, Medo, Insa-
tisfacdo
Bem estar Geral Alegria, Tristeza

Fonte: Adaptado de Caicedo (2009).

Ap0s a exposicdo dos métodos baseados no usuario, ressalta-se
gue cada método deve ser escolhido pela equipe de projeto, devido as suas
caracteristicas de aplicabilidade, tempo, nimero de pessoas, informagdes
conseguidas, isto é, os avaliadores deverdo decidir quais métodos séo
mais adequados e quais informaces se pretende conseguir. No préximo
item apresentam-se as métricas de avaliacdo, o padrdo de medida para
avaliac&o da usabilidade um produto.

2.2.3 Dimens0es e Fatores da Experiencial do Usuario

Os fatores sdo as variaveis do projeto que influenciam na avaliacéo
(HAN, 2001). Qualquer que seja 0 método de avaliacdo de usabilidade é
necessario considerar varios tipos de fatores (LOVE, 2005; HEO et al,
2009).

A definicdo dos fatores, métricas de avaliacdo na fase informacio-
nal do PDP colaboram paras a préxima etapa de desenvolvimento do pro-
jeto conceitual, que visa garantir a adequacdo dos conceitos com 0s re-
quisitos levantados (ARAUJO, 2014).

Os fatores que influenciam mais pragmaticamente no projeto po-
dem ser vistos como mais objetivos e simples de serem analisados, pois
se consegue mensurar com mais facilidade numericamente, por tempo ou
eventos, do que quando comparados aos fatores hedbnicos, que sdo mais
subjetivos e complexos, como mensuragdo de conforto e imagem concei-
tual (ARAUJO, 2014). E exposta a analise dos principais fatores e métri-
cas encontrados por Araujo (2014), conforme o Quadro 4.

A interpretacdo dos resultados pode ser dificultada pelo conflito
entre os fatores e dimensdes pragmaticas hedénicas. Logo, se faz neces-
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séria a observacdo dos requisitos do usuério e do contexto de uso do pro-
duto (ARAUJO, 2014). As métricas, elementos individuais de um fator,
podem ser avaliadas adequadamente aos objetivos da avali¢do de usabili-
dade, ja os métodos sdo auxiliadores para compreensdo de terminados fa-
tores na interacdo do usuario com o produto.

Quadro 4 - Fatores dimensdo pragmatica
Dimenséo Pragmatica

Fatores Descrigéo
Prevencdo de Er- | Busca evitar que 0 usuario cometa erros ou enga-
ros nos.
A forma como o produto se parece e funciona
deve ser clara e precisa.
Grau de apresentacdo das informagdes de retorno
para uma atividade do usuario.
Tarefas similares devem ser executadas de modos
similares.
Medida em que o conhecimento do usuério pode
ser aplicado ao interagir com um novo produto.
Medida em que o produto é informativo e possui
Informatividade todas as informagfes necessarias ao usuério de

Clareza

Feedback

Consisténcia

Familiaridade

forma adequada.
Capacidade de Tempo e esfor¢o necessarios para que 0 USUArio
aprendizado aprenda como utilizar o produto.
Memorizagdo Grau em que o produto é facil de lembrar.
Capacidade do usuario em determinar o efeito da
Previsibilidade acdo futura com base nas experiéncias de intera-

¢do passadas.

Grau em que um produto é facil de abordar ou
operar.

Capacidade do usuario em adotar a¢Oes corretivas
guando um erro foi reconhecido.

Habilidade do usuario em controlar, regular e ope-
rar 0 produto.

Extensdo na qual uma meta é alcan¢ada ou uma
tarefa é realizada.

Quantidade de esfor¢o requerido para se atingir
Eficiéncia uma meta. Quanto menos esforgo, maior é a efici-
éncia.

Acessibilidade

Recuperabilidade

Controle

Eficacia
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Quadro 4 - Continuagéo

Compreenséo

Grau em que o usuario compreende o produto,
seus objetivos e suas funcdes.

Adequacéo

Grau em que o produto se adequa aos diferentes
utilizadores e as suas condigdes de uso.

Priorizacéo da fun-
cionalidade e infor-
macao

Grau em que a funcionalidade e a informacéo
mais importante do produto séo facilmente acessa-
das pelo usuério.

Grau com que o produto oferece niveis aceitaveis

Seguranca X
gurang de risco de dano.
Delimitacdo do tipo de interacdo que pode ocorrer
Restricdes entre o produto e o usuario. Se refere as restri¢oes
fisicas, légicas e culturais.
Refere-se a relagéo entre os controles e seus efei-
Mapeamento d
tos no produto/sistema.
Dimenséo Hedbnica
Fatores Descricéo
Percepcéo sobre a forma de um produto desenvol-
Forma vido pelas caracteristicas integradas (razdo com-
primento, area, etc.) dos seus componentes, tais
como linha e curvatura.
Cor Imagem conceitual de um produto desenvolvido
pela sua cor.
. A imagem conceitual de um produto desenvolvido
Brilho ) .
pelo seu brilho (escuro, brilhante).
Grau em que o usuério considera o produto fécil e
Conforto

confortavel.

Atratividade

Sensacdo de que o produto é adequado e atrativo.

Satisfacao

Auséncia de desconforto e presenca de atitudes
positivas para com o uso do produto.

Esteticamente
Apreciavel

Grau em que 0 Usuério gosta ou ndo gosta da esté-
tica de um produto em detrimento de outro.

Motivador

Grau em que o produto se torna motivador em ter-
mos de novidade e mudanca.

Emocionalmente
Adequado

Grau em que o usuario considera o produto ade-
quado do ponto de vista emocional.

Fonte: Adaptado de Araujo (2014).
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2.2.4 Métricas de avaliacdo da Experiéncia do Usuario

As métricas (Quadro 5) mais conhecidas utilizadas para a avali-
acdo da usabilidade de um produto sdo relacionadas diretamente com trés
aspectos da usabilidade: as métricas de eficacia, as métricas de eficiéncia
e as métricas de satisfacdo. As métricas de eficacia se referem a comple-
teza da tarefa, a qualidade do resultado. As métricas de eficiéncias sdo
relacionadas com os desvios no caminho, quantidade de erros, tempo
gasto, esforco mental. E, as métricas de satisfacdo, que fazem uma andlise
mais qualitativa, por meio de entrevistas e questionarios ou quantitativas
por meio de escalas como a Likert (LIKERT, 1932) ou do diferencial se-
méntico de Osgood (OSGOOD; SUCI; TANNENBAUM, 1957; JOR-

DAN, 1998).

Quadro 5 - Principais Métricas de Avaliagdo de Usabilidade

Métricas

Descrigdo

Frequéncia de Erros

Visa medir quanto e quando o usu-
ario comete erros na interagdo com
0 produto;

Numero de tarefas concluidas
por unidade de tempo

Visa medir o tempo gasto para cada
tarefa de acordo com os niveis esti-
pulados.

NUmero de fungdes utilizadas
para executar uma tarefa

Visa perceber a dificuldade do usu-
ario para efetivar determinada ta-
refa com eficiéncia.

Tempo necessario para comple-
tar uma tarefa

Visa medir o tempo o tempo espe-
rado par a realizacdo da tarefa.

Tipo de erros

Visa medir os tipos de erros come-
tidos.

Diferencial conceitual e abran-
géncia

Visa relacionar o quanto o produto
atinge diferentes publicos e se dife-
rencia da concorréncia.

Sucesso na tarefa

Visa identificar nivel de sucesso do
usuario ao realizar a tarefa.

Diferencas culturais

Visa identificar o quanto as diferen-
cas culturais interferem na realiza-
¢do da tarefa do ponto de vista de
diferentes usudrios e publico-alvo.

Fonte: Adaptado de Araujo (2014).

A importancia das métricas na avaliacdo da usabilidade se deve
pelo fato de elas estabelecerem um padrédo de medida e permite que se
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obtenham niveis de desempenho de cada fator, possibilitando que se ana-
lise o comportamento dos fatores no produto; foram encontrados na lite-
ratura cerca de oito principais métricas (ARAUJO, 2014).

As métricas se identificam com os fatores da dimenséo pragmatica,
por serem métricas quantitativas. No entanto, a utilizacdo dessas métricas
podem indicar fatores da dimensdo heddnica. Com o fato de métricas de
frequéncia de erros direcionar para falhas em relagdo a atratividade, con-
forto e satisfacdo durante o uso (ARAUJO, 2014).

No préximo item s&o abordados os estudos sobre 0 movimento dos
membros superiores, suas possibilidades de movimento até as formas de
manejo e preensdes.

2.5 ERGONOMIA E A BIOMECANICA OCUPACIONAL

Ergonomia é o principio de um objeto bem-sucedido no qual, para
se ter sucesso, o projeto de produto ou sistema deve proporcionar uma
maior interacdo entre o usuario e o cliente em nivel funcional e cultural
(POPOVIC, 1997). Sintetiza o conjunto de conhecimentos a respeito do
desempenho do homem em atividade, a fim de aplica-los a concepgdo das
tarefas, dos instrumentos, das maquinas e dos sistemas de producdo (LA-
VILLE, 1976). E uma ciéncia multidisciplinar que objetiva a adequag&o
da interacdo homem e objeto (GOMES FILHO, 2010).

A ergonomia se expande horizontalmente ao longo dos anos, abar-
cando todos os tipos de atividades humanas, nédo sé de trabalho, uma vez
que € utilizada até mesmo em setores de servico como: salde, educacéo,
transporte e entre outros também os trabalhos domésticos (1IDA, 2005).
Como no caso dos estudos da biomecénica ocupacional, que trata dos mo-
vimentos corporais e forcas relacionadas ao trabalho. Logo, se preocupa
com as interac@es fisicas do trabalhador e o seu ambiente, analisando ba-
sicamente questdes de postura, as aplica¢bes de forca e a consequéncia
resultante (1IDA, 2005).

Considerando-se as caracteristicas acometidas pelos membros su-
periores em individuos com AR, apresenta-se um estudo da biomecanica
dos movimentos dos membros superiores, possiblidades especificas da
mao e preensdo. No proximo item serd abordado o contetido sobre os
membros superiores.
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2.3.1 Estudo os movimentos dos membros superiores

Neste trabalho, devido ao carater manipulativo, foi realizada uma
investigacdo dos movimentos dos membros superiores: ombros, cotovelo
e punho, como também um estudo ergondmico sobre os controles, mane-
jos e preensdes. Finalizando com a 6tica da usabilidade e seus fatores,

métricas e métodos.

Figura 4 - Principais movimentos dos membros superiores
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O corpo humano é semelhante a uma grande estrutura articulada.
Cada conjunto pode fazer um movimento angular em uma ou mais dire-
¢des, em torno de uma articulagdo (Figura 4). Do ponto de vista anat6-
mico funcional, o membro superior possui diversas interacdes com as ar-
ticulagBes e segmentos necessarios para 0 movimento, formando uma ca-
deia de movimentos articulares com o movimento de ombros, bragos e
maos com varios graus de liberdade (I1IDA, 2005; KAPANDJI, 2000).

O primeiro par de movimentos mais comuns do corpo humano séo
flexdo e extensdo, encontrados em quase todo o corpo. Flexdo é o movi-
mento de curvatura que diminui o angulo relativo a articulagéo entre dois
segmentos. Pode ser feito por todos os membros citados. Extensdo, tam-
bém conhecida como neutro, é 0 movimento de retorno para a posicéo
inicial, também é realizada por todos 0s membros citados. A hiperexten-
sdo, também conhecida como extenséo, & o movimento de flexao além do
ponto de extensao e ndo possivel para o cotovelo (HAMILL; KNUTZEN,
1999, KAPANDJI, 2000, HAAL, 2009).

O segundo par de movimentos mais comum do corpo humano séo
abducdo e adugdo. Encontram-se estes movimentos nos membros dos pés,
quadril, ombro, punhos e mdos. O movimento de abdugéo ocorre com o
afastamento da linha mediana do corpo ou segmento. Quando o movi-
mento se faz mais de 180 graus lateralmente, ocorre a hiperabducéo nos
ombros. Aducdo é o movimento de retorno da linha mediana do corpo ou
segmento, podendo ocorrer a hiperaducdo em bragos e coxas quando tem
continuidade além do zero (HAMILL; KNUTZEN, 1999, KAPANDJI,
2000, HAAL, 2009).

Os movimentos dos ombros podem ser observados na Figura 5.
Segundo Kapandji (2000), os ombros sdo a articulagdo mais mével do
corpo, possuindo trés graus de liberdade de movimentos, que permitem
0s movimentos de flexdo e extensdo, abducéo e aducéao nos trés planos de
espaco, como também a combinagdo dos movimentos circunducao e giro
(KAPANDJI, 2000, HAAL, 2009).

Em relacdo aos movimentos do cotovelo, pode-se observar a Fi-
gura 6. O cotovelo é uma articulacdo intermediaria dos membros superi-
ores, Uma vez que € o principal responsavel por nos fazer trazer a comida
até a boca. Considerando-se que o movimento de extens&o néo é possivel,
sua fisiologia é distinguida por executar os movimentos de flexdo e
prono-supinagdo. O movimento de prono-supinagdo é o movimento de
rotacdo do antebraco em torno do seu eixo longitudinal (HAMILL;
KNUTZEN, 1999; KAPANDJI; 2000).
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Figura 5 - Movimentos de extensao, flexao, abducao e aducao, dos ombros
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Fonte: lida (2005).

Figura 6 - Movimentos de extenséo e flexdo do cotovelo

Fonte: lida (2005).

Figura 7 - Movimentos de punho )
- Extensio \

Fonte: Fonte: lida (2005).

O movimento prono-supinacdo d4 um terceiro grau de liberdade
no complexo de articulagbes do punho, uma vez que o punho capaz de
fazer o movimento abducéo, aducéo, flexdo (Figura 7). A posi¢do do pu-
nho promove 6tima posicao para a preensdo da mao. Dessa forma, a méo
pode ser orientada sob qualquer angulo para pegar ou sustentar um objeto,
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dando méxima eficiéncia aos musculos que controlam os dedos (KA-
PANDJI; 2000).

Sobre os movimentos das maos e dos dedos, as possibilidades de
movimentos sdo: flexdo, extensdo abducdo e aducdo. Pode-se executar
inimeras acdes gracas a sua funcdo essencial. De acordo com Kapandji
(2000), a mao pode ser dividida em trés partes quanto a sua utilizacdo:

- O polegar: que representa sozinho a quase totalidade das fungdes da
mao, gragas a sua faculdade de oposicéo aos outros dedos;

- O indice e o dedo médio: que formam com o polegar as preensfes de
precisdo, as pincas digito-polegar bi e tridigitais;

- O anular e 0 minimo: que com o resto da mdo, sdo indispensaveis as
preensdes palmares, pois eles fecham a preensdo de cabos e utensilios do
lado cubital e asseguram o fechamento da méo.

Esses movimentos s6 sdo possiveis devido a estabilizacdo da arti-
culacdo anterior. lida (2005) exemplifica que para abrir uma porta e girar
a macaneta é preciso usar o punho para 0 movimento de giro, nesse mo-
vimento de giro sera necessario e, também, que o cotovelo e os ombros
estejam estabilizados para transmitir a forca necessaria.

O estudo da antropometria e o alcance dos movimentos é uma ne-
cessidade para desenvolvimento de produtos, levando ao dimensiona-
mento adequado do produto para o individuo.

No préximo item tratara do estudo da ergonomia, considerando as
caracteristicas acometidas pelos individuos com AR e suas incapacidades
progressivas de mao e punho. Sera apresentado um estudo mais profundo
da ergonomia e dos movimentos, especificamente sobre campo que trata
de controles e manejos, que tratam do movimento das maos e dedos.

2.3.2 Estudo sobre 0s Manejos

Os movimentos de controle sdo aqueles executados para transmitir
movimento, podendo ser executados com as maos 0s pés. Os controles
usuais sdo: volantes, manivelas, botdes, teclados, mouse, joystickis, con-
troles remotos e outros. Geralmente acionados pelos movimentos das
méos e dedos (IIDA, 2005). A discriminagdo entre os controles pode ser
feita de varias formas, pelo tato: a forma, o tamanho, a textura e a locali-
zagio (ABRAHAO, 2009).

Um tipo particular de controle realizado predominantemente pelo
uso dos dedos, palma da mdo com a ponta dos dedos e a palma da méo
para segurar ou manipular algum objeto denomina-se manejo (IIDA,



48

2005; ABRAHAO, 2009). Assim, 0 manejo esta envolvido em pratica-
mente tudo que se relaciona com o manuseio, sejam operacdes simples
ou complexas (GOMES FILHO, 2010).

Levando em consideracdo de que o tato permite imprimir a forca
necessaria para executar manejos finos ou grosseiros, a combinacéo entre
0 tato, o reconhecimento da superficie, a forca exercida e o desenho da
pega, pode definir o sucesso da acdo. Por isso, na ergonomia séo estuda-
das diferentes situacGes para projetar ferramentas adaptadas as atividades
desempenhas e as caracteristicas humanas (ABRAHAO, 2009).

lida (2005) classifica manejos em duas caracteristicas:

- Manejo Fino: executado pelas pontas dos dedos, também conhe-
cido como de precisdo ou movimentos feitos pelos dedos onde méo e pu-
nho permanecem relativamente estaticos. Resultando em grande preciséo
e velocidade com pequena forca.

- Manejo grosseiro: é executado com o centro da méo, palma. Os
dedos tém a funcéo de prender, mantendo-se relativamente estaticos onde
as maos e punhos exercem maior movimento.

Outra forma de classificacéo divide os manejos em grosseiro, me-
dio e fino (Figura 8). O manejo grosseiro ndo necessita de grande precisao
e se caracteriza por elementos e formas mais pesadas, enquanto o fino
exige também precisdo e habilidade do usuério. Suas formas sdo mais de-
licadas. Ja 0 médio serve naturalmente para situagées intermediarias (GO-
MES FILHO, 2010).

Figura 8 - Manejos

(O u f ’\fjgx
Manejo fino — Pega com a ponta dos dedos /‘/)/a -

Manejo grosseiro — Pega com a palma da mao [

Fonte: lida (2005).

Somando ao manejo, a forca dos movimentos é levada em consi-
deragdo. O movimento de pega com a ponta dos dedos, tendo o polegar
em oposicdo aos demais permite transmitir uma forca maxima de 10 kg.
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Ja pegas grosseiras, tipo empunhadura podem chegar a 40 kg. Para levan-
tar e abaixar peso com um brago, sem usar 0 peso do tronco, a forca ma-
xima é de 27 kg e para movimentos de empurrar e puxar para frente e para
tras é de 55 kg. Para girar o antebrago, conseguem-se torque maximo de
66 kg multiplicados pelos centimetros para direita e, de 100 kg, multipli-
cados pelos centimetros da esquerda, quando utilizando a méo direita
(IIDA, 2005).

A forca de preensdo da mdo esta relacionada com as formas de
segurar objetos ou apertar objetos. Quando ha necessidade de preensdo de
forca, os dedos se flexionam mais e serdo utilizados mais dedos da méo e
guando se precisa preensao de precisao existira uma limitada flexdo das
articulagdes envolvendo poucos dedos (HAMIL, 2012).

Dos estudos relativos a capacidade manipulativa das maos, Napier
(1956) tornou-se referéncia nesse assunto devido ao seu estudo de avali-
acdo de forca das méos, no qual classificou as preensdes em dois grupos:
as preensdes de forgca (preensdes palmares) e as preensfes de precisdo
(preenstes digitais), no mesmo trago que lida (2005) e Gomes Filho
(2010) tratam manejos. Mas, os estudos que ampliaram a gama de preen-
sOes foi 0 de Kapandji (1987): preens@es puras (palmares, digitais e cen-
tradas), preensdes com peso (auxiliadas pela gravidade) e preensdes-
acoes.

Para um melhor estudo sobre os manejos, utilizou-se neste traba-
Iho, o desenvolvimento de Kapandji (2000), um estudo especifico sobre
os tipos de preensdes, por ser um estudo mais especifico sobre 0s manejos
fino e grosseiro, dos autores anteriores.

2.3.3 Estudo sobre as Preensoes

Toda complexa organizacdo anatdmica e funcional da méo parti-
cipa da preensdo. Kapandji (2000) leva em conta que ndo existe apenas
um tipo de preensdo e sim varios. O autor classifica em trés grandes gru-
pos: as preensdes propriamente ditas, as preensdes com a gravidade e as
preensdes com acdo.

O grupo das preensdes propriamente ditas sdo classificadas tam-
bém em trés grandes grupos: as preensdes digitais, as preensdes palmares
e as preensdes centradas. As preensdes digitais se dividem em bidigitais
e pluridigitais (tridigitais, tretradigitais, pentadigitais).
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As preensdes bidigitais sdo as classicas de pega de pinga, isto é,
a preensao polegar-digital. Sdo preensdes de precisdo, porém existe tam-
bém a preensdo interdigital lateral-lateral, que ndo possui precisdo e nem
forca. No Quadro 6 é possivel verificar a sintese das preensdes bidigitais.

A preensdo bidigital por oposic¢éo terminal ou terminal-polpa é
considerada a mais fina e precisa. Permite segurar um objeto de pequeno
calibre. O polegar e o dedo indicador ou 0 médio, realizam a oposi¢do
pela extremidade da polpa. E a preensdo mais facil de ser prejudicada,
mesmo com uma minima alteracdo da mao.

J& a preensdo por oposi¢do subterminal ou da polpa trata-se do
tipo mais comum. Permite segurar objetos relativamente mais grossos:
um lapis ou uma folha de papel. Nesse tipo de preensédo, o polegar e 0
dedo indicador (ou qualquer outro dedo) realizam a oposi¢édo pela super-
ficie palmar da polpa.

O autor também coloca sobre a preensdo por oposi¢do subtermi-
nal lateral ou pulpo-Ilateral, que pode substituir a oposicao terminal ou a
subterminal. No caso de amputa¢do das duas Ultimas falanges do dedo
indicador, a preensdo ndo ¢ tdo fina embora continue solida. A superficie
palmar da polpa do polegar entra em contato com a superficie externa da
primeira falange do dedo indicador.

Das preens0es bigitais existe uma que ndo se constitui a preensao
polegar com indicador, a pinca. Trata-se da preenséo interdigital lateral-
lateral que é um tipo de preensédo acessoria, comumente realizada entre os
dedos indicador e médio sem o polegar. O diametro do objeto que se de-
seja pegar deve ser pequeno.

Quadro 6 - Preenses Bidigitais
Tipo Definicdo curta Imagem

Pega de objeto
muito fino: um
fésforo ou um al-
finete.

Objetos extrema-
mente finos (pe-
gar um cabelo)
com a ponta da
unha

Por oposi¢do
terminal
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Quadro 6 - Continuagéo

Por oposicédo
subterminal

A preensdo mais
comum. Permite
segurar objetos
relativamente
mais grossos; um
lapis ou uma fo-
Iha de papel.

Por oposigéo
Subterminal—
lateral

A preensdo como
quando segura-
mos uma moeda.

Preenséo inter-
digital lateral-
lateral

Pega de um ci-
garro.

Fonte: Adaptado de Kapandji (2000).

As preens6es pluridigitais fazem intervir, além do polegar, dois,
trés ou quatro dedos, permitindo assim, uma preensao muito mais firme
que a anterior, bigidital, que trata de uma preensdo de precisao.

Dessas preensdes pluridigitais, a preensao tridigital (Quadro 7) é
umas das preensdes mais frequentes que envolve o polegar, dedo indica-
dor e 0 médio. A preenséo tridigital da polpa, que se utiliza para segurar
0 polegar, realiza a oposicdo da polpa do dedo indicador e a do médio
com relagdo ao objeto, como também, as variagdes de polpa e lateral dos

dedos.
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Quadro 7 - Preensdes Tridigitais

uso direcional

dedos bem como a
mao e o0 ombro.

Tipo Definicdo curta Imagem
Polpa a polpa Pega para juntar pe-
gar uma pequena
porcao, uma bolinha.
Polpa a polpa, | Pega que utiliza os

Lateral para o
polegar e a se-
gunda falange
do médio

Pega ao desenroscar
um pote pequeno,
pasta de dentes.

Fonte: Adaptado de Kapandji (2000).

Outra preenséo pluridigital é a tetradigital, utilizada quando um
objeto possui um tamanho maior e assim deve ser segurado com maior

firmeza. O Quadro 8 apresenta um resumo dessas preensdes.

Quadro 8 - Preensdes Tetradigitais

Tipo

Definicéo curta

Imagem

Da polpa

Pega de uma bolinha.
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Quadro 8 -Continuagdo

Da polpa-late- | Pega de tampa de con-
ral serva.
Da polpa do Para segurar um giz,

polegar-tridigi-
tal

pincel ou lapis.
O violinista segura seu
arco.

Fonte: Adaptado de Kapandji (2000).

A preensdo pentadigital emprega todos os dedos da mao. Geral-
mente utilizados para segurar objetos maiores. Entretanto, existe a preen-
sdo pentadigital pulpar. O Quadro 9 apresenta estas preensdes.

Quadro 9 - Preensdes Pentadigitais

Tipo Definicdo curta
Pega de algum objeto
Pulpar pequeno, mas a ponto

de o quinto dedo ter
contato lateral.

Pulpo-Lateral

Pega de uma bola de
ténis, macanetas.
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Quadro 9 - Continuagio

Pega objetos espes-
sos, como tigelas,

Comissual onde os outros dedos
sustentam a parte in-
ferior do pote.

Panoramica Pega objetos espes-

S0S, COMO pires.

Fonte: Kapandji (2000), adaptado autora.

As preensdes palmares sdo aquelas que se utilizam os dedos jun-
tamente com a palma da mao, dividida em dois tipos: utiliza o polegar ou
ndo utiliza o polegar. Um resumo da descri¢do pode ser visto no Quadro

10.

Quadro 10 - Preensdes Palmares

Tipo

Definicdo curta

Digitopalmar

Pega de manobra de
uma alavanca ou ao
segurar um volante.
Como também a
pega de uma sacola
sem o polegar.

Palmar
Ilplenall

Pega se objetos cilin-
dricos, cabo de vas-
soura, colheres gran-
des, secador, utensi-
lios, entre outros.
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Quadro 10 - Continuagdo

Pega de objetos como

Cilindrica copos, garrafas, esco-
vas dentais.
(E'?Ifc;il;?[al e te- Pega de ovo, caixa de
tradigital) comprimidos.
L Pega tipo garra, geral-
E;L‘i;;zi tal mente utilizada para

fechar potes.

Fonte: Adaptado de Kapandji (2000).

Finalizando sobre as preensdes propriamente ditas, as preensdes
centradas ou direcionadas sdo muito utilizadas para manter firmes as for-
mas alongadas, fazendo a preensdo palmar na qual participam o polegar
e os Ultimos trés dedos, no entanto o dedo indicador é o orientador do
objeto, conforme apresenta o0 Quadro 11.

Quadro 11 - Preensdes centradas.

A preensdo centrada pode ser vista ao se agitar uma batuta, bandeira ou
cabo. E em pegas como para cortar uma carne, tanto os garfos quando as
facas precisam de direcionamento, bem como ferramentas como chaves
de fenda.

Fonte: Adaptado de Kapandji (2000).
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Nas preensdes vistas até entdo, a gravidade, segundo Kapandji
(2000), ndo intervém, mas existem preensdes onde a gravidade é indis-
pensavel, impossivelmente seriam realizadas em ambientes sem gravi-
dade.

Nestas preensfes em que a gravidade ajuda, a mdo serve de su-
porte, 0 que supde que podemos aplanar, com a palma da méo horizontal,
orientada para cima e, portanto, sem os dedos em forma de gancho ou que
podemos constituir um tripode debaixo do objeto que queremos segurar.
Também, pode se comportar como uma colher auxiliar, a escavacdo da
palma da mao se prolonga pela dos dedos aduzidos ao méaximo para evitar
as possiveis fugas e o polegar fecha o sulco palmar por fora.

A preensdo de uma xicara com trés dedos utiliza a gravidade por-
gue a sua circunferéncia esta segurada por dois elementos, constituidos
pelo polegar e dedo médio, além de um gancho formado pelo dedo indi-
cador. Esta preensdo necessita de uma grande estabilidade do polegar e
do médio. O resumo deste tipo de preensao pode ser visto no Quadro 12.

Quadro 12 - Preensdes por gravidade

Suporte Colher Preensdo de uma ti-
gela

\ 1))
i E:T—{/ %\-«

Carregar  bandejas, | Beber liquidos, juntar | Pega para tigelas, co-
formas planas. pequenos graos. pos pela ponta.

Fonte: Adaptado de Kapandji (2000).

As preensdes do tipo gancho utilizam um ou vérios dedos. As
acOes desse tipo de preensdo estdo presentes na pega para transportar um
balde ou mala, como também ao agarrar uma parede rochosa, utilizando
assim a gravidade.

Apesar do grande nimero de preensdes estudadas aqui, 0 autor
salienta que as possibilidades de preensfes sdo inesgotaveis. Kapandji
(2000) elabora alguns exemplos do que ele trata de preensGes-acdo, que
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sdo as formas de a méo fazer a preensdo e a0 mesmo tempo um movi-
mento. Como exemplos: acender um isqueiro, apertar um perfume, cortar
com tesoura, entre outras infinitas atividades que méo é capaz de fazer.

A compreensdo dos tipos de preensdes levantadas e apresentadas
possibilitou a identificacdo dos movimentos das atividades realizadas
com produtos presentes na vida diaria dos individuos com AR e auxiliou
no desenvolvimento do instrumento de avaliagdo, que entre outros resul-
tados, visa mapear os tipos de preens@es prejudicados pela evolucéo da
AR.

O estudo das possibilidades dos membros superiores e pelas ind-
meras possibilidades de movimentos da méo, assuntos tratados principal-
mente pela biomecénica e fisiologia fornece uma visdo sobre as inimeras
possibilidades que o corpo humano realiza. No proximo item é abordada
a capacidade funcional de forma global e como ela é vista pela area da
salde, por meio da Classificacdo Funcional da Funcionalidade (CIF) e,
como se classificam as capacidades e as atividades do homem (usuario).

2.6 CLASSIFICAGAO INTERNACIONAL DA FUNCIONALIDADE

A Organizagdo Mundial da Satude (OMS) com o intuito de propor
uma linguagem padronizada e unificada sobre a estrutura de trabalho e
para a descricdo da salde e estados de saude desenvolveu classificacdes
internacionais sobre diversos aspectos da area da salde, que estéo dividi-
dos em trés grandes classificacdes. A primeira classificacdo é a Internati-
onal Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems —
ICD (Classificagao Estatistica Internacional de Doengas e Problemas Re-
lacionados a Salde), que abrange as condicGes e patologias do ser hu-
mano. A segunda € a International Classification of Impairment, Disabi-
litiesand Handicaps — ICIDIH (Classificagdo Internacional de Deficién-
cias, Incapacidades e Limitagdes), que consiste em relacionar as capaci-
dades de funcionamento do corpo humano com suas possiveis deficién-
cias e limitagfes. A terceira classificagdo propde uma linguagem padro-
nizada e unificada sobre a estrutura de trabalho e para a descri¢do da sa-
Ude e estados de saude, que ¢ a International Classification of Functio-
ning, Disabilityand Health — ICF (Classificacéo Internacional de Funcio-
nalidade, Incapacidade e Satde — CIF). A CIF permite descrever situagdes
relacionadas com a funcionalidade do ser humano e as suas restri¢cdes e,
serve como enquadramento para organizar esta informacdo. Ela estrutura
a informagdo de maneira Util, integrada e facilmente acessivel (OMS,
2004).



Quadro 13 - Principais conceitos CIF

Parte 1: Funcionalidade | Parte 2: Fatores Contex-
e Incapacidade tuais
Funcgdes e .
Componen- | Estrutu- ':‘g;ﬁi?e Fatores Fatores
tes ras do acio Ambientais | Pessoais
Corpo pag
A Influéncias
Fungbesdo | . Influéncias internas so-
. Corpo Areas Vi- | extemas so- | o fngi.-
Dominios tais (tare- bre a funcio- .
Estruturas fas, agbes) | nalidade e a OUa"dade_ ¢
do Corpo ’ incapacidade | & 'Mcapact-
dade
Capacidade
Execucéo
Mudangel de tarefas .
gas funcdes | o ambi- | Impacto faci-
0 corpo 5 litador ou li-
ente padréo
P mitador das L@f:\frtiobu-
Constructos | Mudanca b caracteristi- tos de uma
trutu- | 2SS€MPE- | cas do mundo
nas estrutu ho/E as r pessoa
ras do nr Od x;acu- fisico, social
. do de tare- itudi
corpo Ati- :‘;as o e atitudinal
vidades biente habi-
tual
Integridade | Atividades
Aspectos Po- | funcionale | participa- - N&o aplica-
sitivos estrutural céo Facilitadores vel
Funcionalidade
Limitacdo
da ativi-
T dade
Aspectos Deficiéncia Restricio Barreiras Néo aplica-
Negativos da partici- vel
pacéo
Incapacidade

Fonte: Adaptado de OMS (2004).

O objetivo da CIF ndo é classificar pessoas, mas descrever a situa-
¢do de cada individuo (Quadro 13), no intervalo de dominios de satde ou
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relacionados com a salde, em seu contexto de fatores ambientais e pes-
soais (OMS, 2004). Dos trés objetivos especificos da CIF, o primeiro trata
de proporcionar uma base cientifica para a compreenséo e o estudo dos
determinantes da saude, dos resultados e das condicdes relacionadas com
a saude. O segundo trata de estabelecer uma linguagem comum para a
descricdo da salde e dos estados relacionados com a salide, para melhorar
a comunicacdo entre diferentes utilizadores, tais como: profissionais de
salde, investigadores, politicos e administradores publicos e o publico em
geral, incluindo pessoas com incapacidades. Seu terceiro objetivo visa
permitir a comparacao de dados entre paises, entre disciplinas relaciona-
das com os cuidados de saude, entre servi¢os e em diferentes momentos
ao longo do tempo. Finaliza com a proposta de proporcionar um esquema
de codificacdo para sistemas de informacao de salde.

Segundo a OMS (2004), a CIF organiza a informac&o em duas par-
tes: a primeira parte trata da funcionalidade e incapacidade e, a segunda
parte, dos fatores contextuais. Cada uma dessas partes é dividida em dois
componentes. A primeira parte é dividida nos componentes ‘fung¢des do
corpo e estrutura do corpo’ que indicam fungoes fisiologicas e psicoldgi-
cas do sistema organico como também fungdes anatdbmicas. O segundo
componente ‘atividades e participagdo’, que trata da execucgéo de tarefas
e 0 envolvimento do individuo em funces da vida real.

A segunda parte trata de fatores contextuais, que seriam os fatores
ambientais e pessoais, isto &, os fatores que interagem com o individuo e
sua condicdo de saude. Os fatores ambientais constituem o ambiente fi-
sico e social, sdo externos ao individuo, mas trazem impacto sobre os
componentes da funcionalidade e incapacidade. Ja os fatores pessoais séo
fatores relacionados ao estilo de vida do individuo, mas devido a grande
variagdo social e cultural mundial ndo sdo classificados na CIF (OMS,
2004).

Paraa OMS (2004), a CIF permite a interacdo e evolucéo para uma
abordagem multidimensional da qualificacdo da funcionalidade, forne-
cendo bases para os utilizadores criarem modelos e assim estudar os dife-
rentes aspectos do processo. A Figura 9 mostra a compreensdo entre os
varios componentes da CIF, destacando qual o papel dos fatores contex-
tuais no processo. Sdo esses fatores que interagem com o individuo e a
condicdo de salde, determinando o nivel e a extenséo das funcdes do in-
dividuo.
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Figura 9 - Interagfes entre os componentes da CIF

Condi¢cdo de Saude
(perturbacdo ou doenca)

1
¥ ) ¥

FUHQO;;?;;S;EMGS Gl Atividade <l Participacdo

A
4 4
v v
Fatores Fatores
Ambientais Pessoais

Fonte: Traduzido pela Autora, a partir de OMS (2004).

A CIF utiliza um sistema alfanumérico no qual as letras b, s, d e e
indicam respectivamente as fun¢des do corpo, estruturas do corpo, ativi-
dades e participagdo, e, fatores ambientais. Essas letras sdo seguidas por
um cddigo numérico que comega com o nimero do capitulo (um digito),
seguido pelo segundo nivel (dois digitos) e o terceiro e quarto niveis (um
digito cada). A CIF apresenta no terceiro e quarto nivel algo em torno de
1424 codigos disponiveis que, em conjunto, constituem a versao completa
da CIF. (OMS, 2004). A seguir sdo apresentadas as descri¢cdes dos capi-
tulos.

2.4.1 Componente: Funcdes do Corpo

Este, bem como os proximos itens que descrevem os demais com-
ponentes, serd baseado na classificacdo da CIF de autoria da OMS (2004).
A CIF define como funcdes do corpo aquelas funcdes fisiologicas dos
sistemas organicos, incluindo também funces psicoldgicas e deficiéncias
como problemas nas fungdes e estruturas do corpo, tais como uma perda
ou um desvio importante. O primeiro componente da CIF é a Funcdo do
Corpo, dividido em oito capitulos.

As funcGes do corpo sao codificadas por meio de um qualificador
que indica a extensdo ou magnitude da deficiéncia. A presenca de uma
deficiéncia pode ser identificada como uma perda ou falta, uma reducéo,
uma adigdo, um excesso ou um desvio.
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O Primeiro qualificador para as func¢bes do corpo (Quadro 14),
trata-se de um qualificador genérico com escala negativa utilizado para
indicar a extensdo ou magnitude de uma deficiéncia.

Quadro 14 - Qualificador do componente fungdes do corpo

NENHUMA deficiéncia | ("6nhuma, ausente, | 4 o,
xxx.0 escassa,...)
xxx.1 | Deficiéncia LIGEIRA (leve, pequena,...) 5-24%
xxx.2 | Deficiéncia MODERADA | (média.....) 25-49%
xxx.3 | Deficiéncia GRAVE (grande, extrema,...) | 51 g5 g
xxx.4 | Deficiéncia cOMPLETA | (total--) 96-100%
xxx.8 | ndo especificada
wxx.9 | néo aplicavel

Fonte: OMS (2004).

O primeiro capitulo trata das fungdes mentais, que se referem as
fungdes do cérebro somadas as fungdes mentais globais como conscién-
cia, energia e impulso, como também as funcdes especificas, como me-
moria, linguagem e célculo.

O capitulo dois, das ‘funcdes sensoriais e dor’, trata sobre as fun-
¢Oes tais como: visao, audigdo, paladar e outros, bem como a sensagéo de
dor.

E, no capitulo trés sdo abordadas as ‘fungdes de voz e fala’, ou seja,
a producao de sons e fala.

O capitulo quatro ‘fungdes do aparelho cardiovascular, dos siste-
mas hematoldgicos e imunolégicos e do aparelho respiratorio’ trata de
todas as funcgdes envolvidas no aparelho cardiovascular, coragdo e dos
vasos sanguineos, como o sistema hematoldgico e imunoldgico, funcdes
da producéo de sangue e imunidade, como também das funcfes do apa-
relho respiratorio, funcdes respiratérias e de tolerancia ao exercicio.

O capitulo cinco, ‘fungdes do aparelho digestivo e dos sistemas
metabolicos e enddcerinos’, se refere as fungdes de: ingestdo, digestdo e
eliminacdo, somando as fungdes relacionadas com o metabolismo e as
glandulas enddcrinas.
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O capitulo seis trata das ‘fungdes genitourinarias e reprodutivas’ e
capitulo sete sobre ‘fungdes neuromusculoesqueléticas e fungdes relacio-
nas com o movimento’, relacionadas ao movimento e a mobilidade inclu-
indo fungbes das articulagdes dos 0ssos e masculos. O componente das
‘fungdes do corpo’ é finalizado com o capitulo das ‘fungdes da pele e
estruturas relacionadas’, como unha e pelos.

2.4.2 Componente: Estruturas do Corpo

As estruturas do corpo sdo definidas como aquelas partes anatomi-
cas do corpo como 6rgaos, membros e seus componentes. As deficiéncias
sdo definidas como problemas nas fungdes ou nas estruturas do corpo, tais
como um desvio importante ou perdas significativas.

Quadro 15 - Escala dos qualificadores para as estruturas do corpo

- - . Terceiro qualifica-
Primeiro qualifica- | Segundo qualificador q
N -~ dor (sugerido)
dor Extensdo da Natureza da deficién- Localizacio da d
deficiéncia cia -ocallzagao da de-
ficiéncia
0 NENHUMA defi- | 0 nenhuma mudangana | O mais de uma re-
ciéncia estrutura gido
1 Deficiéncia LI- N -
GEIRA 1 auséncia total 1 direita
2 Deficiéncia MO- 2 auséncia parcial 2 esquerda
DERADA P a
3 Deficiéncia -
GRAVE 3 parte adicional 3 ambos os lados
4 Deficiéncia COM- . ~ .
PLETA 4 dimensdes aberrantes | 4 parte anterior
8 ndo especificada 5 descontinuidade 5 parte posterior
9 ndo aplicavel 6 posicdo desviada 6 proximal
7 mudancas qualitativas
na estrutura, incluindo 7 distal
acumulacéo de fluidos
8 ndo especificada 8 ndo especificada
9 ndo aplicavel 9 ndo aplicavel

Fonte: OMS (2004).
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O componente ‘estruturas do corpo’, possui codificagdo com trés
qualificadores (Quadro 15). O primeiro qualificador descreve a ‘extensdo
ou grau de deficiéncia’; 0 segundo qualificador indica a ‘natureza da mu-
danga’; e, sugere um terceiro qualificador, a ‘localizagdo da deficiéncia’.

As ‘estruturas do corpo’ sdo classificadas e codificadas em oito
capitulos. O capitulo um trata das ‘Estruturas do sistema nervoso’. O ca-
pitulo dois salienta sobre ‘Olho, ouvido e estruturas relacionadas’. O ca-
pitulo trés aborda sobre ‘Estruturas relacionadas com a voz e a fala’. O
capitulo quatro aponta as ‘Estruturas do aparelho cardiovascular, no sis-
tema imunologico e do aparelho respiratorio’. O capitulo cinco esclarece
sobre as ‘Estruturas relacionadas com o aparelho digestivo ¢ com os sis-
temas metabdlico e endocrino’. O capitulo seis aborda as ‘Estruturas re-
lacionadas com os aparelhos genitourinario e reprodutivo’. O capitulo
sete discorre sobre as ‘Estruturas relacionadas ao movimento’. E, finaliza
com o capitulo oito que trata sobre a ‘Pele ¢ estruturas relacionadas’.

2.4.3 Componente: Atividades e Participacéo

Pela CIF, a ‘Atividade’ é definida como execugdo de uma tarefa
ou acdo por um individuo; ‘Participacdo’, como o0 envolvimento de um
individuo em uma situagido da vida real; ‘Limitacdes da atividade’, como
as dificuldades que o individuo pode ter na de atividade e a ‘Restricdo de
participagdo’, como problemas que um individuo enfrenta quando esta
envolvido em situacOes da vida real.

Este componente possui dois qualificadores. O seu primeiro quali-
ficador ¢ o ‘Desempenho’, que descreve o que um individuo faz no seu
ambiente habitual e o segundo qualificador, ‘Capacidade’, que descreve
a aptidao de um individuo para executar uma tarefa ou acdo. Estes quali-
ficadores possuem também a opg¢do de mais dois qualificadores que séo
respectivamente: ‘Capacidade com Auxilio’ e ‘Desempenho com Auxi-
lio’, que tratam dos dispositivos de auxilio ou ajuda de terceiros. A escala
genérica utilizada é apresentada no Quadro 16.

O quarto capitulo do componente da CIF sobre ‘atividades e parti-
cipagdo’ trata das mudangas de posigdo ou da localizagdo do corpo, isso
é, quando o individuo se movimenta, como transporta, move ou manuseia
objetos de um lugar para outro, se anda, se corre ou se utiliza transporte.
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Quadro 16 - Escala dos qualificadores para as atividades e participa¢do

xxx.0 | NENHUMA dificuldade | ("enhuma, ausente, | o,
escassa,...)

xxx.1 | Dificuldade LIGEIRA (leve, pequena,...) 5-24 %

xxx.2 | Dificuldade MODERADA | (Media--) 25-49%
e t

xxx.3 | Dificuldade GRAVE (grande, extrema,...) 50-95 %
- (total,...) 96-

xxx.4 | Dificuldade COMPLETA 100%

xxX.8 | ndo especificada

xxX.9 | ndo aplicavel

Fonte: OMS (2004, p. 39).

O proximo capitulo trata sobre: mudar e manter a posicao do corpo,
isto é, adotar e sair de uma posicéao corporal, como por exemplo: levantar-
se de uma cadeira ou deixar a cama, dentre 0s movimentos estéo deitar-
se, agachar-se e ajoelhar-se, enfim movimentos de mudar e manter posi-
¢Oes basicas do corpo. Posteriormente a isso, a CIF também classifica so-
bre como manter as posi¢des do corpo, como se manter na posi¢do dei-
tado, manter-se na posi¢do agachado, entre outras posi¢des do corpo todo.

A CIF trata também sobre o ‘autotransferéncias’, que sao as trans-
feréncias de uma superficie para outra, sem mudar de posi¢do do corpo.
Por exemplo, sair da cama para uma cadeira mantendo-se na posicao sen-
tado ao se movimentar. Os outros itens de movimento sdo descritos no
Quadro 17.

O capitulo de mobilidade também trata sobre ‘Transportar, mover
€ manusear objetos’, com subitens como ‘levantar’ que S840 movimentos
e acdes de elevar um objeto para um nivel mais alto, como por exemplo,
levantar um copo; ‘Transportar nas méos’, como transportar uma mala;
‘Transportar nos bragos’, que se refere a transportar os objetos nas maos
e nos bragos, como por exemplo, uma crianga no colo; ‘Transportar nos
ombros, nas ancas e nas costas’, como levar um objeto no ombro, como
0 movimento se que faz ao transportar um grande volume; ‘Transportar
na cabeca ‘levar ou transportar um objeto na cabeca, como transportar um
recipiente de agua na cabeca; ‘Pousar objetos’, como utilizar as maos e
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bragos para transportar algo para um nivel mais baixo, colocar algo no
chéo.

Quadro 17 - Transportar, mover e manusear objetos

Levantar e transportar objetos (d430)

Levantar um objeto ou mover algo de um lugar para outro, como por exem-
plo, levantar uma chave ou transportar uma crianca de um ambiente para
outro.

Inclusdes: levantar, transportar nas méos, nos bragos ou sobre os ombros,
sobre as ancas, costas ou cabeca; pousar objetos num nivel inferior.

Mover objetos com 0os membros inferiores (d435)

Realizar a¢des coordenadas com o objetivo de mover um objeto utilizando
pernas e pés, como por exemplo, chutar uma bola ou pedalar.

Inclusdes: empurrar com os membros inferiores; chutar, dar pontapés.

Utilizagdo de movimentos finos da méo (d440)

Realizar a¢fes coordenadas para manusear objetos, levanté-los, manipulé-
los e solta-los utilizando as maos, dedos e polegar, como por exemplo, pe-
gar em moedas de uma mesa ou girar um botdo ou uma macaneta.

Inclusdes: pegar, segurar, manusear e soltar.
Exclusdo: levantar e transportar objetos.

Utilizacdo da mao e do braco (d445)

Realizar as a¢BGes coordenadas necessarias para mover objetos ou mani-
pulé-los, utilizando as méos e os bragos, como por exemplo, rodar maca-
netas de portas ou atirar ou apanhar um objeto.

Inclusdes: puxar ou empurrar objetos; alcancar; virar ou torcer as m&os ou
bragos; atirar; apanhar. Exclusdo: Atividades de motricidade fina da mao.

Transportar, mover e manusear objetos, outros especificados e ndo
especificados (d449)

Fonte: Adaptado de OMS (2004).

Outro item desse capitulo trata de mover ‘objetos com os membros
inferiores’, possuindo subitens como ‘empurrar com 0s membros inferio-
res’, ou seja, Utilizar as pernas e pés para exercer uma forga sobre o objeto,
para mové-lo de lugar, como também ‘dar pontapés ‘utilizar as pernas e
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pés para impulsionar algo para longe, como por exemplo, chutar uma
bola.

Um dos pontos mais analisados neste trabalho trata do item a “uti-
lizagdo de movimentos finos da mao’ ou motricidade fina da méo, que se
refere a realizacdo de a¢fes coordenadas para manusear objetos, levanta-
los, manipula-los e solta-los utilizando méos, dedos e polegar, como por
exemplo, pegar moedas, girar botdo entre outros, conforme detalha o
Quadro 18.

Quadro 18 - Utilizagdo de movimentos finos da méo

Pegar (d4400)

Levantar ou erguer um pequeno objeto com as méos e dedos, como por
exemplo, levantar um lapis.

Agarrar (d4401)

Utilizar uma ou ambas as maos para agarrar e segurar algo, como por exem-
plo, agarrar uma ferramenta ou uma maganeta de porta.

Manipular (d4402)

Usar os dedos e as maos para exercer controle sobre, dirigir ou guiar algo,
como por exemplo, manusear moedas ou outros objetos pequenos.

Soltar (d4403)

Usar os dedos e as méos para soltar ou libertar algo de maneira que caia ou
mude de posi¢do, como por exemplo, deixar cair uma peca de roupa.

Movimentos finos da méo, outro especificado (d4408)
Movimentos finos da méo, ndo especificado (d4409)

Fonte: Adaptado de OMS (2004).

Outro ponto analisado neste trabalho ¢ o da ‘utilizacdo da mao e
do brago’ (Quadro 19), que trata da realizacdo de a¢Ges coordenadas ne-
cessarias para mover objetos ou manipula-los, utilizando as méaos e os
bragos, como por exemplo, rodar maganetas ou atirar ou apanhar um ob-
jeto.
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Quadro 19 - Utilizagdo da méo e do brago

Puxar (d4450)

Usar os dedos, as maos e 0s bragos para aproximar um objeto ou mové-lo
de um lugar para outro, como fechar uma porta.

Empurrar (d4451)

Usar os dedos, as méos e o0s bragos para afastar algo ou para mové-lo de
um lugar para outro, como por exemplo, empurrar um animal.

Alcangar (d4452)

Estender as mé&os e os bragos para alcancar ou agarrar algo, como por exem-
plo, esticar os bragos por cima de uma mesa para pegar num livro.

Rodar ou torcer as maos ou o0s bracos (d4453)

Utilizar os dedos, as m&os e 0s bragos para girar, virar ou dobrar um objeto,
como por exemplo, ao usar ferramentas ou utensilios.

Atirar (d4454)

Utilizar os dedos, as méos e os bracos para levantar algo e atird-lo com
alguma forga através do ar, como por exemplo, atirar uma bola.

Apanhar (d4455)

Utilizar os dedos, as maos e o0s bracos para agarrar um objeto em movi-
mento com o intuito de para-lo e segurar, como por exemplo, apanhar uma
bola.

Utilizacdo da mao e do braco, outro especificado (d4458)
Utilizagdo da méo e do brago, ndo especificado (d4459)

Fonte: Adaptado de OMS (2004).

Outros itens sobre o capitulo de mobilidade tratam de ‘Andar e
deslocar-se’ e ‘deslocar-se utilizando transporte’, finalizando o capitulo e
prosseguindo para o quinto capitulo do componente.

No capitulo cinco, Quadro 20, ‘Autos Cuidados’ possui sete domi-
nios em que a OMS (2004) aborda como as atividades de lavar-se, secar-
se, como cuidar do corpo ou parte dele. Alinha conceitos também sobre
vestir-se, comer, beber e atividades que possibilitam cuidar da prépria sa-
Gde.
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Quadro 20 - Resumo Atividades e Participacgdo: Capitulo 5 Auto Cuidados

Lavar-se (d510)

Lavar e secar todo o corpo ou partes do corpo, utilizando agua e produtos
ou métodos de limpeza e secagem apropriados, como por exemplo, tomar
banho em banheira ou chuveiro, lavar maos e pés, face e cabelo e secar-se
com uma toalha.

Inclusdes: lavar partes do corpo, todo o corpo e secar-se.

Excluses: cuidar de partes do corpo; cuidados relacionados com 0s proces-
sos de excrecdo.

Lavar partes do corpo - aplicar 4gua, sabdo e outras substancias a partes
do corpo com o objetivo limpa-lo, como por exemplo, maos, face, pés, ca-
belo ou unhas.

Lavar todo o corpo - aplicar 4gua, sabdo e outras substancias a todo o corpo
com 0 objetivo de limpa-lo, como por exemplo, tomar um banho de ba-
nheira.

Secar-se - usar uma toalha ou outros meios para secar alguma parte, partes
do corpo ou todo o corpo.

Cuidar de Partes do Corpo (d520)

Cuidar de partes do corpo como pele, face, dentes, couro cabeludo, unhas e
genitais, que requerem mais do que lavar e secar.

Inclusdes: cuidar da pele, dentes, cabelo, unhas das maos e pés.
Exclusbes: lavar-se, cuidados relacionados com os processos de excrecao.

Cuidar da pele - cuidar da textura e da hidratagdo da prépria pele, como
por exemplo, remover calosidades e utilizar loges hidratantes ou cosméti-
Cos.

Cuidar dos dentes - cuidar da higiene dental, como por exemplo, escovar
os dentes, passar fio dental e cuidar de proteses ou aparelhos dentais.

Cuidar do cabelo e da barba - cuidar do cabelo e da barba, como por
exemplo, pentear, escovar, frisar, aparar, cortar ou fazer a barba.

Cuidar das unhas das maos - limpar, cortar ou pintar as unhas das maos.

Cuidar das unhas dos pés - limpar, cortar ou pintar as unhas dos pés.

Higiene pessoal relacionada com as excregdes (d530)
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Quadro 20: Continuagéo

Vestir-se (d540)

Realizar as tarefas e os gestos coordenados necessarios para por e tirar a
roupa e o calgado, segundo uma sequéncia adequada e de acordo com as
condigBes climaticas e sociais, como, por exemplo, vestir e tirar camisas,
blusas, calcas, roupa interior, saris, quimonos, meias, chapéus, luvas, casa-
cos, sapatos, sandalias e chinelos.

Inclusdes: por ou tirar roupas e calcados e escolher o vestuario adequado.

Vestir roupa executar as tarefas e os gestos coordenados necessarios para
vestir roupas em Vérias partes do corpo, como por exemplo, enfiar a roupa
pela cabeca, bragos, ombros e pelas metades inferior e superior do corpo; por
as luvas e o chapéu.

Despir roupa executar as tarefas e 0s gestos coordenados necessarios para
despir a roupa de varias partes do corpo, como puxar a roupa pela cabeca,
bragos e ombros e pelas metades inferior e superior do corpo, tirar as luvas
e o chapéu.

Calcar executar as tarefas e 0s gestos coordenados necessarios para calcar
meias e cal¢ados.

Descalcar executar as tarefas e 0s gestos coordenados necessarios para des-
calgar meias e calgados.

Comer (d550)

Executar as tarefas e os gestos coordenados necessarios para ingerir a comida
servida, leva-la a boca e a consumir de maneira culturalmente aceitavel, cor-
tar ou partir os alimentos em pedacos, abrir garrafas e latas, utilizar os talhe-
res; participar em refei¢des, banquetes e jantares.

Exclusdo: beber

Beber (d560)

Coordenar os gestos necessarios para tomar uma bebida, leva-la a boca e
consumir a bebida de maneira culturalmente aceitavel, misturar, mexer e ser-
vir os liquidos para serem bebidos, abrir garrafas e latas, beber através de um
canudo ou beber dgua corrente da torneira ou de uma fonte; mamar.

Exclusdo: comer

Fonte: Adaptado de OMS (2004).

No capitulo seis, sobre a ‘Vida Doméstica’, a OMS (2004) expde
sobre a realizacdo das atividades e acBes da vida doméstica que séo roti-
neiras, englobando diversas &reas da vida doméstica desde obter um lugar
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para morar, conseguir alimentos, roupas e outras necessidades como lim-
pezas e reparagdes domésticas. O Quadro 21 apresenta um resumo deste
capitulo.

Quadro 21 - Resumo Atividades e Participacdo: Capitulo 6 Vida Doméstica, itens
‘Tarefas Domésticas’

Preparar refeicédo (d630)

Planejar, organizar, cozinhar e servir pratos simples e complexos para si
proprio e para outros, como por exemplo, elaborar uma ementa, selecionar
alimentos e bebidas, reunir os ingredientes para preparar as refei¢fes, co-
zinhar, preparar pratos, bebidas frias, e servir a comida.

Inclusdes: preparar refeices simples e complexas
ExclusBes: comer; beber, adquirir bens e servicos, realizar trabalhos do-
mésticos, cuidar dos objetos domésticos e ajudar os outros.

Realizar as tarefas domésticas (d640)

Organizar o trabalho domestico, limpar a casa, lavar roupa, utilizar utensi-
lios domésticos, armazenar alimentos e remover o lixo, como por exemplo,
varrer, passar com o pano (ou esfregdo), lavar mesas, paredes e outras su-
perficies, recolher e remover o lixo doméstico, arrumar quartos, armarios e
gavetas; recolher, lavar, secar, dobrar e passar roupa a ferro, limpar sapatos,
utilizar espanador, vassoura e aspirador de p0, utilizar maquinas de lavar,
de secar e ferros de engomar.

Inclusdes: lavar e secar roupa, limpar a cozinha e os utensilios, limpar a
casa, utilizar aparelhos domésticos, armazenar as necessidades diarias e re-
mover o lixo.

ExclusGes: adquirir um lugar para morar, adquirir bens e servicos, preparar
refeicdes, cuidar dos objetos domésticos e ajudar os outros.

Lavar e secar roupa - lavar roupa a mdo e pendurd-la para secar ao ar
livre.

Limpar a cozinha e os utensilios- fazer a limpeza depois de cozinhar,
como por exemplo, lavar pratos, panelas, cagarolas e utensilios de cozinha,
limpar as mesas e o chdo da cozinha, do local das refei¢fes e das &reas
circundantes.

Limpar a habitacéo - limpar os quartos da casa, como por exemplo, arru-
mar e limpar o pd, varrer, esfregar, passar o chdo a pano, lavar janelas e
paredes, limpar quartos de banho, incluindo as sanitas, limpar moveis.
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Quadro 21: Continuagéo

Utilizar aparelhos domésticos utilizar todos os tipos de aparelhos domés-
ticos, como por exemplo, maquinas de lavar roupa, de secar, ferros de en-
gomar, aspirador de pé e maquinas de lavar louga.

Armazenar os bens necessarios para a vida diaria- armazenar alimentos,
bebidas, roupas e outros artigos domésticos necessarios para a vida diaria;
preparar alimentos para serem conservados em latas, em salmoura ou para
congelar, manter os alimentos frescos e fora do alcance dos animais.

Remover o lixo - eliminar o lixo doméstico, i.e., recolher o lixo da casa,
preparar o lixo para deixar fora, utilizar contentores do lixo; queimar o lixo.

Trabalho doméstico, outro especificado e nao especificado (d649)

Fonte: Adaptado de OMS (2004).

No capitulo sete, ‘Interagdes e relacionamentos interpessoais’, a
OMS (2004) trata das a¢Ges necessarias para interacdes basicas e comple-
Xas com as pessoas, proximas ou estranhas, da maneira adequada em fun-
¢do das diversas situacBes e conveniéncias sociais da cultura.

No capitulo oito, ‘Areas principais da vida’, a OMS (2004) expde
sobre a maneira de iniciar e realizar tarefas e agdes necessarias na area de
educagdo, educacdo infantil, formacao superior, do trabalho e emprego,
como obter e manter um emprego, 0 que é estagio e transacdes econdmi-
cas, béasicas e complexas.

E, finaliza este componente com o capitulo nove, que trata da “Vida
comunitaria, social e civica’. Neste capitulo, a OMS (2004) conceitua as
acOes e tarefas necessérias para participar de uma vida social organizada
fora da familia, em areas da vida comunitaria, social e civica.

2.4.4 Componente: Fatores Ambientais

O ultimo componente da CIF, definido pela OMS (2004), ‘Fatores
Ambientais’ constitui 0 ambiente fisico, social e sobre as atitudes e rela-
¢Oes das pessoas que ali vivem. Na CIF séo codificados com relagdo ao
componente ‘Atividades e Participacdo’. Um objeto facilitador depen-
dendo da atividade e do individuo acaba se tornando uma barreira, como
por exemplo, uma rampa ou passeios rebaixados sem pisos antiderrapan-
tes para cadeirantes se tornam um facilitador, porém um obstaculo para
uma pessoa cega. Logo esse componente possui seu qualificador, expli-
cado conforme o Quadro 22.
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Quadro 22 - Escala dos qualificadores para os Fatores Ambientais

xxx.0 | NENHUMA barreira (nenhum, ausente, | 4 4,
escasso,...)

xxX.1 | Barreira LIGEIRA (leve, fraco,...) 5-24 %

xxx.2 | Barreira MODERADA | (meédio,regular...) | 5o 4q0,
(elevado, ex-

xxX.3 | Barreira GRAVE tremo,...) 50-95 %

xxx.4 | Barreira COMPLETA (total,...) 96-100%

xxx+0 | NENHUM facilitador (nenhum, ausente, | ¢, g
escasso,...)

xxx+1 | Facilitador LIGEIRO (leve, fraco,...) 5-24 %

xxx+2 | Facilitador MODERADQ | (medio, regular...) 1 55 4q0,
(elevado, ex-

xxx+3 | Facilitador GRAVE tremo,...) 50-95 %

xxx+4 | Eacilitador compLETO | (t0tah--) 96-100%

XxXxx.8 | Barreira ndo especificada

XX+8 Facilitador ndo especifi-

cado
xxx.9 | ndo aplicavel

Fonte: OMS (2004).

No primeiro capitulo intitulado ‘Produtos e Tecnologias’, a OMS
(2004) descreve produtos, naturais ou fabricados pelo homem, sistemas
de produtos, equipamentos, tecnologias existentes, criados, produzidos ou
manufaturados. A OMS (2004) que qualquer produto ou tecnologia pode
ser considerado de assisténcia, "qualquer produto, instrumento, equipa-
mento ou sistema técnico utilizado por uma pessoa incapacitada, especi-
almente produzido ou geralmente disponivel, que se destina a prevenir,
compensar, aliviar ou neutralizar a incapacidade". Mas, nos propésitos da
classificagdo os produtos e tecnologias de assisténcia sdo definidos mais
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restritivamente como qualquer produto, instrumento, equipamento ou tec-
nologia adaptado ou especialmente concebido para melhorar a funciona-
lidade de uma pessoa com incapacidade.

No capitulo dois, ‘Ambiente natural e mudangas ambientais feitas
pelo homem’, a OMS (2004) classifica os elementos animados e inani-
mados do ambiente, natural ou fisico. Aborda sobre o0 ambiente, sua geo-
grafia fisica, sua populacéo, fauna e flora, clima, entre outros e como es-
ses componentes foram modificados pelo homem e as caracteristicas das
populacgdes que o habitam.

No capitulo trés, a OMS (2004) classifica como ‘Apoio e relacio-
namentos’ as pessoas ou animais que dao apoio fisico ou emocional ao
individuo como também apoio relacionado a nutricdo, protecao, assistén-
cia e relacionamento com outras pessoas, tanto nos locais que convive, na
casa, local de trabalho, escola, locais de lazer ou em outros aspectos das
suas atividades diarias. O fator ambiental descrito no capitulo ndo é a pes-
soa, mas a quantidade de apoio fisico e emocional que é proporcionado
por outra pessoa ou animal.

No quarto capitulo, a OMS (2004) classifica as atitudes que influ-
enciam o comportamento individual e a vida social em todos os niveis,
dos relacionamentos interpessoais e associagdes comunitarias as estrutu-
ras politicas, econdmicas e legais. Elas ndo se aplicam & prdpria pessoa.
As atitudes individuais sdo categorizadas de acordo com os tipos de rela-
cionamentos listados no Capitulo trés deste componente, ‘Apoio e relaci-
onamentos’.

No quinto e Gltimo capitulo desse componente e da CIF, a OMS
(2004) trata sobre ‘Servicos, Sistemas e Politicas’. Para OMS (2004), ser-
Vigos que proporcionam o acesso a beneficios, programas e operagdes es-
truturados, que podem ser publicos, privados ou voluntarios e que podem
ser desenvolvidos, em nivel local, comunitario, regional, nacional ou in-
ternacional, pelos empregadores, associa¢des, organizacdes, agéncias ou
governos para satisfazer as necessidades dos individuos (incluindo as pes-
soas que prestam esses Servigos).

Sistemas, para a OMS (2004), sdo mecanismos de controle admi-
nistrativo e de supervisao organizativa, estabelecidos por autoridades lo-
cais, regionais, nacionais e internacionais, governamentais ou outras au-
toridades reconhecidas. Estes sistemas sdo concebidos para organizar,
controlar e supervisionar servicos que proporcionam beneficios, progra-
mas estruturados e outras atividades, em varios setores da sociedade.

E, finalizando o capitulo, a OMS (2004) define politicas como re-
gras, regulamentos, convengdes e normas estabelecidas por autoridades
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locais, regionais, nacionais e internacionais, governamentais ou outras au-
toridades reconhecidas, que regem ou regulam os sistemas que controlam
Servigos, programas e outras atividades em varios setores da sociedade.

Nesta secdo foi possivel visualizar o que compete a cada funcdo,
principalmente o que sdo consideradas acdes do corpo ao realizar as tare-
fas, desde membros superiores, ajustando a nomenclatura e os significa-
dos do que é levantar, sentar, manter-se em pé, como também um ajuste
de conceito sobre o que realmente é considerado pela classificacdo sobre
se vestir, cozinhar e tomar banho. Por mais que sejam informacdes amplas
e até as vezes subjetivas, fornecem uma base para o desenvolvimento dos
préximos itens.

No item a seguir serd abordada sobre a doenca artrite reumatoide e
0s instrumentos de avaliagdo de capacidade funcional que mensuram a
progressao das incapacidades dos individuos acometidos.

2.5 A ARTRITE REUMATOIDE

A artrite reumatoide é uma doenca inflamatéria crénica de origem
autoimune e de etiologia pouco conhecida. A literatura descreve dados de
seus danos progressivos ao sistema musculoesquelético que geram inca-
pacidades funcionais de longo prazo (SANGHA, 2000; PLASQUI, 2008;
BROADBENT; HAYTON, 2010; MCINNES; SCHETT, 2011). A maior
parte dos individuos com AR apresenta um curso clinico oscilatdrio, com
periodos de reducéo ou exacerbacdo dos sintomas (LOUZADA JR. et al,
2007).

Os danos progressivos da AR, somados a caracteristica inflamato-
ria, levam ao desenvolvimento de incapacidades fisicas e consequente-
mente afetam habilidades funcionais no individuo, tanto nas atividades de
vida diaria e lazer, quanto nas atividades profissionais (KHURANA,;
BERNEY, 2005; LAPSLEY et al, 2002; LOUZADA JR. et al, 2007).

A incidéncia da AR, isto é, 0 nimero de novos casos que podem
ocorrer na populacdo em um determinado periodo de tempo, é de cerca
de 1% da populagdo mundial (GABRIEL, 2001; SYMMONS, 2002; PA-
NEL, 2004). Os problemas para a estimativa da incidéncia de AR divi-
dem-se em dois principais: o primeiro é a demora entre o inicio dos sin-
tomas e o diagnostico médico e o segundo é a defini¢do dos casos de ar-
trite de acordo com os critérios do American College Rheumatology
(ACR), que dependem tanto dos sintomas quanto de como esses critérios
sdo aplicados (CARMONA et al, 2010).
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A prevaléncia da AR, ou seja, a propor¢do de pessoas com a do-
enca num dado momento, estd em torno de 0,5 a 1% da populacdo em
paises desenvolvidos (GABRIEL, 2001; SYMMONS, 2002). No Brasil a
prevaléncia esta em torno de 0,2 a 1% da populacdo (LOUZADA JR. et
al, 2007), e ao se considerar uma faixa etéria de 55 a 74 anos, a prevalén-
cia varia de 0,3% a 2,7% (SENNA et al, 2004).

A prevaléncia da AR em relagdo a géneros, homens e mulheres,
comparavel a outras doencas autoimunes, possui um desequilibrio no
qual, as mulheres representam a maioria dos casos (VAN VOLLENHO-
VEN, 2009; SYMMONS, 2002; SENNA et al, 2004; ALAMANOS,
VOULGARI; DROSOS, 2006; LOUZADA JR. et al, 2007). Assim, a
taxa de prevaléncia entre as mulheres tende a ser consideravelmente
maior (CARMONA et al, 2010), chegando a ter uma proporc¢éo de duas a
guatro mulheres por homem acometido (VAN VOLLENHOVEN, 2009;
QUINTERO et al, 2012). No Brasil ha dados, de pacientes com diagnos-
ticos de AR em acompanhamento ambulatorial, de seis mulheres para
cada homem (LOUZADA-JUNIOR et al., 2007).

Estudos presumem que os efeitos hormonais da funcéo autoimune
expliquem a maior incidéncia nas mulheres (QUINTERO et al, 2012),
pelo fato de as mulheres possuirem maior comprometimento funcional
comparativamente (VAN VOLLENHOVEN, 2009).

A faixa etéria predominante de individuos acometidos por AR esta
entre a quarta e quinta década de vida (BRANDAO; FERRAZ; ZERBINI,
1997), entretanto € uma doenca que pode acometer individuos em qual-
guer idade, sua prevaléncia em jovens de até os 16 anos pode ser de até
dois acometidos por mil (SBR, 2011).

Os dados no Brasil mostram que a AR representa um problema de
salde publica. No ano de 2007 foi considerada a quarta doenga de maior
impacto orcamentario do pais, consumindo 10,4% dos recursos do sis-
tema Unico de Salde (SUS) (CARIAS et al, 2011). O SUS da acesso a
medicamentos modificadores do curso da doenca, fArmacos que previnem
o0 dano, preservando a integridade e funcionalidade articular para o trata-
mento de AR (MOTA et al, 2012). Estima-se que o custo médio para a
sociedade brasileira no tratamento de AR seja em torno de 424 ddlares, e
que desses custos 59% séo para medicamentos (CHERMONT, 2008).

O efeito sistémico da AR traz consequéncias para todas as partes
do corpo, entretanto, suas principais manifestacdes estdo relacionadas
com a destruicdo das articulagdes sinoviais e destrui¢do 6ssea (SCUTEL-
LARI; ORZINCOLO, 1998; GRAVALLESE, 2002). A membrana sino-
vial é uma fina camada localizada entre a cavidade articular a capsula
fibrosa nas articulag@es. O tecido sinovial normal é constituido por duas
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camadas anatdmicas distintas: a superficial e a interior (BARTOK; FlI-
RESTEIN, 2010; CHANG; GU; BRENNER, 2010).

A funcdo fisiol6gica do tecido sinovial é a producéo do fluido si-
novial, que nutre as cartilagens articulares. No entanto, na AR, a consti-
tuicdo da sinovial se altera e desenvolve um tecido invasivo e espesso,
progressivamente degradando a cartilagem e o tecido dsseo, causando o
deslocamento de tenddes e a atrofia muscular precoce, podendo eventu-
almente resultar na destruicdo das articulagbes (TARNER et al,2005;
ALETAHA; FUNOVITS; SMOLEN, 2011; BROOKS, 2006). O seu pro-
gresso pode levar a frequente presenca de edema, rigidez articular, defor-
midades e quadro algico reduzem a capacidade fisica e habilidade funci-
onal (PINCUS, 1996; DELLHAG; BJELLE, 1999; WESSEL, 2004; MA-
YOUX BENHAMOU, 2007).

A reducdo da funcionalidade em individuos com AR também esta
associada a fatores, como o fator reumatoide, grau de atividade da doenca,
grau de destruicdo articular, bem como associada a fatores s6ciodemogré-
ficos como género, renda, localidade, entre outros aspectos (WELSING
et al, 2001; CHO et al, 2012).

Vérias articulagdes do corpo sdo afetadas pela AR, no entanto, vem
se percebendo que as regifes mais afetadas nos individuos com AR ma-
nifestacdo as regides dos punhos e das maos, geralmente acometidas no
inicio da doenca (PINCUS, 1996; DELLHAG e BJELLE, 1999; BODUR,;
YILMAZ; KESKIN, 2006). O envolvimento das maos e dos punhos é tdo
comum que dois tercos dos pacientes com AR terdo manifestagdes nos
punhos e nas maos nos dois primeiros anos de diagndéstico. Este nimero
aumenta para mais de 90% em dez anos de diagnéstico (BROADBENT;
HAYTON, 2010).

Os punhos e as maos dos individuos com AR possuem caracteris-
ticas bem definidas (Figura 10), o desvio ulnar da méo e as deformidades
caracteristicas dos dedos (ROSEN; WEILAND, 1998; BROADBENT;
HAYTON, 2010) sédo visiveis com a evolucao da doenga.

Estima-se que o acometimento das articulagbes das maos atinge
cerca de 80 a 90% dos pacientes, levando a reducdo da funcdo das maos
afetadas por dor, fraqueza e mobilidade restrita dificultando o paciente de
segurar e manusear objetos (O’BRIEN 2006; NORDENSKIOLD;
GRIMBY, 1997). Das dificuldades geradas pelo acometimento das arti-
culagfes das méos esta a capacidade de preensdo, movimento de pinga, 0
ato de segurar ou agarrar objetos, flexionar/estender os dedos e punhos
(SILVA, 2010; SHIRATORI, 2013; 10P, 2013). A forca de preensdo nor-
mal das mulheres em seis meses de diagnostico caiu em 40%, mesmo em
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casos com diagnostico precoce (HAMMOND, 2004). Nos outros mem-
bros superiores 0 acometimento das articulagdes dos cotovelos esta esti-
mado em torno de 40 a 50% dos individuos. J& o acometimento dos om-
bros possui incidéncia em torno de 60% (BROOKS, 2006).

Figura 100 - Caracteristicas da Artrite Reumatoide

Normal Artrite Reumatoide
Fonte: Zerbini e Lomonte (2015).

Hé& dados que em um ano de diagnoéstico de AR, a presenca de li-
mitacBes funcionais. Estas dificuldades encontradas nas mulheres estéo
nas atividades da vida didria, tais como comer, beber e cozinhar, apresen-
tando problemas nessas atividades como abrir garrafas e segurar cabos de
panelas (THYBERG et al, 2004).

Das vaérias caracteristicas da doenca, ainda hoje se tem dificuldade
em diagnosticar AR. Um dos maiores problemas para o diagnéstico a au-
séncia de sintoma exclusivo da doenca. N&o existe forma especifica para
a indicacdo definitiva da doenca (SYMMONS, 2002). Por ter uma pro-
gressdo lenta pode ser confundida com outras doencas articulares. No en-
tanto, algumas particularidades da doenga como a dor e rigidez em varias
pequenas articulagdes, limitagdo de movimento e inflamagéo localizada,
podem auxiliar no diagnéstico (BRANDAO; FERRAZ; ZERBINI, 1997).

O diagndstico de AR em geral pode ser caracterizado a partir da
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presenca de quatro dos sete critérios criados pelo ACR (Quadro 23) (AR-
NETT et al, 1988; 2003; MOTA et al, 2013).

Quadro 23 - Critérios do ACR para classificagdo da artrite reumatoide.
Critérios Definicao

Rigidez matinal com duracdo de pelo
menos uma hora até a melhora maxima.
Ao menos trés &reas articulares simul-
taneamente afetadas, observadas pelo

1. Rigidez matinal

2. Artrite de trés ou mais médico (interfalangeanas proximais,

areas articulares metacarpofalangeanas, punhos, cotove-
los, joelhos, tornozelos e metatarsofa-
langeanas).

3. Artrite de articulagdo das Acrtrite nos punhos, metacarpofalangea-

maos nas e interfalangeanasproximais.

Envolvimento simultaneo de areas de
ambos os lados do corpo.

Nodulos subcutaneos sobre proeminén-
5. Nddulos reumatoides cias Osseas, superficies extensoras ou
em regides justa-articulares.

4, Artrite simétrica

Si-tif/%tor reumatoide serico po- Presenga de quantidades anormais de

fator reumatoide.

Radiograficas posteroanteriores de
7. Alteragdes radiograficas méos e punhos demonstrando rarefacdo
Ossea justa-articular ou erosoes.

Fonte: Adaptado de Arnett et al (1988) e Mota et al (2013).

Uma desvantagem dos critérios classificatorios proposto pelo ACR
se da pelo fato de serem desenvolvidos por individuos de longa duracéo,
nao possuindo grau de certeza para individuos com AR inicial. Os instru-
mentos para a mensuragdo da atividade clinica da doenca, isso é os indices
compostos da atividade da doenca (ICAD). S&o instrumentos que geral-
mente resultam da avaliagdo do paciente, ou pelo nivel de atividade da
proteina C reativa, e pelo nimero de articulages edemaciadas, dando o
resultado sobre a atividade global da doenca. Os instrumentos que moni-
toram a atividade da doenca e resultam na avaliacdo da qualidade de vida
dos pacientes com artrite reumatoide, sera exposto no proximo item.
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2.5.1 Instrumentos de Avaliacdo da Qualidade de Vida e da Capaci-
dade Funcional

Dos varios instrumentos ou indices genéricos validados para ava-
liacdo da qualidade de vida, foram criados ou adaptados outros instru-
mentos, a fim de investigar o impacto da AR em determinados aspectos
da qualidade de vida dos individuos com AR, outros instrumentos sdo
criados com o objetivo de reunir informagdes sobre o impacto desses dis-
tarbios na capacidade funcional, conforme aponta o Quadro 24 (BRAN-
DAO, 1997).

Quadro 24 - Instrumentos Genéricos e Especificos para Artrite
Instrumentos Genéricos
MHIQ = McMaster Health Index Questionnaire
Rand HIS = Rand Health Insurance Study
SIP = Sickness Impact Profile
NHP = Nottingham Health Profile
SF-36 = Medical Outcomes Study 36-Item Form Health Survey
Instrumentos especificos para artrite
American Rheumatism Association functional class
Katz Activities of Daily Living instrument
Donaldson ADL instrument
Lee’s Functional Status instrument
Convery scale
FSI = Functional Status Index
HAQ = Stanford Health Assessment Questionnaire
AIMS = Arthritis Impact Measurement Scales
TQ = Toronto Questionnaire
MHAQ = Modified Stanford HAQ
MACTAR = McMaster-Toronto Arthritis Patient Preference Disability
Questionnaire
PET = Problem Elicitation Technique
ACRE = National Institute of Health Activity Record
IRGL = Influence of Rheumatology Arthritis on Health and Lifestyle(36)
American College of Rheumatology
functional class
AIMS2
RADAR = Rapid Assessment of Disease Activity in Rheumatology Ques-
tionnair
Fonte: Adaptado de Branddo (1997).




80

Desses instrumentos, Paixao e Reichenhem (2005) apresentam 0s
com respectivas validades e dados sobre sua confiabilidade, classifi-
cando-os no estudo de avaliacdo do estado geral da salde e qualidade de
vida, em uma revisdo para estudo do estado funcional do idoso. No en-
tanto, as adaptagdes dos instrumentos formalmente traduzidas no Brasil
sdo uma raridade. Dos achados estdo Short-Form 36 Health (SF-36) e
Stanford Health Assessment Questionnaire (HAQ), em sua versédo resumida
(PAIXAO; REICHENHEM, 2005; CICONELLI, 1997; FERRAZ et al,
1990).

Dos instrumentos conhecidos serdo expostas algumas caracteristi-
cas que sdo recomendadas pela Sociedade Brasileira de Reumatologia,
presentes em varios estudos brasileiros ou ndo, por apresentar traducéo
validada, confiabilidade e rapidez na obtencéo dos dados (PAIXAO; REI-
CHENHEM, 2005; BRANDAO, 1997; MOTA, 2013).

O Short-Form 36 Health Survey (SF-36) foi criado com a finali-
dade de ser um questionario genérico de avaliacdo de salde de facil ad-
ministracdo e compreensdo, porém sem ser tdo extenso (WARE, 1992),
pode ser aplicado em torno de cinco a dez minutos, mostrando-se Gtil na
avaliacdo do estado de salide em ampla variedade de disturbios, incluindo
as doencas reumaticas (WOFF, 1993).

E composto de 36 itens de autorresposta (destinam-se a avaliar
conceitos de salde que representam valores humanos basicos relevantes
a funcionalidade e ao bem-estar de cada um), subdivididos em oito di-
mensdes, cada um com a sua propria caracteristica, conforme o Quadro
25, (WARE, 1992, CICONELLI, 1999). A validade do SF-36 também é
confirmada e demonstrada por meio do uso em pesquisas de diversas na-
cionalidades e distintas patologias, permitindo assim, comparagdes de um
grupo com um modelo populacional ou entre diferentes enfermidades
(LOPES; CICONELLLI; REIS, 2007).

No Brasil, este questionario ja se encontra traduzido e validado e
apresentou sua primeira versdo em 1997 (CICONELLI, 1997; GONCAL-
VEZ, 2009). Seu uso trata principalmente da avaliacdo da qualidade de
vida em individuos, com AR ou ndo e mostrou-se adequado as condi¢des
socioecondmicas e culturais da populagdo brasileira (CICONELLI,
1999).

Outro instrumento de avaliacéo utilizado para individuos com AR,
que aborda de forma geral a capacidade funcional é o HAQ. Criado na
década de oitenta, tem sua versao traduzida em portugués, conforme pode
ser observado no ANEXO B deste estudo (FERRAZ et al, 1990) e esta
disponivel em mais de sessenta idiomas (FRIES et al, 1980). Foi um dos
primeiros instrumentos projetados para se capturar a progressdo, em
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longo prazo, de doencas cronicas. Comegou a ser considerado um bom
pardmetro para o campo da reumatologia, mas sempre deve ser tratado
com um instrumento genérico, uma vez que avalia diversas dimensdes
entre elas, identificando o grau de dificuldade do individuo em realizar as
atividades de vida diaria (BRUCE; FRIES, 2003; FRIES et al, 1980).

Quadro 25 - SF-36, objetivo, categorias e forma

Objetivo Categorias Aplicacéo

Projetado para uso napra- | Capacidade funcional
tica clinica e na pesquisa, | Aspectos fisicos

as avaliagbes das politi- | Dor

cas de saude, e os inqué- | Aspectos Emocionais | Entrevista presen-
ritos a populacdo em ge- | Estado geral da saude | cial ou a distancia
ral, para um levantamento | Vitalidade

do estado de saude. Aspectos sociais
Saude mental

Fonte: Adaptado de WARE (1992).

O HAQ tem a possibilidade de ser respondido pelo préprio paci-
ente, com duragdo de aplicacdo em torno de dez minutos (FRIES et al,
1980). A vantagem de se utilizar um instrumento especifico est4 no dire-
cionamento para fatores caracteristicos da doenca, por outro lado, apre-
senta a desvantagem de seus resultados ndo serem comparaveis com ou-
tras populagfes (LILLEGRAVEN; KVIEN, 2007). Vale ressaltar ainda
que, por ser um relato do paciente, esse instrumento apresenta certo grau
de subjetividade, dificultando a precisdo da avaliacdo (O'CONNOR et al,
1999).

Quadro 26 - Nivel de dificuldade do HAQ
Grau de dificuldade Nivel Incapacidades Pontuacdo

Sem nenhuma dificuldade | O

Com alguma dificuldade 1 Leve HAQ <1
Com muita dificuldade 2 Moderada 1<HAQ<2
Incapaz de fazer 3 Incapaz HAQ > 2

Fonte: Adaptado de Fries et al (1980); Bruce e Fries (2003).

O HAQ abrange um total de 20 questdes, divididas em oito cate-
gorias: vestir-se, levantar-se, comer, caminhar, realizar higiene pessoal,
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alcancar, preensdo e outras atividades usuais. Para cada categoria o paci-
ente pode indicar o grau de dificuldade em quatro niveis e, com base na
pontuacdo final, os individuos sdo classificados em trés niveis de incapa-
cidade funcional (Quadros 26 e 27).

Quadro 27 - HAQ, Objetivo, Categorias e Forma

Objetivo Categorias Forma
Identificar o grau de difi- Vestir-se; _
AT Levantar-se;

culdade do individuo em )
realizar atividades de Com_er, L

: o . .| Caminhar; Questionario
vida diéria, avaliando va- . .. s
. Realizar higiene pes- | Autoadministravel
rios aspectos com base soal"
nas referéncias do pro- ' .

rio paciente Alcangar;
P ' Preenséo;

Outras atividades.

Fonte: Adaptado de Fries et al (1980).

Sobre os instrumentos que tentam avaliar membros superiores, dos
muitos instrumentos para que consigam ser validados na avaliagdo de com
individuos com AR, sdo mensurados com base nos indices compostos de
atividade da doenca (ICAD) e com o conjunto SF-36 e 0 HAQ. Como o
caso do instrumento Disability of Arm Shoulder and Hand Questionnaire
(DASH), desenvolvido em 1996, no qual pretende avaliar as deficiéncias
de méaos, bracos e ombros (AKTEKIN, 2010). O mesmo mostrou uma
boa relagdo com os instrumentos, HAQ e ICAD avaliado, utilizado tam-
bém para detectar diferencgas grandes e pequenas ap6s cirurgias muscu-
loesqueléticas (GUMMESSON; ATROSHI; CHARLOTTE, 2003). O
DASH consiste em um questionario autoadministrado com 30 questdes,
podendo dar uma avaliagdo de 0 a 100 sobre a capacidade funcional dos
membros superiores. Em 2010 foi realizada analise sobre sua capacidade
de avaliar tanto a capacidade funcional e o estado da doenca em indivi-
duos com AR, os resultados mostraram uma boa relagdo (GUMMES-
SON; ATROSHI; CHARLOTTE, 2003; AKTEKIN, 2010).

Outro instrumento também conhecido para avaliacdo de membros
superiores € o teste Test d'Evaluation des Membres supérieurs des Per-
sonnes Agées (TEMPA) (Quadros 28 e 29). Apresenta traducgdo para o
portugués e validacdo para adultos com hemiparesia. Trata-se de ativida-
des monitoradas em uma plataforma Gnica com um material padronizado,
Figura 11, e ndo por questionario (DESROSIERS et al, 1995). Os mate-
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riais do ensaio séo colocados em suas posicdes pré-determinadas em con-
junto de prateleiras visando garantir a padronizacdo da execugdo das oito
tarefas, quatro bilaterais e quatro unilaterais (MICHAELSEN et al, 2008).
Para individuos com AR o TEMPA foi avaliado mostrando resultados de
tempo de execucao de tarefas superior ao grupo controle, porém se é dado
pouca atencdo a score de graduagéo funcional (SHIRATORI, 2010).

Figura 11 Plataforma TEMPA e alguns exemplos de movimento

Fonte: Michaelsen et al (2008).

Quadro 28 - Forma de avaliacdo do TEMPA

Aspectos Avaliados Forma de avaliacéo

Velocidade de execucao Medida em tempo, segundos.

Graduaggo funcional - 0, a tarefa foi completada com
sucesso sem hesitacéo ou dificul-

dade;

- 1, alguma dificuldade na realiza-
cdo da tarefa;

- 2, grande dificuldade em comple-
tar a tarefa;

- 3, o individuo néo foi capaz de
Preenso e precisio de movimen- | COMpletar a tarefa, mesmo com au-
tos finos xilio.

Fonte: Adaptado de Desrosiers et al (1995).

Amplitude ativa de movimento

Forca

Precisdo de movimentos amplos

Existem outras formas de avaliacdo, tanto da qualidade de vida
como da capacidade funcional, criadas antes do SF-36 e do HAQ, que séo
utilizadas em diversas areas. O indice Barthel (MOHONEY, 1958) é
usado em alguns estudos de recuperag¢do do membro superior de pacientes
hemiparéticos por acidente para avaliacdo da independéncia funcional dos
pacientes (SOARES; KERSCHER, 2011). O formuléario de Katz (KATZ,
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1963) criado em 1963, ainda hoje utilizado em pesquisas de avaliacdo de
idosos, em individuos com acidente vascular encefalico e em pesquisas
de avaliagdo de qualidade vida e funcionalidade de pacientes hospitalares
(DUART; ANDRADE; LEBRAO, 2007; MAFRA, 2012, CAVACO;
ALOUCHE, 2010). O Katz também foi utilizado em conjunto com o SF-
36 em estudo da capacidade funcional de idosos com osteoartrose (SAN-
TOS; ZANELA, 2012). Outro instrumento seria 0 Nottingham Health
Profile, (HUNT; MACKENNA; MCEWEN, 1981), utilizado em estudo
da mensuracao da qualidade de vida juntamente com o HAQ e outros ins-
trumentos e, também, para mensuracdo de AR (FERRAZ, 1997,
MASKA; ANDERSON; MICHAUD, 2011; VEEHOF, 2008). Existem
estes e muitos outros instrumentos utilizados ao longo da literatura para
avaliacdo da qualidade de vida e avaliagdo da capacidade funcional, ge-
ralmente utilizados também para individuos com AR.

Quadro 29 - Objetivo, Categorias e Forma do TEMPA

Objetivo Categorias Forma

(1) Pegar e transportar
um pote;

(2) abrir um pote e tirar
uma colher cheia de café;

O TEMPA foi desen- .
(3) pegar uma jarra e ser-

volvido para avaliar 0s

vir agua;
pontos fortes e fracos .
x (4) destrancar uma fecha- | Realizado numa
na funcdo de membro . . .
. . dura e abrir um recipi- plataforma especi-
superior de pacientes . . . ;
ente contendo pilulas; fica com material

com 60 anos ou mais, e
assim, diferenciar entre
o envelhecimento nor-
mal e patoldgico.

(5) escrever em um enve- | padronizado.
lope e colar um selo;

(6) embaralhar e distri-
buir cartas de jogo;

(7) manusear moedas;
(8) pegar e mover peque-
nos objetos.

Fonte: Adaptado de Desrosiers et al (1995).

Atualmente o maior consenso de uso para avaliacdo de qualidade
de vida e capacidade funcional de individuos com AR se d& pelos SF-36
e do HAQ e a mensuracéo do estado da doenca por instrumento do con-
junto ICAD. Por essa razdo sao utilizados no presente trabalho os instru-
mentos de capacidade funcional e qualidade de vida, seguindo a recomen-
dacéo do uso da Sociedade Brasileira de Reumatologia para avaliagao de
individuos com AR e outras incapacidades (MOTA et al, 2013).
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Considera-se também 0 uso da plataforma TEMPA, utilizada em
alguns estudos para indicadores de funcionalidade dos membros superio-
res e também em alguns estudos com AR (SHIRATORE, 2013; MICHA-
ELSEN et al, 2011; NEDELEC, 2011; DESROSIERS, 1995), devido a
sua natureza observavel dos movimentos e por tratar exclusivamente dos
membros superiores.

Com o objetivo de analisar os instrumentos sobre os aspectos da
capacidade funcional, torna-se necessario ter uma percepcéo do que seria
considerada capacidade funcional. Para isso, foi realizado o estudo da
classificacdo internacional da funcionalidade, incapacidade e Salde
(CIF). Na préxima sec¢do é apresentado um resumo da CIF para entendi-
mento da classificagdo e a exposi¢do dos itens a serem correlacionados.

2.6 ANALISES DOS INSTRUMENTOS COM A CIF

A analise dos instrumentos de qualidade de vida, capacidade fun-
cional e de membros superiores, SF36, HAQ, TEMPA, respectivamente,
possibilitou encontrar, por meio da correlagdo dos mesmos com o com-
ponente ‘atividades e participagdo’ da CIF, algumas similaridades e di-
vergéncias, e devido a elas, algumas oportunidades para o desenvolvi-
mento do instrumento de avaliacdo deste trabalho.

Ao colocar as categorias, 0 HAQ questiona sobre as atividades de
‘autocuidados’. Consegue-se visualizar questdes especificamente relaci-
onadas com a CIF (Quadro 30), avaliando a sua capacidade por meio da
atividade de mobilidade da CIF, isto é, o HAQ consegue perguntar sobre
varias partes referentes aos autocuidados, avaliando por meio da mobili-
dade.

Quadro 30 - Atividades de Participagdo da CIF com 0 HAQ
Capitulo 5 - Auto Cuidados Aspectos do HAQ
Lavar seu Cabelo?
Levar e secar seu corpo?

Lavar-se Tomar um banho de banheira/chu-
veiro?
Cuidar de Partes do Corpo
Cuidar de Processos de Excre- Realizar higiene pessoal?
cao
. Vestir-se inclusive amarrar o ca-
Vestir-se

darco do sapato e abotoar a roupa?
Comer Cortar um pedaco de Carne?
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Quadro 30 - Continuagéo

Beber

Cuidar da prépria Saude

Capitulo 4 Mobilidade

Levar uma Xicara ou copo cheio até
sua boca?

Aspectos do HAQ

Mudar e Manter a posi¢éo do
Corpo

Levantar de uma cadeira sem se
apoiar?

Deitar-se e levantar da Cama?

Deitar-se e levantar da Cama?

Sentar e levantar-se de um vaso sa-
nitario?

Entrar e sair de um carro?

Transportar, mover e manusear
objetos

Abrir e fechar torneiras?

Abrir as portas de um carro?

Levar uma xicara ou copo cheio até
sua boca?

Vestir-se inclusive amarrar o ca-
darco do sapato e abotoar a roupa?

Abrir uma Caixa de Leite Nova?

Cortar um pedaco de Carne?

Abrir potes que ja tenham sido
abertos?

Andar e Deslocar-se

Deslocar-se Utilizando Trans-
porte

Capitulo 6 - Vida Domeéstica

Andar Fora de casa em lugar
plano?
Subir cinco degraus?

Aspectos do HAQ

Aquisicao do necessério para Vi-
ver

Ir ao banco e fazer compras?

Tarefas Domésticas

Fazer tarefas de casa, varrer, traba-
Ihar no jardim?

Cuidar de objetos da casa e aju-
dar os outros.

Fazer tarefas de casa, varrer, traba-
lhar no jardim?

Fonte: Adaptado de OMS (2004) e Ferraz (1995).

Analisando sobre cada parte do instrumento HAQ se relacionadas
com o os itens de mudar e manter a posicéo do corpo, do capitulo de Mo-
bilidade (Quadro 31), percebes-se uma preocupacdo com o grau de difi-
culdade do individuo em realizar as mudancas basicas do corpo em varios
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aspectos, mapeando o grau de capacidade em varias categorias como le-
vantar-se, alcangar objetos, fazer a sua higiene e atividades do dia a dia.

Quadro 31- Compara¢do HAQ com a CIF - Mudar e Manter a Posi¢do do Corpo
Mobilidade da CIF

MUDAR E MANTER A POSIQAO DO CORPO
Mudar as posi¢des ba- | Manter a po- | Autotransfe-
sicas do corpo sicdo do corpo | réncias

Levantar de uma ca-
deira sem se apoiar?

Deitar-se e levantar da
Cama?

Sentar e levantar-se de

HA CIF

Levantar-se

Higiene s - -
g um vaso sanitario?
Curvar-se ou agachar-
Alcancar ob-
/ Se para pegar roupas no - -
jetos -
chdo?
. Entrar e sair de um
Atividades - -
carro?

Fonte: Adaptado de OMS (2004) e Ferraz (1995).

Analisando cada parte, 0o HAQ se relaciona com os itens de trans-
portar, mover e manusear objetos, do capitulo de Mobilidade, conforme
0 Quadro 32. Percebe-se uma grande preocupagdo nas atividades que en-
globam os membros superiores, como a capacidade de levantar e trans-
portar objetos junto consigo. Estéo tipificadas funcbes como equilibrio,
manuseio e a manutencao da forca. Verifica-se que a perda de varios mo-
vimentos finos da méo e dificuldade no uso das méos e bragos, uma ca-
racteristica forte nos individuos com AR (PINCUS, 1996; DELLHAG;
BJELLE, 1995).

Uma das desvantagens que o HAQ apresenta sdo suas ambiguida-
des manipulativas representadas por perguntas sobre a capacidade de
abrir o carro e utilizar torneiras. Atividades que geralmente movimentam
as maos e os punhos, fazendo movimento de giro ou alavanca. Entretanto,
dependera da morfologia da pega da porta do carro ou da torneira a difi-
culdade; ndo é uma preensao tdo simples de ser visualizada. No entanto,
geralmente o HAQ consegue captar informacdes de forca nos dedos, mo-
vimento, porém nédo especificamente. Uma oportunidade seria elaborar
guestionamentos com o intuito de mapear esses movimentos.
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O HAQ sobre as atividades de levantar e transportar objetos con-
segue mapear se o individuo é capaz de manter a forca, a0 mesmo tempo
sobre a capacidade de levantar os bracos, a capacidade de agachar-se, uti-
lizando o tronco ou 0s membros superiores, retornando a posicao inicial
com equilibrio, e também o fato de conseguir pegar objetos maleaveis.

No item atividades de movimentos finos da mdo e a utilizacdo das
méos e bracos o0 HAQ, na atividade de vestir-se, engloba tanto a capaci-
dade de p6r a roupa, usar calgcados com fechos e roupas com botdo. A
falta de capacidade do individuo talvez ndo seja vestir-se e fechar roupas,
e sim, agachar-se devido a outros problemas. Uma oportunidade seria
questionar sobre quais tipos de fecho e quais tipos de calgado o individuo
utiliza.

Quando o HAQ questiona sobre abrir uma caixa de leite nova, a
preensdo exigida em geral trata-se da tridigital, requerendo do individuo
mais capacidades como for¢a. Considerando que em seis meses 0s indi-
viduos com AR podem perder até 40% da forca de preensdo (HAM-
MOND, 2004) essa habilidade ¢ influenciada. Ao abrir potes ja abertos,
também faz um mapeamento de pegas tipo panoramica na qual se tem
uma perda de forca, sabendo que o individuo flexiona os dedos ou se
adapta a esse tipo de preenséo, porém depende do que o questionado tem
como porta, a morfologia dos modelos de carro se divergem, umas neces-
sitam do polegar, outras ndo, logo uma pergunta ambigua. Uma oportuni-
dade seria ampliar a pergunta para se ter certeza do que é dificil.

Ao se questionar o individuo sobre abrir e fechar torneiras, além
de um conjunto de movimentos dos dedos, punho e membros superiores
sera acionado também dependendo da morfologia do objeto algumas for-
cas serdo facilitadas. Ja a atividade de cortar uma carne, esta intimamente
ligada ao tipo de preensdo, forca e coordenacgdo de todo o conjunto de
membros superiores.

Na analise do instrumento de qualidade de vida SF36 (Quadro 33),
por se tratar de um instrumento genérico 0 mesmo engloba diversos com-
ponentes, além da capacidade funcional, como limitacdo por aspectos fi-
sicos, dor, estado geral de salde, vitalidade, aspectos sociais, aspectos
emocionais e salde mental, como visto no item de instrumentos. Sera
avaliada a forma que a capacidade funcional do SF36 poderia ser relaci-
onada com a CIF. O dominio de capacidade questiona da seguinte forma
‘Os seguintes itens sdo sobre atividades que vocé poderia fazer atual-
mente durante um dia comum. Devido a sua salde, voce teria dificuldade
para fazer estas atividades? Neste caso, quando? * Podendo ser respondida
como ‘sim, dificulta muito’, ‘sim, dificulta pouco’ e ‘ndo, ndo dificulta de
modo algum’.
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Quadro 32 - Compara¢do HAQ com a CIF - Transportar, Mover e Manusear Ob-

jetos
Mobilidade da CIF
TRANSPORTAR, MOVER E MANUSEAR OBJETOS
AQ Levantar e _ Ay\_/ldades_ de mo- Utilizag&o da
CIE transportar obje- | tricidade fina da méo e do bra
~ co
tos mao
Vestir-se Vestir-se inclusive Vestir-se inclusive
e Arru- ) amarrar o cadar¢o do | amarrar o cadarco
mar-se sapato e abotoar a do sapato e abotoar
roupa? a roupa?
Levan- ) ) )
tar-se
Abrir uma Caixa de Abrir uma Caixa de
c ) Leite Nova? Leite Nova?
omer ) Cortar um pedaco de | Cortar um pedago
Carne? de Carne?
Higiene ) ) Levar e secar seu
corpo?
Alcancar e pegar
um objeto de dois
quilos e colocar - -
Alcancar | acima da sua ca-
objetos beca?
Curvar-se ou aga-
char-se para pegar - -
roupas no chdo?
. - Abrir potes que ja
- ADrir potes que jate- | 4 opo i sido aber-
nham sido abertos?
tos?
Pegar Abrir as portas de um
) carro? )
Abrir e fechar tornei- | Abrir e fechar tor-
) ras? neiras?
Ativida- ) _ -
des

Fonte: Adaptado de OMS (2004) e Ferraz (1995).

O SF36 questiona de uma maneira mais condensada a forma sobre
sua capacidade funcional, avaliando mais a capacidade de deslocamento
do individuo do que a capacidade geral de realizar tarefas. Esta proximi-
dade com a CIF se da em questdes mais de mobilidade do membro infe-
rior que dos membros superiores. O grau de independéncia em sair de
casa, fazer atividades vigorosas e subir lances de escada, levando pouco
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em consideracdo as atividades de autocuidados como o quesito tomar ba-
nho e vestir-se é na verdade menos importante no caso de pontuagdes que
0 quesito andar e deslocar-se. Mas, uma oportunidade do trabalho seria
tentar pelas atividades diarias e questionar como ele se sentiria e ndo da
forma que é questionado globalmente no SF36.

Quadro 33 - SF36 na CIF

SF36 CIF Mobilidade da CIF
Atividades rigorosas, que
exigem muito esforco, tais | Levantar e -
- Utilizacdo da
como correr, levantar obje- | transportar ~ Andar
- . mao e do brago
tos pesados, participar em | objetos
esportes arduos
ivi i e .
Atividades moderadas, tais Utilizagao Mover objetos
COMO mover uma mesa, ~
. A da mdo e do | com 0s mem-
passar aspirador de pg, jo- . .
braco bros inferiores
gar bola, varrer a casa
Levantar ou carregar man- Levantar e
timentos tra_nsportar
objetos
Subir varios lances de es- Deslocar-se em
Andar diferentes lo-
cada .
cais
Deslocar-se em
Subir um lance de escada Andar diferentes lo-
cais
Mudar as
Curvar-se, ajoelhar-se ou | posicGes ba-
dobrar-se sicas do
corpo
. . Deslocar-se em
Andar mais de um quilé- Andar diferentes lo-
metro ;
cais
Deslocar-se em
Andar varios quarteirdes Andar diferentes lo-
cais
Atividades
. de motrici- | Utilizacdo da
Tomar banho ou vestir-se - ~
dade fina da | mé&o e do brago
mao

Fonte: Adaptado de OMS (2004) e Ciconelli (1999).
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A comparacdo sobre o estudo do TEMPA, conhecido para avalia-
¢cdo de membros superiores (DESROSIERS et al, 1995), ao ser compa-
rado com a CIF estd intimamente ligado aos ‘movimentos finos da méo’
e a ‘utilizacdo de méos e bragos’. Por esse motivo, 0 Quadro 34 descrimi-
naré os subitens dos itens da CIF avaliados.

As atividades do TEMPA contemplam uma amplitude de movi-
mentos e preensdes especificas. Apenas as atividades de objetos em mo-
vimento ndo sdo contempladas, como as atividades de atirar e apanhar.
No entanto por meio de uma avaliacdo com sete pontos, as a¢cdes mais
frequentes do TEMPA, atividades como agarrar, manipular e soltar con-
templa especificamente a destreza das maos. Ja sobre a amplitude do mo-
vimento girar e torcer os bragos é um dos movimentos mais realizados. O
TEMPA, como visto no item anterior, consegue avaliar niveis mais espe-
cificos como a forga, amplitude do movimento, precisdo dos movimentos
mais amplos, preensdo e precisdo dos movimentos finos (MICHAELSEN
et al, 2005). Uma das desvantagens dessas analises ¢ o fato de 0o TEMPA
necessitar de uma plataforma para conseguir os dados e também o fato de
que, se o individuo com AR estiver realizando a tarefa com a inflamacgéo
ativa ndo conseguira executar 0s movimentos ou nao dara uma avalia¢do
fiel de seu dia a dia.

Esta analise foi importante para o desenvolvimento do instru-
mento, pois se percebeu as oportunidades e caréncias dos instrumentos.
Como as questdes do HAQ sdo amplas e ambiguas, contemplam sobre a
capacidade funcional geral do individuo e atentam para alguns fatores,
mas oportunizam questionar mais especificamente sobre os movimentos
realmente realizados e dificultosos. Como por exemplo, quando no HAQ
guestiona os individuos sobre sua capacidade vestir-se, inclusive amarrar
0 cadarco e abotoar a roupa, se o individuo respondeu sou capaz, quer
dizer que ele realmente amarra seu cadarco e abotoa seu botdo ou ele dei-
Xou de usar roupas que necessitam de botéo e sapatos que sejam dificul-
tosos ou ele nem mesmo tem a roupa com bhotdo e cadarco, logo se sinta
capaz de realizar atividade de vestir-se e acredita que faca essa atividade?
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Quadro 34 - TEMPA na CIF

Movimentos | Utilizacdo da mao e do
finos da mao | braco

CIF

Girar ou torcer as maos ou os bragos

3 Sl =
5|2 £l S 8
< £l & 5|5l 3| € S| €
> s 5|2l X 2 S =| 8
- o| D ol S| E| = = | 2>
Atividades do TEMPA o | S| olad|w| < U <

1. Pegar e transportar um pote;

2. Abrir um pote e tirar uma
colher cheia de café;

3. Pegar uma jarra e servir
agua;

4. Destrancar uma fechadura e
abrir um recipiente contendo
pilulas;

5. Escrever em um envelope e
colar um selo;

6. Embaralhar e distribuir car-
tas de jogo;

7. Manusear moedas
Fonte: Adaptado de OMS (2004) e Michaelsen (2005).

Outro caso seria sobre a questdo da capacidade de abrir e fechar
torneiras. O individuo se sente capaz, pois ndo tem problemas manipula-
tivos ou porque todas as torneiras de sua casa sao de alavanca facilitando
0 uso, entdo o individuo observa sua dificuldade. Esses e outros itens das
atividades de autocuidados da CIF que contemplam as tarefas diérias dos
individuos.

No caso do SF 36, uma forma seria avaliar pelas atividades como
ele se sente ao realiza-las. Nao como uma avaliacdo global de qualidade
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de vida, como SF36 se propde, mas teriamos um mapeamento das tarefas
diarias e oportunidade requisitos do usuario para projeto de produto.

No caso do TEMPA, diferentemente de outros questionarios, pos-
sui avaliacdo qualitativa, que trata da graduacdo funcional, somado ao
componente quantitativo e o tempo das tarefas (MICHAELSEN et al,
2008), na qual as questdes de preensdo sdo avaliadas de uma forma mais
articulada e completa sobre os membros superiores, porém o mapeamento
das preensfes e capacidades necessita de uma plataforma padronizada,
para que o tempo seja comparavel. No entanto, se questiona se é necessa-
ria a necessidade da plataforma para conseguir dados sobre a destreza ma-
nipulativa do individuo?

Essa andlise foi importante para a criacdo do instrumento dessa
dissertacdo, pois essas divergéncias sao vistas como oportunidades para a
criagdo de um novo instrumento que avalie o individuo na realizacéo e
uso dos produtos em suas tarefas diérias e as adaptagGes que o mesmo
realiza em suas novas condi¢oes, verificando a forma que ele faz outras
adaptacdes, bem como auxilia também uma equipe de projeto para o de-
senvolvimento de produtos novos (ou reprojetos). Em se tratando de pro-
jetos a area de estudo que atentam para o corpo humano e desenvolvi-
mento de produtos adequados ao uso para esses individuos com limita-
¢Oes progressivas. No proximo item seré exposto o estudo da biomecénica
da ergonomia.

2.7 ANALISE DOS INSTRUMENTOS DE AVALIACAO DE AR COM
A USABILIDADE

Ao ser explorado os temas sobre area da ergonomia que se ocupa
dos movimentos biomecanicos foi possivel conhecer sobre os movimen-
tos dos membros superiores e também sobre a usabilidade, seus fatores,
métricas e métodos que colaboram para a avaliacdo da interacdo do ho-
mem e produto. Mapeando os métodos de usabilidade, relacionando e
analisando com os instrumentos de capacidade funcional expostos, foi
possivel realizar uma anlise com a relagéo de Araujo (2014), a fim de
identificar dos fatores e métricas possiveis desses instrumentos, 0 que
possibilitou realizar uma anélise construtiva.

O instrumento SF36 avalia, por meio de questionario fechado, no
qual o individuo responde, a partir de um conjunto de alternativas dispo-
niveis, sobre as oito dimensdes estabelecidas pelo instrumento, que séo:
capacidade funcional, aspectos fisicos, dor corporal, estado geral da sa-
Ude, vitalidade, aspectos sociais, aspectos emocionais e salde mental
(WARE, 1992).
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Dos fatores considerados no questionario SF36, percebeu-se que o
mesmo avalia métricas de satisfacdo, buscando mapear a auséncia de des-
conforto e a presenca de atitudes positivas nas suas atividades. Os questi-
onamentos forneceram uma ideia de como ele completa tarefa e qual o
nivel de dor, existem meios que digam que esteja presente uma ideia sobre
fatores pragmaticos como eficécia e eficiéncia.

O instrumento HAQ analisa, por meio de questionario fechado,
uma série de atividades de autocuidados. Ao final de cada pergunta apre-
senta uma escala de capacidades, possuindo também questdes multipla
escolha sobre os itens facilitadores que o individuo utiliza. Os questiona-
mentos ddo uma ideia de como ele completa tarefa e qual o nivel de dor,
existem meios que digam que esteja presente uma ideia sobre fatores
pragmaticos como eficécia e eficiéncia.

O instrumento TEMPA utiliza dos métodos de usabilidade o mé-
todo registo do uso real, quando cronometra suas atividades respondidas
por meio de um questionario fechado, sem espacos para avaliagdo mais
pessoal.

Dos fatores considerados pelo TEMPA sdo avaliados aspectos so-
bre os fatores pragmaticos como a eficacia, a extensdo que as atividades
sdo realizadas, quando questiona se completou as tarefas. E eficiéncia, a
guantidade de esforc¢o fisico e mental requerido para realizar as ativida-
des. Também a consisténcia, pois suas tarefas similares correspondem ao
mapeamento do uso dos seus membros superiores, podendo ser avaliada
a capacidade de aprendizado, pois para completar as tarefas o individuo
necessita aprender a sequéncia das tarefas, para que a mensuragdo de
tempo seja realizada. Dos fatores hedénicos que o0 TEMPA avalia estdo o
conforto, o0 grau que o usuario considera atividade facil e confortavel e a
satisfacdo, a auséncia de desconforto e a presenca de atitudes positiva,
que podem ser avaliadas no questionario pelo quesito “Altera¢do Visual”.

Assim, as métricas avaliadas pelo TEMPA relacionadas aos fatores
sd0: 0 nimero de tarefas concluidas por unidade de tempo; nimero de
funces utilizadas para executar a tarefa unilateral, bilateral ou ambas. E
a mensuracdo do tempo necessario para completar a tarefa. Expostos em
sintese no Quadro 35.

Dos métodos presentes nos instrumentos o questionario fechado se
apresentou como a melhor forma de conseguir mapear dados quantitati-
vos posteriormente, facilitando e economizando o tempo no levantamento
estatistico de dados (CATECATI et al, 2011). O SF36 por ser planejado
para ser aplicado até mesmo por telefone (WARE, 1992). O HAQ que
pode ser avaliado pelo préprio individuo ou por um aplicador (FRIES et
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al, 1980), também tem o objetivo de ser rapido e coletar informacgdes ge-
néricas, jA o TEMPA além do questionario necessita de uma plataforma
especifica e um moderador treinado para que explique as a¢bes para o
participante e cronometre corretamente as informacgdes além da plata-
forma especifica (DESROSIERS et al, 1995, MICHAELSEN et al, 2008).

Quadro 35 - Métodos, Fatores e Métricas correlacionados nos instrumentos de
capacidade funcional

Instrumento | Método Fatores Métricas
SF 36 Questionario Ef!céf: ia_ Sucesso na tarefa
Fechado Eficiéncia
Questionario | Eficacia
ALY Fechado Eficiéncia Sucesso na tarefa
Eficiéncia;
Eficacia; NUmero de tarefas
Consisténcia, concluidas por uni-
Capacidade de | dade de tempo;
Registo do aprendizado Numero de fungdes
TEMPA Uso R.eali . utilizadas par‘a exe-
Questionario cutar a tarefa;
Fechado; E a mensuracéo do
tempo necessario
para completar a ta-
Conforto; refa.
Satisfacao.

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

2.8 CONSIDERACOES FINAIS DO CAPITULO

O capitulo, em sua primeira parte, apresentou de forma breve o
conceito de PDP, a fim de expor a importancias da obtencdo dos requisi-
tos do usudrio para o sucesso do produto. Esses requisitos do usuario sao
mais bem obtidos, por meio de informacdes do que o usuario deseja para,
assim, conseguir traduzir isso em requisitos do produto.

Apresenta também a usabilidade como proposta de interagao usu-
ario-produto, avaliando a eficacia, eficiéncia e satisfacdo do usuario na
interacdo, no contexto de uso especifico. Possui suporte para as avaliacdes
por meio de seus métodos métricas e fatores de avaliagdo. Complemen-
tando, destaca-se a realizacéo da investigacdo do corpo humano do ponto
de vista do desenvolvimento de produto e das capacidades manipulativas,
apresentando o estudo dos principios ergonémicos, dos membros superi-
ores, dos controles e manejos e das preensoes.
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Em uma segunda parte do capitulo 1 foi realizado o estudo do
corpo humano do ponto de vista da satde pela CIF, apresentando como
ela pode descrever os individuos, suas capacidades e o meio. Colaborando
com o estudo da capacidade fisica do individuo foi realizado o estudo da
AR, devido ao seu dano progressivo, logo foram identificados os aspectos
da AR, identificando os principais instrumentos de avaliacdo da AR,
como esses principais instrumentos sdo utilizados na avaliagdo da quali-
dade de vida e capacidade funcional para esses individuos.

Dessa forma, foram estabelecidas as diferencas e similaridades
dos instrumentos escolhidos como referéncia com a CIF. Como também
foram realizadas analises dos instrumentos com rela¢do aos métodos, mé-
tricas e fatores da usabilidade, colaborando para outra visdo desses ins-
trumentos.

A primeira analise permitiu a identificacdo dos problemas en-
frentados pelos acometidos por AR e auxiliou nas relagdes entre os ins-
trumentos de avaliagdo da AR e a capacidade funcional.

A segunda analise proporcionou um melhor entendimento dos te-
mas e sua importancia para o desenvolvimento de produtos e a compara-
¢do dos instrumentos de avaliacdo da AR com os fatores, métodos e mé-
tricas, a fim de entender que quais informacGes do ponto de vista da usa-
bilidade eles estariam relacionados.

Acredita-se que o desenvolvimento de um instrumento que pro-
ponha a identificacdo das dificuldades motoras dos individuos nos produ-
tos e tarefas diarias e a funcionalidade dos membros superiores, aliados a
avaliagBes de usabilidade, pode auxiliar na compreensao e consequente
na melhoria do uso e interacdo de objetos do dia a dia por parte destes
USUArios.

No préximo item apresenta-se o desenvolvimento do instru-
mento, utilizando das informagGes estudadas neste capitulo.
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3 METODO

Para o desenvolvimento do instrumento, a partir da identificagdo
dos principais instrumentos de avaliacdo da artrite reumatoide, de quali-
dade de vida e capacidade funcional, foram utilizados como parametros
diversos estudos, com o objetivo de correlacionar os instrumentos de ca-
pacidade funcional utilizados na avalia¢do de individuos com AR, com a
usabilidade, a partir de seus métodos e objetivos relacionados com as pos-
siveis métricas e fatores avaliaveis.

As atividades do instrumento foram estabelecidas a partir dos itens
de autocuidados e vida doméstica da CIF (apresentados na secédo 2.4.3),
analisados por meio das atividades manipulativas do item de mobilidade
da CIF (apresentado no item 2.4.3). As atividades estabelecidas foram re-
lacionadas com as suas similaridades de movimentos dentro de cada am-
biente. Desse modo, realizou-se uma andlise da interacdo dos movimentos
finos da mdo com os produtos ndo eletrdnicos encontrados nessas ativi-
dades, e investigados conforme as preensdes possiveis (apresentados no
item 2.3.3).

Foram desenvolvidas as perguntas-chave, com a finalidade de que
0s pacientes respondessem sobre a autonomia da atividade, limitagBes da
atividade, dificuldades da atividade, bem como avaliar a autonomia, fre-
guéncia e desuso dos produtos da atividade e a satisfacdo em realizar as
atividades. De modo que abrangessem fatores pragmaticos, hedénicos e
métricas de avaliacdo de usabilidade (apresentados nas se¢fes 2.2.1, 2.2.2
e 2.2.3) foi estabelecido o contexto, as perguntas, as atividades da vida
diéria e os produtos dessas atividades, desenvolveu-se o questionério do
instrumento e os materiais de apoio.

No préximo apresenta-se uma exposi¢do mais clara de como foi
realizado o desenvolvimento do instrumento.

3.1 DESENVOLVIMENTO DO INSTRUMENTO

Para classificar o contexto do instrumento foi estabelecida uma
analogia conceitual com a casa (Figura 12), por se tratar do local na qual
0 USUA&rio pratica a maioria das atividades diarias. No desenvolvimento do
instrumento foram selecionadas aquelas atividades de vida diéria e de uso
da casa que mais requerem o uso das maos e criar uma relacdo com os
individuos questionados (Quadro 36).

Com a divisao dos cobmodos ficou preestabelecida a ordem de apli-
cacdo do instrumento (Figura 13). A cozinha é o local onde o individuo
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prepara suas refeigdes e ingere comida ou bebida, logo as questdes das
atividades da CIF comer, beber e preparar refei¢des, no instrumento seréo
encontradas na cozinha. O banheiro é o local das atividades de higiene
pessoal, desta forma serdo questionadas atividades como banho e outros
cuidados pessoais. No quarto séo realizadas questdes relacionadas a ves-
tir-se e calcar seus sapatos. Outras atividades competem as tarefas domés-
ticas pela CIF; no instrumento serdo contempladas perguntas como lavar
roupa, limpar a casa utilizacdo de torneiras.

Figura 12 - Casa do Instrumento

COZINHA
OUTROS

QUARTO
BANHEIRO

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

As anélises de movimentos manipulativos foram baseadas no
quinto componente 'mobilidade’ da CIF, (apresentadas no APENDICE H
ou entdo acessadas em: http://goo.gl/ULHNhX) que competem as maos e
aos bracos. Também foram analisados com base da 'utilizagdo das méaos
e dos bragos' ¢ ‘movimentos finos da méo'. Por fim, complementando esta
classificacdo de movimentos finos da mao com as preensdes possiveis dos
produtos, de acordo com Kepandji (2000), ocorreu a analise de preensdes
dos produtos utilizados nas atividades, vistos no item 2.3.2 desta disser-
tacdo.


http://goo.gl/ULHNhx
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Durante a analise, buscando simplificar o instrumento e torna-lo
mais eficiente na busca de similaridades ou ambiguidades de movimento,
foi realizada a subtracdo dessas atividades ambiguas, um exemplo foi so-
bre a atividade despir-se e vestir-se. A andlise das atividades resultou na
sequéncia de movimentos de cada atividade de maneira geral e analisando
as atividades enquadradas na CIF. Assim a concluséo da tarefa, representa
0 conjunto de movimentos que os participantes conseguem ou se adaptam
para realizar.

Quadro 36 - Conceitual do Instrumento

Comodo Atividades Cor

Comer Beber (d560)

Cozinha Preparar Refeigdo (d630)

Laranja

Lavar-se (d510)

Secar-se (d5102)

Cuidar dos Dentes (d5201)

Cuidar do Cabelo e da Barba (d5201)

Banheiro Azul

Vestir roupa (d5400)
Despir roupa (d5401)
Calcar Sapatos (d5402)
Descalgar Sapatos (d5403)

Quarto Verde

Realizar Trabalho doméstico (d640) Roxo

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Além da relacdo com as atividades da CIF, as questdes do instru-
mento foram desenvolvidas para que abrangessem fatores hedonicos, fa-
tores pragmaticos e métricas de usabilidade, conforme exposto no item
2.4.3 da dissertacdo. Considera-se que a definicdo dos fatores, métricas
de avaliacdo na fase do projeto informacional no desenvolvimento de pro-
duto colaboram paras as proximas etapas de desenvolvimento, projeto
conceitual, que visa garantir a adequagdo dos conceitos com 0s requisitos
levantados (ARAUJO, 2014).

O questionario pode ser resumido em perguntas-chave, que estdo
relacionadas tanto com a atividade questionada, quanto com os produtos
que séo relacionados a atividade questionada. Como por exemplo, per-
guntas sobre a atividade de preparar refei¢fes e perguntas questionando
0 uso dos produtos comuns para preparar refeicGes, como recipientes,
utensilios, embalagens comuns. Para esclarecer a forma de questiona-
mento do instrumento, 0 Quadro 37, apresenta perguntas-chave com a re-
lacdo dos fatores e métricas.
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Figura 13 - Ordem de aplicagdo do instrumento

[ Assinar i
TCLE

I
Explicar
exercicio
[
Mostrar
figura casa
\ I J

COZINHA

BANHEIRO

|

QUARTO

OUTROS

L J
|

’Fechamento

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).



101

Quadro 37 - Fatores e Métricas Avaliados no Instrumento

Quando voce esta (Local) deseja (atividade):
Pergunta Fa,tqres Prag- Fatof €s Métricas
maticos Hedbnicos
Vocé costuma (atividade) Eroer:/tlrs;::)ellldade Eficacia Sucesso
com ajuda? Eficacia Eficiéncia | da Tarefa
- Satisfacdo | da Tarefa
(atividade)?
Sobre seus (produtos) presentes em seu (local):
Sobre seus utensilios, presentes em sua cozinha:
Consisténcia NUmero
Familiaridade de fun-
Quais que vocé consegue Acessibilidade ¢oes utili-
utilizar sem ajuda? Controle zadas para
Compreensdo executar
Adequacdo uma ta-
Eficacia refa.
Consisténcia
Quais que vocé utiliza Fam|||_ar_|(_jade
com maior frequéncia? Acessibilidade Confortg
' Controle Satisfacéo
Compreensdo
Adequagdo
Ql.J"?"S que voce deixou dg Acessibilidade
utilizar por apresentar di- c Conforto
- ~ ontrole P
ficuldade ou dor nas méos Restrics Satisfacéo
estricdes
e bragos?
Vocé tem alguma dificul-
dade em (atividade)
Exemplo: Vocé tem alguma | Eficiéncia Conforto
dificuldade em preparar re-
feicbes?
Quando vocé esta na (lo-
cal) fazendo a (atividade), Emocio-
como vocé se sente? nalmente
Exemplo: Quando vocé esta Adequado
na cozinha, preparando re- Satisfacéo
fei¢cbes como voceé se sente?

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).
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Quando no instrumento é questionado "Vocé costuma (atividade)
com ajuda?" O objetivo da pergunta é mensurar a autonomia do individuo
e qual o seu grau de sucesso na tarefa 0 usudrio se sente capacitado em
realizar, respondidas por meio da escala Likert. A partir dessa questéo é
possivel mapear trés fatores pragmaticos e, assim mensurar a previsibili-
dade, que se trata da capacidade do usuario em determinar o efeito da agéo
futura com base nas suas experiéncias passadas, como também o controle
do usuario regular e operar o produto e, por fim, mapear a eficacia na
realizacdo da tarefa, ou seja, se as atividades sdo realizadas.

Quando no instrumento ¢ questionado “Vocé sente dificuldade
ou dor nas m&os e bracos ao (atividade)?”. O objetivo da pergunta é men-
surar, por meio da escala Likert, o grau de limitac&o, por dor ou dificul-
dades que o usudrio percebe ao realizar a tarefa, visto a necessidade de
mapear as atividades que causam dor e 0s produtos limitantes. Como mé-
trica tem-se o sucesso da tarefa identificando o grau de sucesso do usuario
ao realizar a tarefa, bem como fator pragmatico a restricdo, que trata da
delimitacéo do tipo de interacdo que pode ocorrer entre o produto e o usu-
ario. E, dos fatores hedénicos, o conforto e satisfagdo, mensurando o grau
de facilidade a auséncia de desconforto ou a presenga de atitudes positivas
para o uso do produto, no caso atividade.

Quando no instrumento a questao ‘Sobre seus (produtos) presen-
tes em (local)?’ se refere a sequéncia de perguntas de multipla escolha,
utilizando os cartbes com as imagens dos produtos. Em seguida questi-
ona-se ‘Quais que vocé consegue utilizar com ajuda?’, de multipla esco-
Iha, se consegue por meios dos produtos escolhidos perceber quais pro-
dutos o usudrio é capacitado a utilizar; com a andlise de movimentos e
preensdes temos 0 mapeamento das tarefas que ele é capaz de realizar.
Por meio dos fatores pragmaticos sdo analisados fatores como consistén-
cia, que se refere a forma como tarefas similares podem ser executadas de
modo analogo; a familiaridade que o usudrio tem ao interagir com novos
produtos; acessibilidade, a facilidade que o produto pode ser operado;
controle, que trata da habilidade do usuario controlar, regular e operar o
produto; adequacdo, que se percebe o quanto o produto pode ser utilizado
por diferentes utilizadores em condic6es de uso diversas e a eficicia que
trata de quanto a meta foi realizada, até mensurada pelo fato de néo ter
sido escolhida. Por meio da analise dos produtos escolhidos sdo avaliados
0s numeros de fungdes utilizadas para executar uma tarefa.

Na questdo ainda ‘sobre seus (produtos)’ quando Se perguntou
‘Quais que vocé utiliza com maior frequéncia?’ sdo captados os fatores
pragmaticos como o grau de acessibilidade do produto, o que ele consi-
dera facil de abordar e o controle que o usuério tem em utilizar o produto.
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Pelos produtos ndo escolhidos tém-se as restricbes que o usuario venha a
ter com produtos similares. O mapeamento de fatores hedénicos, como o
conforto e a satisfacdo, faz com que o individuo utilize especificamente
aqueles produtos com mais frequéncia.

No instrumento, ainda sobre os produtos, questionamos da se-
guinte forma o usuario: “quais que vocé deixou de utilizar por apresentar
dificuldade ou dor nas méos e bragos?” também foram por multipla es-
colha para delimitar exatamente quais produtos ele deixou de utilizar. Das
dimensfes pragmaéticas, as restricdes de uso, mensuram a auséncia de
controle e acessibilidade do produto, que ndo traziam mais desconforto e
satisfagao.

Os trés tipos de pergunta sobre o produto buscam identificar a
variacdo: o que vocé acredita que é capaz? O que vocé utiliza com mais
frequéncia e o que deixou de utilizar? Para se obter uma resposta clara
dos produtos que estdo em uso ou nao, por mais que as respostas anterio-
res sobre os produtos, ja se sabe quais 0s produtos utilizados sem ajuda e
0s usados mais frequentemente.

O participante foi questionado sobre outras dificuldades da se-
guinte forma: ‘Vocé tem alguma dificuldade em (atividade)?”’, trata-se de
uma pergunta dirigida aberta, apresentando especificamente respostas re-
lativas aos possiveis problemas encontrados, a fim de incentivar uma con-
versa e conseguir outros aspectos ao realizar atividade, dimensdes prag-
maticas como a eficiéncia, isto é, o esforco que as tarefas requerem € ex-
plorado e pelas dimensbes heddnicas, o conforto também é analisado.

Terminamos cada local ou atividade central, mensurando a ade-
guacdo emocional a atividade, com a pergunta: “Quando vocé esta na (lo-
cal) fazendo a (atividade), como vocé se sente?”, medindo por meio de
fatores hed6nicos de como a medida é emocionalmente adequada e o grau
de satisfacdo ao fazer as atividades diarias. Por meio do instrumento Pro-
duct Emotion Measure (PrEMO), que fornece um método para medir a
reacdo emocional do produto no usuério. No lugar do tipico autorrelato,
0s participantes selecionam personagens animados para representar sua
opinido (DESMET, 2002), conforme apresentado no item 2.4.2 da disser-
tacdo.



104

Figura 14 - Adaptaco Expressdes Positivas

Alegria Satisfagao Fasainio
Fonte: Soares (2015).
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Figura 15 - Adaptacdo Expressdes Negativas

VAN

Vergonha Medo Desgosto
Fonte: Soares (2015).
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Figura 16 - Ordem de Aplicacdo do Instrumento
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).
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Figura 16 - Continuacéo
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Para a confecgdo do instrumento, as imagens foram adaptadas
com base no Premo (DESMET, 2002) e a atualizacéo das expressoes fei-
tas por Caicedo (2009). Foi selecionada a imagem de uma personagem
feminina e idosa, devido ao fato de que a prevaléncia de AR ser duas a
trés vezes maior em mulheres se comparado a homens (SENNA et al,
2004; PANEL, 2004). Esta decisdo foi tomada com a intencdo de criar
proximidade com o publico, por se tratar de um instrumento de usabili-
dade, considerando que no Brasil a faixa etaria da doenca é dos 55 aos 74
anos (SENNA et al, 2004). Foi desenvolvida a adaptagdo, conforme a Fi-
gura 14, as imagens positivas da adaptagdo e, a Figura 15, com as imagens
negativas, utilizando como conceito uma personagem com as mesmas ca-
racteristicas expressivas do PrEMO. No APENDICE D est#o as versdes
finais do instrumento.

Para a confeccdo do instrumento, as imagens foram adaptadas
com base no Premo (DESMET, 2002) e a atualizacéo das expressoes fei-
tas por Caicedo (2009). Foi selecionada a imagem de uma personagem
feminina e idosa, devido ao fato de que a prevaléncia de AR ser duas a
trés vezes maior em mulheres se comparado a homens (SENNA et al,
2004; PANEL, 2004). Esta decisdo foi tomada com a intencdo de criar
proximidade com o publico, por se tratar de um instrumento de usabili-
dade, considerando que no Brasil a faixa etaria da doenca é dos 55 aos 74
anos (SENNA et al, 2004). Foi desenvolvida a adaptagdo, conforme a Fi-
gura 14, as imagens positivas da adaptagéo e, a Figura 15, com as imagens
negativas, utilizando como conceito uma personagem com as mesmas ca-
racteristicas expressivas do PrEMO. No APENDICE D est#o as versdes
finais do instrumento.

Para uma padronizagdo da aplicacdo do instrumento, por parte
dos moderadores, alguns procedimentos sdo indicados para a execugao do
instrumento (Figura 16).

A intensdo da padronizacdo é que o instrumento seja aplicado
seguindo algumas regras claras dentro das avaliacGes de usabilidade, uti-
lizando-se de maneira apropriada dos cartdes, mostrando as imagens e
descrevendo o que a mesma representa, para que as informacGes sejam
compreendidas de acordo com a necessidade do usuario.

Seguindo as instrugdes de Rubin e Chisnell (2008) é ideal que se
faca a introducdo do teste, explicando que essa é uma pesquisa que visa
mapear o uso dos produtos e as dificuldades encontradas nas atividades
de vida diaria dos individuos. As instrucfes de aplicacdo do teste estdo
apresentadas no APENDICE F.
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Apresentada a forma de questionamento do instrumento e os fa-
tores e métricas avaliados, serd exposto nos itens subsequentes (3.1.1 a
3.1.5) o desenvolvimento das atividades questionadas em cada local.

3.1.1 Desenvolvimento das Questdes da Atividade de Vida Diaria da
Cozinha

A cozinha é a area de servico para qualquer tipo de residéncia,
por mais simples que seja é um espaco prioritariamente de trabalho. E na
cozinha que se destacam tarefas relativas a elaboragéo e transformacédo de
alimentos (GOMES FILHO, 2010).

Para o desenvolvimento das perguntas sobre as atividades da co-
zinha, o instrumento foi dividido em trés principais atividades: preparar
refeicdo, comer e beber. Dessas atividades foram feitas analises dos mo-
vimentos gerais e das preensfes submetidas por produtos comuns, para
posteriormente desenvolver as perguntas e selecionar as imagens utiliza-
das.

A atividade de comer considera a execucdo de tarefas e gestos
coordenados para ingerir a comida servida, cortar ou partir os alimentos
em pedacos, abrir garrafas e latas, utilizar os talheres; participar em refei-
¢Oes, banquetes e jantares (OMS, 2004).

No instrumento, quando se questiona sobre comer, trata-se da uti-
lizacdo dos talheres e da execucdo de gestos coordenados para se alimen-
tar, e um item sobre cortar um pedaco de carne, por se tratar de uma ati-
vidade na qual é necessaria a forga, pegas distintas dos talheres e coorde-
nacao.

Para conseguir pegar os alimentos e corta-los, o tipo de preensao
é a palmar centrada, que utiliza todos os dedos da médo, e o indicador para
guiar a faca ao mesmo tempo em que o garfo é pressionado utilizando o
mesmo tipo de pega. Mas o garfo também pode apresentar uma pega do
tipo digitopalmar. Neste tipo de acdo é necessario um controle de forca
para que a comida ndo escorregue do prato.

A atividade beber compreende a acdo coordenada de gestos ne-
cessarios para servir-se e levar a boca uma bebida, compreendendo tam-
bém as acdes de misturar, mexer, abrir garrafas e latas, beber utilizando
canudo ou beber dgua corrente da torneira, de uma fonte ou mamar. Ques-
tbes ndo relacionadas com as atividades manipulativas ndo foram discri-
minadas, como o fato de utilizagdo de canudo. A questdo sobre embala-
gens foi abordada na parte de preparar refeicGes, bem como a parte de
servir-se de um jarro, na parte de recipientes da cozinha, visto ainda neste



110

capitulo e, as torneiras na parte de manejo, vistas em outras atividades da
casa.

A preensdo da atividade beber se da pelo fato de pegar os copos,
garrafas, latas, canecas e beber. Quando o recipiente de beber é sem alca
em geral as pegas sdo cilindricas. Quando possuidores de al¢a, as pegas
sdo trigitais ou até bidigitais dependendo do tamanho e espessura.

Usando a classificagdo da CIF, a atividade de preparacdo de re-
feicdo trata desde seu planejamento e organizacdo, como também reunir
os ingredientes, selecionar os alimentos, cozinhar, preparar 0s pratos e
servir a comida (OMS, 2004). O instrumento utiliza apenas as atividades
que contemplam a manipulacéo.

No ambiente da cozinha os produtos manipulativos ndo eletréni-
cos comuns no ato de preparar refeicdo foram divididos em utensilios,
recipientes e embalagens por alguns tipos de lacres. Dado o destaque de
Gomes Filho (2010) para os utensilios de cozinha, pois 0s mesmos podem
trazer sérios problemas quanto a protecdo, ao conforto e a seguranga.

Quadro 38 - Utensilios de Cozinha do Instrumento

Produto/Utensilios | Movimentos lSDentId0~ i Membros
reensao
Colheres grandes/ Movimentos A favor/contra Punho,
« . . cotovelo e
P&o duro circulares a gravidade
ombros.
Escumadeira/ Movimentos Contra a Punho,
, . : cotovelo e
Conchas/Espétula lineares gravidade.
ombros.
Facas de corte Movimentos A favor da Punho,
. cotovelo e
grande alavancados gravidade.
ombros.
Pegadores de Movimento de | Contraa Punho e
macarrdo/Salada pinga da méo gravidade. cotovelo.
x Movimento A favor da Punho,
Rolo de pédo : ; cotovelo e
lineares gravidade
ombros.

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Os utensilios de cozinha foram agrupados conforme semelhangas
sobre trés aspectos analisados pela pesquisadora. O primeiro aspecto €
sobre seus movimentos gerais de uso: circular, linear e alavancado. O se-
gundo aspecto se refere ao sentido da forga que a preensédo é realizada
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para o uso do produto, ou seja, a forca é contra ou a favor da gravidade.
E o terceiro aspecto se relaciona aos membros evidenciados no uso: pu-
nho, cotovelo e ombros. O Quadro 38 trata da divisdo dos utensilios de
cozinha.

Os recipientes de cozinha foram agrupados conforme semelhan-
c¢as sobre dois aspectos analisados pela autora. O primeiro aspecto trata
do uso das méos, se o recipiente é levantado com uma ou duas maos,
assim pelo nimero de pegas do produto. O segundo aspecto trata do sen-
tido e localizacdo da pega conforme a morfologia dos produtos, lateral-
horizontal, lateral-vertical ou superior-horizontal. Tendo em vista que 0s
recipientes ao se preparar refei¢des estdo em geral quentes e pesados. O
Quadro 39 trata da divisdo dos recipientes de cozinha.

Quadro 39 - Recipientes de Cozinha do Instrumento

Produto/Recipientes | Sentido da Preensdo | Uso das maos
Frigideira Lateral Horizontal Uma
Leitera Lateral Vertical Uma
Chaleira Superior Horizontal Uma
Cacarola Lateral Vertical Duas
Forma, refratério Horizontal/ Vertical Duas

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

As embalagens utilizadas na cozinha foram agrupadas conforme
andlise dos produtos mais comuns e suas semelhancas sobre trés aspectos
analisados pela autora. O primeiro aspecto sobre o tipo de manejo, fino
ou grosso conforme aponta Gomes Filho (2010) e a classificacdo da OMS
(2004), respectivamente, agarrar e manipular. O segundo aspecto diz res-
peito ao tipo de movimento, circular e alavancado, como em movimentos
compostos como embalagem de atum, na qual inicialmente é preciso fazer
uma alavanca, mas para completar a acdo de abertura é preciso fazer um
movimento paralelo a embalagem. O terceiro aspecto das embalagens os
membros utilizados para a acéo.

Gomes Filho (2010) alarma sobre o fato de lacres serem geral-
mente de dificil utilizacdo envolvendo riscos como ferir méo, dedos e
unhas dos usuarios, apresentando, muitas vezes, problemas de pega, em-
punhadura e manuseio, como exemplo, a abertura de remédios, tampinhas
de garrafa, abertura de latas, retirada de rolhas, etc.
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E reconhecido que este instrumento n&o contempla todos os tipos
de lacres dos diversos tipos de embalagens existentes, mas representam a
maioria das embalagens encontradas nos supermercados. Destacam-se
itens como abridores de vinho, que ndo foram contemplados no instru-
mento por serem afetados pela cultura, na qual a escolha do abridor ge-
ralmente se da pelo gosto comum do usudrio. O quadro 40 trata das em-
balagens utilizadas somente no ambiente da cozinha que constam no ins-
trumento.

Quadro 40 - Recipientes de Cozinha do Instrumento

Produto/Recipientes | CIF Movimento | Membros

Vidros de tipo Grosso Circular Punhos e cotovelo

conserva

Garrafas do tipo Fino Circular Punhos

Rosca

Lgtas de glummlo Fino Alavanca Punhos

(tipo refrigerante)

Latas de Estanho . Alavancae | Punhos, cotovelo e

. Fino

(tipo Atum) paralelo ombros

Lacres (tipo Oleo) Fino A_Iavanca e | Punhos, cotovelo e
Circular ombros

Abridor de lata Grosso Alavanca Punho

Abridor de garrafa Grosso Alavanca PUThD, BEEEls @

ombros

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

A utilizag8o de utensilios, recipientes e abertura de lacres séo ati-
vidades que se utilizam de preensdes especificas. Os utensilios possuem
preensdes para uma mao, auxiliada pela mao ndo dominante para com-
plemento de forca. Ja os recipientes possuem uma variedade de preensdes
e sentidos. Por fim os tipos de lacres possuem uma variedade de movi-
mentos de motricidade fina da méo e geralmente complementados pela
garra dos recipientes com a outra mao. Nas analises foram constatados
gue todos os produtos apresentados pela CIF fazem movimentos de garra,
virar ou torcer mdos ou bracos, manipular e soltar. Sendo assim, foram
analisadas sobre as preens@es de Kapandji (2000), para que se obtivesse
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um mapeamento das preensdes desses produtos, ditos comuns nesses am-
bientes e para que no instrumento fosse possivel mapear as mais utilizadas
e as mais evitadas.

Os utensilios com a funcdo de mexer, misturar, raspar com mo-
vimentos circulares amplos como colheres grandes, raspadores, colheres
de pau entre outros, para o cozimento dos alimentos é possivel a preensdo
digitopalmar ou palmar plena. Kapandji (2000) classifica preensdes pal-
mares, onde além de dedos a palma da mdo mantém a forca. Sdo preen-
sbes de forca e angulares, geralmente utilizadas em torno de objetos ci-
lindricos. Quanto maior for a espessura, menos firmeza de preensao ha-
vera. O volume do objeto segurado que condiciona a forca é considerado
otimo quando o polegar mantém ou quase mantém contato com o indica-
dor.

Dos utensilios com a fungdo de retirar liquidos e sélidos como
escumadeiras, conchas, espatulas, entre outros para tirar uma porgéo de
alimentos cozidos, as preensfes constatadas, segundo Kapandji (2000)
foram as centradas e as palmares plenas. As preensdes palmares centra-
das, na qual o indicador desempenha um papel direcional para orientar 0s
utensilios, como também palmares plenas que seguram firmemente, utili-
zam muito mais o punho e o antebraco para fazer os movimentos.

Dos utensilios com a funcdo de cortar, entre eles facas grandes
com infinitas variagdes de laminas para os diversos tipos de alimentos, as
preensdes mais comuns seriam das palmares centradas tipo direcional, na
qual para cortar, o objeto é firmemente mantido por uma preensdo palmar,
fazendo intervir o polegar e os trés dedos e o indicador orientando o uten-
silio.

Dos utensilios com a fungéo de retirar porcGes estdo os pegadores
do tipo pinga que séo utilizados para pegar macarrdo, salada e porgoes
variadas. Trata-se de uma pega-acdo, na qual a preenséo pulpar, ou seja,
0s cinco dedos sdo utilizados na agdo, mas o polegar desempenha a funcéo
importante para completar o movimento.

E, apresenta-se o Ultimo dos utensilios, que tem a funcéo de esti-
car massas em geral, como os rolos de pao e garrafas, pelas analises viu-
se a utilizacdo da digitopalmar e palmar plena, mesma pega de utensilios
de mexer, mas utilizada em movimento linear. Um resumo das preensfes
pode ser visto no Quadro 41.

Dos recipientes com uma pega do tipo frigideira, panelas de pres-
sd0, panelas do tipo simples, no qual a pega é horizontal, apresentam ge-
ralmente cabos grossos e longe do foco de calor. As preensdes segundo
constatadas foram do tipo palmar plena ou centradas. S&o preensdes pal-
mares onde o polegar normalmente envolve o cabo e, dependendo do peso
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e tamanho, podem ser direcionadas, isto €, centradas ou apenas palmares
"plenas", mas utilizam todos os dedos para maior forca de preenséo.

Dos recipientes com uma pega do tipo leiteira, bules, nos quais a
mao é mais préxima da fonte de calor por ser uma pega vertical, em geral
possui cabos um pouco mais finos que o utensilio anterior. As preensdes
digitopalmar sdo mais frequentes, porém ao se servir existe a torcdo dos
punhos ou a utilizagdo da palmar "plena” para guiar 0 movimento.

Quadro 41 - Recipientes de Cozinha do Instrumento

Produto/Utensilios Preensdes Kapandji

Colheres grandes/Raspadores Digitopalmar
Palmar "plena
Centradas

Escumadeira/Conchas/Espétula " "
Palmar "plena

Facas de corte grande Centradas
Pegadores de macarrdo/Salada Pulpar
Rolo de pio Digitopalmar

Palmar "plena"

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Dos recipientes com uma pega do tipo chaleira, no qual a pega é
horizontal e acima do foco de calor, as pegas séo tipo gancho por gravi-
dade, onde séo utilizados os quatro dedos e, 0 apoio da pega € o peso do
recipiente. Quando servido existe a necessidade de uma digitopalmar ou
palmar plena para torcer os punhos ou bragos.

Nos recipientes com duas pegas, do tipo cacgarolas, bacias, refra-
tarios com pegas utilizam as duas maos para 0 movimento, na qual a pre-
ensdo é do tipo gancho por gravidade. E necessaria a utilizacio das duas
m&os.

Os recipientes com nenhuma pega projetada como o caso de for-
mas de bolo simples, refratarios, bacias, pratos em geral estdo pesados e
€ necessario utilizar as duas maos. As pegas também séo do tipo gancho
por gravidade ou suporte por gravidade quando as méos ficam abaixo do
recipiente. Um resumo das preensdes pode ser visto no Quadro 42.

Dos tipos de lacres, as embalagens do tipo potes exemplos seriam
potes com rosca do tipo conserva, no qual é necesséario a mao estar espal-
mada para abrir. Necessita da méo inteira para conseguir abrir e uma méo
de apoio para firmar a embalagem. As preensdes para potes com tampa
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muito grande seriam a esférica pentadigital e para potes com tampa média
a pulpar lateral, que teria uma pega tetradigital por ser menor.

Quadro 42 - Preensdes Analisadas para o Instrumento

Produto/Recipiente Preens6es Kapandji

Centradas
Palmar "plena"
Gancho
Recipiente com dois cabos Digitopalmar
Palmar "plena"
Digitopalmar
Palmar "plena"

Recipiente de um cabo

Recipiente tipo Leitera

Recipiente tipo Chaleira Gancho

Recipiente tipo Forma Gancho/Suporte
Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Os tipos de lacres, as embalagens do tipo potes, como por exem-
plo, pote com rosca do tipo conserva é necessaria a mao espalmada para
abrir. Utiliza a méo inteira para conseguir abrir e uma méao de apoio para
firmar a embalagem. As preensdes para potes com tampa muito grande
sdo a esférica pentadigital e, para potes com tampa média, a pulpar lateral
gue possui uma pega tetradigital, por ser menor.

Dos tipos de lacres de embalagens tipo garrafa, como por exem-
plo, garrafas pet e tubos de pasta de dentes, a pega de auxilio é a cilindrica,
na qual a mao dominante faz o aperto ou afrouxo com a pega lateral para
0 polegar e segunda falange do médio e de polpa para o indicador, a qual
exercita a forga de giro. Dependendo do objeto é necesséario um esforgo
maior utilizando o giro dos punhos e do cotovelo.

Os tipos de lacres em embalagem do tipo lata de aluminio para
bebidas gaseificadas podem apresentar riscos para o usudrio ao abrir (GO-
MES FILHO, 2010). O usuario faz um movimento de alavanca com uma
pega bidigital por oposi¢do subterminal, utilizando os punhos e tendo o
auxilio da outra mdo com uma pega cilindrica.

Nos tipos de lacres de enlatados do tipo estanho com “pegas fa-
ceis", que geralmente possuem instrucdes ilustradas, é necessario utilizar
a mesma pega do lacre anterior, porém necessita uma forca extra paralela
a embalagem para retirar a tampa por completo, que apresenta uma resis-
téncia, necessitando de habilidade e forca (GOMES FILHO, 2010).
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Nos lacres tipo plasticos comuns em latas de molhos, 6leo, potes
tipo medianos, necessitam que se retire a ponta de inicio do lacre e puxar
até sair por completo a area a ser destacada (GOMES FILHO, 2010). Ne-
cessitam de preensdo mais fina, bidigital por posicdo terminal, ou até a
unha, usando o punho e antebrago para descascar o lacre por completo,
sempre auxiliado por uma pega cilindrica de apoio com a outra mao.

Por fim, para abrir embalagens (Quadro 43) com o uso de instru-
mentos como abridor de lata e de garrafa, nas quais 0 movimento € de
alavanca ou apenas um movimento como o abridor de garrafa, como tam-
bém movimento coordenado ritmado, como abridores de enlatados que
ndo possuem lacres faceis. As preensdes sdo centradas e digitopalmar,
necessitam de mais firmeza da embalagem, por pega cilindrica no caso de
garrafas ou variagdo tridigital para embalagens menores.

Quadro 43 - Preensdes Analisadas para o Instrumento

Produto/Embalagem Preens6es Kapandiji
Lacre tipo Pote Esférica-pentadigital Cilindrica
Da polpa-lateral
_ Lateral para o polegar e Cilindrica
Lacre tipo garrafa a segunda falange do
médio
Lacre tipo lata rl?;)Ir oposicdo subtermi- Cilindrica
Lacre tipo enlatado rl?;)Ir oposicdo subtermi- Cilindrica
Por oposicdo terminal e
Lacre de plastico Por oposigao subtermi- Cilindrica
nal
Abridor de latas/Abridor de Centradas Cilindrica
- Polpaa
garrafas Digitopalmar
polpa

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Para o instrumento, a ordem de questionamento foi primeira-
mente a preparacdo da refeicdo quando esta na cozinha, seguido sobre o
uso dos utensilios, recipientes e lacres de embalagens e, finalmente, sobre
a habilidade de comer e cortar alimentos, assim como de servir-se e beber.
Todos os movimentos e apreensdes foram divididos e contabilizados para
0 instrumento. Na préxima secdo é exposto o desenvolvimento das per-
guntas do banheiro.
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3.1.2 Desenvolvimento das Questdes da Atividade de Vida Diaria do
Banheiro

Para o desenvolvimento das perguntas sobre as atividades do ba-
nheiro foram elencadas duas atividades: lavar-se e escovar os dentes. Des-
sas atividades, foram realizadas analises dos movimentos gerais e das pre-
ensdes submetidas por produtos comuns, para posteriormente desenvol-
ver as perguntas e selecionar as imagens utilizadas.

Como foi visto no item 2.1.2, sobre a CIF, a atividade lavar-se
compreende diversas a¢des, compreendendo desde a atividade de lavar-
se, secar-se, utilizando agua, produtos e métodos adequados para limpeza,
incluindo lavar as partes do corpo, todo o corpo e secar-se. No instru-
mento ndo serdo contempladas as atividades como cuidar de partes do
corpo e excrecOes, por serem muito especificas.

Assim, quando se questiona sobre a capacidade de se lavar, tomar
banho, se contempla também a atividade de secar-se, isto é, saber se 0
individuo consegue agarrar um objeto (sabonete ou toalha) e passar o pro-
duto pelo corpo e, também, para saber se o individuo tem a capacidade de
levar a méo até a cabeca, se consegue lavar o cabelo, dessa forma saber
que provavelmente ele consegue escovar o cabelo com independéncia.
Devido ao fato de manipulos, torneiras e portas estarem presentes em
mais de um comodo da casa, trataremos essa questdo em na parte da casa
do instrumento como ‘outras atividades'. Na atividade lavar-se foi consi-
derado que os produtos manuseados estdo geralmente molhados, ensabo-
ados tendo um atrito menor.

As preensdes da atividade 'lavar-se' se referem da pega de objetos
como sabonete, esponjas ou produtos liquidos para conseguir passar pelo
corpo e posterior atividade de enxague. O tipo de preensdo tem diversos
modos, ainda mais pela adaptabilidade da atividade. Mas, na preenséo de
produtos similares ao sabonete, que perde dimensfes com o uso, foram
encontradas preensdes como a esférica, variando entre pentadigital, tetra-
digital e tridigital, existindo contato palmar com objeto e controle pelas
‘garras dos dedos'.

No caso do uso de produtos como esponjas, as pegas sao maiores,
de garra, utilizando geralmente todos os dedos, 0 que equivale a preenséo
palmar 'plena’. Por mais que ndo seja necessaria uma preensdo de forca
para objetos pesados, trata-se de uma pega de um produto volumoso e
ajustavel pela sua maleabilidade. No caso de esponjas de banho, o polegar
ndo entraria em contato com o indicador, mas manteria a firmeza.

Complementa o questionamento sobre atividade ‘lavar-se’ com
questdes especificas sobre ‘lavar o cabelo’, ja que essa atividade possui
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produtos especificos como shampoos, condicionadores entre outros pro-
dutos, e é necessario levantar as maos e bracos. Encontra-se uma infini-
dade de produtos relacionados a esta atividade, com diferentes tipos de
abertura, desde roscas e preensdes, por meio de alavanca ou aperto. No
instrumento, se considera a preensdo para agarrar as embalagens e a tor-
¢do do bracgo, para colocar o produto em uma esponja ou na prépria mao.
As preensfes analisadas nesta atividade, conforme indica Kapandji
(2000), seriam a pegas cilindricas, nas quais quanto maior o volume me-
nos firme serd a pega e ao fazer o produto escorrer nas maos se tem a
presenca de uma preensdo por gravidade do tipo colher.

No instrumento se coloca a necessidade de cuidar dos dentes,
para a OMS (2004) se refere ao cuidado com a higiene dental, pode-se
citar exemplos como: a escovacdo dos dentes, passar fio dental e cuidar
de proéteses e aparelhos dentais. No instrumento foram fixados em modos
como 0s movimentos de escovacao, pega de embalagem de pasta de den-
tes e de escovas de dentes.

Gomes Filho (2004) trata sobre os progressos do campo da odon-
tologia. O aperfeicoamento e a criagdo de diversos assessorios para 0 uso
dos dentistas e para os seus clientes. O destaque desta area de assepsia séo
as escovas dentais, que tem como finalidade a melhor escovacdo e lim-
peza possivel de dentes, dentaduras e aparelho de corregdo, proteses fixas,
moveis, etc. A escova dental possui trés pontos basicos de desenvolvi-
mento de produto: o cabo, o desenho e os refis. Sobre o cabo, para qual-
guer que seja seu tamanho e funcéo a configuracéo formal, anatdmica e
dimensional deve ser adequada a empunhadura, a pega e ao manuseio. O
desenho da escova, para qualquer que seja o tamanho, deve ser adequada
na configuragdo formal e antropomeétrica & escovacédo dos dentes. Os refis
tratam de produtos de curta duragdo, como solugdes préaticas e adequadas
para troca de elementos, um exemplo citado pelo autor seria a escovas
intradentais.

No instrumento, ao questionar o individuo sobre a agdo de esco-
var os dentes, por mais que sejam proteses dentéarias, a intencdo é tentar
mapear dificuldades, tais como: abrir a embalagem de pasta de dente, con-
seguir a coordenacao de pegar a pasta de dente e coloca-la na escova de
dentes e realizar os movimentos de limpeza dos dentes ou préteses den-
tarias.

A preensdo para abrir um tubo comum de pasta de dente, por ser
pequeno, se refere a uma pega polpa para indicador, lateral para o polegar
e a segunda falange do médio. Pegar a escova se refere a uma pega palmar
centrada, na qual o indicador d& a direcéo para os movimentos de escova-
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¢do. Este mesmo tipo de pega é necessario para fazer a barba, por exem-
plo. O movimento de escovacdo também necessita do movimento do pu-
nho, cotovelo e até ombros, para trazer a escova até a boca ou retirar a
prétese e fazer a limpeza. A preensdo para 0 enxague da boca, pode ser
por meio da cilindrica utilizando um copo como recipiente ou a pega por
gravidade do tipo colher para acumular agua e fazer a assepsia completa.

3.1.3 Desenvolvimento das Questdes da Atividade de Vida Diaria do
Quarto

Para o desenvolvimento das perguntas sobre as atividades do
quarto, as atividades foram divididas em: vestir e calgar, assim como a
divisdo da CIF, complementado com a parte sobre fechos das roupas e
calcados. Nessas atividades como nas anteriores, foram feitas as analises
dos movimentos gerais e das preensdes submetidas por produtos comuns.
Pela CIF, a atividade vestir-se se trata de realizar as tarefas e os gestos
coordenados necessarios para por e tirar a roupa e o calgcado. Necessita de
uma sequéncia adequada, de acordo com atividade vestir roupas, pois se
utiliza varias partes do corpo, como por exemplo, colocar a roupa pela
cabega, bragos e ombros e pelas metades inferior e superior do corpo; pér
as luvas e chapéu (OMS, 2004).

No instrumento seré considerado vestir-se se o individuo também
consegue executar gestos coordenados para despir suas roupas. Nao é
considerado o tempo que o individuo leva para executar essa tarefa, mas
sim, se tem a completeza. Com o uso da escala Likert, pode-se identificar
o0 grau de dificuldade.

A atividade de vestir-se foi dividida em roupas superiores fecha-
das, superiores abertas e inferiores. Dessas atividades foram primeira-
mente descritos seus movimentos gerais e posteriormente uma compara-
¢do com os movimentos amplificados da CIF. Nessa parte ndo foi reali-
zada a analise de preensdes, por se tratar de produtos maleaveis, para isto,
foi dedicada uma parte do instrumento para os fechos das roupas e seus
movimentos.

As roupas superiores como camisas e blusas, sdo pecas que co-
brem a parte superior do corpo e podem ser desenvolvidas com diversos
comprimentos e recursos de costura (LEITE; VELLOSO, 2004). No ins-
trumento foram divididas por fechadas e abertas devido a questéo do fe-
cho. Superiores fechadas sdo as roupas com mangas compridas, curtas ou
sem mangas, sem abertura por meio de fecho; um exemplo desse tipo de
roupa sdo as camisetas, batas, camisolas, moletons, vestido sem fecho,
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top entre outros. Para 0s movimentos de pegar a pega de roupa, colocar
as maos e mexer o0 ombro, foi questionando se os individuos conseguem
puxar para si a roupa, colocar o pescogo e algar a outra méo até ajeitar a
roupa. Utiliza o trabalho articular e muscular do tronco todo, em diversas
variantes de como colocar a roupa. Os movimentos e a¢des analisados

estdo resumidos no Quadro 44.

Quadro 44 - Movimentos de vestimenta de Roupas Superiores Abertas

Roupas Superiores Fechadas

Camiseta/Bata/Moletom/Vestido/

Acles Gerais

Movimentos segundo a CIF

1. Pegar peca de roupa

2. Colocar méos, bragos e ombros
de um lado encontrando a manga.
3. Puxar roupa com outra mao

4. Entrar a outra m&o e brago na
manga.

1. Agarrar (d4401)
2. Alcancar (d4452)
2. Soltar (4403)

2. Alcancar (d4452)
3. Puxar (d4450)

4. Alcangar (d4452)

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

As roupas superiores que possuem fechos foram nomeadas no
instrumento de roupas superiores abertas (Quadro 45), e englobam as rou-
pas com mangas ou sem mangas, porém abertas, como exemplo: camisas,
casacos, macacdo, ternos, roupa intima superior, entre outros. Possuem
movimento de pressdo do tecido, alcangar com os bracos, puxar, mas a
variante dificultosa seria torcer méos e bragos para terminar de colocar as
mangas desse tipo de vestimenta.

Nas roupas inferiores (Quadro 46), o instrumento trata das roupas
para vestir a parte inferior do corpo, como calcas que cobrem o corpo da
cintura para baixo, envolvendo cada uma das pernas, como também
shorts, bermudas e roupas intimas (LEITE; VELLOSO, 2004) e também
saias, que vestem regides da cintura e do quadril, cobrindo as articulacbes
das pernas (LEITE; VELLOSO, 2004). Sabe-se que para se ter o dominio
de vestir as roupas inferiores, é necessario ndo s6 o dominio dos membros
superiores, e sim, controle sobre os joelhos e quadris e que consiga alcar
0 tronco para vestir essa parte da roupa. Como também puxar indepen-
dentemente o seu fecho para terminar de vestir, utilizando do ombro e dos
cotovelos principalmente, como a preensdo da mao na roupa, quanto mais
justa, mais forca e destreza sdo necessarias. Sobre os fechos da roupa,
uma parte do instrumento foi dedicada apenas para isso, ja que 0 usuario
pode escolher por fechos mais simplificados para se manter vestido.
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Quadro 45 - Movimentos de vestimenta de Roupas Superiores Abertas

Roupas Superiores Abertas

Camisa/Casaco/Terno/Terno

Acles Gerais

Movimentos segundo a CIF

1. Pegar a peca de roupa

2. Colocar mdo 1 e braco 1

3. Puxar a camisa com méo 2

4. Colocar a outra méo 1

5. Puxar a vestimenta com a méo 1
6. Ajeitar com as duas méos e bra-

1. Agarrar (d4401)

2. Alcancar (d4452)

2. Soltar (4403)

2. Alcancar (d4452)

3. Puxar (d4450),

4. Virar ou torcer as maos e 0s

cos bracos (d4453)

4. Alcancar (d4452)

5. Puxar (d4450),

6. Virar ou torcer as maos e 0s
bracos (d4453)

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Na parte do instrumento que aborda sobre como os individuos
fecham suas roupas, busca-se esclarecer qual é o tipo de fecho que o usu-
ario consegue utilizar sem ajuda, quais que utiliza com maior frequéncia
e quais que deixou de utilizar. Os fechos de roupas sdo produtos que re-
guerem muito do traco fino da méo.

Quadro 46 - Movimentos de vestimenta de Roupas Inferiores

Roupas Inferiores Calcas/ Saias/ Bermuda/Intimas
Ac0es Gerais Movimentos segundo a CIF

1. Pegar a peca de roupa

2. Colocar pé 1 (ou os dois)

3. Puxar a calga com as maos e bra-
¢os -. Colocar pé 2 (talvez ndo ne-

1. Agarrar (d4401)
2. Alcancar (d4452)
3. Puxar (d4450)

cessario) 4. Virar ou torcer as maos e 0s
4. Ajeitar com as duas maos e bra- bracos (d4453)
cos

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

No instrumento estéo classificados seis tipos de fecho diferentes,
usando as defini¢des sobre fechos de Leite e Velloso (2004) e algumas
usadas comercialmente, encontradas em diversos produtos. No instru-
mento foram definidos pelo uso do movimento fino das méos: botbes,
colchete, ziper, laco, fivela, velcro e elastico, separados por ordem de mo-
vimentos. Podem ser vistos no Quadro 47, como posterior a analise de
preensdo, segundo Kapankdji (2000); no instrumento foram avaliados
tanto os movimentos amplos com os de motricidade fina da mao.
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Quadro 47 - Movimentos Gerais dos Fechos

Tipo de Fecho

Movimentos Gerais

Movimentos CIF

Botdes

1. Aproximar extremida-
des.

2. Pegar boté&o.

3. Mirar no buraco do
mesmo e Forcar entrada.
4. Coordenar os dedos.

1. Agarrar (d4401)
1. Alcancar (d4452)
1. Soltar (4403)

2. Pegar (4400)

3. Virar ou torcer as
m&os e 0s bragos
(d4453)

4. Manipular (4400)

ll

o ®

Colchete

1. Aproximar extremida-
des.

2. Pegar gancho.

3. Aproximar do fecho
para engatar.

1. Agarrar (d4401)
1. Alcancar (d4452)
1. Soltar (4403)

2. Pegar (4400)

3. Virar ou torcer as
m&os e os bragos
(d4453)

4. Manipular (4400)

=3

Fecho Ecler ou
Ziper

1. Pegar o inicio do ziper
2. Encaixar inicio do zi-
per.

3. Pegar ziper.

4. Subir o ziper.

1. Agarrar (d4401)
2. Manipular (4400)
3. Pegar (4400)

4. Virar ou torcer as
m&os e os bragos
(d4453)

4. Puxar (d4450)

Fecho ecler

Puxadores

W
(
i\

lzﬁ_
ity
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Figura 47 - Continuacéo

1. Pegar a corda. 1. Agarrar (d4401)
2. Trabalhar os dedos | 2. Manipular (4400)
Laco e punhos em movi- 2. Virar ou torcer as
mentos coordenados | maos e os bragos
e fechar o lago. (d4453)
4. Puxar (d4450)
1. Pegar a extremi- 1. Agarrar (d4401)
déde da fivela 2. Virar ou torcer as
o maos e 0s bragos
2. Alcar a extremi- (d4453)
Fivela dade sem fivela.
. 3. Puxar (d4450)
3. Ajustar alga
4' Encaixar bino 4. Manipular (4400)
' P . 5. Virar ou torcer as
5. Algar dentro da fi- N
vela maos e 0s bracgos
(d4453)
s
ol o O
e AR
\\ )
1. Pegar extremida- 1. Agarrar (da401)
Velcro des. 2.~V|rar oubtorcer as
. maos e 0s bragos
2. Unir fazendo forga. (d4453)
Elastico 1. Pegar a roupa. 1. Agarrar (d4401)

Fonte: Adaptado de Leite e Velloso (2004) e OMS (2004).

Visto 0s movimentos gerais para o fechamento das vestimentas é
necessaria uma analise da motricidade exigida pelos fechos do instru-
mento e a andlise das preens@es sobre os movimentos finos da mao para
também fazer o fechamento das roupas. Os botbes usados para fechar as
vestimentas sdo importantes objetos decorativos, feitos de diversos mate-
riais e formas (LEITE; VELLOSO, 2004). Trata-se de um disco, globo
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ou outra pequena peca de qualquer forma, com orificios ou pé furado,
pelos quais é costurado a um artigo, como por exemplo, peca de vestuario,
quer para prender duas partes ou fechar a peca, necessitando para isso ser
passada através de uma abertura especial, chamada botoeira ou casa, quer
como ornamento, e que é feito dos mais variados materiais. (MICHAE-
LIS, 2009).

Quanto menor o seu tamanho ir& requisitar ainda mais a motrici-
dade fina da mdo. As preensfes analisadas de Kapandji (2000) para esse
tipo de preenséo sdo, por oposi¢do subterminal ou de poupa a poupa, tra-
tando-se de uma preensdo-acdo. Utiliza-se o polegar e o indicador, por
vezes pode se tratar de uma preensao tridigital, polpa a polpa.

Ja nos fechos tipo colchete, um pequeno gancho de fio de arame
(macho) que é enfiado em outro fio dobrado em lira (fémea) e serve para
ajustar ao corpo os vestidos (MICHAELIS, 2009).

No geral, a preenséo desse tipo de fecho néo é segurando o fecho,
mas a area do tecido que ele possui, por se tratar de ser muito pequeno,
quase de engatar um alfinete. Refere-se ao tipo de preensdo bidigital de
oposicao subterminal-lateral, como se alguém segurasse uma moeda, ao
pegar a area do tecido da vestimenta. Para completar a acdo é necessario
um grau de forca e controle dos movimentos por se tratar de um objeto
pequeno.

O fecho eclair que trata de um sistema de engates inventado no
final do século XIX para facilitar o fechamento das roupas (LEITE,
2004), também é conhecido como ziper, consistindo em umas fileiras de
dentes metalicos, presos em cadargos e uma pega corredica que une essas
duas fileiras pela engrenagem de seus dentes (MICHAELIS, 2009).

Em relacdo a esse tipo de fecho, além de precisar pegar as duas
fileiras metélicas e engatar corretamente a pega corredi¢a que une as fi-
leiras é preciso puxar a peca unificadora. Trata de um fecho simples, po-
rém dependendo do tamanho pode causar transtornos. Nesse tipo de fecho
se encontra preensdo do tipo bidigital oposi¢do subterminal-lateral, é uma
preensdo menos fina, mas nao deixa de ser firme.

Ja o fecho tipo laco é a ligacdo de duas partes da roupa por meio
de duas tiras ou fios flexiveis que terminam com uma lagada, um né cor-
redio que desata com facilidade (LEITE; VELLOSO, 2004; MICHAE-
LIS, 2009). E o tipo de fecho que ndo necessita tanto de uma preenséo
firme, mas da coordenacédo do conjunto do punho, para conseguir fazer os
movimentos coordenados para fazer o nd, de uma forma que desate facil-
mente. O tipo de preensdo mais presente nesse tipo de fecho € a bidigital
por oposicao subterminal-lateral, usando o indicador lateral para apoio do
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polegar. Mas trata mais de gestos coordenados e firmeza da méo para a
completeza do lago.

A fivela é um sistema de engates de haste e orificio, tendo uma
peca geralmente de metal, com um ou mais fuzilhdes que se prendem
ilhds, objeto também de decoracdo na moda, como os botdes. (LEITE;
VELLOSO, 2004; MICHAELIS, 2009).

O tipo de preensédo encontrado em fechos tipo fivela, geralmente
sdo os tridigitais polpa a polpa, das suas maos, para pegar as extremidades
da peca de metal e a extremidade com ilh6s. Mas finalizando com uma
pega forgada, usando outros dedos dependendo da espessura e 0 uso do
indicador para finalizar a pega.

O tipo velcro é uma forma de unir duas extremidades; segundo
Priberam (2013) é um conjunto de dois tecidos cujas superficies se ade-
rem, utilizando para o fecho de vestuario e acessérios. O fecho € de facil
utilizacdo, ndo tdo firme quanto os outros tipos de fecho, mas usado no
vestuario também. A preensao para esse tipo de fecho é mais grosseira e
dependeria do tipo de tecido e da area que o fecho ocupa, mas sao as pegas
menos finas, como de tridigital de polpa a polpa.

O tipo de fecho elastico, que na verdade ndo trata de fechar a
roupa, e sim fazer com que ela ndo caia. Encontrado em calcas, vestidos
e acessorios trata-se de um tecido duplo formado por duas telas mediante
fios de borracha. Pode ser esticado, comprimido e distorcido voltando a
forma original em repouso (MICHAELIS, 2009). N&o se trata de um fe-
cho em si, mas é encontrado em roupas para que a roupa se firme do corpo
e ndo necessite de um manejo fino para fazer a pega.

Ap0s o desenvolvimento das questdes relacionadas ao vestir-se e
ao fechamento das pecas, sdo desenvolvidas as questdes relacionadas a
atividade de calcar os sapatos. Pela CIF, a atividade calgar trata-se de re-
alizar as executar as tarefas e 0s gestos coordenados necessarios para cal-
car meias e calgados (OMS, 2004). No instrumento ao se perguntar se a
pessoa consegue calgar seus calcados, considera-se que a mesma conse-
gue se descalcar.

Os calgados no vestuario, segundo Gomes Filho (2010), séo para
a protecdo e seguranga dos pés. Atualmente possuem diversas configura-
¢Oes, identificadas em diversos tipos de sapatos, sapatilhas, botas, boti-
nhas, sandalias, chinelos, tamancos, ténis entre outros calcados, possui-
dores de diversas formas e modelos estético-formais.

Dos problemas apresentados por Gomes Filho (2010) nos calga-
dos destacam-se: inadequacdo fisica de acomodacdo dos pés dentro do
calgado, do modelo, dos materiais, da fungéo que exercem e do tamanho.
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No instrumento, tendo em vista a infinidade de tipos de cal¢ados no mer-
cado, foram divididos pelo seu ajuste e utilizacdo das maos, Quadro 48.

Quadro 48 - Diviséo dos tipos de calgado do instrumento

Tipo de Calcado Descricéo

Calcados mais dificeis de serem
colocados, sdo mais ajustados no
Calcados fechados sem fecho pé precisam normalmente de auxi-
lio das méos ou produtos auxilia-
dores para serem colocados. Exem-
plos: Sapato, bota e sapatilha.
Calcados néo tdo ajustados no for-
mato do pé, utilizam do fecho para
completar o calcamento, utilizam
das méos. Exemplos: botas com fe-
cho, ténis, sapato com cadargo.
Calcados ndo tio ajustados no for-
mato do pé, mais maleaveis, utili-
zam do fecho para completar o cal-
¢amento, utilizando assim maos.
Exemplos: sandélias.

Mais féceis de serem colocados,
Calcados abertos sem fecho podem ser colocados apenas com 0
pé, sem o uso das méos. Exemplos:
pantufas, chinelos.

Calcgados fechados com fecho

Calcados abertos com fecho

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Conclui-se entdo, quando o participante responde se consegue
usar os calgados, sabe-se os graus de dificuldade e movimentagdo que séo
possiveis. E possivel saber se o individuo precisou ou ndo se agachar,
utilizar dos dedos ou utilizar algum instrumento.

3.1.4 Desenvolvimento das Questbes da Atividade de Vida Diaria das
Outras Atividades

A CIF contempla a atividade de realizar as tarefas domésticas
como organizar o trabalho doméstico, limpar a casa, lavar a roupa, utilizar
utensilios domésticos, armazenar alimentos e remover o lixo. Traz ainda
exemplos dessas atividades as fungdes de: varrer, passar pano no chéo,
lavar mesas, paredes e outras superficies, recolher e remover o lixo do-
méstico; arrumar quartos, armarios e gavetas; recolher, lavar, secar, do-
brar e passar roupa a ferro; limpar sapatos; utilizar espanador, vassoura e
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aspirador de po; utilizar maquinas de lavar, de secar e ferros de engomar
(OMS, 2004).

No instrumento, foram classificadas no ambiente outras ativida-
des, as questbes sobre os produtos utilizados em outras partes da casa,
como portas e torneiras, como também, perguntas sobre o dominio em
lavar e p0r para secar suas proprias roupas, € a atividade de limpeza da
casa.

Em se tratando de porta e torneiras, foi considerada a ergonomia
do manejo, como também o tipo de preensdo solicitada dependendo do
desenho e projeto das mesmas. A altura ergonémica das portas e torneiras
se difere pelas posi¢des encontradas: maganetas se encontram em posi¢do
vertical e torneiras em variagdes horizontais angulares. No instrumento
criado as atividades foram avaliadas, conforme apresenta o Quadro 49.

Quadro 49 Tipos de Torneira e Macanetas.

Tipo Movimento
Redonda Giro
Alavanca Alavanca
Estrelada Giro
Presséo Linear

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Nesta etapa foram consideradas as normas do INMETRO (2013),
gue regulamenta que os manejos de torneiras devem possuir diametro mi-
nimo de 40 mm para estarem adequadas ao uso. As analises de pressdo
em movimento de maganetas ou torneiras do tipo redonda, independente
do material sdo do tipo tridigital, lateral para o polegar e a segunda falange
do médio e pulpar para o indicador, fazendo o movimento de giro com o
punho e antebraco. Maganetas maiores podem chegar a ter uma preenséo
de tetradigital pulpolateral, tendo um contato grande com o polegar, en-
volvendo a polpa e a face palmar da primeira falange, considerando a pre-
ensdo pulpar e lateral da segunda falange do dedo anular, criam um mo-
vimento circular com os quatro dedos comprimidos (KAPANDJI, 2000).

Das torneiras e maganetas do tipo alavanca, no qual o momento
do eixo do produto que faz a abertura da torneira ou da porta. Trata-se de
um movimento simples, podendo ser facilitado pelo tamanho da alavanca.
Né&o necessita de grande forca, podendo ser aberto com uma pega especi-
fica ou a pressdo na ponta do produto. Mas foi encontrado a pega tipo
palmar “plena” no caso de fechaduras, existindo no mercado diversos for-
matos estéticos e anatdbmicos. Geralmente é um produto facilitador de uso.

Torneiras que possuem seu manipulo de manejo tipo estrelado,
dependendo no seu tamanho e formatos podem ser facilitadores de uso ou
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quase iguais a manipulos redondos. Trabalham como pequenas alavancas,
utilizadora dos dedos indicadores e médios para fazer o movimento ou
utilizam de preenses do tipo tridigitais de polpa a polpa para realizar a
abertura.

Torneiras do tipo pressdo sdo torneiras as quais é necessario certo
aperto para realizar o acionamento da mesma. Pode ser de facil uso para
guem tem dificuldades, mas inconvenientes como o tempo de permanén-
cia de abertura, ou ter que realizar varios apertos para conseguir realizar
a limpeza das médos e de utensilios. Em geral, pode-se apertar com qual-
quer parte do corpo, dedos, palma, cotovelo e antebraco.

Em relacdo a lavar a roupa, questiona-se a capacidade de lavar a
roupa a mao e colocé-la para secar ao ar livre. Levando em considerago
0s dados do IBGE (2011), que traz a informagéo que 50,99% dos domi-
cilios da populago brasileira possuem maquina de lavar. Tornou-se mais
necessario no instrumento a questao sobre a independéncia ou ndo sobre
colocar as roupas para secar, nos qual foram considerados fatores tais
como: o peso da roupa molhada, estender acima da cabeca ou na altura
do tronco, dependendo da altura do varal e a preensdo feita para pegar
produtos como o prendedor de roupa. Se trata de uma preenséo bidigital
de polpa, segundo a andlise de Kapandji (2000), assim uma pega de pre-
cisdo de um objeto pequeno.

Referente a limpeza geral da casa foram excluidos o uso de pro-
dutos eletrénicos como aspiradores de p6 e ferros de passar para saber se
0 usuario consegue fazer a limpeza, utilizando vassoura, ou até passar
pano de chdo. Um dos fatores do produto seria a pega com as duas maos
e 0 movimento. Levando-se em conta que a falta de equilibrio poderia
prejudicar a acdo, perguntamos sobre torcer roupas, onde a acdo utiliza
todos os dedos da médo em preensao e torce o conjunto de punho, cotove-
los e ombros.

3.1.5 Desenvolvimento das Tarefas Complementares do Instrumento

Com a intencéo de validar e fazer o usuério realizar a experiéncia,
pelo calculo de nimero de atividades segundo a OMS (2004) e as princi-
pais preensdes das atividades e produtos, foram idealizadas pequenas ta-
refas para que o participante fizesse ao final das questdes de cada ambi-
ente. E possivel visualizar as analises no APENDICE G. A sintese da ana-
lise (Quadro 50) foi utilizada para desenvolver as atividades do instru-
mento.
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Foram desenvolvidas atividades para a finalizagdo de cada co-
modo, a fim de validar ou de conseguir uma aproximagao do que o parti-
cipante respondeu e 0 que ele realmente consegue fazer. Ou perceber o
que ¢ facil e o que é dificil ao participante, por se tratar de uma doenga
cronica e progressiva.

Quadro 50 - Sintese dos movimentos.

M? VHIEDS Al Motricidade | Preensoes de Ka-
Local maos e dos : ~ -
B Fina da Mao | pandji
ragos
. Virar ou torcer | Agarrar Palmar “plena”
Cozinha x
méos ou bragos | Soltar Centradas
Banheiro Alcancar Agarrar Palmar Esférica
Soltar m »
Palmar “plena
Adgarrar Por oposigdo sub-
Quarto Alcancar g terminal-lateral
Soltar
De polpa a polpa
Outras ativida- | i -
des -

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Das atividades da cozinha, pela analise das preensdes e movi-
mentos da CIF, foi visto que os movimentos da mao e do brago pontoados
foram os de virar ou torcer maos ou bragos e as de motricidade fina da
ma&o que sdo as de agarrar e soltar (OMS, 2004). Visto que 0s movimentos
de motricidade foram complementados com as preensdes mais encontra-
das nos movimentos possiveis do banheiro, assim as preensdes, palmar
“plena e centrada” (KAPANDJI, 2000) foram as mais encontradas.

Dessa forma, foram definidas atividades que pudessem compre-
ender esses movimentos, como o corte de uma fruta macia, de modo a ser
analisada a forma que o participante pega a fruta e a faca, se consegue
firmeza para executar a acdo. A segunda atividade diz respeito a mudar
uma porcao da fruta de recipiente para outro com uma colher. A fim de
analisar a forma que o participante pega a colher e se consegue ter des-
treza em executar a tarefa. Esta tarefa é semelhante ao TEMPA, descrito
no item 2.2 desta dissertagao.

Das atividades do banheiro as preensfes e movimentos da CIF
analisadas, mostram que os movimentos de m&os e bracos mais encontra-
dos nessa etapa sdo alcangar e virar ou torcer as maos e bracos e os de
motricidade fina da mao € o movimento de agarrar (OMS, 2004). Das
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preensfes de Kapandji (2000) analisadas, a presenca da esférica (tridigital
ou tetradigital) é encontrada ao pegar o sabonete e palmar “plena” ao pe-
gar recipientes.

Logo, como tarefa de uso real, foi definido que o participante de-
veria alcancar uma saboneteira que estava a alguns centimetros. Além da
méo esticada, abrir a saboneteira e pagar o sabonete. A segunda atividade
em relacdo ao banheiro seria pedir ao participante que colocasse pasta de
dente em uma escova.

Das tarefas do quarto as preensdes e movimentos da CIF analisa-
dos foram basicamente 0s mesmos anteriores, alcancar, agarrar e soltar,
acompanhado de um movimento complexo como o movimento de virar
ou torcer maos ou bragos para vestir as roupas, tendo os fechos a presenga
de motricidade muito fina da médo. Assim as preensdes de Kapandji
(2000) seriam por oposicdo subterminal-lateral e polpa a polpa.

As tarefas escolhidas objetivaram avaliar preenses e movimen-
tos, foram a de vestir um jaleco sem mangas e 0 abotoa-lo. Observando-
se 0 movimento de pega do tecido, a destreza em torcer o tronco e vestir
a vestimenta e, se mesmo com um botdo grande, conseguiria fazer a pega.
A segunda atividade foi pedir aos individuos que calgassem e descalcas-
sem seu proprio sapato, a fim de visualizar como o participante faz ativi-
dade, o tempo e a pericia.

Das tarefas de ‘outras atividades’ ndo se chegou ao um consenso
de movimentos mais executados, e sim uma série de dificuldades encon-
tradas. Logo, a atividade escolhida seria a observacao do participante ao
abrir a porta ou a torneira proxima, observando fei¢Ges e esforgo reque-
rido.

Estabeleceu-se o contexto em que o instrumento seria avaliado,
a casa, como também estabelecidas as questdes do instrumento relaciona-
das com fatores e métricas de usabilidade e as atividades de sua vida dia-
ria. Iniciou-se entdo, o desenvolvimento do questionario do instrumento
(APENDICE A), as cartas do instrumento (APENDICE B), os materiais
de apoio como a casa (APENDICE C), o PrEMO adaptado, (APENDICE
D), o termo de consentimento livre esclarecimento (APENDICE E),
termo de consentimento de fotografias e videos (APENDICE F), e o ro-
teiro de aplicagio do questionario (APENDICE G). Foi realizada uma
aplicacdo do instrumento para identificar possiveis pontos de melhoria.
Os resultados desta aplicacéo sdo apresentados na préxima secao.
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3.2 APLICAGCAO DO INSTRUMENTO

Como ja mencionado, o instrumento foi dividido e a sua forma de
aplicacdo feita de acordo com o roteiro de aplicagdo do instrumento
(APENDICE G), orientada pelas recomendag@es para teste de usabili-
dade, no qual o nimero de cinco a oito participantes é ideal (NILSEN,
1993). A aplicagdo com quatro a cinco participantes para Rubin e Chisnell
(2008) pode expor cerca de 80% das deficiéncias e a utilizacdo de dez a
doze participantes de cada regido ideais. A amostra ndo contempla todo o
Brasil, porém foi realizado um teste piloto do instrumento com dez indi-
viduos com AR da regido da Grande Floriandpolis, devido as caracteris-
ticas progressivas da doenca gerando incapacidades funcionais principal-
mente manipulativas, com a finalidade de realizar melhorias e verificar
sua viabilidade de aplicagdo. As tabelas com a contagem dos resultados
estdo expostas no site http://goo.gl/ULHNhx e também no APENDICE
H.

A forma de mensuragdo dos resultados ocorreu conforme o Quadro
51. No entanto, se esta ciente que o instrumento ndo apenas responde per-
guntas como um questionario fechado, mas também se refere a um con-
junto de atividades para avaliar o individuo, aliados a instrumentos como
a gravacdes de video, coleta sobre a satisfacdo em suas atividades da vida
diaria.

A fim de exemplificar a aplicac8o e avaliacdo do questionario ex-
pde-se uma analise geral dos dez individuos avaliados, utilizando-se dois
individuos como comparagao. Seguindo a divisdo do instrumento, a tabu-
lacdo dos resultados esta exposta no APENDICE 1.

Quadro 51 - Forma de ponderacdo das Respostas
Questoes Pontuacdo Min | Max

Vocé costuma (ativi- 15 75
dade) com ajuéa? Escalade1a5

Vocé sente dificuldade 15 75
ou dor nas maos e Escalade 1a5

bracos ao (atividade)?

Sobre seus (produtos), Item assinalado = 1 0 34

guais que vocé conse- | Nenhum =0
gue utilizar sem
ajuda? Relatério de Movimentos



http://goo.gl/ULHNhx

132

Figura 51 - Continuacéo

culdade em (ativi-
dade)?

Sobre seus (produtos), Cada itemassinalado=0,5 | 0 17
guais que vocé utiliza | Nenhum =0

com maior frequén-

cia? Relatorio de Movimentos

Sobre seus (produtos), Item assinalado = -1 -34 0
quais que vocé deixou | Nenhum =0

de utilizar por apre-

sentar dificuldade ou

dor nas maos e bra-

¢0s? Relatério de Movimentos

Vocé tem alguma difi- | Item assinalado = 1 0 30

Nenhum =0
Outros = 0, analisar sepa-
radamente

Quando vocé esta na
(local) fazendo a (ati-
vidade), como vocé se
sente?

Avaliar as os resultados
separadamente
Avaliadas separada-
mente por atividade

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Sobre as questdes de autonomia dos individuos testados, Figura 17,
guanto menor a pontuagdo maior a autonomia. Dos individuos com maior
autonomia se destacam o individuo 2 e 4, com 18 pontos. E com menor
autonomia o individuo 8, com 53 pontos, mas ndo critico, isto &, o indivi-
duo necessita de ajuda para realizar as tarefas, mas nao todas.

Figura 17 - Autonomia do grupo

Autdnomia dos Individuos

75
65
55
45
35

Pontuacdo de
Autonomia

1

25 I

3 4
Individuos Aplicados

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).
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Sobre as questdes de limitagdo dos individuos testados, Figura 18,
guanto menor a pontuacdo menor dificuldade ou dor nas maos e bracos.
Destacam-se os individuos de menor limitagdo: o individuo 6 com 21
pontos, e com maior limitacdo os individuos 1 e 3, com 65 pontos e mais
critico o individuo 8, com 66 pontos. Mas, em relacdo a questao anterior,
o individuo 2, que apresentou uma maior autonomia, agora apresenta um
total de 51 pontos, demostrando que realiza as tarefas com dor ou dificul-
dade em alguns momentos. Enquanto o individuo 8, com 66 pontos, de-
monstra que a perda de autonomia pode estar relacionada a dificuldade e
dor nas maos e bragos.

Figura 18 - Limitacdes do grupo

Dor e Dificuldade dos Individuos

45
35 i I
1 2 3 4 5 6 7 8 92 10

Individuos Aplicados

Pontuacdo de Dor
N
o

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Sobre as questdes dos produtos sem ajuda, todos apresentaram
mais de 17 produtos dos 34 apresentados, Figura 19. O individuo 2 utiliza
sem ajuda 19 produtos, enquanto o individuo 8 utiliza 17 produtos. Se os
resultados fossem numeéricos, talvez o individuo 2 ndo aparentasse ser
mais autbnomo numericamente em relacéo ao individuo 8. Devido a essa
diferenca dos resultados dos produtos, eles deverdo ser avaliados a partir
de uma analise dos produtos respondidos e as possibilidades de preenstes
e movimentos correspondentes. Pois ndo se trata da quantidade e sim das
possibilidades que o individuo tem ou deixou de ter.
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Figura 19 - Produtos que utiliza sem ajuda

Utiliza Produtos Sem Ajuda

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

9

N. de Produtos
— —= NN WW
QUIOULIOULULIOW;!

Individuos Aplicados

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Sobre os produtos que utiliza com frequéncia, Figura 20, todos
apresentaram mais de sete produtos. Dos individuos que apresentam
maior uso de produtos comuns, destaca-se o individuo 6, com 21 produtos
e com 0 menor uso, o individuo 5 com sete produtos.

Figura 20 - Produtos que Utiliza com Frequéncia

Utiliza Produtos com Frequéncia

——=NNWW

N. Produtos
QU OO UIO ;!

1 2 3 4 5 6 7 8 9
Individuos Aplicados

10

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Sobre os produtos que deixaram de utilizar, devido a dor ou difi-
culdade nas méos e bragos, Figura 21, o individuo que deixou de utilizar
mais produtos foi o individuo 3, com 17 produtos e quem menos deixou
de utilizar os produtos foi o individuo 6, com dois produtos.
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Figura 21 - Produtos que Deixou de Utilizar

Produtos que Deixou de Utilizar

35

A 30

2%

©

S 15

a 10

zsn i =01 -1l
1 2 3 4 5 &6 7 8 9 10

Individuos Aplicados

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Sobre as questdes das dificuldades presentes nos individuos testa-
dos, Figura 22, quanto menor a pontuacdo menos dificuldade. Destacam-
se 0s individuos com menor eventos dificultosos o individuo 4 e 6, com
dois itens, enquanto quem mais apresentou dificuldades foi o individuo 3,
com 23 itens.

Figura 22 - Dificuldades Apontadas

Dificuldades dos Individuos

L 30
(0)
O
O 20
o
o]
o
Z' 0 l | I |
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Individuos Aplicados

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Para exemplificar a analise dos produtos foi utilizada a sintese de
movimentos e preensdes gerais dos produtos e exposta a comparagao dos
resultados do individuo 2 e do individuo 8, que apresentaram maior e me-
nor autonomia no uso dos produtos.
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A anélise sobre os produtos das preensdes sem ajuda, Figura 23,
demostram que o individuo 2, apresenta performance mediana em varias
preensdes, quando se trata de movimentos e preensdes geralmente reali-
zados com uma mao, em movimentos de alavanca e com preensfes de
polpa a polpa e palmar centradas, presente em movimentos lineares a di-
gito palmar. Nos movimentos circulares também apresenta uma frequén-
cia em preensdes tridigitais, tanto de polpa a polpa como lateral para o
polegar e o indicador médio e a digito palmar. Apresenta preensées e mo-
vimentos variados para colocar roupas e sapatos.

Das preensdes com a utilizagdo das duas maos, o individuo rea-
liza em alguns momentos preensdo esférica pentadigital. Dos presentes
em movimento linear seriam os movimentos variados para se colocar rou-
pas e palmar centradas. Dos movimentos variados que, na verdade, sdo a
combinagdo de um ou dois elementos para completar a realizagéo da ati-
vidade, as preensdes de manejo fino como tridigital de polpa a polpa de
uso direcional e as bidigitais por oposic¢do subterminal lateral e por opo-
sicdo subterminal. Entretanto, ndo realiza movimentos alavancados pre-
ensdes bidigitais por oposicdo subterminal, como também em movimento
linear no uso das preensdes gravitacionais como suporte com uma méao e
gancho com duas maos. Dos movimentos variados a preensdo tridigitais
para colocar roupas, ele também néo realiza.
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Figura 23 - Andlise de preensfes e movimentos sem ajuda, individuo 2
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Na andlise das preensdes sem ajuda, Figura 24, o individuo 8 de-
monstrou a utilizacdo de movimentos de alavanca com preensdes com
uma mao, trigiditais polpa a polpa e palmar centras. Nos movimentos cir-
culares as tridigitais de polpa a polpa e lateral para o polegar estdo pre-
sentes, como também a preenséo digito palmar.

O individuo utiliza as duas maos em movimentos de alavanca com
preensdes palmares centradas e bidigitais, em movimentos circulares e
apresenta autonomia em movimentos tridigitais.
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Quando se trata de movimentos lineares existe uma variada movi-
mentacao para roupas e preensdes que aparenta variada divisdo para rou-
pas e palmar centradas. Ja nos movimentos variados apresenta a preenséo
pulpar como mais frequente. O individuo apresenta uma boa relagdo com
movimentos de alavanca, circulares e retilineos, ndo tendo boa perfor-
mance em movimentos variados que necessitam de manejo fino.

Figura 24 - Andlise de preensdes e movimentos usa sem ajuda, individuo 8
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).



139

Comparando os resultados entre o individuo 2 e o individuo 8, Fi-
gura 25, quando se trata dos produtos que utilizam sem ajuda, pode-se
visualizar os tipos de preensdo que um ou o outro utiliza, com uma ou
duas méos. Pode-se perceber o tipo de movimento combinado com as pre-
ensdes que, por mais que assinalaram pontualmente nimeros similares,
correspondem a outras facilidades e dificuldades presentes em seu dia a
dia. Nas preensdes em movimento de alavanca, o individuo 2 consegue
realizar movimentos bidigitais, mas nos movimentos circulares o indivi-
duo 8 apresenta mais facilidade em palmar esférica.

Para ilustrar a diferenca entre os dois individuos comparados, que
inicialmente aparentavam uma similar autonomia numérica quando ana-
lisados, percebe-se as preferéncias manipulativas de cada um.

Figura 25 - Andlise de preensdes e movimentos sem ajuda, individuo 2 e 8
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).
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A anélise de movimentos e preensfes com frequéncia, do indivi-
duo 2, Figura 26, mostra que o individuo das preensdes frequentes com o
uso de uma mao nos movimentos alavanca sdo as preensdes centradas.
Das circulares as preensdes tridigitais estdo presentes de polpa a polpa e
lateral para o polegar e frequentemente a esférica pentadigital. Mostrando
em movimento preensdes palmares, mas em do uso e retilineo o uso das
preensdes gancho, ndo apresentadas na questdo anterior, isso utiliza com
ajuda. Dos movimentos variados utiliza para vestir roupas.

Agora dos movimentos frequentes utilizando as duas maos, o0 in-
dividuo realiza movimentos circulares com preensdes palmar esférica.
Realizando em movimento retilineo o0 movimento de se vestir (variado) e
as palmares centradas, presente o uso de uma preensédo gravitacional ndo
respondia sem ajuda, mas uma frequéncia no uso dos individuos. Dos mo-
vimentos variados presentes em vestir roupas apresentar o uso frequente
de preensdes bidigitais por oposicdo subterminal-lateral.

Néo utiliza com frequéncia os movimentos de alavancas, retili-
neos e variados preensdes tridigitais e bidigitais, demonstrando que 0 uso
de manejo fino ndo € muito frequente.
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Figura 26 - Andlise de preensfes e movimentos com frequéncia individuo 2
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Na analise das preensdes frequentes, Figura 27, o individuo 8 apre-
senta dos movimentos realizados com uma mao, o0 movimento de ala-
vanca frequentes sdo as palmares centradas. Nos movimentos circulares
sdo a tridigital de polpa e a digitopalmar. Movimentos de pin¢a 0 movi-
mento por pentadigitais e nos movimentos retilineo as preensdes digito-
palmar e bidigital. Nos movimentos variados preens@es para colocar rou-
pas e camisa também estdo presentes.
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Figura 27 - Andlise de preensfes e movimentos frequentes, individuo 8
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Das preensdes frequentes dos individuos analisados, Figura 28, os
dois individuos apresentaram numericamente 14 pontos sobre essa ques-
tdo. No entanto, uma analise de movimentos e preensdes auxilia na com-
preensdo dos movimentos frequentes de cada individuo separadamente,
na qual percebesse hos movimentos de alavanca eles possuem a mesma
frequéncia do uso de preensdes centradas. J4 nos movimentos circulares,
preensBes palmares e de tridigitais, o individuo 2 apresenta um maior cos-
tume em esférica palmar e tridigital.
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Figura 28 - Anélise de preensbes e movimentos frequentes, individuo 2 e 8
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

A analise das preensdes que o individuo 2 deixou de utilizar por
dificuldade e dor nas mos e bragos, Figura 29, demonstrou que dos mo-
vimentos de uso frequente com uma mao ele deixou de utilizar preensdes
bidigitais por oposi¢cdo subterminal em movimentos retilineos e alguns
movimentos variados em preensdes variadas, cal¢ando cal¢ados. J& com
0 uso das duas maos mostrou que em movimentos alavancados também
deixou de utilizar preensdes bidigitais por oposi¢do subterminal e as pre-
ensdes palmares centradas. Nos movimentos circulares, deixou de utilizar
preenses do tipo tridigitais lateral para o poletar e a falange do médio.
Nos movimentos retilineos apresentou exclusdes em preensdes palmares
e de gravidade.
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Figura 29 - Anélise de preensbes e movimentos deixou de utilizar, individuo 2
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

No entanto, na analise das preens@es que deixou de utilizar, do in-
dividuo 8, Figura 30, apresenta que quando utiliza uma mao, deixou de
utilizar as preensGes palmares centradas e gravitacionais em movimento
retilineo. Quando se trata do uso de duas méaos deixou de utilizar preen-
sOes digitopalmar e as preensdes por gravidade do tipo gancho, utilizando
movimentos variados, alguns movimentos coordenados ou bi digitais.
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Figura 30 - Analise de preensdes e movimentos que deixou de utilizar, individuo
8
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Em resultados numericamente, Figura 31, o individuo 2 deixou
de utilizar nove produtos, enquanto o individuo 8 deixou de utilizar seis
produtos. Sobre o tipo de preensdes relacionadas ao movimento que 0s
dois individuos deixaram de utilizar, preensdes digito-palmares e de gan-
cho foram relacionadas. O individuo 2 apresenta mais dificuldades em
preensfes acompanhadas de movimento de alavanca e circular, enquanto
o individuo 8 apresenta mais dificuldades em movimentos retilineos.
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Figura 31 - Anélise de preensdes e movimentos deixaram de utilizar, individuo 2
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Sobre as outras dificuldades assinaladas por esses individuos, nas
guais a resposta minima seria O e a resposta com mais dificuldades seria
30, o individuo 2 apresentou cerca de cinco questfes assinalaveis, nas
quais os apontamentos sobre suas dificuldades nas atividades mais pre-
sentes foram nos ambientes da cozinha e do banheiro. Esse individuo as-
sinalou outros em uma das dificuldades, na qual explica “o braco do6i o
tempo todo”. Explicando as questdes anteriores sobre o individuo 2.

Ja o individuo 8 apresentou 15 questdes assinalaveis das 30, apre-
sentando dificuldades em todos os comodos, resultando em eventos difi-
cultosos, onde é limitado. O individuo 8, como visto inicialmente, possuia
uma autonomia menor como também dor e dificuldades ao realizar as ta-
refas, colaborando assim para movimentos de dificuldade. As outras difi-
culdades assinaladas por ele estdo o fato de expor que 0 peso das coisas
influencia, “utilizo tudo, porém se estiver pesado ndo consigo”. De outras
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questdes, expressou a dificuldade em fechar o gancho do sutid, néo dei-
xando de utilizar, mas precisando de auxilio para a tarefa.

A comparacao que se pode ter desses individuos esta apresentada
no Quadro 52, que expde as questdes assinaladas. E possivel perceber
maior equilibrio entre dificuldades encontradas, em atividades da cozinha

e banheiro.

Quadro 52 - Comparagéo de Eventos Dificultosos

Dificuldades Individuo 2

Dificuldades Individuo 8

- Carregar pratos e formas pe-
sados;

- Cortar alimentos para cozi-
nhar;

- Carregar pratos e formas pesa-
dos

- Cortar alimentos para cozi-
nhar.

- Pega dos utensilios

- Pega das panelas

Cozinha

- Pegar o sabonete;

- Levantar os bragos para lavar
o cabelo;

- Abrir a pasta de dentes.

- Pegar o sabonete

- Passar sabonete pelo corpo

- Pegar os recipientes para lavar
0 cabelo;

- Levantar os bragos para lavar
0 cabelo;

Banheiro

- Puxar a calga/Saia por causa
dos ombros/cotovelos;

- Abrir o sapato para colocar
com o pé;

- Com os fechos dos sapatos;

- Abaixar para pegar o calcado;
- Dobrar o joelho para calgar o
sapato;

Quarto

- Quando estdo molhadas;

Torneiras

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).
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Nas questdes sobre satisfacdo, as informag6es sobre os fatores he-
doénicos desses dois individuos, mediram se a informacdo é emocional-
mente adequada e o grau de satisfagdo do individuo ao realizar suas tare-
fas, ou seja, a auséncia de desconforto e a presenca de atitudes positivas
perante o seu cotidiano.

Considera-se que as primeiras expressdes sdo positivas, ficando
neutras e indo para as mais negativas. Como é o caso do individuo 2,
Figura 32, que apresentou uma variedade de cinco emogdes, tendo repe-
tido: esperanca, orgulho e admiracéo e, apresentado duas emocdes nega-
tivas: monotonia e vergonha. O individuo 8 apresentou uma variedade de
seis emogdes, tendo repetido: alegria e satisfacdo e, apresentado somente
uma emocdo negativa: insatisfacdo. Percebe-se que mesmo ao ter menos
autonomia e dificuldades e dores ao realizar as tarefas do dia a dia, os dois
individuos apresentam emogdes positivas ao realizar as atividades. Este
resultado pode-se dar ao fato de o individuo se sentir Gtil e realizado ao
concretizar as tarefas.

Figura 32 - Satisfagdo do Individuo 2

Satisfacdo do Individuo 2
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).
No individuo 8, Figura 33, mostrou que a maior parte das ativi-

dades de vida diaria desse individuo trazem satisfagdo ou neutralidade,
um evento de insatisfacao.
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Figura 33 - Satisfacdo do Individuo 8

Satisfacdo do Individuo 8
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Ao final de cada parte do instrumento os individuos realizaram
duas tarefas para cada cbmodo, exceto para o cdmodo de outras atividades
(apresentados na secdo 3.1.5). As tarefas tém como objetivo conseguir
mais dados sobre a forma que desenvolvem suas atividades, como preen-
sOes e expressOes, declaragdes expostas. O fato de fazer ou nédo as ativi-
dades, ndo influencia nos resultados tabulados, porém ndo se teré a parte
de avaliacdo da atividade, objetivando perceber dificuldades, preensdes,
adaptacdes e comentarios.

O individuo 2, no dia da aplicagdo do instrumento, se encontrava
com pico de dor, ndo realizando as tarefas finais de cada local da casa.

O individuo 8 realizou todas as tarefas, mesmo demonstrando que
seu questionario uma certa falta de autonomia e muita dor e dificuldade
ao realizar suas tarefas diérias.

Expondo os resultados do individuo 8, destaca-se que na primeira
tarefa da cozinha foi solicitado que o participante cortasse uma fruta ma-
cia, no caso uma banana (Figura 34). Foi possivel verificar por meio na
andlise do individuo 8 que ele realmente segura a faca, mesmo que plas-
tica e mais fina, por meio de preensdo palmar centrada. Uma das conclu-
sdes da sintese que gerou na escolha das tarefas e das dificuldades ques-
tionadas ndo se trata de cortar o alimento no prato, mas pelo fato de serem
alimentos mais grossos.
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Figura 34 - Tarefa 1 da cozinha, individuo 8

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

A segunda tarefa da cozinha solicita que o participante abra um
pote e retire com uma colher o material de dentro (Figura 35). Na obser-
vacdo do individuo 8 é possivel perceber que para abrir o pote utilizar
uma preensao bidigital, excluindo o dedo indicador da abertura. Retirou
mesmo que com uma colher de plastico por preensao tridigital, fechou o
recipiente com preensdo palmar esférica, necessitando um uso de forca da
médo. Segurando o recipiente por uma preensdo palmar cilindrica. Mos-
trou algumas dificuldades em fechar o recipiente, mas concluiu a tarefa.
Entretanto, foi expressada dor nas juntas dos dedos.

Figura 35 - Tarefa 2 da cozinha, individuo 8

ont: Elaborado pela Autora (2015).

Das atividades do banheiro, onde a primeira atividade seria al-
cancar a saboneteira e retirar o sabonete e fechar a saboneteira (Figura
36), o individuo conseguiu realizar a tarefa, com um pouco de dificuldade,
mas como a saboneteira da atividade ndo representava muito esforgo, foi
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possivel perceber que para um objeto de manejo mais grosseiro o indivi-
duo conseguia realizar a tarefa, apresentando preensdes pentadigitais e
ndo esférica.

Figura 36 - Tarefa 1 do banheiro, individuo 8

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Na segunda atividade do banheiro, que seria abrir uma pasta de
dentes e colocar a pasta na escova, Figura 37, o individuo 8 também con-
seguiu completar com sucesso a tarefa. Apresentando preensdes bidigitais
em movimento de giro, digitopalmar e palmar plena em movimento reti-
lineo.

Figura 37 - Tarefa 2 do banheiro, individuo 8

Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

Das atividades do quarto, onde a primeira tarefa era colocar o ja-
leco, Figura 38, o individuo 8 conseguiu completar a tarefa e abotoar e
desabotoar os botdes, demonstrando que, mesmo com dificuldade, conse-
gue fazer o movimento variado, que sdo considerados 0s movimentos de
alcancar bragos, girar maos e bragos e o0 manejo fino de abotoar os botdes,
preensdes bidigitais de polpa a polpa.
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Figura 38 - Tarefa 1 do quarto, individuo 8
e
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Fonte: Elaborado pela Autora (2015).

A outra atividade do quarto se trata de calcar e descagar os cal-
cados. Entretanto, devido ao fato da atividade ser realizada em casa, o
individuo estava de calcado aberto sem fecho, devido a natureza do cal-
cado a atividade era realizada com os pés e ndo com a méo.

Nas atividades relacionadas as outras tarefas, a realizacdo da ta-
refa seria pedir para que a pessoa abrisse a porta, ou torneira, a fim de se
perceber se a preensdo era facilitada ou ndo. O que se observou na preen-
sdo do individuo 8 é a digitoplamar, conseguindo até fazer pequenas jo-
gadas de forca para abrir, ndo apresentando dificuldades.

A aplicacdo teste do instrumento com 10 individuos com AR pos-
sibilitou identificar os principais resultados propostos pelo instrumento,
como 0 grau de autonomia e limitagdes, por dor ou dificuldades, mensu-
rados de forma quantitativa pela escala Likert. Como também visualizar
por meio dos produtos as interacfes, movimentos e preensdes, mais usu-
ais em seu cotidiano como também as que deixaram de utilizar por limi-
tacdo. Destaca-se que dentre as dificuldades mais encontradas na realiza-
¢do das tarefas de mapeamento da satisfacéo, o estado emocional ao rea-
lizar a tarefas foi significativo.

Ao se comparar os dois individuos a pontuacéo final de todos os
itens, exceto as atividades do PrEMO, o resultado seria 91 pontos para o
individuo 2 e 152 pontos para o individuo 8. Apesar da diferenca consi-
deravel entre as pontuacdes e de que no quesito autonomia os resultados
se divergiam, foi possivel perceber que, no todo, apresentam certas simi-
laridades. Por ser um instrumento que trata de avaliar o individuo em um
contexto de uso especifico (JORDAN, 1998), neste caso sua propria casa
e seus produtos, sempre havera uma diferenca entre as residéncias e os
tipos de produtos com que os individuos interagem. Destaca-se a impor-
tancia das variagfes de peso, materiais, rugosidades entre outros aspectos,
além do fato de que o acometimento da AR é diferente de pessoa para
pessoa.
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3.2.1 Consideragdes sobre Aplicacdo do Instrumento

Com a aplicagcdo com instrumento observou-se alguns possiveis
problemas que poderiam ser modificados para aplicagdes futuras.

Os individuos relataram alguns comentarios sobre a sazonalidade
da dor devido a estacOes do ano, por isso, sugere-se que seja realizada a
incluséo sobre o tema em outras atividades.

Sobre o material de apoio, cartas da atividade da cozinha, utensi-
lios, percebeu-se por meio alguns relatos que o objeto rolo, ndo era res-
pondido ndo por ndo utilizar sem ajuda, mas sim por ndo estarem em suas
atividades de vida diéria.

Sobre as cartas do quarto, notou-se quando questionados sobre as
roupas, alguns individuos assimilavam as imagens das roupas como estilo
e ndo por pega. Sugere-se transformar, desmembrar a pergunta 3.1.1 e
3.1.2 em trés partes do corpo, identificando mais precisamente o nivel de
autonomia, frequéncia e dificuldade.

Constatou-se uma grande reclamacao das atividades de vida diaria
sobre as tarefas de lavar roupas, estender roupas e limpar a casa, entdo foi
observado que o instrumento ndo contemplava as perguntas sobre outras
dificuldades e questdes sobre a satisfacdo na atividade. Sugere-se entdo a
inclusdo dessas perguntas-chave para a atividade.

Como no caso do ambiente da cozinha, na atividade de abrir o pote,
o0 individuo pode ndo conseguir abrir o pote devido ao vacuo. Nesse sen-
tido, sugere-se que 0 moderador abra o pote e volte a enroscar antes de
realizar a tarefa.

Outro problema encontrado na atividade da cozinha foi de fato de
se ter escolhido a banana, entregue aos individuos % banana descascada,
nao foi possivel ver a forma de preensdo da fruta. Assim, sugere-se a in-
clusdo da fruta ndo descascada ou algum objeto que simule a fruta com-
plementando a atividade.

Na atividade do banheiro alguns individuos néo estavam em ambi-
entes com mesa, logo o sabonete ndo ficava longe o suficiente para reali-
zar 0 movimento de alcancar utilizando os ombros apenas os cotovelos.
Sugere-se que ao encontrar esse tipo de obstaculo, 0 moderador oriente o
individuo a entregar a saboneteira 0 mais longe possivel, desde que sem
constrangimentos. Nessa atividade ndo foi possivel também visualizar a
preensdo palmar esférica, ja que os individuos ao realizarem o teste pega-
vam o objeto com a ponta dos dedos, pentadigital, a fim de transferir para
o recipiente. Recomenda-se pedir que os individuos, ao pegar o sabonete
antes de colocar no recipiente, apertem como se fosse tomar banho.
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Na atividade do quarto ao fazer atividade de vestir o jaleco, perce-
beu-se que o jaleco quase ndo serviu no individuo. Aconselha-se o uso de
um jaleco maior ou, ao perceber que atividade pode causar possiveis cons-
trangimentos, ndo realiza-la ou tentar utilizar as préprias roupas do indi-
viduo para realizar, caso esteja de casaco.

Na outra atividade do quarto constatou-se que todos os individuos
testados estavam de chinelos, isso é calcado aberto sem fecho, devido ao
fato de estarem nos recebendo em sua casa. Dessa forma, ficou prejudi-
cada avaliagdo. Sugere-se entdo, utilizar para essa atividade, um cinto, o
qual seja maleavel e o individuo possa realizar a tarefa de destreza de
colocar a alga e afivelar, ndo necessariamente nele.

Percebeu-se também que na questao sobre outras atividades o in-
dividuo apresentava problemas globais em se levar e ir até a sua torneira
ou porta. Prop6e-se desenvolver um conjunto de manipulos no qual o in-
dividuo possa testar ainda sentado.

Destaca-se ainda como relevante que alguns participantes estavam
sobre 0 uso dos medicamentos, no qual uns possuem travas de seguranca,
onde sdo auxiliados por outra pessoa para abrir e acabam trocando de em-
balagem em alguns casos. Também ressalta-se que em alguns dias o aco-
metimento de dor é alto e ndo conseguem nem retirar o remédio da cartela.

O instrumento foi avaliado apenas com individuos do sexo femi-
nino, sugere-se aplica-lo a um grupo do sexo masculino para perceber se
ocorrem interacdes.

3.3 CONSIDERAGOES FINAIS SOBRE O CAPITULO

Como principal contribuicdo este capitulo apresentou o desen-
volvimento do instrumento levantamento de requisitos para o desenvol-
vimento de produtos manipulativos das atividades da vida diaria, desen-
volvida a partir da pesquisa realizada e apresentada no capitulo 2. Com-
plementando o desenvolvimento foi realizada uma aplicacdo com 10 in-
dividuos com AR, a fim de analisar sua aplicabilidade e a forma de men-
suracdo dos resultados para desenvolver possiveis melhorias.

Com a aplicacéo do instrumento foi possivel identificar resulta-
dos como o grau de autonomia e incobmodo por dor ou dificuldade, e pela
andlise de preensdes e movimentos avaliar as capacidades e incapacida-
des manipulativas do usuario em suas tarefas diarias, como também as
principais dificuldades e 0 mapeamento do estado emocional ao realizéa-
las.

Os resultados do instrumento podem colaborar para o entendi-
mento do contexto de uso e dos problemas desses individuos, auxiliando
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no desenvolvimento de novos produtos ou reprojeto de produtos, a partir
da analise dos produtos mais utilizados e do mapeamento das preensdes
mais usualmente realizadas. Poderdo ainda ser utilizados por profissionais
da area da salde, como terapeutas ocupacionais, pois este profissional
busca auxiliar na melhoria da interacdo dos individuos ao utilizar produ-
tos do dia a dia e suas experiéncias com estes produtos, melhorando sua
qualidade de vida.
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4 CONCLUSOES E CONSIDERAGOES FINAIS

Em relacdo ao objetivo geral, esta que pesquisa teve como objetivo
desenvolver um instrumento de levantamento de requisitos para o desen-
volvimento de produtos manipulativos das atividades da vida diaria. Para
isto foi realizado revisao bibliografica e analise bibliométrica. A analise
bibliométrica permitiu encontrar a correlacdo dos temas da dissertacéo,
contribuindo com o entendimento dos temas tratados neste capitulo. As-
sim também foi feita uma revisdo bibliografica ndo sistematica na inves-
tigacdo de livros, teses e principais periddicos internacionais e autores
consagrados.

O primeiro objetivo especifico foi atingido. Pela busca foram en-
contrados instrumentos de avaliagdo de qualidade de vida e capacidade
funcional, que tém relacdo com AR, analisados e identificados os que se-
riam utilizados na base do estudo. Para conseguir estabelecer as diferen-
cas e similaridades dos mesmos foram correlacionados no capitulo de “ati-
vidades e participagdo’ da CIF.

Na andlise dos instrumentos com a CIF foi possivel identificar
oportunidades em relacdo ao HAQ, como a criacdo de um instrumento
gue pudesse questionar especificamente sobre os movimentos e as preen-
sbes que os individuos realizam. Bem como pela morfologia do produto
gue o individuo possui em sua residéncia e saber quais interacdes ele re-
alizaria. Das oportunidades identificadas pelo TEMPA seria importante
obter informagdes da interacdo do individuo em algumas atividades, com
0 intuito de observar a forma que realizam a atividade sem necessitar de
uma plataforma especifica. Da analise do SF36 foi constatada a abrangén-
cia do questionario em diversas categorias, e assim percebeu-se a oportu-
nidade de questionar os individuos, especificamente como eles se sentem
ao realizar suas tarefas diérias.

O segundo objetivo especifico pretendia estabelecer as oportuni-
dades por meio da andlise dos instrumentos da capacidade funcional com
0s métodos, métricas e fatores da usabilidade que foram importantes para
a criacdo do instrumento dessa dissertacdo. Essas divergéncias foram vis-
tas como oportunidades para a criagdo de um novo instrumento que ava-
liasse o individuo na realizacdo e uso dos produtos em suas atividades da
vida diaria e as adaptacGes que 0 mesmo realiza em suas novas condigdes,
avaliando a forma que ele faz outras adaptacGes, bem como auxiliar uma
equipe de projeto para o desenvolvimento de produtos novos ou reprojeto,
em se tratando de projetos, a area de estudo que estuda o corpo humano
para o desenvolvimento de produtos adequados ao usuario.
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As informagdes das investigacGes para a realizagdo dos objetivos
especificos anteriores, bem como as oportunidades encontradas colabora-
ram na realizacdo do terceiro objetivo especifico deste trabalho, que foi o
desenvolvimento do instrumento.

Foram também desenvolvidas perguntas-chave, com o objetivo de
gue os participantes respondessem sobre a autonomia da atividade, limi-
tacOes da atividade, dificuldades da atividade e ainda para avaliar a auto-
nomia, frequéncia e desuso dos produtos, da atividade e a satisfagdo em
realizar as atividades, de um modo que abrangessem fatores pragmaticos,
heddnicos e métricas de avaliagdo de usabilidade. Assim, foram estabele-
cidos os métodos do instrumento, utilizando um questionario fechado
para facilitar a compilagdo dos dados, auxiliados pelo método de expres-
sOes faciais, PrEMO adaptado, e complementados pela avaliacdo de tare-
fas programadas com o método do registro do uso real.

Estabelecido o contexto, a partir das perguntas, das atividades da
vida diaria e dos produtos dessas atividades, foi desenvolvido o questio-
nario do instrumento e os materiais de apoio. Por fim, foi realizada a apli-
cacdo do instrumento, para realizar a avaliacdo e identificar os pontos de
melhoria.

A aplicacdo do instrumento demonstrou o potencial em avaliar ndo
s0 a capacidade funcional, como 0 HAQ e do TEMPA, dos membros su-
periores, mas também avaliar a autonomia do individuo e a presenca de
dificuldade ou dor ao realizar as tarefas de vida diaria. Ainda, avaliar as
capacidades e incapacidades manipulativas, tanto por meio dos produtos
gue utilizam sem ajuda, com mais frequéncia, e/ou que acabaram dei-
xando de utilizar devido a limitagfes, como também com algumas per-
guntas sobre as atividades.

No que se diz respeito & compara¢do com 0s instrumentos de ava-
liagdo utilizados como base para este estudo, o instrumento se mostrou
capaz de avaliar os principais pontos destes instrumentos, avaliando nao
s0 a capacidade funcional, como um HAQ, mas as Vérias questbes sobre
autonomia, limitacdes e mais especificas sobre manejos. Também se mos-
trou capaz de avaliar a interacdo do individuo, por meio de tarefas pré-
estabelecidas, como um TEMPA, além de encontrar informagdes do con-
texto de uso, e mapear o estado emocional e, de forma geral a qualidade
de vida ao realizar as atividades da vida diaria como um SF36.

Quanto ao questionamento formulado nesta pesquisa, sobre como
levantar requisitos para o desenvolvimento de produtos manipulativos das
atividades da vida didria, a presente pesquisa conclui que os dados obtidos
podem auxiliar no desenvolvimento de novos produtos, esta encontra sua
réplica nas respostas do instrumento que ddo um dossié de informacdes
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sobre o usudrio, qual a sua autonomia em suas tarefas diarias, quais as
tarefas que acometem mais dor, quais produtos que se sentem capacitados
a usar sem ajuda, quais os que se sentem confortaveis em utilizar frequen-
temente ou precisam por necessidade, quais as principais dificuldades en-
contradas no seu cotidiano e como esse individuo se sente ao realiza-las,
e como ele as realiza as tarefas. Sendo assim, acredita-se que a coleta de
dados por meio do instrumento pode auxiliar uma equipe de desenvolvi-
mento de produto, principalmente na fase de projeto informacional, que
visa definir os requisitos do usuario, os requisitos do produto e seu con-
texto de uso (ROZENFELD et al, 2006).

Essas informagdes podem ser utilizadas até mesmo por profissio-
nais da salde, como 0s terapeutas ocupacionais, para que possam mapear
as possibilidades funcionais do individuo e colaborar na melhor adapta-
bilidade do mesmo (HAMMOND, 2004). Pode-se utilizar a anélise das
preensdes e movimentos que ndo cause tanto incémodos, a fim de orientar
o individuo a se adaptar, melhorando sua qualidade de vida. Percebeu-se
gue o instrumento por ser baseado na capacidade funcional, pode sim ter
amplitude com individuos que possuam outras incapacidades dos mem-
bros superiores. Nesse caso, recomenda-se testar a performance do ins-
trumento e ampliar as possiveis aplicacbes. Recomenda-se, também, por
meio da parte de gravacdo real do instrumento fazer o mapeamento das
preens6es utilizadas pelos individuos e quais sdo suas adaptacdes de mo-
vimento.

Quanto a recomendag&o para pesquisas futuras, sugere-se a aplica-
¢do do instrumento para obtencdo de dados, com a finalidade de desen-
volver produtos e obter mais informacdes sobre os individuos acometidos.

Sugere-se também a aplicacdo do instrumento com pessoas do
sexo masculino, devido ao fato do instrumento ter sido apenas aplicado
com pessoas do sexo feminino, talvez seja interessante conseguir uma
amostra com pessoas do sexo masculino para compara-las.

Percebeu-se que o instrumento por ser baseado na capacidade fun-
cional, deva ser aplicado com individuos com outras incapacidades, po-
dendo ser aliado na investigacdo de projetos para o design universal, que
visa desenvolver projetos para 0 maior nimero de pessoas (STORTY,
1998). Dessa forma, recomenda-se testar a performance do instrumento e
ampliar as possiveis aplicacdes, visto que os dados apresentados no ques-
tionario, aliados as gravacdes das tarefas, podem fornecer muitas infor-
mag0es sobre o usudrio de diferentes capacidades.

Conclui-se que a aplicacdo do instrumento seja realizada por pro-
fissionais de desenvolvimento de produtos como também por profissio-
nais da area da salde, pela busca na melhoria da interagéo dos individuos
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na utilizagéo de produtos do dia a dia e nas suas experiéncias com 0s mes-
mos, melhorando assim sua qualidade de vida.
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APENDICES

APENDICE A: INSTRUMENTO

Local da Casa: Cozinha
Quando vocé estd em sua cozinha e deseja preparar refeigdes:

1.1.1  Vocé costuma preparar refeigées com ajuda?

O o] O @] 0]
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre
1.1.2  Vocé sente dificuldade ou dor nas maos e bragos ao preparar refeigoes?
O O O O o]
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre

[Apresentar Cartas dos Utensilios)
Sobre os utensilios da sua cozinha:
1.1.3  Quais que vocé consegue utilizar sem ajuda?

1 Colheres, Pdo duros, Raspadores... Utenslios que vocé mexe os
O alimentos ao preparar suas refeicoes.

9 Concha, Escumadeiras, Espdtulas... Utensilios que vocé tira os alimentos
0o o preparar suas refeicdes.
O 3 Focaos.. Utensilios que vocé corta seus alimentos ao preparar refeicdes.
4 Pegadores de sclada e macardo... Utensilios que vocé pega seus
alimentos ao preparar refeigdes.

5 Rolo de pdo, Garrafa... Utensilios que vocé estica seus alimentos ao

] preparar refeigdes.

O 6 Nenhum

1.1.4 Quais que vocé utiliza com maior frequéncia?

1 Colheres, Pao duros, Raspadores... Utensflics que vocé mexe os

o alimentos co preparar suas refeicoes.

Concha, Escumadeiras, Espdtulas... Utensilios que vocé tira os alimentos

2 o
o o preparar suas refeicdes.

0O 3  Facos.. Utensilios que vocé corta seus alimentos ao preparar refeicdes.

Pegadores de sclada e macarrdo... Utensilios gue vocé pegd seus

alimentos ao preparar refeigdes.

5 Rolo de pdo, Garrafa.., Utensilios que vocé estica seus alimentos ao
preparar refeigées.

O 6 Nenhum
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Local da Casa: Cozinha
1.1.5 Quais que vocé deixou de utilizar por apresentar dificuldade ou dor nas mados

e bragos?

[}

O o o o

O

1

2

5

é

Colheres, PGo durcs, Raspadores... Utensilios que vocé mexe os
alimentos ao preparar sucs refeicoes.

Concha, Escumadeiras, Espdtulas... Utensilios que vocé tira os alimentos
ao preparar sucs refeigoes.

Facas... Utensilios que vocé corta seus alimentos ao preparar refeigées.

Pegadores de sclada e macarrdo... Utensilios que vocé pega seus
alimentos ao preparar refeicdes.

Rolo de pé&o, Garrafa... Utensilios que vocé estica seus alimentos co
preparar refeicoes.

Nenhum

(Apresentar Cartas dos Recipientes)

Sobre os recipientes da sua cozinha:

1.1.6 Quais que vocé consegue utilizar sem ajuda?

O

O

[m}

O

1

5

6

Panelas de um Cabe, Frigideiras... Recipientes com uma pega
horizontal lateral.

Panelas de duas pegas, cacarolas, formas com pegas... Recipientes
com duas pegas horizontais.

Bule, Leiteira, Cafeteira Italiana... Recipientes com uma pega vertical
lateral.

Chaleiras... Recipientes com uma pega horizontal central.
Formas de bolo, pudim, Travessas, Pratos... Recipientes sem pega.

Nenhum

1.1.7 Quais que voceé utiliza com maier frequéncia?

O

Oo oo g

1

2

Panelas de um Cabe, Frigideiras... Recipientes com uma pega
herizontal lateral.

Panelas de duas pegas, cacarolas, formas com pegas... Recipientes
com duas pegas herizontais.

Bule, Leiteira, Cafeteira Italiana... Recipientes com uma pega vertical
lateral.

Chaleiras... Recipientes com uma pega horizontal central.
Formas de bolo, pudim, Travessas, Pratos... Recipientes sem pega.

Nenhum
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Local da Casa: Cozinha

1.1.8 Quuis que vocé deixou de utilizar por apresentar dificuldade ou dor nas
maos e bracos?

O

m}

o o o

O

1

5
6

Panelas de um Cabo, Frigideiras... Recipientes com uma pega
horizontal lateral.

Panelas de duas pegas, cagarolas, formas com pegas... Recipientes
com duas pegas horizontais.

Bule, Leiteira, Cafeteira Italiana... Recipientes com uma pega vertical
lateral.

Chaleircs... Recipientes com uma pega horizontal central.
Formas de bolo, pudim, Travessas, Pratos... Recipientes sem pega.

Nenhum

(Apresentar Cartas das Embalagens)

Sobre as embalagens presentes em sua cozinha:
1.1.9 Quais que vocé consegue utilizar sem ajuda?

O
O
O
O
O
O
O

1
2
3
4
5

6
7

Potes de biscoito, Vidros Conservas... Embalagens de rosca grande.
Garrafas PET, Leites de Rosca.... Embalagens com rosca meédia.
Latas de aluminio, refrigerantes, cervejas... Embalagens de alavanca.

Latas de sardinha, atum... Embalagens de alavanca e puxar.

Garrafas de  éleo, vinagre. potes de mel. temperos liquidos...
Embalagens de lacres plasticos.

Instrumentos do fipo abridor de latas e garrafas.

Nenhum

1.1.10 Quais que voceé utiliza com maior frequéncia?

1

~N o 0 AWwN

Potes de biscoito, Vidros Conservas... Embalagens de rosca grande.,
Garrafas PET, Leites de Rosca.... Embalagens com rosca média.
Latas de aluminio, refrigerantes, cervejas... Embalagens de alavanca.

Latas de sardinha, atum... Embalagens de alavanca e puxar,

Garrafas de dleo, vinagre, potes de mel, temperos liquidos...
Embalagens de lacres plasticos.

Instrumentos do fipo abridor de Iatas e garrafas.

Nenhum
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Local da Casa: Cozinha

1.1.11 Quais que vocé deixou de ufilizar por apresentar dificuldade ou dor nas
maos e bragose

O 1 Potesde biscoito, Vidros Conservas... Embalagens de rosca grande.

O 2 Garrafas PET, Leites de Rosca.... Embalagens com rosca média.

0O 3 Latasde aluminio, refrigerantes, cervejas... Embalagens de alavanca.
O 4 Latas de sardinha, atum... Embalagens de alavanca e puxar.

o 5 Garrafas de dleo, vinagre, potes de mel, temperos liquidos...

Embalagens de lacres plasticos.

O 6 Instrumentos do tipe abridor de latas e garrafas.

0O 7 Nenhum

1.1.12 Vocé tem alguma dificuldade em preparar refei¢coes?
0 1 Nenhuma.
O 2 Tem dificuldade em carregar pratos e formas pesados.
O 3 Tem dificuldades em cortar alimentos para cozinhar.
O 4 Tem dificuldade com a pega dos utensilios.

O 5 Tem dificuldades com a pega das panelas.

6 Qutros, quais?

(Apresentar o PREMO)

1.1.12 Quando vocé esta na cozinha preparando refeigcdes, como vocé se sente?
(@] o O O O o O O O o o o e} e}
1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 12 13 14



Local da Casa: Cozinha
Quando vocé estd na cozinha e vocé deseja comer:

1.2.1 Vocé costuma comer com ajuda?

(o] O @] O O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre

1.2.2 Vocé sente dificuldade ou dor nas maos e bragos ao comer?

o] o) e} o] o)
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre

1.2.3 Vocé costuma cortar seus alimentos no prato com ajuda?

@] o) e} 0] 0]
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequenfemente Sempre

1.2.4 Vocé sente dificuldade ou dor nas mados e bragos ao cortar os alimentos no
seu prato?

o] O O O O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequenfemente Sempre

1.2. 5 Vocé tem alguma dificuldade ac comer?
o 1 Nenhuma.
O 2 Tem dificuldades em pegar os talheres.
O 3 Tem dificuldades em manter a for¢ca da mdo co cortar carne.
O 4 Tem dificuldades em comer sopa.

5 Qutros, quais?

[Apresentar PREMO)

1.2.6 Quando vocé estd na cozinha comendo, como vocé se sente?
@] O O O @] @] @] o] @] O O O O O
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
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Local da Casa: Cozinha
Quando vocé eska na cozinha e deseja beber:
1.3.1 Vocé costuma se servir com ajuda?

O O O O o
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre
1.3.2 Vocé sente dificuldade ou dor nas maos e bragos ao se servir?
O O @] o] O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre
1.3.3 Vocé costuma beber com ajuda?
O O O o] 9]
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre
1.3.4 Vocé sente dificuldade ou dor nas mdos e bragos ao beber?
O O O o] o]
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre
1.3.5 Vocé tem alguma dificuldade ac beber?
0 1 Nenhuma.
O 2 Tem dificuldades em pegar o cabo de garrafas térmicas/Jarras.
O 3 Tem dificuldades pegar copos e canecas.
U 4 Tem dificuldades em pega gelo.
5 Outros, quais?
(Apresentar PREMO)
1.3.6 Quando vocé estd na cozinha bebendo, como vocé se sente?
o O O O O o © O O O O o O O
1 2 3 4 5 6 7 8 Q 10 11 12 13 14




Local da Casa: Cozinha

Tarefas finais
Tarefa 1: Cortar uma fruta macia, com faca plasfica.
O e} @] O
. Concluiu N&o Recusou a
L parcialmente Concluiu tarefa
Observagoes:

Tarefa 2 ; Abrir um pote com pé e tirar com uma colher e colocar em um copo.

O O O O
) Concluiu NGo Recusou a
Concluiu . .
parcialmente Concluiu tarefa

Observacgoes:

183
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Local da Casa: Banheiro
Quando vocé estd no banheiro e deseja tomar banho:

2.1.1  Vocé costuma tomar banho com gjuda?
O O o] @] @]
1 2 3 4 S
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre
2.12 Vocé sente dificuldade ou dor nas mados e bragos ao fomar banho?
@] e} O @] o
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre
2.1.3 Vocé costuma lavar o cabelo com ajuda?
O O o] @] @]
1 2 3 4 S
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre
2.1.4  Vocé sente dificuldade ou dor nas mdos e bracos ao lavar o cabelo?
@] O O @] @]
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre

2.1.5  Vocé tem alguma dificuldade ao tomar banho?

O 1 Nenhuma.

2 Tem dificuldade pegar sabonete ou esponja.

O

O 3 Tem dificuldades em passar o sabonete ou esponja pelo corpo.
0 4 Tem dificuldade de pegar os recipientes para lavar o cabelo.
0O

5 Tem dificuldades em levantar os bracos para lavar o cabelo.

6 Outros, quais?

(Apresentar PREMO)

2.1.6 Quando vocé estd no banheiro, tomando banho, como vocé se sente?
(@] o O O O @] o O o o o o© e} e}
1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 1 12 13 14
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Local da Casa: Banheiro
Quando vocé estd no banheiro e deseja escovar os dentes:
2.2.1 Vocé costuma escovar os dentes com ajuda?

O (@] O O O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre

2.2.2 Vocé sente dificuldade ou dor nas mdos e bracos ao escovar os dentes?

O O O O o
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre

2.2.4 Vocé tem alguma dificuldade ao escovar os dentes?

U 1 Nenhuma.

O 2 Tem dificuldades em pegar a escova dentes.

O 3 Tem dificuldades em fazer o movimento de escovacdo.

O 4Tem dificuldades abrir a pasta de dentes.

O 5Tem dificuldades em colocar a pasta de dentes na escova.

6 Outros, quais?

(Apresentar PREMOQ)
2.2.3 Quando vocé estd no banheiro escovando os dentes, como vocé se sente?

O O O O O O O O O O O O O O
1 2 3 4 5 <] 7 8 9 10 1 12 13 14
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Local da Casa: Banheiro

Tarefas finais
Tarefa 1 : Alcangar e pegar sabonete dentro da saboneteira.
o} o} O O
; Concluiu Nao Recusou a
Concluiv y .
parciclimente Concluiu tarefa
Observacoes:

Tarefa 2: Abrir tubo de pasta de dente e colocar pasta na escova de dentes.

g O @] (@)
) Concluiu Ndo Recusou a
Ceram parcicdimente Concluiu tarefa
Observagoes:

10
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Local da Casa: Quarto
Quando vocé estd no quarto e deseja se vestir:

3.1.1  Vocé costuma se vestir com ajuda?
O O O (@] O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre

3.1.2  Vocé sente dificuldade ou dor nas mdos e bragos ao se vestir?

o @] O O O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre

(Apresentar Cartas das Roupas)
Sobre suas roupas presentes sem seu quarto:
3.1.3  Quais que vocé consegue utilizar sem ajuda?

1 Camisetas, Batas, Regatas, Pijames, vestidos inteiros...
Casacos, Ternos, Blazer, Pijama de botdo, sutid....

Saias, bermudas, calcas, roupas intimas...

E O ]

Nenhum

O
O
O
O
1.4 Quais que vocé utiliza com maior frequéncia?

3.
1 Camisetas, Batas, Regatas, Pijamas, vestidos inteiros...

Casacos, Ternos, Blazer, Pijama de botdo, sutid....

Saias, bermudas, calgas, roupas infimas...

AWM

O
O
]
0O Nenhum
1

5 Quais que vocé deixou de utilizar por apresentar dificuldade ou dor nas
mdos e bragos?

3.

1 Camisetas, Batas, Regatas, Pijamas, vestidos inteiros...
2 Casacos, Ternos, Blazer, Pijama de botdo, sufid....

3 Saias, bermudas, calgas, roupas intimas...

o o o g

4 Nenhum

11
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Local da Casa: Quarto

3.1.6 Vocé tem alguma dificuldade ao vestir-se?

1 Nenhuma.
2 Tem dificuldade em manusear a roupa para colocar.
3 Tem dificuldades para vestir manga.

4 Tem dificuldade colocar o segundo braco na roupa.

O o o o o

5 Tem dificuldades em puxar a calga/Saia por causa dos
ombros/cotovelos,

6 Outros, quais?

(Apresentar PREMO)
3.1.7 Quando vocé estd na quarto se vestindo, como vocé se sente?

o O O O O O o} (@] o O O o O O
1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 N 12 13 14
Quando vocé estd no quarto e escolhendo roupas:
3.2.1 Vocé costuma fechas suas roupas com ajuda?
@] (@] 0] O (@]
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre

3.2.2 Vocé sente dificuldade ou dor nas mdos e bragos ao fechar suas roupas?

(0] (@] O O O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequenfemente Sempre

(Apresentar Cartas dos Fechos)

12
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Local da Casa: Quarto
Sobre os fechos das suas roupas em seu quarto:

3.2.3 Quais que vocé consegue utilizar sem ajuda?

O O O O [} O O O
1 2 3 4 5 6 7 8
BotGio  Colchete  Ziper Laco Fivela  Velcro  Edsfico  Nenhum
324 Quais que vocé utiliza com maior frequéncia?
O O O O m} O O [m]
1 2 3 4 5 6 7 8

Botdo  Colchete Ziper Laco Fivela Velcro  Hdsfico Nenhum
3.2.5 Quais que vocé deixou de utilizar por apresentar dificuldade ou dor nas
mdaos e bragos?
O O O O m] O O O

1 2 3 4 5 6 7 8
BotGdo  Colchete Ziper Laco Fivela Velcro  Eldstico  Nenhum

Quando vocé estd no quarto e calgando seus calgados:
33.1 Vocé costuma calgar seus calgados com ajuda?

e} O e} O @]
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre

3.3.2 Vocé sente dificuldade ov dor nas mGos e bragos ao calgar seus
calcados?

o} e} O O o
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre

(Apresentar Cartas dos Calcados)

Sobre os Calgados presente em seu quarto:

3.3.3 Quais que vocé consegue calgar sem ajuda?
O O ] ] O
1 2 3 4 5

13
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Local da Casa: Quarto

Fechado sem Fechado Aberto sem Aberto com
Nenhum
fecho com fecho fecho fecho
3.3.4 Quais que vocé utiliza com maior frequéncia?
O O O O ]
1 2 3 4 5
Fechado sem Fechado Aberto sem Aberto com Nenhum
fecho com fecho fecho fecho v

3.35 Quais que vocé deixou de utilizar por apresentar dificuldade ou dor nas
mdos e bragos?

O O O O O
1 2 3 4 5
Fechado sem Fechado Aberto sem Aberto com Nenhum
fecho com fecho fecho fecho ennu

3.3.6 Vocé tem alguma dificuldade ao calgar seus calgados?
U 1 Nenhuma,
U 2 Tem dificuldades em cbrir o sapato para colocar com o pé.
O 3 Tem dificuldades com os fechos dos sapatos.
O 4Tem dificuldades em abaixar para peger o calcado.
O 5 Tem dificuldades em dobrar o joelho para calcar o sapato.

6 QOutros, quais?

(Apresentar PREMO)
3.3.7 Quando vocé esta no seu quarto e calgando seus calgados, como vocé se
sente?

14



Local da Casa: Quarto

Tarefas Finais
Tarefa 1: Vestir jaleco e fechar.

O O O O
) Concluiu Nao Recusou a
concluly parcialmente Concluiv tarefa
Observagoes:
Tarefa 2: Descalgar e calgar sev proprio sapato.
e} O o O
Crsrrelhity Concluiu N&o Recusou a
parciaimente Concluiu tarefa
Observagoes:
Tipo de sapato:
O (e} O O o]
1 2 3 4 5
Fechado sem Fechado Aberto sem Aberto com
Nenhum
fecho com fecho fecho fecho
Tipo de Fecho:
O O O O O e} O e}
Botdo  Colchete Ziper  Laco Fivela  Velcro  Eldsticc  Nenhum

15
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Local da Casa; Outras Afividades
Quando vocé estd na casa fazendo a atividade de lavar e secar suas roupas:

4.1.1 Voceé costuma lavar suas roupas com ajuda?
O e} O e} e}
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre
4.1.2  Vocé sente dificuldade ou dor nas mdos e bragos ao lavar suas roupas?
O 0} O O O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre
4.1.3  Vocé costuma estender roupas com ajuda?
O O O e} O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre
4.1.4  Vocé sente dificuldade ou dor nas mdos e bragos ao estender roupas?
O O O e} O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre
4.1.5 Vocé costuma fazer a atividade de limpeza da casa?
O O O o] O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes Frequentemente Sempre

4.1.6  Vocé sente dificuldade ou dor nas mdos e bragos ao fazer a atividade de
limpeza da casa?

O O O (e} O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre
Quando vocé estd em casa e precisa abrir e fechar torneiras:
42.1  Vocé costuma abrir e fechar torneiras com ajuda?
O O O o] O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre
422 Vocé sente dificuldade ou dor nas maos e bragos ac abrir e fechar
torneiras?
O O O O O
1 2 3 4 5
Nunca Raramente Algumas vezes  Frequentemente Sempre

16
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Local da Casa: Outras Atividades
(Apresentar Cartas das torneiras)

Sobre as os manejos presentes em sua casa:

423

~

~

O

O

O O oo o

O O 0O O 0O »O O O

Quais que vocé consegue utilizar sem ajuda?

1 Tipo redonda. Maganetas, Torneiras de cozinha, Jardim, banheiro...
Tipo alavanca. Maganetas retas, Torneiras de banheiro, cozinha...

2
3 Tipo Estrelada. Torneiras de banheiro, cozinha, jardim, cozinha...
4 Tipo de pressdo. Torneiras de banheiro...

5

Nenhuma
Quais que vocé utiliza com maior frequéncia?

1 Tipo redonda. Maganetas, Torneiras de cozinha, Jardim, banheiro...
Tipo alavanca. Maganetas retas, Torneiras de banheiro, cozinha...

2
3 Tipo Estrelada. Torneiras de banheiro, cozinha, jardim, cozinha...
4 Tipo de pressdo. Torneiras de banheiro...

5

Nenhuma

Quais que vocé deixou de ufilizar por apresentar dificuldade ou dor nas
maos e bragos?

1 Tipo redonda. Maganetas, Torneiras de cozinha, Jardim, banheiro...
Tipo alavanca. Maganetas retas, Torneiras de banheiro, cozinha...
Tipo Estrelada. Torneiras de banheiro, cozinha, jardim, cozinha...
Tipo de pressé@e. Tomeiras de banheiro...

Nenhuma

17
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Local da Casa: Outras Atividades
42.6  Quadis dificuldades vocé tem ao abrir e fechar torneiras?

0O 1 Nenhuma.

0 2 Tem dificuldade girar a torneira.

0O 3 Tem dificuldades tem ter forca no movimento.

O 4 Tem dificuldade em pegar elas por causa do famanho.

= 5 Tem dificuldades quando estdo molhadas.
6 Outros, quais?

(Apresentar PREMO)
427 Com vocé se sente ao abrir e fechar torneiras da sua casa?

O O o) O O o] o] ] @] O O @) O

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14
Tarefa final
Tarefa 1: Abrir e fechar a torneira ouv porta.

o (e} O O
Concluiu Concluiu NGo Recusou a
parcicmente Concluiu tarefa

Observagoes:

o 1 Tiporedonda. Macanetas, Torneiras de cozinha, Jardim, banheiro...

o 2 Tipo dlavanca. Maganetas retas, Torneiras de banheiro, cozinha...

0 3 Tipo Estrelada. Torneiras de banheiro, cozinha, jardim, cozinha...

o 4 Tipo de pressdo. Torneiras de banheiro...

O 5 Nenhuma

18
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APENDICE B : MATERIAL DE APOIO CARTAS

®

ROUPAS

Created by Norbert Kucsera Created by Norbert Kucsera Created by Norbert Kucsera

INFERIORES -

Protocolo de Usablidade para Atvidades Manipulativas de Individuos com AR

O,

CALCADOS

Created by lconsmind Created by Norbert Kucsera Created by Norbert Kucsera

FECHADOS SEM FECHO

Protocelo de Usabllidade para Alvidades Maniculatives de Individuos com AR

Carta - 11/34



196

CALCADOS

S0

Created by Norbert Kucsera Created by Norbert Kucsera Created by Milky - Digital Inovation

FECHADOS COMFECHO

Protocola de Usabllicade para Atvidades Manioulatives de Individuos com AR

CALCADOS

\

Created by Iconsmind Created by Norbert Kucsera Created by Norbert Kucsera

ABERTOS SEM FECHO -

Prolocolo de Usabilidade para Alividades Manipulativas de Individuos com AR
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CALCADOS

SN

Created by Arnau Ligorred Estrella Crealed by iconsmind.com Created by iconsmind.com

ABERTOS COM FECHO

Protocola de Usabllicade para Atvidades Manioulatives de Individuos com AR

Carta - 14/34

UTENSILIOS UTENSILIOS

/) J

COLHER CONCHA

Carta - 15/34 Carta
des Manipulativas de Individ,

lanipulativas de Individuos

Pratcenlo oe Usabilidade para Ativi AR Prctceolo de Usabilidade para Ativi
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UTENSILIOS UTENSILIOS

Created by Gregory Sujkowski

FACA PEGADOR

Carta - 17/34 Carta - 18/34
Prolecolo de Usabiidade para Alividades Manipulativas de Individuos com AR Prolecolo de Usabilidade para Alividades Manipulativas de Indviduos com AR

UTENSILIOS RECIPIENTES

ROLO UMA PEGA

Carta - 19/34 Carta - 20/34
Prolecolo de Usabiidade para Alividades Manipulativas de Individuos com AR Prolecolo de Usanilidade para Alividades Manipulativas de Individuos com AR
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RECIPIENTES RECIPIENTES

DUAS PEGAS LEITEIRA

Carta - 21/34 Carta - 22/34

Protccolo oe Usabilidade para Alividades Manioulativas de Individuos com AR Prolccolo de Usabilidade para Aividades Manipulativas de Indviduos com AR

RECIPIENTES RECIPIENTES

Created by Arthur Shiain Created by Anna Evans

CHALEIRA FORMA

Carta - 23/34 Carta - 24/34

Protccolo oe Usabilidade para Alividades Manioulativas de Individuos com AR Prolccolo de Usabilidade para Aividades Manipulativas de Indviduos com AR



200

LACRES LACRES

\—/

created by Milky - Digital innovation Created by Jake Dunham
Carta - 25/34 Carta - 26/34
Protocolo de Usabiidade para Atividades Manipulativas de Individuos com AR Protocolo de Usaoilidade para Atividades Manpulativas de [ndividuos com AR

LACRES LACRES

Created by Darren Dutch

LATA ENLATADO

Carta - 27/34 Carta - 28/34

Protecolo de Usabilidade para Atividades Manipulativas de Individuos com AR Protecolo de Usabilidade para Atividades Manipulativas de Individuos com AR
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® @

LACRES INSTRUMENTOS

PLASTICO ABRIDOR DE LATAS

Carta - 29/34 Carta - 30/34

Protocola de Usabiidade para Atividades Meniulativas de Individuas com AR Pratacolo de Usaslidade para Atividades Manipulativas de Indivicuos cam AR

O, @

MANIPULOS MANIPULOS

<
-

REDONDA ALAVANCA

Carta - 31/34 Carta - 32/34

Pratacclo de Usaslidade para Alividades Manipulativas de Indiduos com AR Protocolo de Usasilidade para Atividades Manjpulativas e Indivicuos com AR




202

® O,

MANIPULOS MANIPULOS

Created by Gabriele Fumero

Created by Juan Pablo Bravo

BOTAO COLCHETE

Carta - 4/34 Carta - 5/34
Protocoo de Usaolidade para Atividades Manipulztivas oe Individuos com AR Protocolo de Usaolidade para Atividades Manpulativas de Indivicuos com AR
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FECHOS FECHOS

Created by Jose Luis Carmona

ZIPPER LACO

Carta - 6/34 Carta - 7/34
Protocolo de Usaollidace para Atividades Manipulativas de Individuos com AR Protocolo de Usaoilidade para Atividades Manipulativas de [ndividuos com AR

FECHOS FECHOS

Created by James Christopher

FIVELA VELCRO

Carta - 3/34
oscom AR Protocolo de Usaoilidade para Atividades Manipul

ra - 9/34
uos com AR

Protocola de Usaciidade para Atfvidades Wanipulativas ce In vas de In
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@

FECHOS

ELASTICO

Carta - 10/34

Protocolo de Usanilidade para Atividades Manipulativas ce [ndividuos com AR

Fonte: Desenvolvido pela autora em conjunto com Isabela de Souza Sierra
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APENDICE C: MATERIAL DE APOIO CASA

Qual local da casa
vocé estd?

UNIVERSIDADE FEDERAL CNP Fernanda Gomes Faust
DE SANTA CATARINA q Dr. Marcelo Gitirana Gomes Ferreira

Fonte: Desenvolvido pela autora em conjunto com Isabela de Souza Sierra.
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APENDICE D: MATERIAL DE APOIO PREMO ADAPTADO

9 10 11 12

Expressoes Premo
adaptadas

Fernanda Gomes Faust
Dr. Marcelo Gitrana Gomes Ferreira

QAcneg

4
1 3 1 4 UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA CATARINA
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APENDICE E: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE ESCLARECI-
MENTO

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
PROGRAMA DE POS GRADUAGAO DEENGENHARIA DE PRODUGAQ

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO -TCLE

O Sr(a)estd sendo convidado a participar da pesqiaisdissertacdo intituladoAVALIAGAO DE
INDIVIDUOS COM ARTRITE REUMATOIDE NA  UTILIZACAO DE PRODUTOS
MANIPULATIVOS DE SUAS TAREFAS DIARIAS - SOB A PERSPECTIVA USABILIDADE”.

Sua colaboraco neste estudo & MUITO IMPORTANTE, mas a decis&o de participar & VOLUNTARIA, o
que significa que o sr(a) tera o direito de decidir se quer ouanicipar, bem como de desisfie fazélo

a qualquer momento.

Esta tem como objetivo avaliar a forma que individuos com artrite reumatoide utilizam com os membros
superiores os produtos em suas tarefas didrias com a finalidade auxiliar futuros projetesidelvimento

de produto e avaliar a capacidade funcional nas atividades diarias.

Garantimos que sera mantida a CONFIDENCIALIDADE das informagdes e o ANONIMATO. Ou seja, o
seu nome nao sera mencionade em qualquer hipdtese ou circunstancia, mesmizegdgsibientificas.
NAO HA RISCOS quanto a sua participagao e 0 BENEFICIO sera corhameapacidades no manuseio
de ses produtos de tarefas diarias para desenvolver produtos ou recomendagdes.

Sera realizadum questionario, utilizando dindmica de cartdes e exposigadanneronde serdo
questionadas atividades realizadas em sua cozinha, banheiro, quarto e outras atividades. Ao final de cada
questionario sera pedido para ser realizada amduastarefs simples no qual verificaremosgalmas
variages manipulativakogo aqui esclarece que nenhum dos procedimentos sera invasivo ou requerer de
risco & salde, tendo em vista que as atividades realizadas fazem parte do cotidiano da maioria das pessoas.
Em caso de @vida o(a) senhor(a) podequestionar os responsaveis pela pesquisa antes e durante a
realizag&o do experimento, além da possibilidade de entrar em contato com um dos meios divulgado abaixo.
MestrandaFernanda Gomes Faust do Programa de@féduagao eringenharia de Produgao da UESC
Campus Universitario, Trindade, pelo telefone (8832 9372fernandagfaust@gmail.cor®rientador:

Marcelo Gitirana Gomes Ferreira.

| =T [ o ]

declaro estar esclarecido@)breos termos apresentados e consinto por minha livre e esponténea vontade
em participar desta pesquisassino o presente documento em duas vias de igual teor e forma, ficando

uma em minha posse.

Florianépolis, de de 2015

Assinatura do Participante

MestrandaFernanda Gomes Faust (48) 96329%72andagfaust@gmail.com
Orientadorda pesquisaMarcelo Gitirana Gomes Ferreiraarcelo.gitirana@agmail.com
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APENDICE F: TERMO DE CONSENTIMENTO DE FOTOGRAFIAS E
VIDEOS

UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
PROGRAMA DE PGS GRADUAGAO DEENGENHARIA DE PRODUGAO

CONSENTIMENTO PARAFOTOGRAFIAS VIDEOS E GRAVAGOES

Eu.. RG...

permito que sejam realizadas fotografia, filmagem ou gravagao de minha pessoa para fins
da pesquis de dissertagiio intitulada “AVALIAGAO DE INDIVIDUOS COM

ARTRITE REUMATOIDE NA UTILIZAGAO DE PRODUTOS
MANIPULATIVOS DE SUAS TAREFAS DIARIAS - SOB A PERSPECTIVA
USABILIDADE”, e concordo que o material e informagdes obtidas relacionadas a minha

pessoa possaser publicados em eventos cientificos ou publicagdes cientificas. Porém,
aminha pessoa nao deve ser identificada por nome ou rosto em qualquer uma das vias de
publicagéo de uso

As fotografias videos e gravacdes ficaram sob propriedade dos pesquipadarestes

ao estudo e sob a guarda dos mesmos.

Floriandpolis, de de 2015.

Assinatura do Participante

MestrandaFernanda Gomes Faust (48) 963293 @andagfaust@gmail.com
Orientadorda pesquisaMarcelo Gitirana Gomes Ferreiraarcelo.gitirana@gmail.com
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APENDICE G: ROTEIRO DE APLICACAO

Ao iniciar o procedimento da aplicacdo do instrumento , o moderador
deve explicar ao participante que este instrumento tem como objetivo avaliar os
produtos e as suas atividades da vida diaria. Para isso serdo realizadas perguntas
referentes a vida didria em suas residéncias, questionando-o sobre algumas ativi-
dades especificas de sua cozinha, banheiro, quarto e outras atividades. Para com-
plementar a explicagdo mostrar a figura da casa (APENDICE B), impressa ou
digitalmente, colorida.

E necessario explicar ao participante que ele tem total poder de parar o
teste caso sinta algum desconforto durante a realizacéo e que pode fazer qualquer
pergunta ou comentario durante o teste. O participante deve ser informado de que
ele ndo serd testado para verificar sua habilidade e sim a adaptacdo dos produtos
para eles.

Para a utilizagdo do instrumento sera necessario um ambiente que pos-
sua duas cadeiras, uma mesa, 0 instrumento impresso, os cartdes das questdes de
multipla escolha, cartes da atividade PrEmo (que estdo no apéndice D) e os ob-
jetos para as tarefas finais de cada atividade (Figura 1 a 6 deste documento). Su-
gere-se um tripé e uma camera para o registro das atividades. No caso do uso de
camera, posiciona-la para que possibilite escutar o participante e visualizar suas
expressdes faciais.

O instrumento é formado por quatro questionarios diferentes, que pos-
suem quatro tipos de perguntas: O primeiro tipo seriam perguntas sobre a fre-
quéncia do acontecimento, onde o usuério deve informar a frequéncia escolhendo
uma Unica opcéo entre: nunca, raramente, algumas vezes, frequentemente e sem-
pre. O segundo tipo de pergunta sdo perguntas de mdaltipla escolha, onde de
acordo com a pergunta o usuario responde escolhendo os cartdes com as imagens
ou verbalizando os nimeros dos mesmos. O terceiro tipo de pergunta é por meio
de uma pergunta aberta dirigida por algumas questes. E o quarto tipo de pergunta
€ sobre como o0 usuério se sente ao realizar as atividades, realizado por meio da
escolha de um cartdo animado.

Ao final de cada um dos quatro questionarios, 0 moderador deve solici-
tar ao participante que o mesmo realize duas tarefas pré-estabelecidas, onde o
participante tem o tempo que necessitar para realiza-las e a liberdade de ndo que-
rer fazer.

Cada questionario (que se refere a um comodo da casa) correspondentes
aos comodos cozinha, banheiro, quarto e roxo. As perguntas terdo nimeros cor-
respondentes a suas atividades e comodo, A aplicagdo do instrumento deve ser
iniciada pela cozinha, seguido do banheiro, quarto e outras atividades, conforme
apresentado no quadro 1.

Quadro 1 Ordem numérica das questdes do instrumento.
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Numero | Comodo Atividade

1.1.X Cozinha Preparar Refeicbes
1.2.X Cozinha Comer

1.3.X Cozinha Beber

2.1.X Banheiro Banho

2.2.X Banheiro Escovar os dentes
3.1.X Quarto Vestir

3.2.X Quarto Fechos

3.3.X Quarto Calgados

4.1.X Outras Atividades Manejos

4.2.X Outras Atividades Lavar Roupa
4.3.X Outras Atividades Limpeza Geral

Fonte: Desenvolvido pela autora.

Os cartBes do instrumento devem ser impressos coloridos em papel
chouche fosco, gramatura 300 ou superior. Os cartdes 1/35, 2/35,3/35 e 4/35 re-
ferentes as roupas e os cartfes 11/35,12/35,13/35 e 14/35 referentes aos cal¢ados
devem ter tamanho final em A5 (148mm por 210mm). Ja os outros cartdes devem
ter tamanho A6 (105mm por 148mm). No apéndice B encontram os cartdes or-
ganizados para serem impressos em tamanho A4 e posteriormente cortados.

A APLICAGCAO DO INSTRUMENTO:

Todas as atividades dos questionarios serdo ambientadas pela
pergunta “Quando vocé estd no (local) e deseja (atividade):” para intro-
duzir o questionario e ambientar o participante.

As perguntas sobre a autonomia, isso é frequéncia que faz ativi-
dade sem ajuda, ao realizar suas tarefas mensuradas por escala Likert,
afim de dar dados quantitativos. O moderador ao fazer as perguntas, deve
descrever as op¢des de resposta, “nunca, raramente, algumas vezes, fre-
quentemente, sempre” e aguardar o participante, a descri¢cdo deve ser re-
petida quantas vezes for necessario. Apenas uma resposta é possivel para
este tipo de pergunta.

As perguntas sobre limitacao, isso é dor e dificuldade nas méos
e bragos ao realizar a atividade, também s&o mensuradas por meio de es-
cala Likert. Essas perguntas de frequéncia serdo um total de perguntas,
divididas conforme a divisdo do Quadro 2.

Quadro 2: Perguntas sobre Autonomia e Limitagdes, atividades e local.
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Pergunta

Atividades

Local

Vocé costuma (atividade) com
ajuda?

Preparar Refeicdes

Comer

Cortar alimentos no Prato

Servir

Beber

Cozinha

Tomar banho

Lavar o cabelo

Escovar os dentes

Banheiro

Vestir

Fechar as roupas

Calgados

Quarto

Lavar e secar Roupas

Estender Roupas

Limpar a casa

Abrir e fechar Torneiras

Outras
ativida-
des

Vocé sente dificuldade ou dor
nas maos e bracos ao (ativi-
dade)?

Preparar Refeicbes

Comer

Cortar alimentos no Prato

Servir

Beber

Cozinha

Tomar banho

Lavar o cabelo

Banheiro

Vestir

Fechar Roupas

Quarto
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Calgados

Lavar e secar Roupas

Estender Roupas

Outras
ativida-

Limpar a casa

des

Abrir e fechar Torneiras

Fonte: Desenvolvido pela Autora.

Logo apos as perguntas de frequéncia o participante respondera trés per-
guntas sobre os produtos dos ambientes da casa, nessa parte do questionario o
moderador deverd expor cartdes em suas sequencias numéricas, ditando as legen-
das dos cartbes referentes para que o participante visualize e responda conforme
a pergunta. A resposta podera ser dada oralmente pelo nome do produto, pelo
ntmero do cartdo ou pela entrega dos cartdes, dependendo da interatividade que
0 participante se dispor. Nessa sessdo sera possivel a escolha de um ou mais car-
tdes. O moderador marcara as respostas referentes ao nimero do cartdo. As ques-
tbes sobre os produtos teriam num total 34 produtos assinalaveis, onde as divisdes

dos locais estdo expostas no quadro 3.

Quadro 3: Perguntas sobre os produtos, local e atividade.

Pergunta Atividades Local
Sobre seus (produtos), quais | Utensilios
gue vocé consegue utilizar — .
sem ajuda? Recipientes Cozinha
Embalagens
Roupas
Fechos Quarto
Calcados
Manipulos Outras atividades
Utensilios
Sobre seus (produtos), quais | Recipientes Cozinha
gue vocé utiliza com maior
A Embalagens
frequéncia?
Roupas
Quarto

Fechos
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Calcados

Manipulos Oultras atividades

Sobre seus (produtos), quais | Utensilios
gue vocé deixou de utilizar —

por apresentar dificuldade ou Recipientes Cozinha
dor nas maos e bragos? Embalagens

Embalagens

Roupas

Fechos Quarto

Calcados

Manipulos Oultras atividades

Fonte: Desenvolvido pela autora.

Ap0s, devera ser realizada uma pergunta aberta, com a intensdo de in-
centivar uma conversa dirigida sobre as dificuldades da atividade. Podendo tam-
bém ser marcado no instrumento outras opgdes que vierem a surgir sobre as difi-
culdades do dia a dia. O quatro 4, abaixo detalha os locais e as atividades que
contemplas esse tipo de pergunta.

Quadro 4: Perguntas abertas, local e atividade.

Pergunta Atividades Local
Vocé tem alguma dificuldade em (ati- | Preparar  Refei-
vidade)? cBes
Comer 4
Beber
Tomar Banho )
Banheiro
Escovar os Dentes
Vestir
Quarto
Calcar
Abrir e fechar Oyt_ras
. ativida-
Torneiras
des

Fonte: Desenvolvido pela autora.
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Ap0s estes questionamentos serd exposto um quadro de tamanho grande
contendo as catorze expressdes do Premo (DESMET,2002 e CAICEDO,2009),
onde o moderador questionara o participante sobre como ele se sente ao fazer as
atividades. O participante podera responder apenas uma expresséo, de forma nu-
mérica ou apontando. No cartdo de resposta sera assinalado apenas o nimero re-
ferente a expressdo. O quadro 5, descreve os locais € as atividades de contemplam

essas perguntas sobre o Premo.

Quadro 5: Perguntas sobre o Premo, local e atividade.

Pergunta Atividades Local
Quando vocé esta na (local) | Preparar  Refei-
fazendo a (atividade), como | ¢Bes
vocé se sente? Cozinha
Comer
Beber
Tomar Banho .
Banheiro
Escovar os Dentes
Vestir
Quarto
Calcar
Abr". e fechar Outras atividades
Torneiras

Fonte: Desenvolvido pela autora.

Ao fim de cada comodo, o participante sera convidado a realizar uma
ou duas tarefas de simples execucéo. O material deve se encontrar no kit do ins-
trumento, e serdo fornecidas pelo moderador no tempo da atividade. O moderador
poderd assinalar quatro tipos de respostas para analises posteriores (legenda das

respostas no Quadro 15) e fazer observagdes e comentarios encontrados.

Quadrol5: Respostas das tarefas finais.

Resposta Legenda

Concluiu O participante completou a tarefa.

Concluiu Par- | O participante teve dificuldade e parou ao realizar a ta-
cialmente refa.

N&o Concluiu | O participante ndo conseguiu comecar a tarefa.
Recusou a ta- | O participante ndo quis realizar a tarefa.

refa

Fonte: Desenvolvido pela autora.

2.1 TAREFAS DA COZINHA
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A primeira tarefa da cozinha sera solicitar que o participante corte uma
fruta macia (por exemplo: banana, maca, pera, péssego) com uma faca sem serra
(de preferéncia pléastica), fornecido pelo moderador. O observador deve observar
alguns pontos tais como, a forma que ele segura e manuseia a faca, a forma como
ele segura e manuseia a fruta. Expressdes faciais e frases que o participante ver-
baliza colaboram com o teste. Materiais necessarios: Prato, faca sem serra, fi-
gural, fruta macia.

Figural: Kit 1, Cozinha

Fonte: Autora.

A segunda tarefa da cozinha solicita que o participante abra um pote e
retire com uma colher o material de dentro (por exemplo: pote de café, aguca-
reiro) e cologue em outro recipiente cilindrico (prato, copo, caneca), materiais
fornecidos pelo moderador. Observados entdo a pega para abertura do pote, o
manuseio o da colher e a destreza para mudar o material de recipiente, como tam-
bém a pega ou ndo do recipiente para fazer o movimento. Materiais necessarios:
Pote com rosca e material em pd atdxico, colher de sobremesa e prato/copo, fi-
gura2.

Figura 2: Kit 2, Cozinha.
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Fonte: Autora.
2.2 TAREFAS DO BANHEIRO

Na primeira tarefa do banheiro sera instruido para que o participante
alcance uma saboneteira, traga para si, abra e retire o sabonete e coloque em um
prato proximo. Serdo observadas, as dificuldades em alcangar algo préximo ao
corpo, a forma de preensdo do pote para trazer para si, forma de preensdo para
abrir o pote, forma de preensdo ao pegar o sabonete, forma de movimento para
colocar o sabonete no prato, expressdes, falas durante a atividade. Materiais ne-
cessarios: Saboneteira, sabonete e prato, figura 3.

Figura3: Kit 3 Banheiro
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Fonte: Autora

Ja a tarefa dois do banheiro sera instruido para que o participante abra
um tubo de pasta de dentes e coloque em uma escova de dentes, e pouse 0s ins-
trumentos em um prato. Serdo observadas nessa tarefa, a forma que o participante
faz a preenséo do tubo de pasta de dente e da escova de dentes, a forma de preen-
sdo de abertura da pasta de dentes, equilibrio, destreza manipulativa, como tam-
bém expressdes e falas durante a tarefa. Materiais necessarios: Pasta de dentes,
escova de dentes e prato, figura 4.

Figura4: Kit 4, Banheiro.

Fonte: Autora.
2.3 TAREFAS DO QUARTO

Quanto a primeira tarefa referente ao questionario do quarto, o partici-
pante serd instruido para que vista um jaleco que esta dobrado e desabotoado na
mesa. Deve ser observado nessa tarefa a forma que ele pega o jaleco, movimentos
para se vestir e se consegue fechar o botdo, bem como as expressdes e falas da
atividade. Materiais necessarios: Jaleco sem manga com botdes grandes.

Figura 5: Kit 5, quarto.



218

Fonte: Autora.

A tarefa dois do quarto, o participante sera instruido para que descase e
calce seu proprio calcado. Deve ser observado qual o tipo de calcado que o
mesmo esta utilizando e se tem fecho, o instrumento ter4 itens para ser assinala-
dos. Serdo observados nessa tarefa a forma que o participante descaca e calca
sapato, se a dor ou dificuldade é das méos e bragos, que outra dificuldade pode
ser visualizada. O tipo de calgado e o tipo de fecho do calgado do participante
deverdo ser assinalados no campo destinado.

2.4 TAREFAS DE OUTRAS ATIVIDADES

A Ultima tarefa do instrumento seria o pedido para que o participante
abra e feche a porta ou torneira proximo dele. Para conseguirmos visualizar qual
é o tipo de pega e a forma que ele pega e manipula o manipulo. O tipo de manipulo
deverd ser assinalado no campo destinado

EXEMPLO DE APLICACAO

Como exemplo, vamos descrever passo a passo 0 primeiro ambiente do
teste, a cozinha. Apos a tarefa introdutdria, explicando o teste, deve-se confirmar
que o participante compreendeu os procedimentos do teste, para que entdo o mo-
derador inicie a aplicacdo do instrumento .

O moderador ird primeiro contextualizar a atividade da cozinha, com a
frase no inicio do instrumento: “Quando vocé estd em sua cozinha e deseja pre-
parar refeigcdes”.

Fazer as perguntas 1.1.1 e 1.1.2 seguido das opgdes de resposta “nunca,
raramente, algumas vezes, frequentemente ou sempre”. Anotar no instrumento
uma Unica resposta.
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Apbs as questdes 1.1.1 e 1.1.2, notificar o participante que ele fara trés
perguntas e ele deve escolher entre os cartfes, dizendo o nimero ou pegando o
cartdo, podendo ser maltiplas cartGes ou nenhum. Enquanto faz o questionamento
das perguntas 1.1.3, 1.1.4 e 1.1.5, sobre os utensilios, expor os cartdes nas suas
sequencias numéricas, ditando as legendas dos cartdes referentes aos utensilios
logo apo6s fazer a pergunta, para que o participante tenha mais clareza sobre o0s
cartes. Os cartbes dessas perguntas sdo as cartas 15/35, 16/35,17/35,18/35,
19/35, expostas na figura6.

Figura6: Cartdes dos utensilios da cozinha.

UTENSILIOS UTENSILIOS UTENSILIOS UTENSILIOS UTENSILIOS
(COLHER CONCHA FACA PEGADOR ROLO

Fonte Autora

Terminando as perguntas sobre os utensilios, retirar os cartdes anterio-
res e expor os cartdes referente as perguntas 1.1.6, 1.1.7 e 1.1.8 sobre os recipi-
entes. Ditando as legendas das mesmas. Os cart@es dessas perguntas serdo as car-
tas: 20/35,21/35,22/35,23/35,24/35, expostas nas figura 7.

Figura 7: Cartdes dos recipientes da cozinha.

RECIPIENTES RECIPIENTES RECIPIENTES RECIPIENTES RECIPIENTES
UMA PEGA DUAS PEGAS LEITEIRA . CHALEIRA FORMA

Fonte Autora

Sequencialmente terminando as perguntas sobre os recipientes, retirar
os cartdes antigos e expor os cartdes referentes as perguntas 1.1.9, 1.1.10, 1.1.11,
sobre as embalagens. Ditando as legendas das mesmas. Os cart@es para essa etapa
serdo25/35,26/35,27/35,28/35,29/35 e 30/35, expostos na figura 8.

Figura 8: Cartdes das embalagens da cozinha.
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LACRES LACRES LACRES
=
POTE » GARRAFA LATA ENLATADOC PLASTICO._ _

Fonte: Autora.

Na questdo 1.1.12, serd exposto um quadro contendo as catorze expres-
sbes do Premo (Desmet,2002 e Caicedo,2009). Onde o participante ao ser ques-
tionado “Como vocé se sente ao preparar refeicdes?” podera responder uma ex-
pressao, de forma numérica, verbalizando o nimero ou apontando para a expres-
sdo escolhida, figura 9. No questionario serd assinalado apenas o nimero refe-
rente a expressdo.
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Figura 9: Cartaz do premo.

Expressoes Premo
adaptadas

Fernanda Gomes Faust
Dr. Marcelo Gitirana Gomes Ferreira

Qcneg

=: UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA CATARINA

13

Fonte: Autora.
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A Ultima pergunta refere-se a preparar refei¢des é exposta como uma
pergunta aberta, com algumas perguntas de multipla escolha para incentivarem o
participante a conversar. Podendo também ser marcado no instrumento outras
opcOes que vierem a surgir sobre as dificuldades do dia a dia de preparar refei-
cOes.

Apbs a Gltima questdo do premo explicar ao participante a tarefa 1 da
cozinha. Expor os materiais necessarios, no caso um prato, uma faca e uma fruta
e pedir para que 0 mesmo consiga corta-la. E anotar no cartdo resposta se 0
mesmo concluiu, concluiu parcialmente, ndo concluiu ou recusou-se a fazer a ta-
refa.

Por seguinte explicar a segunda tarefa ao participante expor os materiais
necessarios, no caso um pote com rosca contento material, uma colher de sobre-
mesa e um prato ou copo. E anotar a resposta no cartdo de resposta.

Ap0s finalizar as tarefas deve prosseguir conforme a ordem j& descrita,
no caso do ambiente da cozinha, a préxima atividade refere-se ao comer, seguida
de beber. Ap6s o término do cdmodo da cozinha, iniciam-se as questdes referen-
tes ao banheiro, quarto e outras atividades.

Ap0s o término da aplicagdo do instrumento , quando ndo mais temos o
participante e sim uma serie de dados, comeca a parte de ponderacdo dos resulta-
dos.
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APENDICE H: ANALISES DOS MOVIMENTOS COM A CIF

Cozinha

i N . Mavimenta
Atividade Movimento Descriminado Analisado CIF Co |Beb | Embalagens
Servirce de
Comer comida solta (1. Pegar os talheres Agarrar :‘;“B:‘é“ damaoe
lou sopa &)
2. Pegar comida com o Garfo ou
il Manipular Puxar 1 0| 0
Virar ou torcer as|
3. Levar até a boca mios ou 0s Empurrar o o o
bragas
Virar ou torcer as|
Cortar comida (1. Segurar com o garfo a carne  [mdos ouos Alcancar o 1| 0
bragos

Virar ou torcer as|

2. Pegar faca e fazer forca Virar ou torcer as

cortando ggsz:u Lo maos ou os bragos 2
s Virar ou torcer as|
3 Mudar a posigio do garfo e RGeS Atirar ol o o
levar a boca. bragos
Beber Servir-se 1. Pegar recipiente com a bebid |Alcangar Apanhar 0| 0| O|ToTAL
2. servir-se com a bebida Agarrar Total Geral 5 31 5
Virar ou torcer as
méos ou 05
bragos
Actividades de
Soltar motricidade fina |Co |Beb
da miio Embalagens|
tig’ 0C0PA2 |3 pocarcopo Agarrar Pegar o o o o
Virar ou torcer as|
2. Levantar o copo e levar até a |m3os ou os Agarrar
bragos
3. Recolocar copo sobre a super| Soltar Manipular
haearar |Embalagens | Latos de conserva Agarrar Soltar o 2 & s
Virar ou torcer as|
méos ou os Afirar o o 0 o]
bragas
Soltar Apanhar o 0| 0 0

Garrafas de Rosca Agarrar Total Geral 2| 4] 1s
Manipular

Virar ou torcer as|

m&os ou as Cozinha possui 21
bragas Atividade fina da
Soltar ‘Cozinha possui 13
M3o0s e bragos
Latas de aluminio (tipo J— Atividades de
refrigerante) SR maior pontuagao

Manipular Agarrar

Virar ou torcer as

Soltar méos ou os bragos

Latas de Estanho {tipo Atum) | Azarrar

Manipular

Virar ou torcer as|
maos ou 08
bracos

Soltar
Abridar de Lata, tipa milho Agarrar

Virar ou torcer as|
méos ou 05
bracos

Soltar
Utilizacio de abridor de garrafa |Agarrar

Virar ou torcer as|
mdos au as
bragos

Soltar
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Banheiro
Movimento
Atividade Movimento Descriminado |Analisado CIF Lavar | Cabe | Dentes
Lavar-se e izacs 5
1.Pegar o sabonete Utlizacdo da méo e
Lavar-se  |Secarse Alcancar do Braco
Agarrar Puxar 0 1 2
2.Carregar para si Puxar Empurrar 0 0 0 0
3.Fazer movimentos Virar ou torcer
circulares as maos ou os
bragos Alcangar 2 8
Virar ou torcer as
4-Recolocar no lugar Alcangar mdos ou os bragos 2 1 4
Soltar Atirar 0 Q 0 0
Lavar o 1.Pegar a embalagem de
Lavar-se cabelo shampoo Alcancar Apanhar 0 0 0 0
Secar
cabelo Agarrar Total Geral 4 5 5
£ Virar ou torcer
2.Colocar na mao 68 (eSO 6
bracos
3.Soltar embalagem de Actividades de
shampoo matricidade fina da
Alcancar mao
Soltar Pegar 0 0 0 0
4.Levar a méo até a cabega | Ajcancar Agarrar 1l a 6
5.Massagear o cabelo : ;rfr:égi :::gir
bragos Manipular 0 0 2 2
Cuidar dos |Cuidar dos 1. pegar pasta de dente
Dentes dentes Alcangar Soltar 1 1 2| #REF!
Cuidar da
barba Agarrar Atirar 0 0 0 0
2. Abrir pasta de dente Manipular Apanhar 0 0 0 0
3. Pegar escova Alcangar Total Geral 2] 2 s-
Agarrar Total
4. Colocar pasta de dente
na escova g . . Atividadg: fina da
Agarrar Banheiro possui 12 mao
5.Guardar escova Soltar Banheiro possui 14| Maos e bracos

6. Levar a escova com pasta
até a boca

Atividades de maior

Puxar pontuagao
7. Fazer movimentos de  [Virar ou torcer
escovagio as mdos ou 0s

bragos Agarrar

8. Pegar copo, ou agua com
a mao para enxaguar a
boca

Virar ou torcer as

Agarrar ma&os ou os bragos
9. Limpar a escova Manipular
10. Guardar a escova Alcangar

Soltar
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Quarto
Movimento Superior |Superior
Atividade Movimento Descriminado Analisado CIF Fechada |Aberta |Calgas
Camiseta/ Bata/ "
Moletom/Vestido/ |1.Pegar peca de roupa rliltéll;a:?iz =
Vestir-se Sutia Agarrar Brago
2. Colocar maos, bragos e
ombros de um lado
encontrando a manga. Alcancar Puxar 0 2 2 4
3. Puxar roupa com outra mao |soltar Empurrar 0 0 ol o
3. Entrar a outra m3o e brago n3
manga. Alcancar Alcancar 2 3 2
Colocar uma Virar o
G Gk 1. Pegar a peca de roupa tolr':er;s
aberto/ mochila/ al{ (£ B -
X Terno Maos ou 0s
Vestir-se Agarrar bragos 0 2 1| 3
2. Colocar méol e brago 1 Alcangar Atirar 0 0 ol o
Soltar Apanhar 0 0 0 0
Alcancar Total Geral 2 7 5-
3. Puxar a camisa com mao2 |pyxar
Actividades
& Virar ou torcer |de
A Gellay e ariven kool as m3os ou 0s  |motricidade
bragos fina da mao
Alcangar Pegar 0 0 0 0
5. Puxar a vestimenta com a
mao 1 Puxar Agarrar 1 1 1
6. Ajeitar com as duas mdos e Vlrar~cu G
e as maos ou 0s .
bracos Manipular 0 0 0| o
Colocar Cal
Bermuda/ Sgaai’;/ 1.Pegar a pega de roupa
Vestir-se Cueca Agarrar Soltar 1 1 0
2. Calocar pé 1 Alcancar Atirar 0 0 0 ]
3. Puxar a calca com as maos e
bragos Puxar Apanhar 0 0 0 1]
4. Colocar pé 2 Alcangar Total Geral 2 2 1
5. Ajeitar com as duas méos e
bragos Puxar
Virar ou torcer
as maos ouos  |Quarto Atividade fina da m3o
bragos possui 5
Quarto M3os e bragos
possui 14
Atividades de|
maior
pontuagao
Agarrar
Virar ou
torcer as
maos ou os
bracos




226

Anélise de produtos, movimento e preensdes

PRODUTO Grupo Local PREENSOES 1 MOVIMENTOS
Colher grande/ pdo duro |Utensilios Cozinha CIRCULAR
Escumadeira/ Conchas  |Utensilios Cozinha  |(PAL)Centradas RETILINIO
Facas Grandes Utensilios Cozinha  |{PAL)Centradas ALAVANCA
sl’:gzgores de Macarréo e Utensilios Cozinha  |Pulpar PINGA
Rolo de pao Utensilios Cozinha _E
Panela de 1 pega Recipientes Cozinha  |(PAL)Centradas RETILINIO
Panela de 2 pega Recipientes Cozinha |Gancho RETILINIO
Leitera Recipientes Cozinha RETILINIO
Chaleira Recipientes Cozinha [Gancho RETILINIO
Forma Recipientes Cozinha |Suporte RETILINIO
Conserva Embalagem Cozinha _E
(TRI) Lateral para o
Garrafas Rosca Embalagem Cozinha [polegar e a segunda CIRCULAR
falange do médio
Latas Alumino Embalagem Cozinha iﬁg;‘::ﬂ?ﬁ’;sma" ALAVANCA
Latas Atum Embalagem Cozinha iﬁgtz‘;;n?ﬁa"l“ﬁ" ALAVANCA
Abrir Oleo Embalagem Cozinha iﬁg;ﬁ;ﬂ?ﬁ:ﬁir’% RETILINIO
Sardinha (abridor de lata) |Embalagem Cozinha  |(PAL)Centradas ALAVANCA
Abridor de garrafa Embalagem Cozinha |(PAL)Centradas ALAVANCA
Superior Fechada Roupa Quarto VARIADO RETILINIO
Superior Aberta Roupa Quarto VARIADO RETILINIO
Inferior Roupa Quarto VARIADO RETILINIO
Botdo Fecho Quarto Por oposicio subterminal| VARIADO
Gancho Fecho Quarto  |Por oposicio Sub- VARIADO
Ziper Fecho Quarto tP E"r:’ii‘a’fi_gf;‘; Esr‘;:’ VARIADO
Lago Fecho Quarto Sﬁlepcai:ngflpa’ uso VARIADO
Fivela Fecho Quarto si"rL"cai:n';f"Fa' use VARIADO
Velcro Fecho Quarto Palpa a polpa VARIADO
Elastico Fecho Quarto (TRI) Pulpar VARIADO




Calgado Fechado Sem
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fecho Calgado Quarto VARIADO VARIADO

]E:clﬁzdc‘ fechadocom | 1240 Quarto | VARIADO VARIADO

Calcado aberto sem

Abertura Calcado Quarto VARIADO VARIADO

f:clﬁzdo Aberto com Calcado Quarto | VARIADO VARIADO
. Outras Lateral para o polegar e a

Redonda Manejo Atividade ;seg;igda falange do CIRCULAR
: Outras

Alavanca Manejo Atividade (TRI) Polpa a polpa ALAVANCA
; Outras

Estrelada Manejo Atividade (TRI) Polpa a polpa CIRCULAR

Pressdo Manejo gttlzl\::::de (TRI) Polpa a polpa RETILINIO

Iu pa a pol palpo egar e

indicador), e lateral para

Comer 1. Pegar os talheres Cozinha ST (e E
direcional
2 P id Polpa para o indicador,
. Pegar comida com o f Lateral para o polegare a
Garfo ou colher Cozinha it o e Centradas
médio
Cortar comida 1. Segurar com o garfo a Cozinha |Centradas
carne
2. Pegar faca e fazer forga .
rd Centradas Centradas
cortando Cozinha
Beber 2. servir-se com a bebida |Cozinha
1. Pegar copo Cozinha
Lavar-se 1.Pegar o sabonete BANHEIRO

1.Pegar esponja

BANHEIRO

Lavar Cabelo

1.Pegar a embalagem
de shampoo

BANHEIRO

2.Colocar na mio

BANHEIRQ| Colher

Cuidar dos dentes

2. Abrir pasta de dente

Polpa para o indicador,

Lateral para o polegar e a
BANHEIRO lsegunda falange do
médio

3. Pegar escova

BANHEIRO| Centradas

8. Pegar copo, ou agua
com a mdo para enxaguar
a boca

BANHEIRO
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APENDICE I: TABULACAO DAS AVALIAGCOES

Autonomia

PARTICIPANTE

-
(=]

Pergunta 1.1.1

Pergunta 1.2.1

Pergunta 1.2.3

Pergunta 1.3.1

Pergunta 1.3.3

Pergunta 2.1.1

Pergunta 2.1.3

Pergunta 2.2.1

Pergunta 3.1.1

Pergunta 3.2.1

Pergunta 3.3.1

Pergunta 4.1.1

Pergunta 4.1.3

Pergunta 4.1.5

Pergunta 4.2.1
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PARTICIPANTE

10

Dor

Pergunta 1.1.2

Dor

Pergunta 1.2.2

Dor

Pergunta 1.2.4

Dor

Pergunta 1.3.2

Dor

Pergunta 1.3.4

Pergunta 2.1.2

Pergunta 2.1.4

Pergunta 2.2.2

Pergunta 3.1.2

Pergunta 3.2.2

Pergunta 3.3.2

Pergunta 4.1.2

Pergunta 4.1.4

Pergunta 4.1.6

Pergunta 4.2.2
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s1[s2]s3[sa]ss[se]s7]s8[sa[s1fF1[F2|F3]Fa]F5|Fe|F7]F8[Fa[F1D1DID3 D4 D Dd DA DdDI DI@REENSOES 1]movimentharos
CIRCULAR 1
11 1) 1) 1{1)1f{1)1{1)1{1]1f1 1] 1f1]1f{1]1
a2l 21 2] 21 2] 2| 2| 2| 2| 2] 2| 2] 2 P 2 5 |(PAL)Centradas reTiuinio 2
HEIE 3|3l 3|33 3 3 3| 3| 3|33 3 3 (PAL)Centradas [ALAVANCA 1
4 44/ 4/ 4)14[4|4]4]4 4 4 Pulpar PINCA 1
RETILINIO 2
5/ 5[5 5 5 5[ 5|5/ 5 5|5
101 1) 101l 1] 1 1] 1] 11 1|1 1 (PAL)Centradas [RETILINIO 1
2 2122 2| 2 2 2 2 2 2 2| |Gancho RETILINIO 2)
RETILINIO 1
3|13/ 3]3/3/3[3]33 3 3 33 3
Al Tala] Ta[a] {af [a[a]a]ala] T4 |4 4 |a 4] Gancho ReTILNIO 1
5 5 5 5 5 5/ 55 5|5 Suporte RETILINIO 2|
1 [1 1 [1]1) |2 1 1 [a] |3 [1]2 1 | 3
(TRI) Lateral
para o polegar
easegunda  [CIRCULAR 2|
falange do
2|2 |2[2[2] |2 2(2] 2|2 |2 2[2 2 TS
(B1) Por
loposicio ALAVANCA 2|
3 3[3]3 3[3]3 3[3 3 subterminal
(BI) Por
loposicdo ALAVANCA 2|
4] 4 4 1[4 41 4] 4 4 subterminal
(B1) Por
loposigéo RETILINIO 1
5 5/ 5/ 5[5]|5 5 5 5|5 subterminal 5
6 6 6 6l |6 666 |6 g |PAHCentredasjuavincs| 2 6
i1 1) 1|1 1| 1f 1] 1| 1| 1 1 1] 1f 1 VARIADO RETILINIO 2 1
212[2]2 2|2)2 2l 2 2 2|2 2 2| |vArRiADO RETILINIO 2l 2
31313]3/3[3]|3[3[3]3][3]3 313]3/3[3]3 3 VARIADO RETILINID EE
(BI) Por
loposigdo VARIADO 2
111} 1)1{1 11 1] 1 1 11 1 subterminal
(B1) Por
oposicioSub- | piapa | 2
terminal -
2[2 2 2|2 2 2 2|2 il lateral
(BI) Por
loposigdo Sub- \VARIADO 2
terminal -
3|3 3133 313/ 3 2 33 2 3 lateral
(TRI) Polpa a
VARIADO 2]
4 4l 4| 4| 4 4 3
TRI) Polpa a
VARIADO 2
5| 5 5/ 5| 5[5 5 5 4 5
(TRI) Polpa a
6 6| 6| 6| 6] 6 6| 6] 6 6 solpa VARIADO 2|
7 7 71 71 71 7| 7| 7| 7| 7 7 (TRI) Pulpar  [VARIADO 2
1 10 1] 1] 1 1| 1 1 1| 1] 1| 2| 1 1| 1 VARIADO VARIADO 1
2 5 2|2 2 5| 2] 2 2| 2 5 2| 2|vARIADO VARIADO 2|
33 3] 3| 3|33/ 3] | 333333333 |3 [AED D
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4l |al |ala al 4 4| a| a|vARIADO VARIADO | 2
Lateral para o
polegarea
segunda CIRCULAR 1
falange do
afafa] Jaf [afaf1] 1] |2 1 1 1] |médio 1
(TRI) Polpa a — 1
2[2[2] |2/ 2[2[2][2]2 2|2 polpa 2
(TRI) Polpa a 1
313|133 |3]3[3]33/3]33 [3 |3333 polpa CIRCULAR 3
(TRI) Polpa a 1
4| 4 4l 4| 4| 4| 4 4 4 alhe RETILINIO Pl
Outras dificuldades
PARTICIPANTE 1] 2| 3| 4] 5/ 6 8] 9[10
carregar pratos e formas pesado| 2| 2 2 2| 2] 2 2 2 2
cortar alimentos para cozinhar.| 3[ 3| 3 3 3] 3[ 3] 3
pega dos utensilios 4] 4] 4
Pergunta pega das panelas 5 5| 5[ 5] 5
1.1.12 outros Panelas| Deixou | Peso, tr|Pes|Pes
pegar os talheres
manter a forca da méo ao cortar| 3 3 3
Pergunta comer sopa
1.2.5 outros
ppegar o cabo de garrafas térmi| 2 2 2 2] 2
pegar copos e canecas.| 3 3 3] 3
Perguntal pega gelo 4
-3, outros [ Ajuda com a outra m| Peso da| Peso das coil
Pegar o sabonete 2 2 2
Passar sabonete pelo corpo| 3 3 3] 3
Pegar os recipientes para lavar o
cabelo 4 4] 4] 4
Levantar os bragos para lavar o
Perguntal capelo.|] 5| 5| 5 5 5| 5| 5
2.1.5 Outros
Pegar a escova de dentes. 2
Fazer o movimento de
escovacgéo| 3 3 3
Abrir a pasta de dentes 4 4 4 4
Colocar a pasta de dentes na
Pergunta escova 5
22 Outros Quando a pasta de d
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Outros
Pegar a escova de dentes. 2
Fazer o movimento de
escovacéo| 3 3 3
Abrir a pasta de dentes al 4 4
Colocar a pasta de dentes na
Perguntal Zallivel 2
2.2.4 Outros Quando a pasta de d
manusear a roupa para colocar 2
para vestir mangal 3 3 3 3
colocar o segundo brago na
roupa.| 4 4 4

puxar a calga/Saia por causa

Perguntal dos ombros/cotovelos| 5 5| 5 5
3.1.6 Qutros 0 braco[Sutian |Sut|Ro |Sutian

abrir o sapato para colocar com

opé| 2 2 2
com os fechos dos sapatos| 3 3[ 3] 3 3
abaixar para pegar ¢ calcado 4 4 4
dobrar o joelho para calgar o
Pergunta sapato] 5 5 5/ S
3.3.8 Outros
Girar a Torneira 2 2 2| 2
Ter a Forca do movimento| 3 3] 3
Pegar por causa do tamanho
Pergunta guando estdo molhadas 3
4.2 Outros

Total| 15| 5| 23| 2| 8| 2| 14| 15|20
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Perguntas 112| 3| 4| 5|6|7|8| 9|10
Pergunta 1.1.13 3| 3] 9] 3|11] 4f11] 5[ 3[ 5
Pergunta 1.2.6 5| 4] 6] 5| 3] 5] 3] 1f 6 7
Pergunta 1.3.6 5| 4| 6| 4| 6| 5| 3| 5|11 3
Pergunta 2.1.6 71 2|12 5|12| 4|14| 6] 5/ 5
Pergunta 2.2.3 7] 8| 8| 1| 6| 4| 1| 3|10] 3
Pergunta 3.1.7 9| 3|11| 8|12| 3| 6 7| 5| 3
Pergunta 3.3.6 5/12|12] 9|14| 3[12] 6[10[ 3
Pergunta 4.1.6 6] 2| 6] 5] 1] 6] 2] 9] 1f 5
Total 47(38|70(40|65|34|52(42|51| 34

@)

=
F|1]2|3|[4|5|6|7| 89|10
1|Desejo 0l ol of 1] 1{ of 1] 1| 1] O
2|Esperanga 0l 2 of o] 0] 0] 1] O] Of O
3|0rgulho 11 1) of of 12f 2| 2| 1] 0] 4
4|Admiragdo of 2 of 11 0] 20 0] O] Of O
5|Alegria 3] O] Of 31 0] 2 Of 1] 2] 2
6|Satisfacdo 11 o] 3| of 2| 1] 1] 2] 1| ©
7|Fascinio 2 Of Of Of O] O] O] 1] Of 1
8|Monotonia 0] 1] 1f 11 0] 0] Of 0] O] O
9|Insatisfagao 1| o] of 1|l o] Oof of 1] Oof O
10|Desprezo ol of of of 0] 0] O] O] 2 O
11|Tristeza 0] O] 1f 0] 0ol of O] O] 1f O
12|Vergonha 0] 11 2 0] 2 of 11 O] Of O
13|Medo 0] 0| of 0] Ol of O] O]l Of O
14|Desgosto 0l of of O] 1] 0] 1) 0] Of O
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ANEXOS

ANEXOS - SF 36
Versdo Brasileira do Questionario de Qualidade de Vida -SF-36

1- Em geral vocé diria que sua sadde é:

Excelente Muito Boa Boa Ruim Muito Ruim

1 2 3 4 5

2- Comparada ha um ano atrés, como vocé se classificaria sua idade em geral, agora?
Muito Melhor | Um Pouco Me- | Quase a Mesma | Um Pouco Pior Muito Pior

lhor

1 2 3 4 5

3- Os seguintes itens sdo sobre atividades que vocé poderia fazer atualmente durante um
dia comum. Devido a sua satde, vocé teria dificuldade para fazer estas atividades? Neste
caso, quando?

sim, difi- | Mo M40
Atividades Sim, d|f_|- culta um dificulta de
culta muito modo al-
pouco
gum

a) Atividades Rigorosas, que exigem muito

esforco, tais como correr, levantar objetos pe- 1 2 3

sados, participar em esportes arduos.

b) Atividades moderadas, tais como mover

uma mesa, passar aspirador de po, jogar bola, 1 2 3

varrer a casa.

¢) Levantar ou carregar mantimentos

d) Subir varios lances de escada

e) Subir um lance de escada

f) Curvar-se, ajoelhar-se ou dobrar-se

g) Andar mais de 1 quilémetro

h) Andar vérios quarteiroes

i) Andar um quarteirdo

J) Tomar banho ou vestir-se 1 2 3
4- Durante as Ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com seu trabalho
ou com alguma atividade regular, como consegiiéncia de sua satde fisica?

NG
SIS YIS
w|w|w|w|w|w|w

Sim N&o
a) Vocé diminui a quantidade de tempo que se dedicava ao 1 2
seu trabalho ou a outras atividades?
b) Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? 1 2
¢) Esteve limitado no seu tipo de trabalho ou a outras ativi- 1 2
dades.
d) Teve dificuldade de fazer seu trabalho ou outras ativida- 1 2
des (p. ex. necessitou de um esforgo extra).
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5- Durante as Ultimas 4 semanas, vocé teve algum dos seguintes problemas com seu trabalho
ou outra atividade regular diaria, como conseqiéncia de algum problema emocional (como se
sentir deprimido ou ansioso)?

Sim Néo
a) Vocé diminui a quantidade de tempo que se dedicava ao 1 2
seu trabalho ou a outras atividades?
b) Realizou menos tarefas do que vocé gostaria? 1 2
¢) Né&o realizou ou fez qualquer das atividades com tanto 1 2
cuidado como geralmente faz.

6- Durante as Ultimas 4 semanas, de que maneira sua salde fisica ou problemas emacionais
interferiram nas suas atividades sociais normais, em relagéo a familia, amigos ou em grupo?

De forma ne- | Ligeiramente Moderada- Bastante Extremamente
nhuma mente
1 2 3 4 5
7- Quanta dor no corpo voce teve durante as Ultimas 4 semanas?
Nenhuma Muito leve Leve Moderada Grave Muito
grave
1 2 3 4 5 6

8- Durante as Gltimas 4 semanas, quanto a dor interferiu com seu trabalho normal (incluindo o

trabalho dentro de casa)?

De maneira al- Um pouco Moderada- Bastante Extre-
guma mente ma-
mente
1 2 3 4 5

9- Estas questdes sdo sobre como vocé se sente e como tudo tem acontecido com vocé durante
as Gltimas 4 semanas. Para cada questdo, por favor dé uma resposta que mais se aproxime de

maneira como vocé se sente, em relacéo as Ultimas 4 semanas.

A Uma | Al U:}”_a
maior boa guma P
Todo quena
Tempo parte parte parte parte Nunca
do do do do
tempo | tempo [ tempo tempo
a) Quanto tempo vocé
te_m se sentindo cheio de 1 2 3 4 5 6
vigor, de vontade, de
forga?
b) Quanto tempo vocé
tem se sentido uma pes- 1 2 3 4 5 6
s0a muito nervosa?
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¢) Quanto tempo vocé
tem se sentido tdo depri-
mido que nada pode
anima-lo?

d) Quanto tempo vocé
tem se sentido calmo ou 1 2 3 4 5 6
tranquilo?

e) Quanto tempo vocé
tem se sentido com 1 2 3 4 5 6
muita energia?

f) Quanto tempo vocé
tem se sentido desani- 1 2 3 4 5 6
mado ou abatido?

g) Quanto tempo vocé

tem se sentido esgotado? ! 2 3 4 5 6
h) Quanto tempo vocé

tem se sentido uma pes- 1 2 3 4 5 6
soa feliz?

i) Quanto tempo vocé 1 2 3 4 5 6

tem se sentido cansado?

10- Durante as Gltimas 4 semanas, quanto de seu tempo a sua salde fisica ou problemas emoci-
onais interferiram com as suas atividades sociais (como visitar amigos, parentes, etc)?

Todo Tempo [ A maior parte | Alguma parte | Uma pequena Nenhuma
do tempo do tempo parte do parte do
tempo tempo
1 2 3 4 5
11- O quanto verdadeiro ou falso é cada uma das afirmacdes para vocé?
A maio- . -
Definitiva- |  ria das Amaio- | Defini-
. ria das tiva-
mente ver- vezes N4o sei
. vezes mente
dadeiro verda- falso falso
deiro
a) Eu costumo obe-
decer um pouco
mais facilmente que 1 2 3 4 5
as outras pessoas
b) Eu sou téo sauda-
vel quanto qualquer 1 2 3 4 5
pessoa que eu co-
nhego
c)Eu a,cho que a mi- 1 2 3 4 5
nha salde vai piorar
d) Minha saide é ex- 1 2 3 4 5
celente

ANEXOS - HAQ
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Avaliagfio da fungéio global - HAQ
Nome: Data:

Nesla secfio gostariamos de saber coo a sua doenga afela a sua capacidade de realizar suas
alividades do dia-a-dia. Sinta-se a vontade para acrescentar comentario na parte de tras desta
pagina,

Por favor, marque com um X a resposta que melhor descreve sua capacidade em realizar as
atividades do dia-a-dia NA SEMANA QUE PASSOU:

Sem Com Com INCAPAZ

NENHUMA  ALGUMA MUITA de
Dificudade  dificuldade  dificuldade Fazer

VESTIR-SE E ARRUMAR-SE

Vocé foi capaz de:

- Vestir-se inclusive amarrar o cadargo

do sapato e abotoar a roupa?

- Lavar o cabelo?

LEVANTAR-SE

Vocé foi capaz de:

- Levantar-se de uma cadeira sem se
apoiar?
- Deitarse e levantar-se da cama?

COMER
Voce foi capaz de:

- Cortar um pedacgo de carne?

- Levar uma xicara ou copo cheio até
sua boca?

- Abrir uma caixa de laite nova?

ANDAR
Vocé bi capaz de;

- Andar fora de casa em lugar plano?
- Subir cinco degraus?

Por favor, marque com um X 0s tipos de APOIOS OU APARELHOS que voocd geralmente usa
para qualkquer uma das atividades acima:

__Bengala ____ Aparelhos usados para se vestir (abotoador, gancho pat
Andador puxar o ziper, calcadeira comprida, etc)
Muletas Utensilios de cozinha especiais ou feitos sob medida

Cadeira de rodas Cadeiras especiais ou feitas sob medida
Outro (descreva: )
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Por favor, mamue um X a resposta que melhor descreve sua capacidade em realizar as
atividades do diaa dia NA SEMANA QUE PASSOU:

Sem Com Com INCAPAZ
NENHUMA — ALGUMA MUITA da
Dificuldade  dificuldade  dificuldade Fazer
HIGIENE
Vock fol capaz de:

- Lavar & secar seu conpa?

- Tomar wum banho de
banheaira’chuvein?

- Sentar @ levantar-ge de um vaso
sanitano?

ALCANGCAR OBJETOS
Vock fol capaz de:

- Alcangar & pagar um objeto de
carca de 2 quikos (por exemplo,
urm saco de batalas) colocado
acima de sua cabega?
= Curvar-se¢ ou agachar-se para
pegar roupas no chio?

PEGAR
Wacé fol capaz de:

- Abrir ponas de um carma?

- Abrir potes que j4 tenham sido
aberos?

= Mbrir e fechar tomeiras ?

ATIVIDADES
ook fol capaz de;

- Ir ao banco e fazer compras?

- Entrar @ sair da um camo?

- Fazer tarefas de casa (por
axemplo, varrer @ trabalhar no
jardim)?

Por favor, marque com um X os tipos de APOIOS OU APARELHOS que voch geralmente usa
para quakuer uma das alividades acima,

Yasgo sanitdnio mals allo Barra de apolo na banhairakhuveiro
Banco para fomar banho Mparelho com cabo longo para alcangar objelos
Abndor de potes (pama Objetos com cabo longo para o banhaim (por
potes que ja tenham sido aberios)  exemplo, uma escova pam o corpa)

Por favar, mamue com um X as atividades para as quais vocé geralmente precisa da AJUDA
DE QUTRA PESSOA

. Higigne . Pegar e abrr obistos
Alcangar objetos Tarefas de casa e compras
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ANEXOS - TEMPA
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