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RESUMO

Devido a auséncia de bibliotecas fisicas nos hospitais, muitos deles fazem uso de produtos
denominados “bibliotecas mdveis” para que os pacientes, principalmente aqueles que nao
podem sair dos seus leitos, possam ter acesso aos livros. Essa ag¢éo colabora com a Politica
Nacional de Humanizagdo de 2013 e com as praticas ludicas da biblioterapia e da
palhagoterapia, que utilizam os livros e a leitura como um recurso terapéutico. Dentro desse
cenario, essa tipologia de produto aparece, por vezes, com problematicas projetuais
relacionadas, principalmente, as questdes simbdlicas. Nesse contexto, surge o design em
um nivel estratégico, agindo como intermediador entre usuario, produtos e ambientes, e em
um nivel interdisciplinar explorando suas liga¢gdes com as areas da saude e da ergonomia.
Desse modo, face a problematica exposta e considerando a importancia de estudos que
versam sobre a criagdo de produtos e suas linguagens, esta pesquisa tem como obijetivo,
desenvolver uma biblioteca mével para auxiliar a experiéncia ludica dos palhagos de hospital
com foco na atenuacéo do processo de internagao hospitalar infantil. Para isso, foram feitas
pesquisas de campo em 5 unidades de saude, em Maceid-AL, juntamente com os
integrantes dos palhagos de hospitais do Grupo Sorriso de Plantado. A pratica projetual para
o desenvolvimento da Biblioteca mdvel foi estruturada a partir de uma metodologia hibrida,
com métodos, técnicas e ferramentas. O protétipo foi validado pelos usuarios e os
resultados apresentam o produto final desenvolvido denominado de foguete de leitura, e as
principais conclusdes discorrem sobre o carater multidisciplinar acerca do design e da
ergonomia em promover saude e bem estar as criangas hospitalizadas por meio do produto

que foi desenvolvido nesta pesquisa.

Palavras-chave: Biblioteca mével hospitalar. Design. Experiéncias ludicas. Ergonomia de

produto. Metodologia de produto.



ABSTRACT

Due to the absence of physical libraries in hospitals, many of them make use of products
called “mobile libraries” so that patients, especially those who cannot leave their beds, can
have access to books. This action collaborates with the 2013 National Humanization Policy
and with the playful practices of bibliotherapy and clown therapy, which use books and
reading as a therapeutic resource. Within this scenario, this product typology sometimes
appears with design problems related mainly to symbolic issues. In this context, design
emerges at a strategic level, acting as an intermediary between user, products and
environments, and at an interdisciplinary level exploring its links with the areas of health and
ergonomics. Thus, in view of the exposed problem and considering the importance of studies
dealing with the creation of products and their languages, this research aims to develop a
mobile library to assist the playful experience of hospital clowns with a focus on mitigating the
process of children's hospitalization. For this, field research was carried out in 5 health units
in Macei6-AL, together with the members of the hospital clowns of the Sorriso de Plantéo
Group. The design practice for the development of the mobile Library was structured based
on a hybrid methodology, with methods, techniques and tools. The prototype was validated
by the users and the results show the final product developed called a reading rocket, and
the main conclusions are about the multidisciplinary character about design and ergonomics
in promoting health and well-being to hospitalized children through the product that was

used. developed in this research.

Keywords: Hospital mobile library. Design. Playful experiences. Product ergonomics.

Product methodology.
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1. INTRODUGCAO

Neste capitulo contextualiza-se o tema da pesquisa, sua problematica e os objetivos,
bem como a justificativa e as motivagbes que levaram o pesquisador a desenvolver este

projeto. E por fim, apresenta-se a estrutura geral do trabalho.
1.1 Contexto de pesquisa e problematica

Diante do processo de internagdo hospitalar, o paciente pode procurar conforto,
entretenimento e familiaridade com a nova situagcao a qual esta sendo submetido. Sendo
uma experiéncia que pode ser traumatica para qualquer pessoa, seja ela adulta ou crianca.
Para a crianga esse periodo de internagéo, pode contribuir para regressao do tratamento,
pois de acordo com Souza e Martins (2013) essa nova realidade, pode deixa-la mais

suscetivel a estar amedrontada, angustiada, ansiosa, com medo e triste.

Como forma de minimizar as consequéncias negativas desse processo de
hospitalizacdo, o Ministério da Saude do Brasil, nos anos 2000, da origem ao Programa
Nacional de Humanizacdo da Assisténcia Hospitalar (PNHAH), que em 2003 tornou-se a
Politica Nacional da Humanizagdo (PNH), e dentre as varias diretrizes apresentadas,
destaca-se para esta pesquisa a diretriz da ambiéncia como uma interlocugdo entre os

meios fisicos e humanos para se obter um atendimento mais humanizado (BRASIL, 2010).

Nessa perspectiva de humanizag¢ao hospitalar, conforme apontado por Isayama et al.
(2011) verifica-se que algumas unidades hospitalares propde atividades e espagos de lazer
e entretenimento aos seus pacientes, uma vez que estas pessoas podem ficar por longos
periodos inertes no leito, mergulhados na dor de seus pensamentos e nas preocupagdes
(SEITZ, 2005; 2006). Contudo, com o intuito de minorar essas experiéncias negativas,
Araujo et al. (2016) pontua que existem diversas estratégias para isso, como, por exemplo, a

utilizacao de praticas ludicas nas unidades hospitalares.

Nesse contexto, Grasselli e Gerlin (2017) dizem que existem algumas praticas que
apresentam aproximagdes e semelhangas entre si, como € caso da biblioterapia, que
segundo Caldin (2002), tem como objetivo ajudar os pacientes a lidarem com seus
problemas fisicos ou emocionais, utilizando o livro e a literatura como base e do Teatro

Clown', que segundo Catapan; Oliveira e Rotta (2019) seu objetivo consiste em inserir

' A palhagoterapia tem diversas nomenclaturas, dentre elas podem ser usados o termo Teatro Clown,
Palhacos doutores e Palhacos de Hospitais (CATAPAN; OLIVEIRA e ROTTA, 2019).
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técnicas de palhago, derivadas da arte circense no contexto da doenca, no intuito de

melhorar o0 humor das pessoas e seu estado mental.

Nessa interlocucao, segundo Grasselli e Gerlin (2017) € comum as duas praticas um
potencial catartico’, que tem por finalidade fazer com que os pacientes possam
externalizarem suas emocgdes e sentimentos reprimidos através da leitura e da contagao de
histérias, desse modo, para a crianga hospitalizada ler e ouvir histérias faz suscitar seu
imaginario e contribui para a superagado dos sentimentos como ansiedade, angustia, tristeza
e 0 medo (BERNARDINO; ELLIOTT e NETO, 2012). Para tal, os hospitais devem dispor de

livros, de pessoas e de espagos adequados para que a atividade seja desenvolvida.

Contudo, o adoecimento fragiliza a crian¢a e de acordo Barros et al. (2016) algumas
delas ndo conseguem se locomover pelas dependéncias dos hospitais, pois encontram-se
em fase terminal, ou foram submetidas a algum procedimento cirlrgico recentemente, ou
nao estdo fisicamentes recuperadas para sair do leito. Dessa forma, as praticas ludicas
desenvolvidas geralmente nos espacos das brinquedotecas sofrem uma transicdo e sao
levadas até os leitos das criangas, e neste cenario surgem as bibliotecas méveis com o
intuito de facilitar o transporte dos livros utilizados pelos palhagos de hospitais para aplicar

0s conceitos da biblioterapia nesses pacientes, em seus leitos.

Segundo Santos (2019), dos modelos de bibliotecas modveis que existem nos
hospitais, a maioria ainda é desenvolvido a partir de adaptacbes de produtos similares,
como os carrinhos de supermercado, que priorizam a fungdo de armazenamento dos livros
mas nao se preocupam com o0s aspectos ludicos do produto e com as atividades
desenvolvidas pelos usuarios. Nesse contexto, Lébach (2001) pontua sobre a importancia
de inserir o design no desenvolvimento de projeto de produtos que possam considerar as
funcbes praticas, estéticas e simbdlicas e correlaciona-las as atividades desenvolvidas pelos
usuarios e sua interacdo com o produto, a fim de que se possa satisfazer as necessidades

do usuario e do projeto.

Nessa perspectiva, encontra-se no design ergonémico, que se baseia em estudos
que compreendem as relagcdes entre usuario, o ambiente e o produto com intuito de aplicar o
conhecimento ergonémico no projeto de produtos, artefatos, com a intengao de desenvolver
experiéncias mais seguras, confortaveis, eficientes, efetivas e por fim, aceitaveis
(PASCHOARELLI; SILVA, 2006). Desse modo, o design enquanto area de atuagao

2 Relacionado com a catarse, com a libertacdo do que estava reprimido, geralmente, refere-se aos
sentimentos ou emogoes.
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multidisciplinar, visa adaptar o ambiente as necessidades fisicas e psiquicas dos usuarios
enquanto, os conhecimentos em ergonomia devem transformar e adaptar, ndo somente o
trabalho, mas o espago as diferentes necessidades do ser humano, levando-se em

consideracado suas limitacdes e caracteristicas (IIDA, 2005).

Diante do exposto, apresenta-se como problematica dessa pesquisa: como
desenvolver uma biblioteca moével, considerando os aspectos funcionais, ergonémicos,
morfologicos e simbdlicos a fim de tornar esse produto mais atraente para as criancas e

mais ludico para os palhacos de hospital?

Assim, face ao problema apresentado, esta pesquisa buscara refletir sobre a atuagao
do design no ambiente hospitalar, evidenciando seu carater multidisciplinar ao dialogar com
as areas da psicologia e da ergonomia para balizar o desenvolvimento de uma biblioteca
movel que visa preencher, conforme apontado no paragrafo supracitado, a lacuna que existe
desse tipo de produto nos hospitais, assim, espera-se que o produto possa contribuir para
tornar mais agradavel a experiéncia das criangas hospitalizadas, bem como dar suporte aos

processos ludicos e terapéuticos de atuagao dos palhagos de hospitais.

Dessa forma, visando o desenvolvimento do produto foi proposta uma metodologia
hibrida, sendo utilizados conhecimentos, técnicas, métodos e ferramentas propostas por
Lébach (2001), Baxter (2011), Moraes e Mont’Alvao (2000), Stickdorn (2014), lida (2005) e
Pazmino (2015), dentre outros autores, e por fim, a fase de pesquisa exploratéria foi
realizada juntamente com os palhagos de hospitais do grupo Sorriso de Plantdo, a partir da
visitacdo a 5 unidades hospitalares, localizadas na cidade de atuagcdo do grupo, Maceio -

AL, sendo elas:
e Hospital Universitario Professor Alberto Antunes (HUPAA/UFAL);
e Hospital Geral do Estado de Alagoas (HGE-AL);
e Hospital Escola Dr. Hélvio Auto (HEHA/UNCISAL);

e Santa Casa de Misericordia de Maceié - Unidade Farol;

e Hospital Dayse Bréda.
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1.2 Objetivo
1.2.1 Objetivo Geral

Desenvolver uma biblioteca mdvel para auxiliar a experiéncia ludica dos palhagos de

hospital com foco na atenuacgao do processo de internagao hospitalar infantil.
1.2.2 Objetivos Especificos

e Compreender as necessidades da hospitalizacédo infantil e sua relagdo com
as praticas ludicas dos palhacos de hospital, através de levantamento
bibliograficos e de pesquisas de campo;

e Levantar informacgdes referentes aos usuarios, ao produto estudado e o seu
contexto de uso, a fim de tragar diretrizes projetuais para o desenvolvimento
de uma biblioteca movel;

e Conhecer, elencar e validar métodos, técnicas e ferramentas utilizadas na
metodologia para o desenvolvimento de um produto, utilizando conceitos do
design ergonémico;

e Produzir estudos cientificos que reforcem o carater interdisciplinar do design
e sua ligagdo com as areas da ergonomia e da saude;

e Criar experiéncias positivas nas criangas durante o processo de internacao
hospitalar ao inserir um produto ludico nesse contexto;

e Contribuir com a pratica ludica da biblioterapia ao desenvolver uma biblioteca
movel para os hospitais.

1.3 Justificativa

Sabe-se que um dos objetivos do design enquanto ciéncia é a sua interlocugao com
as mais diversas areas do conhecimento e a partir dessas experiéncias imersivas que se
encontram nessa interdisciplinaridade surgem como necessidade as conexdes com a area
da saude no ambito hospitalar, atuando de forma a mapear, implementar e/ou desenvolver
melhorias em processos, servigos, produtos, espagos e experiéncias que permitam dialogar
com todos os stakeholders® do processo. Para isso, cada vez mais estdo sendo

desenvolvidos estudos que compreendem as duas areas, e que justificam a atuacéo do

% Partes interessadas, representam as pessoas ou organizagdes que estdo ligadas a um projeto, de
forma direta ou indireta.
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designer, nesse contexto, enquanto agente mediador de problemas (CHAMBERLAIN e
CRAIG, 2017, p.3).

Dentro das inumeras necessidades inerentes ao espagos hospitalares, a
humanizagao hospitalar se configura como um campo novo e fecundo para a produgao de
estudos, (ADORNO et al., 2017), pois, por meio da Politica Nacional da Humanizagédo (PNH)
de 2003, o governo barsileiro tem priorizado essa area com o objetivo de tornar o
atendimento nas unidades de saude mais humanizado, e para isso ele prevé uma equipe

com diferentes profissionais atuando em conjunto, a partir de varias diretrizes.

Incorporado a esta equipe de profissionais multidisciplinares, o designer destaca-se
como um dos agentes desse processo, de forma a atuar na compreensao das necessidades
dos usuarios, das normativas do espaco, da utilizagdo de produtos, das interagdes sociais e
das percepg¢des humanas, de modo a projetar experiéncias mais humanizadoras, dentro das
unidades de saude, ao propor melhorias nos processos, nos produtos e servigos, com foco
na melhora da qualidade de vida dos pacientes, dos acompanhantes, e dos demais
profissionais que atuam direta e indiretamente nesse sistema, como os assistentes sociais,

médicos, enfermeiros, psicologos, recepcionistas, dentre outros.

Nesse contexto que envolve a humanizacgao, verifica-se a demanda por estudos que
envolvem a experiéncia de criangas durante o periodo de internagdo, uma vez que no Brasil
cerca de 111 mil criangcas sdo hospitalizadas todo ano, segundo dados da ONG Crianga
Segura Brasil (2018), portanto, justifica-se a insergéo de projetos que partem do design que
compreendam a crianga, o processo de hospitalizagdo, o ambientagdo das alas pediatricas e
brinquedotecas, dos usos de praticas ludicas e dos demais agentes que fazem essa
humanizagdo, uma vez que, como ja mencionado, um dos alicerces do design se consolida

na busca de melhorar a qualidade de vida dos usuarios.

Assim, diante do exposto e fundamentado nos conceitos da biblioterapia (a leitura
como recurso terapéutico) esta pesquisa contribui para a discussao da pratica projetiva no
design hospitalar a partir das macro areas do design de produtos, do design de servico e do
design de ambiente, ao apresentar o desenvolvimento de um produto, balizados por meio de
uma metodologia, a partir de ferramentas, métodos e técnicas que foram empregadas para a

construgao, validacéo e avaliagdo de uma biblioteca mével.

A relevancia cientifica desta pesquisa, encontra-se em sua interdisciplinaridade com
as outras areas do saber, como a ergonomia e psicologia, aprofundando os conhecimentos

acerca do desenvolvimento de um projeto de produto que possa colaborar com a atuagéo
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ludica dos palhagos de hospitais, a fim de possibilitar que as criangas possam, por meio das
construcdes simbdlicas presentes no produto desenvolvido e de sua fungao pratica, terem

uma melhor experiéncia durante o periodo de hospitalizacao.

Por fim, salienta-se a motivagcao pessoal do pesquisador em poder atuar de forma
pratica no desenvolvimento de um produto, além de imergir em mais uma pratica
extensionista durante sua permanéncia na universidade, por entender que o conhecimento
adquirido dentro dos muros da mesma deve dialogar com a comunidade, como também,
prestar uma contribuigdo social a fim de proporcionar um pouco mais de alegria e conforto
para os pacientes, principalmente as criangas, que sofrem com os processos de internagao

hospitalar.

1.4 Motivacao

No tocante a motivagdo e interesse pela tematica desta pesquisa, ela surge da
insercdo do pesquisador como voluntario, na pratica extensionista realizada pela parceria
entre o Grupo de Pesquisa Laboratério em Experimentagédo em Design - LED do curso de
Design da Ufal e pelo grupo Sorriso de Plantdo, que € um projeto de extensao universitaria
da Ufal, em parceria com a Pré-reitoria de Extensado da Universidade Estadual de Ciéncias
da Saude de Alagoas (UNCISAL), em meados de 2017, e se consolida a partir de dois
elementos principais que consiste na afinidade do pesquisador com a area de projeto de

produtos, e a possibilidade de estudos multidisciplinares ligados ao design e a saude.

Nesse percurso, inicialmente, participaram da acado extensionista discentes e
docentes do curso de design, tendo também contribuigcbes dos palhacos de hospitais do
grupo Sorriso de Plantdo. Como resultado desses estudos algumas publicacbes cientificas
foram realizadas em conjunto, e outras somente entre o autor e a orientadora deste trabalho,
bem como algumas entrevistas em plataformas digitais, destaca-se, nesse aspecto, a
premiagao conferida pelo IV Congresso Alagoano Interdisciplinar de Ludoterapia de melhor
trabalho no eixo Extensdo Universitaria com o reconhecimento de Exceléncia Académica,

tais publicagdes podem ser conferidas nos anexos de 01 a 08.

Por fim, destaca-se a motivacdo pessoal do pesquisador em desenvolver estudos
acerca de projeto de produtos, bem como evidenciar o carater humanizador que esta
presente no design ao considerar projetos que visam melhorar a qualidade de vida dos

usuarios.
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1.5 Estrutura do trabalho

A estrutura deste trabalho encontra-se dividida em 8 capitulos, estruturados, assim,

conforme detalhamento a seguir:

e Capitulo 1 - Introdugao:
Sao apresentados os aspectos gerais que circundam esta pesquisa, que

contemplam os obijetivos, a justificativa e as motivagoes.

e Capitulo 2 - Bases Conceituais:
Correspondera a fundamentacdo tedrica do trabalho a partir da revisédo
bibliografica dos seguintes temas: desenvolvimento e humanizagao hospitalar
infantil, processos ludicos hospitalares, o design no contexto hospitalar e por

fim, os principais aspectos da ergonomia.

e Capitulo 3 - Processos Metodolégicos:
Abordara o delineamento metodoldgico deste trabalho e para isso, serdo
conceituadas as bases da pesquisa e posteriormente serdo apresentadas
por meio da Estrutura Analitica do Projeto - EAP, finalizando com um breve

descricdo das macrofases da pesquisa.

e Capitulo 4 - Fase informativa
Apresentara, inicialmente, as informacdes relativas ao levantamento, analise
e diagnosticos dos dados a partir das visitas que foram realizadas aos
hospitais®, e em seguida sera descrito o processo de problematizagdo do

produto.

e Capitulo 5 - Requisitos e parametros
Apresentara os direcionamentos para concepg¢ao do produto com base nas
analises dos dados e problematizacao, e por fim serdo estabelecidos alguns

requisitos projetuais que irdo nortear a préxima etapa.

e Capitulo 6 - Fase Projetiva

4 Visitas realizadas antes do contexto da pandemia da Covid-19.
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Apresentara as informacgdes relativas ao desenvolvimento do produto, com
base nos dados da fase projetiva e dos requisitos projetuais, cujos processos
deverao ser descritos de modo a apresentar o detalhamento das alternativas,

a selecgao final do produto e a etapa de validacéo do protétipo.

Capitulo 7 - Resultados e Discussoes
Apresentara os principais resultados a respeito do produto desenvolvido, a

partir de aspectos funcionais, técnicos, ergonémicos e simbdlicos/estéticos.

Capitulo 8 - Conclusodes
Abordara as principais consideracbes desta pesquisa, e serdo apontadas
algumas dificuldades, bem como os principais desdobramentos para projetos

futuros a partir das percepgdes do pesquisador.

E por fim, sdo apresentados os elementos pés-textuais, com as referéncias e

anexos.
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CAPiTULO 2

Bases do Conhecimento
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2. BASES DO CONHECIMENTO

Para uma melhor compreensdo deste projeto de pesquisa, este capitulo apresenta
alguns fundamentos tedricos através de revisdes bibliograficas, a partir de livros, revistas e
artigos cientificos publicados, bem como sites utilizados em estudos nacionais e
internacionais, desse modo, a fundamentacao tedrica ou bases conceituais foi organizada
da seguinte forma: inicialmente apresenta-se os aspectos relativos ao desenvolvimento da
crianga inserida no processo de hospitalizacdo, e em seguida sdo explanadas as atividades
ludicas nesse contexto, para que, posteriormente seja conceituado o termo design e sua
relacdo com a area de saude e por fim, conclui-se o capitulo apresentando os conceitos

ergondmicos e suas ramificacdes.
2.1 A crianga internada e a humanizacgao hospitalar

A infancia pode ser caracterizada como uma fase da vida do ser humano que vai até
a puberdade, sendo alicercada por um crescimento dindmico e aprendizado intenso,
marcada por muita agitagao e exploracao fisica e mental. (OLIVEIRA et al., 2009; SANTOS,
1996). Nesse sentido, Piaget (1978) diz que a crianga é o préprio agente do seu
desenvolvimento, posto que ja nos primeiros momentos de vida ela reage ao mundo que aos
pouco se apresenta ao seu redor. E dentro deste desenvolvimento entende-se as criangas a
partir das teorias de aprendizagem sociointeraccionistas de Vygotsky, sendo formuladas pela
énfase na interacao social, diante das relagdes interativas que sao compostas pela dinamica
entre 0s sujeitos, uma vez que as criangas ndo sdo meras receptoras de informacgoes, e o
progresso que corresponde ao desenvolvimento infantil depende da interagdo da crianga
com seu corpo, com 0 meio, com as outras criangas e os com adultos (DE MORALES, et al.,
2016; FELIPE, 2001). Em sintese, Vygotsky (2007) pontua:

Desde os primeiros dias do desenvolvimento da crianga, suas atividades
adquirem um significado préprio num sistema de comportamento social e,
sendo dirigidas a objetivos definidos, sao refratadas através do prisma do
ambiente da crianga. O caminho do objeto até a crianca e desta até o objeto
passa através de outra pessoa. Essa estrutura humana complexa é o produto
de um processo de desenvolvimento profundamente enraizado nas ligagdes
entre historia individual e histéria social (VYGOTSKY, 2007, p. 19-20).

Esse desenvolvimento, por sua vez, ocorre de forma integrada e através dela a
crianga desenvolve a logica, o pensamento, a linguagem e a autoestima (LA TAILLE, 2003).
Alguns autores categorizam esse processo a partir de estagios de acordo com a

idade/periodo que a crianga encontra-se, como é o caso de Henri Wallon (1879-1962), do
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Lev Semenovich Vygotsky (1896-1934) e do Jean Piaget (1896-1980). Dessa forma, a figura

01 ilustra essas representacdes a partir dos estudos de Felipe (2001).

Figura 01. Estagios de desenvolvimento infantil segundo Piaget.
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de atividades (uso de simbolos de raciocinar sobre problemas
motoras e para representar sobre objetos ou abstratos e

aperceptual. acdes). experiéncias reais. hipotéticos.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Felipe (2001).

O desenvolvimento infantil pode ser compreendido por aspectos, fisicos, cognitivos,
motores e sociais, sendo dados fundamentais uma vez eles subsidiam a compreensao dos
impactos causados no desenvolvimento infantil decorrentes do fato de que criangas doentes
podem apresentar algumas mudangas que podem vir a interferir no seu processo de
amadurecimento (HOSTERT, 2015), como, por exemplo, a relacdo de dependéncia e a
perda do controle sobre o préprio corpo, pois boa parte das criangas que adoecem ficam
mais chorosas e se sentem mais dependentes dos pais, bem como podem apresentar
alguns disturbios que possivelmente estejam associados a depressao, instabilidade, apatia,
agressividade, isolamento social, atraso no desenvolvimento cognitivo, alteragoes
fisiologicas, insbnia, inapeténcia, diminuicao das resisténcias (baixa da imunidade) e

manifesta¢des psicossomaticas (SANCHEZ, 2011).

Nesta perspectiva, segundo dados do DataSus, em 2019, o Brasil registrou cerca de
308 internagdes infantis diarias, referentes a acidentes domésticos, porém, sabe-se que as
causas da internacao infantil no pais sao as mais variadas, sendo as principais: pneumonia,

as gastroenterites e a asma, conforme verificado nos estudos de Pedraza (2017) e Barbosa

26



et al. (2017). Dentro desse percurso que envolve varios fatores, algumas delas necessitam
de um cuidado continuo e outras passam um curto periodo de tempo dentro do hospital.
Esse periodo de cuidado é popularmente conhecido como internagao, internamento ou
hospitalizagdo, assim como também pode se referir ao local de permanéncia desses
doentes que estdo sendo cuidados em regime hospitalar, ou seja, onde o atendimento do

paciente é feito no préprio ambiente do hospital (INFOMED, 2020).

O ato de internagdo em uma unidade hospitalar, pode ser um processo complexo e
traumatico, que pode comprometer o paciente no que diz respeito as dimensoes fisicas,
psiquicas, culturais, espirituais, sociais e intelectuais (BRASIL e SCHWARTZ, 2005). Por
isso, deve-se conversar com o paciente seja ele adulto ou crianca e situa-lo em relacéo a
sua condicdo, para que ele compreenda seu diagnéstico, tratamento e como se dara sua
recuperagao de forma a atenuar os possiveis desconfortos gerados durante a sua estadia no
hospital. Para a crianca esse periodo de hospitalizacdo infantil, pode contribuir para
regressao do tratamento e de acordo com Souza e Martins (2013) esse cotidiano nao
familiar, deixa a crianga mais suscetivel a estar amedrontada, angustiada, ansiosa, com
medo e triste. Sendo assim, se o quadro patoldgico (relativo a doenga) do paciente for
grave, seu quadro emocional por conseguinte tende a piorar, com isso a crianga encontra-se
afastada de seus familiares, fora do convivio social e submetida a procedimentos médicos.
(OLIVEIRA, 2004).

Corroborando com os dados citados acima, a partir de pesquisas cientificas com
criangas hospitalizadas, os autores Costa e Morais (2017), Rezende et al (2013) e Ribeiro,
Pinto e Junior (2009), conduziram estudos nos quais as criangas puderam fazer
representacdes graficas, ou seja, desenhos elaborados por elas mostrando um pouco do
universo e de suas experiéncias vividas no processo de hospitalizacdo. Sobre a relagdo dos
desenhos e as criangas Vygotsky (1935,1978) apud Veale (2005) diz que a partir dos sete
anos elas passam a dominar e a construir simbolos significantes através dos desenhos,
sendo esta forma de expressao uma ferramenta cultural, onde os signos e a linguagem se
fazem presentes na mediagcao e transmissao da experiéncia, uma vez os desenhos podem
ter seus aspectos comunicativos. A figura 02, apresenta os desenhos elaborados sobre o

processo da internagao pelo viés das criangas.
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Figura 02. Representacao grafica feita pelas criangas e

transcrigao de fala sobre o seu processo de hospitalizagao.

Agui estou triste, chorando
porque td sem comer, em
jejum e com saudades de
casa... (Zangado)

ALEsRE

“Aqui é eu deitado, tomano soro, toda hora que
vou tomar medicamento € assim melhorar e ir
embora pra casa. O outro é a enfermeira fazeno
curativo ne mim, limpano por que tava sangrano, ai
limpava pra ndo pegar infeccao e deitado na cama
e triste por que doia muito quando fazia o curativo,
doia muito. Aqui é a gaze e ai o soro pra moia e pra
limpar e a mesinha" (Dengoso).

——¢

"0s doutores curam as
pessoas ruins. O hospital
égrande e cuida das
pessoas. Tem mesinha e
arvore la fora. E
enfermeira. Aqui ndo da
para dormir, os bebés
gritam. Em casa da, é
grande."

“Primeiro eu vofalar do queimado ta? Eu tava
pegando a gasolina, pus la e o meu irmao meteu
fogo. Eu tava l& eu fui la para meter o outro fogo.
Eu pus agua e gasolina e o fogo veio pra mim. Dai
eu apaguei com a agua e meu irmao foila e
queimou comigo, mas eu gueimei e |& nao,
jogaram bloco, gusp, mas ndo apagou (...). Depois
meu tio chegd, a B. foi la e mostrd pro meu pai e
falou ele caiu no buraco. Ai meu pai falo: Isso é
queimado num é caiu no buraco. Ai meu tio me
levou no hospital. $6."

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Costa e Morais (2017);
Rezende,et al. (2013) e Ribeiro e Pinto Junior (2009).
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No estudo, pode-se perceber uma atuagao integral da equipe de saude, a
presenca do ambiente hospitalar bem estruturado, acolhedor e humano, além
da utilizagdo do brincar onde o ludico € um recurso terapéutico que atua
satisfatoriamente na vida da crianga hospitalizada minimizando, assim, os
aspectos negativos.” (COSTA e MORAIS, 2017).

As condi¢des mais graves de patologias exigem da crianga que ela permanega por
um periodo prolongado em unidade hospitalar, conforme pontua Silveira (2018), dessa
forma, podem existir algumas incertezas por parte delas quanto ao futuro, bem como um
certo temor em relacdo aos diversos tipos de tratamento empregados para o
restabelecimento de sua saude. Contudo, algumas praticas podem ser adotadas de forma a
atenuar esse processo, esse recurso na area da saude é chamado de Humanizagao
hospitalar, que consiste na capacidade de criar e reproduzir acbes, medidas e
comportamentos com o propdésito de tornar o atendimento mais humanizado, conferindo
dessa forma, mais dignidade aos usuarios que sao pecas fundamentais nos
estabelecimentos de saude (DE ARAUJO SILVA e CHAGAS, 2020).

Nesse sentido, pensar na humanizacdo hospitalar, € pensar em um processo
interdisciplinar da saude, fundamentado na ética, na dimensado humana e nas relacbes de
trabalho (BACKES; LUNARDI e LUNARDI FILHO, 2006). E para conferir essa assisténcia
em saude de uma forma mais concreta, o Governo Brasileiro por meio do Ministério da
Saude (MS) cria a Politica Nacional de Humanizagado (PNH) em 2003, com o objetivo de
efetivar os principios do Sistema Unico de Salude (SUS) no cotidiano das praticas de
atencdo e gestdo da saude, para que assim se possa ter uma maior valorizagao dos
usuarios, trabalhadores e gestores no processo de producao de saude no pais (BRASIL;
2000a; 2000b).

Entendendo e ponderando essas necessidades de uma pratica humanizada e mais
integradora, a PNH tem como uma de suas diretrizes a “Valorizacdo da ambiéncia, com
organizagcao de espacos de trabalho saudaveis e acolhedores” que diz respeito ao
tratamento que é dado ao espaco fisico para proporcionar uma atengao mais acolhedora,
resolutiva e humana. Que tem por objetivo o respeito aos valores culturais e ao modo de
vida de cada individuo/comunidade, desfazendo a ideia associativa de que necessariamente
0s espacgos de saude sao hostis, distantes e impessoais (BRASIL; 2000, LEITNER e PINA,
2020). Nesta perspectiva, a figura 03, visa detalhar essa diretriz a partir das definigcbes e

apontamentos feitos pelo Ministério da saude ao definir o termo ambiéncia. como:
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Figura 03. Infografico da Ambiéncia.

EIXO -
PRINCIPAL DIRETRIZ DA POLITICA NACIONAL DE HUMANIZACAO (2013)
O ESPACO a L ®
Como ferramenta Que visa a De encontro
. facilitadora do trabalho. confortabilidade.  entre os sujeitos.
Saldaveis e EM SINTONIA COM UM COMPREENDE
acolhedores. PROJETO DE SAUDE O ESPACO
Atencdo acolhedora; De relagoes interpessoais;
Resolutiva e Humana. Social e Fisico.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Brasil (2000).

Da necessidade de propor novas abordagens para a ambiéncia, muito se tem
buscado na qualificagcdo de ambientes de saiude quanto a humanizacdo uma vez que os
estimulos ambientais podem ser responsaveis por alteragdes no humor, no comportamento
e na saude dos usuarios, principalmente em espacgos de assisténcia a saude (Cavalcanti, et
al., 2014, p. 5). Roger S. Ulrich (1995), que é um estudioso da area, diz que a qualidade dos
ambientes de saude pode ser uma das responsaveis por contribuir para o processo de
recuperagao dos pacientes, uma vez que ela complementa as acdes dos procedimentos
médicos e dos efeitos dos remédios. Outras pesquisas mais direcionadas também abordam
o tema como é o caso dos estudos com quartos de internacdo (BOBROW e THOMAS,
2000), salas de espera (ARNEILL e DEVLIN, 2002), aspectos visuais presentes na natureza,
iluminagéo e o uso de sons (MONTI et al., 2012; VERDERBER e FINE, 2000).

Foi dentro desse contexto que surgiram os espacos humanizados, sendo locais
pensados e projetados para que eles possam minimizar essa sensagao de um hospital frio e
distante, que pode ser traumatica tanto para a equipe médica e para o paciente (enquanto
adulto e principalmente para as criangas), sobre isso a Resolu¢do da Diretoria Colegiada
(RDC) 50 da Anvisa (2002), recomenda que se possa existir uma diferenciagdo dos espagos
do adulto e da crianga em setores como, por exemplo, as unidades de quimioterapia
(ASSOCIACAO..., 2002). Uma vez que, de acordo com Leitner; Pina (2020), tais espagos
podem contribuir positivamente para o acolhimento dessas criangas, pois a concepgao

destes ambientes ativam, motivam e capacitam a mente e o corpo do paciente.
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Nos hospitais, o local onde geralmente as criancas ficam internadas sdo chamadas
de alas pediatricas ou pediatria®, para a Sociedade de Pediatria de Sdo Paulo (SPSP)
(2018), os espacos fisicos da pediatria devem colaborar com o processo terapéutico das
criangcas de modo a contribuir para uma melhor gestdo dos servigos de saude que séo
realizados pelos profissionais envolvidos a partir de mobiliarios adequados a ambientes

planejados.

Buscando atender a demanda desses espagos adequados na pediatria que
colaborem com o processo de humanizacao, é sancionada a Lei n° 11.104, de 21 de margo
de 2005 (BRASIL, 2005) que obriga a instalacdo de brinquedotecas em todos os hospitais
com atendimento pediatrico em regime de internagido, ou seja, a criagdo de ambientes
elaborados com a intengdo de permitir multiplas atividades recreativas, ludicas e
estimuladoras com objetivo de acolher os pacientes e os familiares das criangas. (SANTOS,
2015). Essa estratégia, conforme pontua Oliveira, et al., (2009), busca minimizar o ambiente
hostil e estranho da figura hospitalar, tornando-o mais saudavel ao passo que se tem o
reconhecimento pela gestdo publica que o ato de brincar € um direito essencial e
imprescindivel da crianga e que muito contribui para o restabelecimento da sua saude
(SPSP, 2018).

2.2 As praticas ludicas, a biblioterapia e a biblioteca mével

O brincar, no contexto da humanizagado hospitalar, ndo utiliza apenas o brinquedo
como um objeto de expressao infantil, mas incorpora também outras praticas ludicas que
funcionam como elo entre a crianga e os demais agentes da saude (BRITO et al., 2009; DE
ARAUJO OLIVEIRA e OLIVEIRA, 2013). A presenga do ludico, de acordo com Brasil e
Schwartz (2005), é associado ao jogo, ao brinquedo e a diversao, de maneira geral é tudo
aquilo que provoca, alegria, emocao, espiritualidade e funciona como mediador do processo
de aprendizagem, sendo entdo, um veiculo de desenvolvimento afetivo, motor, mental,
intelectual e social do individuo, tornando-se uma ponte entre o real e o idealizado (FROTA,
2007). E para isso, podem ser empregadas as mais diversas formas e técnicas ludicas como
a arteterapia, as dramatizagcbes, a musicoterapia, as sessdes de magica, a contagdo de

histérias e a utilizagdo de animais, que podem agregar a participacdo de profissionais

® Especialidade da Medicina dedicada a saude de criangas, adolescentes e pré-adolescentes, como
também pode designar um setor especifico do hospital) e de acordo com a ANVISA (2002) o
ambiente de fisico de uma pediatria pode ser compostos por salas de servigco, de exames e curativos,
enfermaria de lactente, quarto e enfermaria de adolescente, posto de enfermagem, como também
areas de recreacgao, lazer, refeitério e sala de aula, dentres outros espacos.
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diversos como professores, clowns®, psicélogos, musicoterapeutas, arte educadores,
artistas, dentre outros (BARROS e LUSTOSA, 2009; ESTEVES; ANTUNES e CAIRES,
2014; PAULA, 2007).

Dentre estas, a palhacgoterapia se destaca como uma técnica derivada da arte
circense para o contexto da doenca, na qual por meio da figura dos palhagos doutores,
alicergados pelos conhecimentos da sorrisoterapia ou risoterapia, que consiste no sorriso
como recurso terapéutico (CAVALCANTE, 2016), pessoas se caracterizam de palhagos e
visitam os hospitais e outras instituicbes no &mbito da saude, com o objetivo de melhorar o
humor das pessoas através do riso, uma vez que, quando implementado, esse recurso pode
trazer beneficios fisicos, psicoldgicos e sociais para os pacientes, seus acompanhantes e
para a equipe de saude. (CATAPAN; OLIVEIRA; ROTTA, 2019; CARMONA; GONZALEZ,
2015; TAKAHAGUI et al., 2014). Assim, como forma de ilustrar essa atuagéo, a partir das

diversas praticas ludicas, a figura 04 apresenta um pouco desse processo.

Figura 04. Praticas ludicas dos Palhagos de Hospitais.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de https://doutoresdaalegria.org.br (2020).

% Palavra de origem inglesa que significa Palhago de circo.
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Dentre as diversas agdes realizadas pelos palhagos doutores, uma dentre elas
envolve o universo literario a partir dos conceitos da biblioterapia, que se caracteriza
segundo Caldin, (2002) por ser uma ciéncia interdisciplinar, uma vez que suas bases podem
surgir das areas da Biblioteconomia, Enfermagem, Psicologia, Educacdo, Medicina e da
Literatura. No que concerne a epistemologia da palavra, o termo é derivado do grego
“Biblion”, material bibliografico, de leitura e “Therapein” que significa, cura, tratamento ou
restabelecimento, sendo que nesta pesquisa apropria-se da definigdo de terapia como uma
atitude preventiva, que faz mengao aos primeiros terapeutas, os filésofos, que cuidavam do
corpo e do espirito. Dessa forma, alguns estudiosos associam-na a saude mental, por a
consideram como uma coadjuvante terapéutica da medicina e da psiquiatria, ou seja, tem-se
na definicdo de biblioterapia a leitura como um recurso terapéutico (SEITZ, 2006; LUCAS e
CALDIN; SILVA, 2006). Ainda sobre o termo, Caldin (2009) em sua tese pontua o seguinte:

No quesito biblioterapia, visto ja ter sido explicado anteriormente o sentido
do termo, a preocupacdo sera dar enfoque ao papel das emocbes e da
imaginacdo (por meio da leitura de textos literarios) na catarse,
identificacdo e introspeccgéo, elementos biblioterapéuticos. Considero a
catarse como a justa medida dos sentimentos, pois os produz e modera;
a leitura, contagdo ou dramatizacdo de textos literarios instigantes tém o
potencial de provocar a catarse e produzir alegria. A identificagao,
entendida como um mecanismo psicologico, permite aos sujeitos
vivenciarem situagbes no seu imaginario e, assim, a fantasia também se
encontra atrelada as emocgdes. A introspec¢ao, aqui entendida como uma
percepgao interior, permite aos sujeitos a reflexdo sobre suas emogdes
(CALDIN, 2009, p. 131, grifo nosso).

Nesse contexto, reside na pratica da leitura um instrumento de mediagao através do
qual a crianga hospitalizada, de forma intuitiva, utiliza um processo de comunicagcdo nao
verbal para se expressar através das histérias a que lhes sdo apresentadas (CARVALHO,
2018), pois segundo Seitz (2000) quando o paciente I&, ele é transportado para um universo
paralelo, onde ele mergulha em um mundo de novas descobertas, fazendo com que se
exista uma ruptura das situa¢des que compreendem o medo, as angustias e as incertezas,
para que assim se possa restabelecer seus aspectos emocionais, contribuindo dessa forma
para o seu bem estar fisico e mental. E conforme mencionado por Carvalho (2018), a
mediacdo de leituras nos ambientes hospitalares se caracteriza por ocasionar o bem estar
dos pacientes através de procedimentos ndo invasivos, diferenciando-se assim das demais

praticas médicas adotadas.

Dessa forma, foi no espago hospitalar e nas clinicas de saude mental que segundo
Benedetti, (2008) comecgou o desenvolvimento da biblioterapia direcionada, principalmente,

para criangas e em especial para aquelas que permanecem internadas nos hospitais sem
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exercer alguma atividade durante este periodo, uma vez que quanto maior o tempo de
internacao desse paciente, maior sera a necessidade do desenvolvimento de atividades que
proporcionem acolhimento ao suscitar aspectos emocionais (BENEDETTI, 2008; SEITZ,
2006). Nesta perspectiva, atualmente, diversas instituicdes hospitalares utilizam o uso de
histérias para criangas como mediadoras desse processo de cuidar, de acordo com os
estudos conduzidos por Brondani e Pedro, (2019) tal situacdo pode ser verificada: nos
procedimentos de venopungdo; nos preparos que antecedem as cirurgias; na redugao da
ansiedade durante a hospitalizacio; na intervencgao terapéutica alternativa ao cancer infantil,
no enfrentamento de doengas crbénicas por transtornos mentais, na revelacao do

diagnostico, na melhora do tratamento de HIV, dentre outros.

Figura 05. Exemplo de leitura nos hospitais.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Agéncia RBS (2014).

Como forma de motivar a pratica das leituras pelos pacientes, predominantemente as
criangas, se estabelecem as bibliotecas hospitalares voltadas ao paciente, como espacgos
dentro dos hospitais a fim de oferecer materiais e servicos, com bases na terapia
ocupacional, programas escolares e recreativos, que podem ndo so incluir a leitura mas
também outras praticas humanizadoras, como ja citado anteriormente, neste aspecto
convém destacar a diferenciagdo desta biblioteca em relagao as bibliotecas convencionais

hospitalares, que sao direcionadas apenas a equipe de saude (PANELLA, 2018).

Uma vez que existem pacientes que podem apresentar exaustdo a partir de
disturbios na forca, resultando em fraqueza, falta de mobilidade devido aos procedimentos
extensivos e invasivos dos tratamentos aplicados, a falta de coordenagdo motora devido a

algumas patologias e limitagbes visuais e auditivas (MINARRO, 2000), surgem as
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bibliotecas méveis, configurando-se como forma de mediar o processo de leitura,
principalmente, para estes pacientes que permanecem nos leitos. Seu uso, segundo o
Mount Sinai Medical Center’ (2020), deve permitir que tanto os voluntarios quanto a equipe
de saude, possam interagir com os pacientes ao locomover o produto pelas dependéncias
dos hospitais. A Figura 06, apresenta algumas imagens que foram encontradas desse tipo

de produto em hospitais/unidades de saude.

Figura 06. Exemplos de bibliotecas méveis nos hospitais.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Santos (2019).

Conforme pode ser visto, as bibliotecas moéveis que sao utilizadas nas praticas
ludicas, atualmente, apresentam configuragbes bem diferentes entre si, relativas as formas,
cores e estruturas, diante do exposto Santos (2017) destaca a importancia da producao de
pesquisas que convergem para solucdes de produtos hospitalares, com foco na presenca de
aspectos ludicos, portanto, nesse contexto, evidencia-se a presenca do design no ambiente
hospitalar enquanto mediador entre produtos e usuario. Sendo assim, o préximo tépico ira

inserir a pratica do design enquanto disciplina e ciéncia para o projeto.
2.3 Do design hospitalar ao design do produto

Devido a sua pluralidade, o termo design ainda € muito controverso (SILVA, et al,
2012, p. 19) e apesar das suas muitas definicdes, segundo Niemeyer (2007) ele passou a
ser compreendido a partir de trés frentes, podendo ser visto como uma atividade artistica,
com destaque aos aspectos estéticos, como um invento, com destaque aos aspectos

tecnoldgicos e produtivos e como uma fungédo estratégica, com destaque aos aspectos

7 Centro Médico Monte Sinai, 1949 é o maior hospital universitario privado da Florida/EUA,
especializado em cardiologia, neurociéncia, oncologia e ortopedia.
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integradores. Para tanto, Cardoso (2008) diz que o termo tem sua origem mais remota na
palavra do latim designare, verbo que abrange ambos os sentidos, o de designar e o de
desenhar e Schneider (2010, p. 197) complementa ao dizer que tal termo pode significar o
processo de criagao, o ato de projetar ou o produto desse planejamento e nesta pesquisa, o
termo design sera adotado como sindnimo para um processo que conduz a resolugao de
problemas (LOBACH, 2001, p.141).

A pratica do design forma o profissional denominado designer, que atua de modo
interdisciplinar como mediador das areas do conhecimento, ao compreender o usuario, seu
contexto e as demais variantes decorrentes desse processo, ao integrar métodos, técnicas e
ferramentas a fim de conduzir experiéncias e gerar solugdes e inovagoes. Dentre as suas
diversas atuacodes, pode-se destacar algumas macros areas e suas diversas interlocugoes
com as demais areas do conhecimento. A figura 07, ilustra os 6 tipos mais comuns de

design, segundo a dtica do autor.

Figura 07. Tipos mais comuns de design.

L L

DESIGN DE PRODUTO DESIGN GRAFICO DESIGN DE INTERIORES

Trabalha com a criagdo de produtos
e artefatos, precisa conhecer
profundamente técnicas de
desenho, prototipacdo, materiais e
suas tecnologias. meios impres

2Nciais ou comercia
wdon dades do cliente,
ymo digitais. pesquisa e materiais.

concil

" "

DESIGN DE WEB DESIGN DE MODA DESIGN DE GAME

Desenvalve websites, interfaces C ’ t Desenvolve jogos para computa

nternet de todo tipo, desde redes t ent
50C pdginas de empresas até

0jas virtuais.

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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Percebe-se, desse modo, a multidisciplinaridade que permeia o campo do design, e
que possui como um de seus objetivos enquanto ciéncia, melhorar a qualidade de vida das
pessoas, uma vez que entende-se qualidade de vida como sinbnimo de saude, a
Organizagao Mundial de Saude - OMS (1983) a define ndo apenas como a auséncia de
doenga, mas como a situacéo de perfeito bem-estar fisico, mental e social. Nesse panorama
o design e a saude se relacionam ao propor produtos, ambientes, pecas graficas, servigos e
demais suportes que contribuem para gerar melhores resultados no que tange a promogéao
da saude de um modo geral, ja que a legislacdo brasileira assegura que a saude € um
direito de todos, cabe ao design em suas varias expertises, dialogar com essa area, verificar
demandas e solucionar os problemas. Sobre isso, Noél e Frascara (2016) pontuam:

O design pode contribuir para os servicos de salde trazendo a possibilidade de
capacitar as pessoas para a obtencao de seus objetivos, utilizando seu conhecimento

dos fatores humanos, percepgéo, cogni¢cdo, emogdes e comportamento, assim como
materiais e processos (NOEL e FRASCARA, 2016).

Nesta perspectiva que abarca o design e sua interlocugcdo com a area da saude,
destaca-se a intervencao do design no ambiente hospitalar, uma vez que essa relagao gera
estudos que, apesar de recentes (FREIRE, 2016), apresentam direcionamentos cientificos
relevantes que compreendem tematicas como a minimizacdo de erros de medicacdes
(BLUM; 2018); gestao de servicos hospitalares (HINNIG, 2018); adequacdo de vestuario
(DOS SANTOS, 2014); Tecnologia e hipermidia (KALACHE e DOS SANTOS, 2014) e
doencas degenerativas (BRITTO; 2018). Nesse contexto, no tocante a tematica da
humanizagao hospitalar, no ambito do design, Dall'Ovo (2010) pontua que ja existe uma
juncao dessas duas areas, quando o design incorpora a humanizagao, resultando em novos
equipamentos, revisdo de materiais, adequagbes ergondmicas, inser¢do tecnoldgica e
planejamento de espagos mais humanizados. Ainda, sobre o tema, a autora discorre que "o
atendimento a saude aspira um atendimento cada vez mais humanizado, a industria se volta
para o Design na busca da férmula que permita unir a forma e a fungdo com a
humanizacéo.” (DALL'OVO, 2010, p. 26).

Sendo o design um agente e mediador nesse processo de humanizagao hospitalar, a
figura 08, apresentara a experiéncia projetual a partir da ambientagado de hospitais publicos
na cidade de Rio de Janeiro/RJ, com base nos dados do Instituto Desiderata (2015) em sua
publicacdo sobre as exigéncias de ambientagao, utilizando recursos de design de produto,
interiores, superficies e grafico na ambientacdo do Submarino Carioca, na cidade do Rio de

Janeiro - RJ.
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Figura 08. Ambientagédo do Submarino Carioca RJ.

Manutencdo do espaco
Deve-se considerar que um
espaco hospitalar pressupde
um grande fluxo de pessoas e
uma equipe de manutengao
para todo o hospital. Portanto,
todos os materiais devem ser
pensados para otimizar o
trabalho e minimizar custos de
manutencdo. A aplicagao do
piso em manta nas paredes,
substituindo o bate-macas, por
exemplo, reduz a longo prazo
o custo de manutencdo das
paredes.

Tinta

A utilizacdo de tinta lavavel acetinada é recomendada
porque contribui para limpeza e manutencao do
espaco e favorece o acabamento das paredes.

Aderecos

Ajuda a ilustrar o
ambiente com a
tematica escolhida e
tem custo acessivel. E
importante que o
adereco seja de facil
retirada e feito com
material resistente a
limpeza regular.

Poltronas
Devido ao extenso nlimero de
horas que os pacientes passam
sentados, foram escolhidas
poltronas extremamente
confortaveis para garantir o bem
estar durante o tratamento.
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Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Instituto Desiderata (2015)

Nessa interlocucao entre design e humanizacdo, sdo diversas as possibilidades de
atuagdo e como ja visto anteriormente, um desses cenarios, compreende a concepgao,
elaboracgao, desenvolvimento do projeto e a fabricacao de produtos, por meio do design de
produto (GOMES FILHO, 2016, p. 27). Esse campo, tem como objetivo satisfazer as
necessidades e os desejos dos usuarios levando em consideragdo os objetos ja existentes
ou nao, bem como investigar e propor necessidades que demandam novos produtos. Nesta
perspectiva, o produto também pode funcionar como um artefato, sendo compreendido a
partir de um conjunto de atributos (fisicos ou nao) e para que eles funcionem bem, devem
atender a algumas caracteristicas basicas que envolvem os aspectos de ordem técnica,

ergondmica e estética (IIDA, 2005).

Em relacdo aos produtos no contexto hospitalar, Lucio et al (2006) destaca a
necessidade de uma analise criteriosa para os equipamentos médico-hospitalares, uma vez
que eles devem proporcionar o maximo conforto e seguranga para 0s seus usuarios, por
serem utilizados, muitas vezes, em situacdes que fazem memdérias a momentos de muito
incdmodo, como sentimentos de dor e por vezes estresse. Ja para Gongalves et al. (2014) o
desenvolvimento de um produto que possa de alguma forma atenuar o sofrimento causado
pelo tratamento de doencas, como por exemplo o cancer infantil, justifica a atuacdo do
designer no ambiente hospitalar uma vez que refor¢a seu carater interdisciplinar ao permitir

que estes espagos sejam mais acolhedores e confortaveis.

No tocante ao design de produtos hospitalares e as criangas, Santos (2017) destaca
que inserir o ludico nesse contexto possibilita que os produtos possam ser mais agradaveis,
podendo, assim, contribuir com o tratamento, Norman (2004) complementa dizendo que
objetos esteticamente agradaveis podem gerar resultados mais efetivos através do design
emocional, e uma vez que tudo que é material evoca emogdo e gera recordacoes
(DAMASIO, 1996), cabe ao design, nesse cenario, projetar produtos memoraveis, Damazio
(2013) diz que isso acontece quando os produtos: provocam surpresas e risadas, trazem
conforto e serenidade, estimulam a fazer o bem, criam e fortalecem lagos afetivos e nos
fazem sentir queridos e importantes, diante disso essas ligagdes se tornam fundamentais na
pratica do design dentro do contexto apresentado por terem o objetivo de criar e despertar

emocoes positivas e agradaveis nos pacientes face aos temores de uma hospitalizacao.

E por fim, considerando a pratica do desenvolvimento de produtos para criangas

deve-se observar que cada faixa etaria demanda abordagens diferentes, conforme apontado
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nas publicagdes da Abring (Associacao Brasileira dos Fabricantes de Brinquedos), dessa

forma, a figura 09 apresenta essas informacoes.

Figura 09. Aspectos infantis em relacao a Pratica projetual.
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habilidades situagBes fantasiosas e trama. Impressao, ocupagoes, modelos
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Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Abring (2020).

Cabe ressaltar que a biblioteca movel, enquanto produto de design, sera abordada

de forma mais precisa e ampla no Capitulo 4 - Fase Informativa.
2.4 Aspectos ergondémicos no contexto do produto

Como visto anteriormente, a interdisciplinaridade que permeia o Design reforca a sua
importadncia em manter um didlogo mais aberto e mais préximo com outros campos do
conhecimento. Norman (2006, p.15) enfatiza que o design € um empreendimento complexo
e que abrange muitas disciplinas que estdo envolvidas no desenvolvimento dos varios
produtos que usamos. Nesse intercdmbio de conhecimentos, a ergonomia surge como uma
area ligada ao design, que visa contribuir para a adequagdo de processos, servigos,
produtos e experiéncias, a capacidade e aos anseios humanos, devido ao seu carater trans
e multidisciplinar (PASCHOARELLI e DA SILVA, 2006, p.201).

A palavra ergonomia deriva das palavras gregas ergon (trabalho) e nomos (regras),
sendo conhecida como uma ciéncia (DUL; WEERDMEESTER, 2012, p.13) e sua fungao
consiste na compreensao dos diversos sistemas que circundam a adaptacao do trabalho ao
homem. lida (2005, p. 2), descreve que a ergonomia deve sempre se preocupar em adaptar
o trabalho ao homem, uma vez que esse processo se da através da adequacgao de tarefas,

processos, sistemas, produtos e ambientes, ao ser considerado fatores do ambiente fisico,
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social e comportamental em que cada individuo esta inserido (MORAES e MONT'ALVAO,
2000).

Atualmente, diferentes definicdes podem ser encontradas para ergonomia. No Brasil,
a Associagao Brasileira de Ergonomia (ABERGO), adota a definicao aprovada em 2000 pela
International Ergonomics Association (IEA) que diz que a Ergonomia (ou fatores humanos) é
a disciplina cientifica que estuda as interagbes entre os seres humanos e outros elementos
do sistema de trabalho, ao aplicar principios tedricos, dados e métodos, com o objetivo de
realizar projetos para otimizar o bem estar humano e o desempenho geral desse sistema.
Na perspectiva da ergonomia, o significado de trabalho possui uma caracterizagdo ampla e
abrange qualquer situagdo em que ocorre a interagao entre o ser humano e a atividade, e

nao apenas o trabalho formal, executado com maquinas e equipamentos (lIDA, 2005, p.2).

Neste sentido, verifica-se que a ergonomia pode contribuir de forma positiva para
responder as demandas acerca das atividade inerentes ao trabalho a partir do uso de
produtos, uma vez que essas demandas podem estabelecer campos de interesse amplos e
diversificados que requer uma visdo multidisciplinar do sistema e interdisciplinaridade em
relacdo as areas, conforme pontua Vidal (2001, p. 6). Dentro dessa pluralidade, estudos sob
essa perspectiva no campo da ergonomia e saude, tém gerado algumas recomendacoes
ergondmicas (MAIA e FREITAS, 2015) e nesse contexto, no que se refere ao ambiente
hospitalar, de acordo com Lucio e Paschoarelli (2009 p. 14), os equipamentos
médico-hospitalares merecem atencéo especial, pois tém como uma de suas finalidades a

reabilitacdo do paciente.

Tanto o ambiente como as condi¢des de trabalho nas unidades hospitalares, quando
comparados com outros setores produtivos, como os industriais, apresentam um
consideravel conjunto de circunstancias, que envolvem desde equipamentos, até
mapeamento de equipes que se caracterizam como oportunidades e desafios para a
ergonomia, fazendo do hospital uma instituicdo diversa e complexa (IIDA, 2005, p. 21).
Portanto, a ergonomia hospitalar pode, nesse contexto, proporcionar melhores condi¢des de
trabalho, conforto e segurancga para os usuarios (CARDOSO e MORAES, 1998, p. 1), bem
como propor solugbes através do design ergondmico, para o projeto de equipamentos,
interfaces, dispositivos de seguranga, sinalizagdes, ambientes, mobiliarios e sistemas
informacionais, dentre outros, ao considerar como usuario os trabalhadores da area da

saude, os pacientes e seus respectivos acompanhantes (BARELA, 2015, p.2).
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A Abergo, ainda, relata que a atividade humana deve ser abordada de forma
sistematica e holistica, para que sejam compreendidos os diversos meios que estdo
inerentes a acdo da ergonomia a partir dos seus aspectos, sociais, ambientais,
organizacionais, fisiolégicos e cognitivos. Nesse contexto tanto a Abergo quanto lida (2005,
p.3) apontam trés dominios da especializagdo da ergonomia que sdo a fisica, cognitiva e a
organizacional. O quadro 01 foi elaborado, compondo uma sintese correlacional que agrupa
informacdes referente a esses dominios cientificos, ao ambiente e ao usuario no contexto
hospitalar, sendo apresentados por Sousa, Uva e Serranheira (2010, p. 71), utilizando como

base os estudos de Carayon (2010).

Quadro 01. Dominios da Ergonomia no contexto da Saude Hospitalar.

Ergonomia fisica Ergonomia cognitiva Ergonomia organizacional

Esta relacionada com as
caracteristicas da anatomia
humana, antropometria, fisiologia e
biomecanica em sua relagédo com a
atividade fisica.

Refere-se aos processos mentais,
tais como percepgado, memoria,
raciocinio e resposta motora
conforme afetem as interagdes entre
seres humanos e outros elementos
de um sistema.

Concerne a otimizagéo dos
sistemas socio técnicos,
incluindo suas estruturas

organizacionais, politicas e de
processos.

Os topicos relevantes incluem o Os topicos relevantes incluem

estudo da postura no trabalho,
manuseio de materiais,
movimentos repetitivos, disturbios

Os tépicos relevantes incluem o
estudo da carga mental de trabalho,
tomada de decisdo, desempenho

comunicacdes, gerenciamento
de recursos de tripulagées
(CRM - dominio aeronautico),

musculo-esqueletais relacionados
ao trabalho, projeto de posto de
trabalho, seguranca e saude.

especializado, interagcao
homem-computador, stress e
treinamento conforme esses se
relacionem a projetos envolvendo
seres humanos e sistemas.

projeto de trabalho, organizagéo
temporal do trabalho, trabalho
em grupo, projeto participativo,
novos paradigmas do trabalho,
trabalho cooperativo, cultura
organizacional, organizacdes
em rede, teletrabalho e gestéo

da qualidade.

METODOS UTILIZADOS

Andlise biomecanica das
exigéncias fisicas dos profissionais
de saude; Relagéo entre o design
dos espacos de trabalho e a
infeccdo nosocomial; Analise da
carga de trabalho;

Andlise das exigéncias cognitivas
dos profissionais de saude;
Avaliagéo da usabilidade dos
equipamentos e softwares
utilizados;

Avaliagao das equipes de
trabalho nos diversos servigos;
Analise dos horarios de
trabalho; Analise dos

CONHECIMENTO DESPRENDIDOS

Erro humano
Usabilidade

Concepgéao ergondmica de postos
de trabalho adequados aos
utilizadores; Integragéo do

ambiente e das condi¢des de
trabalho no design hospitalar;

Trabalho em equipe; Ergonomia
participativa.

OPORTUNIDADES ENCONTRADAS

Concepgéao/ renovagao hospitalar
fisicas dos profissionais de saude;

Concepgéo do sistema de registro
de ocorréncias (eventos adversos);
Avaliacao da usabilidade

Estratégias para capacitacéo e
treinamento dos profissionais;
Elaboracéo de horarios de



tecnoldgica dos equipamentos e trabalho para reduzir a fadiga e
softwares utilizados aumentar o desempenho.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Sousa, Uva e Serranheira (2010),

baseado em Carayon (2010).

De acordo com Estryn-Behar (1989) a ergonomia hospitalar estuda a quantidade da
interacado entre fatores pessoais como fadiga, aptidao fisica, idade e fatores circunstanciais
do trabalho como organizacdo, escalas, mobiliario, equipamentos, comunicagdo e apoio
psicolégico. Nessa perspectiva, acredita-se que o conhecimento trazido pela ergonomia
pode, ao lado de outras areas do conhecimento, contribuir para a promoc¢éao de estratégias e
agdes que possam garantir mais seguranca e qualidade no ambito do complexo sistema de

saude, principalmente no contexto hospitalar.

Diante dessa perspectiva da ergonomia, entende-se de acordo com Rodrigues
(2016) que os aspectos ergondmicos de um produto estido interligados as caracteristicas
fisicas de um usuario diante de uma atividade e que a interface fisica de um produto possui
uma forma, uma estrutura e um layout que afeta diretamente o sistema conhecido como
produto-usuario-ambiente de acordo com lida (2005) ou homem-tarefa-maquina de acordo
com Moraes e Mont’alvao (2000). No contexto desta pesquisa o produto (maquina) sdo as
bibliotecas moveis, onde uma de suas atribuicbes € o transporte de cargas, os usuarios
(homem) sao as pessoas que utilizam ou manuseiam o produto, ou seja, os palhacos de
hospitais, a tarefa corresponde as agdes de interagdo do usuario como o produto para se
chegar a um objetivo, nesse caso se da através da locomogdo da biblioteca mdvel no
hospital e o ambiente s&o as condicionantes do contexto do produto que aqui corresponde
no macro-cenario ao hospital e no micro-cenarios as alas de pediatria/brinquedotecas.

Desse modo, a figura 10, apresenta uma representacao visual desse contexto.

Figura 10. Sistema Produto x Usuario x Ambiente.

43



MACRO

AMBIENTE = ---HOSPITAL
AMmL?ﬂRT% e ---PEDIATRIA | BRINQUEDOTECA

USUARIO ®------- 58 .

(Palhaco de hospital)

TAREFA ®-------4 i

(Locomocgao)

PRODUTO o------- 588
(Biblioteca mével)

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

Desse modo, diante do exposto nos tépicos deste capitulo acerca das tematicas que
permeiam esta pesquisa, foi possivel compreender o contexto cultural, social e ambiental do
ambiente hospitalar a partir do processo de hospitalizagéo infantil, bem como, identificar os

aspectos que envolvem as interlocuc¢des do design com as areas da salde e da ergonomia.
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CAPiTULO 3

Processos Metodoldgicos
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3. PROCESSOS METODOLOGICOS

Este capitulo compreende a descrigdo dos procedimentos metodoldgicos adotados
para o desenvolvimento da presente pesquisa, considerando os aspectos da metodologia do
projeto de pesquisa e da metodologia do projeto de design. Segundo Marconi e Lakatos
(2003) a metodologia, enquanto disciplina, tem como objetivo introduzir o discente nos
processos que sao sistematicos e racionais, sendo eles responsaveis por ser uma base de
formacdo do pesquisador, uma vez que se parte do campo das ideias, observa-se o

problema e responde-se as necessidades encontradas no decorrer da pesquisa.

Sobre o delineamento metodolégico do projeto dessa pesquisa, ele possui método
de abordagem indutivo, uma vez que se trata de um estudo pertencente a ciéncias sociais
aplicadas, da qual as disciplinas de Design e de Ergonomia fazem parte, do ponto de vista
de seus objetivos, esta pesquisa classifica-se como uma pesquisa exploratéria. Do ponto de
vista de sua natureza, pode-se classificar como aplicada, pois segundo Marconi e Lakatos,
(2003) e Gil (2002) o objetivo é gerar conhecimento para aplicagéo pratica, buscando a
solugcdo de problemas especificos. Quanto a abordagem da problemética, o estudo se
configura como qualitativo, pois conforme Marconi e Lakatos (2003) abrange valores

expressos em atributos e observa habitos e tendéncias de comportamento dos usuarios.

Sobre o delineamento metodoldgico do projeto de design dessa pesquisa, visando o
desenvolvimento de um produto, foram utilizados conhecimentos, técnicas, ferramentas e
métodos, originarios das areas da ergonomia, da engenharia, do design, dentre outras, que
foram balizadas a partir do processo metodolégico de Desenho Industrial de Lobach (2001)
cujo modelo, apresenta 4 macro fases: 1) Definigdo e Andlise do problema; 2) Geragao de
alternativas; 3) Avaliagdo das alternativas e 4) Solugdo do problema com o intuito de
direcionar as agdes do designer com a finalidade de estabelecer um processo descritivo,

flexivel, linear, atemporal e com possibilidade de feedbacks entre as fases projetivas.

Portanto, a metodologia empregada nesta pesquisa, foi construida a partir de um
processo hibrido, cujo objetivo foi evidenciar a necessidade de conjugar diversos tipos de
pesquisas, metodologias, métodos e ferramentas a fim de fortalecer a interdisciplinaridade
da pratica projetiva no campo do design. Dessa forma, esta pesquisa é composta por 6
macrofases, que abrangem as mircofases e a utilizagao das ferramentas, técnicas e acgbes
inerentes a cada uma delas, sendo descritas e apresentadas por meio do desenvolvimento

da Estrutura Analitica do Projeto - EAP, que segue na figura 11.
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Figura 11. Estrutura Analitica do Projeto - EAP.
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Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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A seguir serdo apresentados os tdpicos que correspondem a cada macrofase da
EAP, sendo descritos brevemente os respectivos objetivos, métodos, ferramentas e agoes

utilizadas, bem como os principais teéricos.
3.1 Fundamentacéo teodrica

De carater exploratdrio, foi realizada utilizando a pesquisa bibliografica pautada pelas
tematicas pertinentes ao projeto de pesquisa, tais como internacao infantil, humanizagao
hospitalar, praticas ludicas hospitalares, biblioterapia, design e saude, design de produto,
design ergonémico, e métodos de avaliagdo do produto no pds desenvolvimento, oriundas

de livros, revistas e artigos cientificos publicados, além de sites nacionais e internacionais.
3.2 Imersao

De carater exploratério, terd como objetivo apresentar o levantamento de dados e
analises sobre o produto, usuario e ambiente que estdo relacionadas ao contexto da
pesquisa, bem como, se dara inicio a problematizacdo, com a avaliagao da necessidade e a
identificacdo do problema desta pesquisa, assim, essa macrofase ira se dividir em duas

outras microfases, as experiéncias praticas e a problematizacao.

A microfase das Experiéncias praticas tera como objetivo levantar e analisar os
dados a partir das visitacdes realizadas aos hospitais e dos dados coletados de experiéncias
similares, Para isso, foram utilizados conceitos da pesquisa-acao (THIOLLENT, 2003) e das
pesquisas de campo e exploratéria (GIL, 2010), assim, esta microfase compreendera quatro

etapas:

e Analises do ambiente
Apresentara os hospitais que foram visitados e as principais condicionantes
espaciais desses ambientes. Para isso, foram feitas observagdes, anotagdes

e registros fotograficos.

e Analise dos usuarios
Apresentara os principais usuarios que podem estar ligados de forma direta e
indiretamente ao produto. Para isso, foram utilizados métodos interacionais,
que consistem em acdes conversacionais, verbalizacdes espontaneas e
provocadas, e métodos observacionais que consistem na observagdao e em
registros fotograficos, durante as visitas, e alinhado aos métodos foram

desenvolvidas trés ferramentas para compor essa analise, sendo elas: Mapa
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de Stakeholders (STICKDORN E SCHNEIDER, 2014) ilustrando os principais
agentes do cenario, 0 mapa de empatia (DAVE GRAY, 2010) para organizar
0os pensamentos e ideias dos principais usuarios e por fim, para tracar o
diagnosticos sera desenvolvida a ferramenta personas (PAZMINO, 2015) com

0 objetivo de conhecer melhor quem sao os usudrios desse sistema.

Analise do contexto de uso do produto

Apresentara os principais aspectos que estao relacionados a analise da tarefa
dentro do contexto de uso do produto. Por nao existirem produtos similares
nos hospitais visitados, esta etapa foi conduzida a partir de dados que foram
levantados na literatura cientifica, com produtos de transporte/locomocgao,
baseando-se nos estudos ergondmicos de macas hospitalares (RODRIGUES,
2016) e carrinhos para criangas (CORREIA, ET AL., 2020).

A microfase da Problematizagao foi realizada baseando-se nos dados coletados da

Fundamentagdo tedrica e das experiéncias praticas, utilizando técnicas projetuais para

validar as demandas, identificar o problema e explora-lo de maneira sistematica a partir da

apresentacao do produto que sera desenvolvido. Assim, essa microfase sera composta por

6 etapas:

Analises das necessidades e identificagdo do problema

Ira descrever o percurso realizado pelo pesquisador para verificar se existe
uma demanda pelo produto, e contextualizar a problematica desta pesquisa a
partir do repertoério construido, que foi alicergado na fundamentagao tedrica e
nas visitas exploratorias aos hospitais. Para isto, sera utilizada a pesquisa
Desk (BROWN, 2010) para conhecer outro universo da tematica, o Mind Map
(TONY BUZAN, 1970) para agrupar as ideias iniciais do projeto, a analise do
problema, desenvolvida com base nos conceitos de Pazmino (2015) e Baxter
(2011) e por fim, sera criado o escopo do produto (ROZENFELD, 2006), para

sintetizar as ideias iniciais que o produto devera apresentar.

Conhecendo o produto

Apresentara o produto que sera desenvolvido através de alguns de seus
aspectos. Para isto, deverdo ser utilizadas duas analises: funcional e
estrutural (LOBACH, 2001).
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e Analise de similares
Analisara por meio de dados comparativos produtos semelhantes ao que sera
desenvolvido e que estdo presentes no mercado. Para isto sera empregada a

analise de similares Baxter (2011).

e Normativas técnicas
Apresenta os principais aspectos relativos a aplicacdo de normas técnicas,
conformidades a legislacdo vigente e produgbdes de patentes que regem o
produto. Dessa forma, por se um produto que vai ocupar um ambiente
hospitalar, serdo buscados registros nas ABNT NBR’s?, na Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria - Anvisa, no Instituto Nacional de Metrologia,
Qualidade e Tecnologia - Inmetro, e sobre as patentes serdo feitas consultas

no Instituto Nacional da Propriedade Industrial - INPI e no Google Patentes.

e Anadlise da tarefa
Consistira na apresentacao dos dados referentes as analises feitas a partir do
sistema: usuario x produto x ambiente, considerando os dados referentes a
Biomecanica da atividade e aspectos da antropometria dos usuarios. Desse
modo, sera descrita a analise da tarefa de acordo com as abordagens de
Moraes e Mont’Alvao (2000) e lida (2005) com base na ferramenta Cenarios
de Pazmino (2015).

e Materiais e processos de fabricacao
Apresentara os principais aspectos relacionados aos materiais e processos
de fabricagéo que poderéo influenciar no desenvolvimento do produto. Dessa
forma, sera desenvolvida uma lista de materiais com base nos conceitos de

Ashby e Johnson (2011), e serdo mapeados os processos adotados.

e Conceito do produto
Sera construido uma sintese visual a partir de imagens, para refletir alguns
aspectos acerca do cenario do produto. Para isso, serdo utilizados trés
painéis imagéticos que seguem a respectiva ordem: Painel de estilo de vida

dos usuarios, Painel de expressao visual do produto e por fim Painel do tema

8 Norma Técnica Brasileira.
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visual, todos propostos por Baxter (2011).

3.3 Requisitos e parametros

Tera como obijetivo apresentar as principais diretrizes projetuais que norteara a etapa
do desenvolvimento do produto, dessa forma, deverdo ser apresentadas as necessidades
dos usuérios, sendo desdobradas em requisitos projetuais para posteriormente serem
priorizados os requisitos de projeto. Para isso, serao utilizados os dados obtidos nas etapas
anteriores e a partir dos estudos de Back et al. (2008) deveréo ser priorizados os requisitos
do projeto utilizando o diagrama de Mudge (ROZENFELD, 2006), e por fim, com os

requisitos projetuais hierarquizados serao correlacionados aos seus respectivos parametros.
3.4 Desenvolvimento do produto

Apresentara o desenvolvimento do produto, por isso ela é considerada descritiva e
correlacional, pois descreve e relaciona os temas de estudo para o desenvolvimento da
biblioteca moével. Desse modo, sera composta por processos criativos e técnicos. Para isso,
deverao ser geradas alternativas, selecionada a melhor baseada nos critérios estabelecidos,
detalhada de maneira técnica, prototipada e por fim, o protétipo sera validado com usuarios,
no contexto de uso do produto. Assim, essa macrofase devera ser dividida em trés outras

microfases: alternativas, detalhamento e apresentagao técnica e validagao.

A microfase da Alternativas correspondera aos processos criativos a partir das
producdes de ideias sobre o produto, com base nos critérios projetivos estabelecidos nas

fases anteriores. Assim, essa microfase sera composta por 2 etapas:

e Geracao de alternativas,
Ira descrever e apresentar os processos criativos iniciais do desenvolvimento
do produto. Para isso, sera aplicada a ferramenta Método 635 (BAXTER,
2011), para estimular o processo criativo e gerar o maior nimero de esbocos,

e com isso serdo geradas trés alternativas por meio de esquemas imagéticos.

e Selegao de alternativas
Ira descrever e apresentar os processos criativos finais do desenvolvimento
do produto. Para isso, sera aplicada a ferramenta matriz de decisdo (PUGH,

1991) para selecionar a melhor alternativa, elaboragdo de painéis visuais
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(BAXTER, 2011) com base na alternativa final, construgéo Dirty Prototyping®
proposta pelo Design Thinking (BROWN, 2010) para verificar aspectos fisicos
da alternativa e por fim devera ser aplicada a ferramenta MESCRAI"

(BAXTER, 2011), com o objetivo de refinar a alternativa escolhida.
3.5 Apresentagao e detalhamento técnico

Compreendera as apresentacdes de ordem esquematicas e técnicas que envolvem a
apresentacdo e o detalhamento do produto desenvolvido por meio de ilustracdes digitais,

prototipos e desenho técnico.
3.6 Validagao

Para esta fase, serdo utilizados métodos observacionais com o emprego da
ferramenta Grupo Focal (lIDA, 2005; PAZMINO; 2015). Sobre esse método lida (2005) diz
que uma das vantagens de sua aplicagéo € a informalidade bem como a sua versatilidade
ao ser combinado com outras técnicas e que apesar de ser uma técnica da area do

marketing ela atualmente pode ser usada em outras areas como a ergonomia.

E de acordo com as autoras Adler; Salantera e Zumstein-shaha (2019) o grupo focal
€ um método que pode ser usado na area da saude com pacientes em hospitais,
contemplando adultos, jovens e até mesmo criangas a partir dos 4, 5 anos bem como pode
ser aplicado a equipe médica e com os pais/acompanhantes dos menores, e de modo
particular quando envolve as criangas deve-se criar um ambiente seguro, onde o0s
participantes possam ter autonomia para ouvir, falar e se expressarem, podendo dessa
forma serem observadas e a partir dai serem coletadas percepcdes, ideias e perspectivas

que muitas vezes sao negligenciadas durante pesquisas infantis mais tradicionais.

Por fim, ao abordar que toda investigacao cientifica nasce de algum problema,
Lakatos e Marconi (2003) explicita que a pesquisa cerca o problema e faz um levantamento
profundo do mesmo. Nesse cenario, Lobach (2001) coloca que conhecer o problema é o
ponto de partida e motivagado para um processo de design que pode ser solucionado com a
metodologia do design industrial. Desta forma, no préximo capitulo serdo apresentadas as

informacoes relativas as experiéncias praticas e a problematizacao desta pesquisa.

® Prototipo sujo ou protétipo rapido.
' Modifique; Elimine; Substitua; Crie, Rearranje; Adapte e Inverta
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4. FASE INFORMATIVA

A fase informativa é caracterizada pelo levantamento e analise de dados que irdo
embasar as diretrizes projetuais e a fase projetiva. De acordo Back et al. (2008) nesta fase
deverao ser realizadas diversas agdes para buscam fatores que irdo influenciar no projeto
do produto. Dessa forma, este capitulo vai apresentar o levantamento e a analise de dados,
por meio das visitas de campo, bem como os diagndsticos provenientes das andlises e a

especificagdo do projeto, por meio das etapas da problematizagao.

4.1 Experiéncias Praticas

Corresponde ao levantamento e analise de dados obtidos por meio das pesquisas de
campo e exploratdria realizadas junto aos integrantes do Grupo Sorriso de Plantdo em
hospitais da cidade de Maceid-AL. Para isso, foram realizadas pesquisas bibliograficas feitas
com situagdes analogas ao do objeto de estudo, no caso a biblioteca mével, e da pesquisa
de campo realizada pelo pesquisador aos 5 hospitais visitados, sendo estas informagoes
apresentadas em trés etapas que seguem o levantamento e analise de dados do ambiente,
dos usuarios e do contexto de uso do produto. Por fim, cada tépico é finalizado com um
diagnéstico, que de acordo com lida (2005) é nesta etapa que pretende-se conhecer
algumas das causas acerca da problematizagao, considerando os usuarios, os ambientes e

as atividades desenvolvidas a partir da interagdo com o produto.

4.1.1 Anidlise e diagnostico do ambiente

A analise do ambiente foi realizada, com base nos conceitos da Pesquisa-Acgao e da
Pesquisa de campo, utilizando métodos observacionais e interacionais conforme ja citado
anteriormente. Dessa forma, a pesquisa foi realizada juntamente com os integrantes do
Grupo Sorriso de Plantao (ver topico 4.1.2) que sao palhagos de hospitais e que atuam na
cidade de Maceio - AL. Portanto, a definicdo dos locais levou em consideracao as unidades
hospitalares em que o grupo supracitado desenvolve suas atividades ludicas e terapéuticas.
Assim, a figura 12, apresenta a localizacdo dos 5 hospitais visitados, dentro de um recorte

geografico a partir da identificagao dos bairros na capital alagoana.
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Figura 12. Localizagao geografica das pesquisas exploratdrias.

Hospital Universitario
Professor Alberto Antunes
(HUPAA/UFAL).

Hospital Santa Casa de
Misericordia de Maceio.

Clinica Infantil Daisy Bréda.

Hospital Geral do Estado
S (HGE-AL).

Hospital Escola Dr. Hélvio
Auto (HEHA/HDT).

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

Uma vez que as unidades hospitalares apresentam restricbes, totais ou parciais, em
relagdo aos acessos de pessoas que nio trabalham nesses lugares, o contato™ com os
integrantes do Grupo Sorriso de Plantéo foi essencial para garantir o acesso do pesquisador
aos locais visitados com o objetivo de acompanhar as atividades desenvolvidas pelo grupo,

como também analisar os ambientes que estdo inseridos nesse contexto.

Dessa forma, o estudo in loco foi realizado, a partir de visitas aos hospitais nos dias
de sabado, as tardes, que € o dia e o horario de atuagcdo do grupo nos hospitais ja
mencionados e contou com a participacdo de 3 estudantes de design e dois integrantes do
Grupo Sorriso de Plantdo, que ja conheciam os locais a serem visitados e os demais
palhagos de hospitais do grupo. Assim, inicialmente como forma de apresentar as principais
informacdes referentes as unidades hospitalares visitadas, foi elaborado o quadro 02, de
forma que seja possivel conhecer um pouco dos processos operacionais, humanos e

ambientais desses espacos.

" Ressalta-se que tal contato com o grupo, conforme ja mencionado anteriormente, resultou em uma
pratica extensionista entre a Faculdade de Arquitetura e Urbanismo (FAU) e a Faculdade de Medicina
(FAMED), ambas pertencentes a UFAL.
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Localizacao

Convénio

Horario de
funcionamento

Servicos
oferecidos e
Especialidades

Presenca de
cores

Quadro 02. Dados dos locais visitados

HOSPITAIS VISITADOS

Clinica Infantil
Dayse Bréda

HGE - AL

HUPAA/UFAL

DADOS GERAIS

Santa Casa
Farol

Hospital Dr.
Helvio Auto

Rua Pedro
Macedo de
Oliveira, s/n,
Levada —
Maceid-AL

Publico

Todos os dias da
semana, 24 horas
por dia

Assisténcia
pediatrica,
diagnostico e
tratamento da
doenca.

Pronto
Atendimento;
Internacao
Pediatrica;
Programa de
Asma; Consulta
com
Especialistas;
Programa
Sentinela —
Laboratorio;
Vigilancia
Epidemiologica —
NHE — Nucleo
Hospitalar de
Epidemiologia);
Atendimento aos
RNs portadores
de Microcefalia

Avenida Siqueira
Campos, 2095,
Trapiche da
Barra, Macei6-AL

Publico

Todos os dias da
semana, 24 horas
por dia

Urgéncias e
emergeéncias,
prioritarias a
Traumato.

- Emergéncia
Clinica e
Cirtrgica:

Vascular;
Otorrino;
Ortopedia; Clinica
Médica; Pediatria;
Cardiologia;
Anestesia;
Neurologia
Clinica;
Neurocirurgia;
Buco-maxilo;
Endoscopia;
Servigo de
Imagens ( RX,
Ultrassom e
Tomografia);
Hemodinamica;
Intensivista;
Dermatologia;
Cirurgiao
Plastico; Cirurgia
Toracica;
Oftalmologia;
Hematologia;

-Laboratério
Emergéncia em
Traumas

Av. Lourival Melo
Mota, S/N -
Tabuleiro do
Martins, Maceié -
AL

Publico

Todos os dias da
semana, 24 horas
por dia

- Diagnéstico e
terapias de média
complexidade:

Fonoaudiologia,
Oftalmologia,
Ginecologia,
Urologia,
Broncoscopia,
Otorrinolaringolog
ia,
Coloproctologia,
endoscopia,
Cardiologia,
Laboratério, RX,
USG, Anatomia
Patologica

- Diagnéstico e
terapias de alta
complexidade:

Tomografia,
Medicina nuclear,
Ressonancia
Magnética,
Quimioterapia,
Hemoterapia e
Nefrologia.

- Consultérios de
atendimentos
(Exclusivos +
compartilhados +
procedimento)

Rua Professor
Virginio de
Campos, 451 —
bairro do Farol —
Maceid-AL.

Publico e privado

Todos os dias da
semana, 24 horas
por dia

Atendimento de
emergéncias
clinicas e
cirdrgicas nao
traumaticas.

Pronto
atendimento;
Pediatrico
Pediatria Clinica
Oncologia;
Pediatrica;
Emergéncia;
Obstétrica;
Clinica Médica;
Adulto

Cirurgia Geral;
Cirurgia
Pediatrica;

Uti Neo Natal;
Uti Pediatrica;
Uti Geral

DADOS DO AMBIENTE - PEDIATRIA

Rua Cénego
Fernando Lyra
s/n - Trapiche da
Barra — Macei6 -
AL

Publico

Todos os dias da
semana, 24 horas
por dia

Investigagéo e
tratamento de
patologias
infecto-contagios
as.

Acidentes
ocupacionais por
material
perfuro-cortante
(Profissionais de
Saude);
Acidentes por
animais
pegonhentos;
AIDS;

Calazar;

Colera;

Dengue;
Difteria;

Febre Tiféide;
Hepatites virais;
Leptospirose;
Meningites;
Raiva;

Sarampo;
Tuberculose (com
critérios de
internagao);
Varicela
(Catapora);
Coqueluche;
Tétano;

Malaria;

Zika;
Chikungunya

Poucas cores,
sem um projeto
visual definido

Poucas cores,
sem um projeto
visual definido

Muitas cores,
com painéis de
grafite,
distribuidos ao
longo do espago

Muitas cores,
adesivos
coloridos nas
paredes e
pinturas

Poucas cores,
sem um projeto
visual definido



Mobiliario

Possui
brinquedoteca

Acessos
diferentes

Limitantes

Tempo de
atuacao dos
palhagos de
hospitais

Horarios
Dias

Quem séo os
profissionais
que lidam com a
ala pediatrica

Mesas e cadeiras
infantis

Sim

Escadas

Escadas em
caracol

Mesas e cadeiras
infantis

Sim

Rampas

Poucos desniveis
e muitas rampas

Mesas e cadeiras

infantis

Sim

Elevadores

Portas estreitas

Mesas e cadeiras
infantis
Sim

Rampas

Muitos desniveis

Mesas e cadeiras
infantis

Sim

Desniveis
moderados

DADOS DO GRUPO SORRISO DE PLANTAO E DO QUADRO PESSOAL

2015 - até o
momento.

6 anos.
14h as 17h
Todos os sabados

Médicos,
enfermeiras,
fisioterapeutas,
nutricionistas,
técnicos de
enfermagem e
demais
especialistas que
forem
necessarios para
prestar uma
assisténcia
qualificada,
individualizada e
continua dos
pacientes

2010 - até o
momento.

11 anos.
14h as 17h
Todos os sabados

Médicos,
enfermeiras,
fisioterapeutas,
nutricionistas,
técnicos de
enfermagem e
demais
especialistas que
forem
necessarios para
prestar uma
assisténcia
qualificada,
individualizada e
continua dos
pacientes

2002 - até o
momento.

19 anos.
14h as 17h
Todos os sabados

Médicos,
enfermeiras,
fisioterapeutas,
nutricionistas,
técnicos de
enfermagem e
demais
especialistas que
forem
necessarios para
prestar uma
assisténcia
qualificada,
individualizada e
continua dos
pacientes

2014 - até o
momento.

7 anos.
14h as 17h
Todos os sabados

Médicos,
enfermeiras,
fisioterapeutas,
nutricionistas,
técnicos de
enfermagem e
demais
especialistas que
forem
necessarios para
prestar uma
assisténcia
qualificada,
individualizada e
continua dos
pacientes

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

2012 - até o
momento.

9 anos.
14h as 17h
Todos os sabados

Médicos,
enfermeiras,
fisioterapeutas,
nutricionistas,
técnicos de
enfermagem e
demais
especialistas que
forem
necessarios para
prestar uma
assisténcia
qualificada,
individualizada e
continua dos
pacientes

Apods a apresentagao dos dados organizacionais das unidades hospitalares e com o
intuito de documentar os ambientes das alas pediatricas e das brinquedotecas, foram
levantadas informacgdes, figura 13, através de registros fotograficos feito pelos estudantes de
design, dos aspectos espaciais e fisicos desses espacgos, com a finalidade de compreender
as condicionantes fisicas desses ambiente e dos mobiliarios neles existentes, uma vez que
tais espacgos sdo locais de permanéncia e recreacdo das criangas e de atuagdo dos

palhacos de hospitais.
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Figura 13. Hospitais visitados.

Portas apresentam dimensoes diferenciadas, Area do refeitério, uso de liguagem ltdica nos

ambiente hospitalar em sua maioria possui paineis tematicos fixados na pared, arranjo
muitos corredores e ausencia de luz natural. espacial coletivo, presenca de ilhas

Espaco da Brinquedoteca , presenca de Uma das unidades possui uma
componentes lidicos , linguagem infantil, esscada em caracol, sem a
uso de varias cores, formas arredondadas, presenca de elevadores.

presenca de brinquedos, livros e caixas.

Fonte: pratica extensionista (2018), elaborado pelo autor (2021).

Como cada hospital possui uma configuracdo espacial diferente, ndo foi realizada
uma Analise Ergondmica do Ambiente Construido - EAC dos ambientes visitados, uma vez
que nao € o objetivo deste trabalho, entretanto, foi realizada uma breve analise desses
espacos, porém que pudessem proporcionar alguns dados que podem vir a balizar as
futuras diretrizes projetuais. Sendo assim, cabe ressaltar que o objetivo dessa analise &
reconhecer o ambiente que o produto podera ser inserido € quais sao os condicionantes e

limitantes desta tipologia de espago, outrossim, entende-se que produto proposto nao sera
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desenvolvido, exclusivamente, para esses cinco espacos que foram visitados e sim que

eles servem como referéncia para imersao do pesquisador no cenario da pesquisa.

Desse modo, finalizando a analise com o diagnéstico dos ambientes foi gerado o
quadro 03, que agrupa as necessidades avaliadas desses espago em 3 eixos. No entanto,
vale ressaltar que tais aspectos devem ser considerados de forma integrada uma vez que

eles possuem, por vezes, relagdo de dependéncia entre si.

Quadro 03. Diagndsticos dos hospitais visitados.

Aspectos Ergonémicos

Conforto térmico € agradavel, conforto acustico, por vezes, é aceitavel, conforto luminico, muitas
luzes artificiais, pouca presenga de luz natural e muitas luzes brancas (frias).

Aspectos Morfolégicos

S6 a Santa Casa apresenta um projeto de ambientacdo um pouco mais delineado, os demais
hospitais, ainda, estdo nesse processo. O HGE possui boas referéncias de acabamentos nas
paredes com pinturas feitas em Grafite, com personagens desenhos animados, porém quase todos
0s ambientes ainda apresentam formas bem retas, rigidas, bem caracteristicas dos hospitais.

Aspectos da Estruturais

Mobiliarios, geralmente sao direcionados para o publico infantii e se mostraram adequados
ergonomicamente, porém, aparentam ainda um certo desconforto no uso. Sobre fluxo, acessos e
circulagdes, tem-se a presenca de muitos corredores, ora com muitos obstaculos, ora com pouca
iluminacéo, e nos acessos muitos desniveis e rampas.

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

4.1.2 Andlise e diagnéstico dos Usuarios

Para esta analise foram utilizados os conceitos da pesquisa exploratéria, que foram
realizadas junto aos palhagos de hospitais do Grupo Sorriso de Plantdo, na cidade de
Maceié-AL. Conforme ja mencionado anteriormente, o primeiro contato com o grupo, que é
um projeto de extensao universitaria da Ufal, em parceria com a Pro-reitoria de Extensao da
Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas (Uncisal), ocorreu por intermédio
da atual coordenadora do mesmo, a Professora da Uncisal e também enfermeira Maria

Rosa da Silva, resultando assim, na pratica extensionista “Sorriso de Plantao”, promovido

pela Faculdade de Medicina de Alagoas (Famed) e com pesquisadores da Faculdade de



Arquitetura e Urbanismo (FAU) ambas pertencentes a Ufal. A figura 14, representa, em

sintese, as principais informacgoes referentes a esse grupo.

Figura 14. Atuagao do Grupo Sorriso de Plantao

GRUPO SORRISO DE PLANTAO Cidade de Maceis-AL

Hospital Universitdrio Professor Alberto Antunes (HUPAA/UFAL);

Utilizam «a

Grupo de palhagos

i Sorrisoterapia,
doutores vinculados

o Ufal e Uncisal cCoOmo recurso

terapéutico

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de www.sorrisodeplantao.com.br (2016).

Desse modo, a partir de visitas de campo aos hospitais juntamente com o grupo,
constatou-se que esses integrantes atuam no processo de humanizagao hospitalar, a partir
do desenvolvimento e aplicagao de praticas Iudicas, como a musicoterapia, a arteterapia, a
leitura e a contacdo de histérias, que funcionam como um recurso terapéutico para
pacientes que estdo em regime de permanéncia nesses ambientes, e principalmente para as
criangas. Desse modo, a seguir, serdo apresentados os métodos, técnicas e ferramentas
utilizados para fazer a identificacdo e o levantamento de dados dos usuarios que estao

inseridos nesse contexto.
4.1.2.1 Mapa de stakeholders

Com o objetivo de identificar as relagbes das pessoas com o espago hospitalar e
mapear os principais usuarios que podem estar ligados diretamente ou indiretamente com a
problematica desta pesquisa, inicialmente, foi aplicada a ferramenta mapa de stakeholders,
proposta por Stickdorn e Schneider (2014). Os stakeholders podem ser compreendidos
como uma representacao dos diversos publicos de interesse de uma organizagédo, empresa
ou servico. De acordo com Stickdorn e Schneider (2014), esse tipo de mapa pode ter
diferentes formatos, e deve indicar os grupos que podem ser internos e/ou externos. Dessa
forma, a construgcdo do mapa levou em consideracdo os dados originados da pesquisa

bibliografica e da pesquisa exploratdria, ilustrando de maneira esquematica os principais
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envolvidos no cenario do estudo e a sua relagdo com o ambiente, as demais pessoas e 0s

6rgaos adjacentes, sendo apresentado na figura 15.

Figura 15. Mapa de stakeholders.

Assistente
Social

Pedagogo Pscologo

Terapeuta
Ocupacional

Nutricionista

=

CRIANGA
HOSPITALIZADA

Farmacéutico

Técnico em

Fisioterapeuta Radiologia

Enfermeiro Médico Clinico

Auxiliar de Médico
Enfermagem Oncopediatrico

o Médico
Técnico de Pediatrico Assessor

Agentes de Enfermagem ,_ juridico
Servigos Auxiliares de

gerais servigos hospitalares

Cozinheiro

Administrativo Agente de
manutencao

Estagiarios

Técnicos em
informatica

Palhagos de Arquivos
hospitais médicos

Qutras INCA

IES

ONG's
UNCISAL
UFAL

INDIRETOS "~ Secretarias
de satde

Governo Instituicdes
Federal suUs infantis

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Stickdorn e Schneider (2014).

Com a construgdo do mapa foi possivel compreender de maneira mais organizada os
usuarios que estao inseridos nesse sistema, qual a proximidade deles com a crianca

hospitalizada e quais as ligagdes que cada grupo exerce sobre o espago apresentado.

Concluindo-se, dessa forma, que a crianga recebe influéncias dentro de um nucleo
direto, formado pela familia, no primeiro momento, que podem ser os pais, maes, avos, tios,

irmaos e demais componentes familiares, e no segundo momento aparece a equipe
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assistencial e equipe médica'>. Apos a construgdo do nucleo tem-se os agentes indiretos
que lidam com a crianga, como os voluntarios e os palhagos de hospital, e por fim os
agentes externos que muitas vezes sdo base para os agentes indiretos atuarem, como é o
caso das Instituicbes de Ensino Superior - IES, com os estagiarios e das secretarias de

saude, que contratam os trabalhadores.

4.1.2.2 Mapa de empatia

Com a finalidade de auxiliar o pesquisador, na organizagao dos dados coletados nas
entrevistas e nas visitas de campo a respeito dos usuarios, foi aplicado o mapa de empatia,
proposta por Dave Gray (2010), que consiste em um método visual contendo as principais
falas dos usuarios, selecionados com base nas aplicacao da ferramenta anterior, sendo eles:
criangas, responsaveis, palhacos de hospital e a equipe médica. Assim, tal mapa foi
adaptado, sendo dividido em blocos que apresentam o que esses usuarios falam, pensam,

véem e sentem em relagado ao contexto da doenga e do ambiente hospitalar.

2 Normalmente nos hospitais existem a equipe multiprofissional, que pode ser constituida por todos
os profissionais que lidem com pacientes: médicos, enfermeiros, técnicos e auxiliares de
enfermagem, nutricionistas, dentre outros, porém neste estudo, o pesquisador optou por dividir esses
profissionais em equipe médica e equipe assistencial, para se ter um melhor resultado com a
aplicacdo da ferramenta e identificacdo dos grupos.

62



Figura 16. Mapa de Empatia.

O QUE “Quero ir logo “Nas histérias e | Como vou ganhar

“Meu filho deveria

PENSA

O QUE

FALA

O QUE

SENTE

O QUE

ESCUTA

pra casa.”

“Saudades da
escola e dos meus
amigos”.

“Meu cabelo
vai crescer?”

“Estou com dor."

“Ainda falta muito
tempo para eu
ir embora?”

“Posso ir brincar?"

“Vai me furar
denovo?”

“Dores e medo
do tratamento.”

"Saudades da
escola e amigos.”

“super-heroi,
lutando contra a
doenga.”

“Tome o rémedio
e ficara bom."”

“ A mamae esta
com vocé."

“ A tia vai furar
um pouquinho,
vai ser rapido”

estar brincando

e ndo no hospital.”

"Como amenizar
as dores que o
meu filho sente.”

"Oro e pego a
Deus para curar
ele logo.”

"0 local aqui até
que é bom, tem
desenhos e coisas
de criangas.”

“Siga o tratamento
direitinho.”

“Muita fé em Deus."

“Tenho medo do
meu filho ndo
melhorar.”

“"Saudades de ver
meu filho em casa
e feliz na escola.”

“As vezes, culpa.”

“Quero ir pra
casa logo”

“Estou com dor"

“Ele vai melhorar
logo, logo.”

“Ele é forte."

nas superagdes
das criangas.”

“Tornar cada

a cofianca da
crianga.”

“No tratamento

que seja mais

experiéncia tnica."
P adequado.”

“Levar um pouco de

alegria e risos." “Em naa gerar

muitas dores”

“Cada plantdo é
uma surpresa.”

“Como esta se
sentindo hoje?”
“Nao temos tempo
ruim, todo dia é
uma oportunidade.”

“Esta tomando
a medicacdo
certinha?"
“A minha vivéncia
aqui vai me fazer
um profissional
mais humanizado.”

“Tenho certeza
que vocé vai
ficar bom logo."

"Alegria e gratidao
quando temos
alta nos plantdes.”

“Muito apego e
muito carinho
pelos pacientes

"Jontade de e pelos familiares

fazer os pacientes
rirem um pouco.”

"Um pouco de
inpoténcia mas

fago o que posso”
“As vezes a gente se

emociona muito . i
o as Kistorise™ Fico feliz nas altas
“Vocé é muito

Y “Vocé acha que
engracado

ele ta melhor?”
“Esse é o melhor
hospital.” "Tia, quando eu

vou poder ir pra
“Vocé ja vai embora | casa e ficar com os

e vai voltar?” meus amigos?”

“Gostei do “Vai doer?”
: !
seu nome”

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Dave Gray (2010).

Conforme pode ser verificado a partir dos relatos dos usuarios, a familia e a equipe
meédica desempenham atuagdo fundamental no tratamento das criangas, os palhacos de
hospitais por sua vez aparecem como um complemento ao tratamento medicamentoso,
atuando na criacdo de memorias positivas, uma vez que por vezes elas sdo necessarias

quando a crianga esta hospitalizada, contribuindo assim para as praticas ludicas de
humanizagao hospitalar.
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4.1.2.3 Personas

Levando em consideragao os resultados das analises dos usuarios, foi aplicada a
ferramenta personas (PAZMINO, 2015) que consiste no desenvolvimento de pessoas ou
personagens que sintetizam as principais caracteristicas dos usuarios analisados dentro do
contexto de uso do produto, pois ndo é suficiente descrever apenas o publico alvo de forma
técnica, mas sim que dentro da pratica projetiva do design, ha uma necessidade de uma
abordagem descritiva que seja centrado no usuario, de forma a criar personas que sejam
detalhadas a partir das dados das pesquisas. Assim, com o objetivo de tracar o diagndstico
desses usuarios, evidenciou-se, nesse sistema, a presencga de 4 grupos diferentes, por meio
das observagdes e das consultas realizadas na literatura cientifica, deste modo, as personas

construidas estdo descritas nas figuras 17,18, 19, 20 e 21, a seguir:

Figura 17. Personas 1

PERSONA 1

MATHEUS Araujo I 7 ANOS

HOSPITAL GERAL P
DO ESTADO Profissao:
MACEIO-AL Estudante

Cidade que reside:

Maceio-AL

MOTIVO DE ESTAR NO HOSPITAL S ALEGRIAS E FELICIDADES

DORES E FRUSTRACOES

Diagnosticado com leucemia, desde os 3
anos, convive com as idas e vindas ao
hosp'iiul’. As vezes passa a semanana SATISFACZLO COM O HOSPITAL
pediatria, seu pai o abandonou, sua mée é

a Unica que cuida dele. Estd no 1 ano do

fundamental e quer ser jogador de futebol. INTERACAO COM A BRINQUEDOTECA
2 meses de tratamento ininterruptos.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Pazmino (2015).
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Figura 18. Personas 2

PERSONA 2

ANALU Gomes | 10 ANOS ¢

CLINICA INFANTIL Profisséo:
DAYSE BREDA

MACEIO-AL Estudante

Cidade que reside:
Rio Largo-Al

MOTIVO DE ESTAR NO HOSP!TAL ALEGRIAS E FELICIDADES

DORES E FRUSTRAGCOES

Diagnosticada com linfoma, a bailarina
infantil, néio aceita o diagnéstico e pede
constantemente para ir para casa, sente =

Fotia) dle avlor de dunca o das omibcs, SATISFACAO COM O HOSPITAL

Estd no 6° ano do fundamental. Seu

tratamento comecou recentemente, e ela INTERACAQ COM A BRINQUEDOTECA
ndo apresenta melhoras, e por enquanto

ndo pode sair do leito.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Pazmino (2015).
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Figura 19. Personas 3

PERSONA 3

GABRIEL Costa | 24 ANOS ¢

SANTA CASA DE Profissdo:
MISERICORDIA

MACEIO-AL Estudante Universitario

(Fisioterapia)
Cidade que reside:
Maceio-AlL

MOTIVO DE ESTAR NO HOSPITAL ALEGRIAS E FELICIDADES

Escolheu ser integrante do grupo Sorriso de DORES E FRUSTRACOES

Plantdo, pois acredita que a humanizagdo

€ um dos melhores remédios para o =

Becinrte: Divide ey iempa snire o SATISFACAO COM O HOSPITAL
faculdade e as atividades do projeto aos

sabados, gosta de sair nos finais de INTERACAO COM A BRINQUEDOTECA
semana e seu nome de palhago é Dr.

Ampulheta pq ele € alto e esguio.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Pazmino (2015).
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Figura 20. Personas 4

PERSONA 4

Lilian Damaceno I 27 ANOS ¢

HUPAA-UFAL Profissdo:

MACEIO- AL
Técnica de Enfermagem

Cidade que reside:
Maceio-AL

MOTIVO DE ESTAR NO HOSPITAL ALEGRIAS E FELICIDADES

DORES E FRUSTRACOES

E técnica de enfermagem e trabalha em
duas unidades de satde. Tem experiéncia
na pediatria e em UTI pediatrica, atua na SATlSFAQﬂO COM O HOSPITAL
atengéio ao cuidado e acolhimento ao

binémio (mée e filho). E mée de uma

menina de 7 anos, casada e ama a drea ENTERA(;AO COM A BRINQUEDOTECA
da saude, desde que se formou como

técnica nunca parou de frabalhar como tal.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Pazmino (2015).
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Figura 21. Personas 5
PERSONA 5

MARIA De Jesus | 30 ANOS *

HOSPITAL GERAL Profissdo:

DO ESTADO
MACE'O'AL Opercdora de Caixa

Cidade que reside:
Maceio-AL

MOTIVO DE ESTAR NO HOSPITAL N8 ALEGRIAS E FELICIDADES

DORES E FRUSTRACOES

Acompanhante de Augusto, seu filho de 4
anos, diagnosticado com leucemia. Desde
sive o Hlihe nevoe nde selvid s losplial, fol SATISFACAO COM O HOSPITAL

um parto dificil e depois as complicagdes.

Maria ja conhece tode o hospital com a

palma da méo, afinal passa mais tempo la iNTERA(;ﬂO COM A BRINQUEDOTECA
do que em casa. Tem fé na melhora de

Augusto e reza sempre.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Pazmino (2015).

Apos o desenvolvimento das personas, constatou-se que no primeiro e no segundo
grupo de usuarios que corresponde as criangas que estdo hospitalizadas, eles possuem
diagnodsticos diferentes o que implica em propor abordagens diferenciadas em relagéo as
praticas ludicas, uma delas tem 10 anos e ainda n&o pode sair do leito, e a outra tem 7 anos
e ja acessa os espagos das brinquedotecas, contudo, observa-se que apesar delas
apresentarem idades proximas entre si, conforme ja mencionado na figura 09 (tépico 2.3)
cada faixa etaria apresenta especificidades diferentes que devem ser levadas em

consideracéo ao desenvolver produtos centrados em criangas.

O terceiro grupo de usuarios corresponde aos palhagos de hospital, que, geralmente,
sdo universitarios em sua maioria ligados aos cursos da area da saude, sendo compostos
por homens e mulheres, entre 18 e 30 anos, considerados jovens. Dessa forma, o produto

que sera desenvolvido deve levar em consideragao as caracteristicas fisicas desse grupo de
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usuario, uma vez que, apesar de ndo manuseiam o produto diariamente (as atividades
ludicas acontecem, geralmente, em um unico dia da semana) sao eles que apresentam mais

interacao fisica com o produto, dentre os usuarios aqui apresentados.

O quarto grupo de usuarios corresponde aos profissionais de saude, compostos
pelas equipes: médica (médicos e enfermeiros) e assistenciais (terapeutas ocupacionais,
assistentes sociais e psicoldgicos), este grupo, juntamente com o quinto grupo de usuarios
que correspondem aos pais, maes e responsaveis, apresentam aspectos similares em
relacdo ao contexto de uso do produto, pois, ambos interferem no tratamento das criancas,
conforme visto na ferramenta mapa de Stakeholders, porém essa interferéncia pode ou nao
ser feita através do produto que sera desenvolvido nesta pesquisa, desse modo, esses

usuarios podem utilizar o produto, mas ndo s&o os principais agentes desse processo.

Desse modo, as ferramentas de design empregadas neste capitulo, foram essenciais
para que o pesquisador pudesse validar a pesquisa de campo através das experiéncias
praticas vivenciadas nos hospitais e nos contatos com os usuarios, assim, no préximo topico

serao apresentadas as etapas que conceituam o problema desta pesquisa.

4.1.3 Andlise e diagnéstico do contexto de uso produto

Ressalta-se que nao foi realizado uma Analise Ergonémica do Trabalho - AET, uma
vez que esta pesquisa nao tem como foco esse desdobramento, contudo, para fundamentar
estes dados sobre o produto, uma vez que na literatura cientifica ndo foram encontrados
estudos sobre as bibliotecas moéveis no dmbito hospitalar, o pesquisador optou por utilizar
como referéncia produtos de transporte/locomocgao, baseando-se, dessa forma, nos estudos
ergondmicos de macas hospitalares (RODRIGUES, 2016) e dos carrinhos para criangas
(CORREIA, ET AL., 2020). A partir desses estudos serao apresentados, posteriormente,
alguns aspectos relativos a antropometria, biomecéanica e usabilidade que podem oferecer

dados para o desenvolvimento da biblioteca mével.

Como aponta Moraes e Mont'alvao (2000), os problemas que envolvem o movimento
e o acionamento de dispositivos/produtos, estao relacionados principalmente aos aspectos
fisicos dos usuarios, como por exemplo o transporte de cargas, que esta relacionado as
forcas que atuam quando o usuario assume posturas ao locomover um produto. Tais
posturas segundo Dul e Weerdmeester (2012) é determinada pela natureza da tarefa ou do

posto de trabalho, se ela for prolongada ou se realizada de maneira incorreta, ocasionara
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lesdes de origem muscular ou esquelética prejudicando os musculos e as articulagoes.
Neste cenario, Rodrigues (2016), fez um Analise da Percepcdo do Esforco Percebido
(APEP), com os servidores do Hospital de Clinicas na Unidade de Centro Cirurgico da
Universidade Federal do Parana, em relacdo aos principais desconfortos de ordem fisica

que podem ser percebidos no ato de puxar/empurrar produtos que levam cargas, figura 22.

Figura 22. Andlise da Percepgéo do Esforgo Percebido (APEP).

PESCOCO 40 % 17,5 %
OMBROS 57,5% 32,5%
PARTES SUPERIOR DAS COSTAS 40 % 22,5 %
COTOVELOS 17,5 % 5%

PUNHOS E MAOS 55 % 17,5 %

PARTE INFERIOR DAS COSTA

7
o))
o
=
W
(8]
w

QUADRIL/COXAS 25 % 10 %
JOELHOS 22,5 % 10 %
TORNOZELOS 32,5 % 15 %

P Critico 1 Critico 2 Critico 3 Moderado

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Rodrigues (2016).

Dos resultados da APEP verificou-se que a maior ocorréncia sido de sintomas
osteomusculares, principalmente nas regides lombar na parte inferior das costas (60%),
ombros (57,5%), punhos e méos (55%) cervical (40%), toracica na parte superior das costas
(40%) e tornozelos e pés (32,5%) nos ultimos 12 meses. Diante disto, os autores Dul e
Weerdmeester (2012) e lida (2005) afirmam que movimentos inadequados podem produzir
tensdes mecanicas nos musculos, ligamentos e articulagdes, resultando em dores, stress

musculares e fadiga.

A analise das posturas e movimentos no contexto desta pesquisa foi realizada com
base na biomecanica ocupacional, ou seja, na observacao da interacdo do usuario com o
produto a partir das posturas corporais adotadas e da aplicagdo de forgas bem como suas
consequéncias, seguindo os direcionamentos de lida (2005). Assim, tal analise resultou na

figura 23.
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Figura 23. Biomecanica Ocupacional da atividade.

POSTURA ,
EM PE
Recomendada para

grande mobilidade
corporal.

Porém quando em
movimento dinamico

por longos tempos,

alternadamente as

atividades que exijam

ndo devera ser mantida

pois com o cansago as
pessoas tendem a utilizar

pernas, gerando, assim,
desequilibrio corporal.

TRABALHO

ESTATICO
E DINAMICO

Atividade em si, € considerada
dinamica, porém o ato de
empurrar o produto é
considerado estatico, pois o
usuario pode permanecer por
um bom periodo em uma
situacdo, aplicando-se a
mesma intensidade de forca
(forca de sustentagao).

Devido ao esforgo aplicado na
execusdo dessa atividade,
deve-se evitar seu
prolongamento.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Rodrigues (2016) e Mauler (2001).

Baseada no modelo biomecanico proposto por Pullat (1997) a atividade de empurrar

demanda um esfor¢o integrado do corpo do operador, a partir das posturas adotadas do

usuario em relagao ao produto e ao contexto do ambiente, pode-se considerar trés situagdes

essenciais segundo Rodrigues (2016) que estido relacionadas com a forga aplicada nesta

interacdo do usuario com o produto durante seu uso no ambiente hospitalar, sendo elas

descritas na figura 24 com produto sendo utilizado em trés planos: horizontal, inclinado

subindo e inclinado descendo.

Figura 24. Forca aplicada para empurrar o produto nos planos

rano INCLINADO
SUBINDO

nano HORIZONTAL

riano INCLINADO
DESCENDO

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Rodrigues (2016).
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As tarefas de empurrar e puxar sédo frequentes na movimentagao manual de cargas,
havendo por isso pontos fundamentais que devem ser levados em consideragéo no sentido
de preservar a seguranca e saude do usuario que estd manipulando o produto, nessa

perspectiva a Health and Safety Executive' (2011) aponta algumas recomendagdes:

Quadro 04. Como manter o usuario seguro durante o transporte de cargas.

EQUIPAMENTOS DE MOVIMENTAGAO:

Devem possuir pegas que se situem entre os ombros e a cintura do trabalhador. Ao adquirir este
tipo de equipamentos o empregador deve assegurar-se que é o equipamento mais adequado a
tarefa em questado, e que este cumpre com os requisitos estabelecidos nas Normas e Decretos-Lei
vigentes face a esta tematica;

FORGA:

A forca que € necessaria para mover uma carga sobre uma superficie plana, utilizando um
equipamento de movimentacdo bem conservado, € de pelo menos 2% do peso da carga. Em
condi¢cdes adversas, devido ao tipo de piso ou a ma conservagdo do equipamento, a forga
necessdaria para mover a carga sera obviamente muito maior. E preferivel que o trabalhador
empurre uma carga ao invés de puxa-la, pois possui um maior controle sobre esta;

DECLIVES:

Se a tarefa de movimentar manualmente carga tiver de ser realizada em piso inclinado, os
servidores devem pedir ajuda a outro servidor, pois as forcas de empurrar e puxar nestas
condigdes podem ser muito elevadas.

SUPERFICIES IRREGULARES:

Em pisos irregulares, a forga exercida para mover uma carga aumenta cerca de 10% do peso da
carga, no entanto esta situacdo pode ser compensada ao utilizar equipamentos que possuem
rodas maiores séo habitualmente pode poe utilizado;

POSTURA E RITMO:

Para que as tarefas de empurrar e puxar sejam mais faceis, os trabalhadores devem manter os pés
bem longe da carga e ndo ir mais depressa que a velocidade da caminhada.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Health and Safety Executive (2011).

Assim, para movimentar um produto de transporte de cargas, seja de modo a puxar
ou empurrar, a distancia horizontal minima entre o pé do usuario mais afastado e as maos
que estdo fixadas no produto, deve ser de 120 cm, conforme figura 25, para puxar deve

existir um espaco sob o equipamento para que um dos pés fique vertical com a mao, bem

'® Executivo de Saude e Seguranga, € uma agéncia governamental do Reino Unido responsavel pelo
incentivo, regulamentacgéo e fiscalizacdo da saude, seguranca e bem-estar no local de trabalho e pela
pesquisa de riscos ocupacionais na Gra-Bretanha .
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como, o usuario deve movimentar-se utilizando o peso do corpo a favor do movimento

evitando dobrar as costas.

Figura 25. Interacdo usuario x produto na tarefa de empurrar ou puxar cargas.

Altura das pegas:
Entre os ombros e a cintura, para

ue ao empurrar/puxar esteja Puxar:
9 ke P ! Pegas/alcas: S
numa posigdo boa e neutra. 2 inclinar-se
para utilizar as P
maos para para frente.

Empurar: exercer forga.

ko _ __
para trds, . PUXANDO

Costas: E J’inF’RﬂNEﬁG| Carga:
Evitar torcer empurrada
e dobrar, ou puxada
com o peso
do préprio
corpo.
® @

Pés:

120cm 120cm |

firmemente * ' 2 Pikiat
; - i avimentos:
apoiados no solo. Dispositivos de i
e A Duros, lisos e
Rodas: RO estejam limpos.
tenham a dimens3o se encontrem em boas
adequada e deslizem condicdes de manutencao.
suavemente.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Rodrigues (2016).

Como visto na figura 25, no exemplo de empurrar carrinho de transporte utilizam-se
varias forgas, principalmente a que estao relacionadas com as da pega das maos, sendo
essa a principal interface do produto com o usuario, deste modo, nesse contexto, deve-se
considera alguns aspectos ergondémicos, tais como: a forma da pega, que de acordo com
lida (2005), pode ter forma geométrica simples, ou uma forma antropomorfica (anatémica); a

altura da pega em relagéo ao solo, e a posi¢cao da pega em relagéo as rodas do produto.

Diante disso, um experimento conduzido por Correia et al. (2020) mostrou a
simulagao feita utilizando o Teste de Erick, que de acordo com Oliveira (2010), consiste em
identificar a regido de contato da mao do usuario a partir da pega do produto, desse modo, o
teste foi realizado com pessoas adultas, usudarias de carrinhos de crianga, e foi possivel
conhecer as areas da palma da mao junto com os dedos que sao mais afetadas pela pega
de forga, ou seja, quando do usuario fecha a mao em forma de arco num cilindro. A figura
26, ilustra esse processo e sua correlagdo com outras pegas, sendo, neste caso, a pega
geomeétrica cilindrica a mais indicada para o desempenho da tarefa de manusear o carrinho,

de acordo com o experimento proposto.
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Figura 26. Teste de Erick.

A tinta deixara
impressoes na mao
do usuario, apenas na
regido que realmente
entrou em contato
com a pele, sugerindo
como uma nova pega
poderia ser projetada
a fim de respeitar o
encaixe ideal das
maos.

|COMO E FEITO?

Aplicacdo de uma
substancia corante ou
revestimento com massa
deformdvel na area
correspondente a pega.

O usuario segura a alca
simulando o uso real do
produto

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Correia et al. (2020) e Rodrigues (2016).

Desse modo, para um produto de transporte de cargas como o carrinho de criangas ,
a pega mais comum € a mais recomendada pelos estudos € a de numero 10, também
chamada de pega de forga sendo classificado como preénsil, pois, de acordo com Correia
(2020) é a que oferece maior cobertura da mao sobre a estrutura do produto e a que mais
tem resisténcia no fechamento completo da palma da mao. Assim, com base nos estudos de
Correia et al. (2020) e de Rodrigues (2016), foram elaboradas algumas diretrizes para a
pega, como:

e a criagdo de uma alga que deve permitir uma pega do tipo forga, para que a
mao do usuario possa de modo intuitivo projetar-se sobre ela no formato de
gancho;

e O sistema de pega pode fornecer um ajuste de altura considerando a

referéncia de 5% para o minimo percentil feminino até 95% para o maximo
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percentil masculino, tomando como base a altura do cotovelo de cada
percentil para 0 uso maximo;

e Quando o usuario fechar as maos utilizando o formato cilindrico, o0 mesmo
deve permitir o completo arqueamento dos dedos, com o fechamento da mao
considerando o tocar o indicador com o polegar;

e A pega deve ter didmetro entre 3 e 5 cm, pois aumenta a area de atuacéo da
forca palmar e apresenta uma melhor precisdao, sendo ela mais anatdémica
para o transporte;

e E preferivel um revestimento em material antideslizante e esponjoso para a
alca, como borracha ou elastdmero liso, a fim de diminuir a pressao no ato de
empurrar e puxar, garantindo, assim um manuseio mais seguro, mesmo se o

usuario estiver com luvas.

Nos estudos ergondmicos é preciso considerar as diferengas no tamanho do corpo
da populacdo, ou seja dos usuarios, tal adequacdo pode ser realizada baseando-se nas
medidas tabuladas de dada populagdo, resultando em dados antropométricos que
correspondem ao conjunto de medidas, das varias caracteristicas do corpo humano que
servem como referéncias para estudos, aqui , nesta pesquisa, serdo apresentados os dados
referentes a estatura e faixa etaria das adultos normais, utilizando o percentil entre 5% e

95%, bem como o alcance vertical, o alcance horizontal dos movimentos superiores.

Figura 27. Aspectos antropométricos.
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G1=030 20,38
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C1=0,71205%0
E1=0.97 a1.23

D1=0.84 a 1,07
alcance max. confortavel
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—
o

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de NBR 9050 (2015) e Panero e Zelnik (2002).

Estatura de adultos, sexo masculino e feminino em

centimentro (cm) por idade, sexo e percentis.

18a79|18a24 | 25a34 |35a44
(total) Idade | Idade Idade
cm cm = cm cm
KO\@ HOMENS| 1895 | 1900 | 1930 | 188.2
=) MULHERES | 1748 | 1760 | 1753 175,3
HOMENS | 1849 | 1857 | 1875 | 184,2
o)) MULHERES | 1704 | 1725 170,9 1707 |
THOMENS| 1615 | 1633 | 1636 | 1631 |
MULHERES| 1499 | 1524 | 1516 1514
| | ¥

LEGENDA:

A1 = Altura do centro da mio estendida a0 longo do eixo longitudinal do corpo

B1 = Altura do piso até o centro da mao com antebrago formando angulo de 45° com o
troneo

C1 = Altura do centro da méo com antebrago em Angulo de 90° com o tronco
D1 = Altura do centro da mao com brago estendido paralelamente ao piso

E1 = Altura do centro da mo com o brage estendido formando 45° com o piso = alcance

maximo confortavel
F1 = Comprimento do antebrago (do centro do cotovelo ao centro da méo)
G1 = Comprimento da brago na horizontal, do ombro ao centro da mao

Para auxiliar o diagnostico dessa analise, foi tragado um quadro de recomendacdes

gerais a partir dos estudos propostos que geraram dados relativos a ergonomia do produto e

usabilidade. lida (2005), afirma que do ponto de vista ergonémico, todos os produtos, sejam

eles grandes, pequenos, simples ou complexos, entram em contato com o ser humano e o

resultado dessa interagao pode ser provocado por uma qualidade técnica, de usabilidade e

de agradabilidade.

Figura 28. Diagnostico do contexto de uso do produto.

Manopolas:
verticais e
horizontais.

Rof

Acessdrios usados para garantir um maior controle do produto,
aléem de aumentar o conforto e a seguranga do usuario.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Renner e Martins (2018) e Rodrigues (2016).

. Peso maximo a ser empurrado por carrinho de 3 ou 4

rodas 225kg;

Diametro da reda: Quanto maior, menor o esforgo;

Boa manutencao das rodas e pontos e giro das
mesmas diminuem a resisténcia ;

' As rodas giratorias podem ser colocadas em apenas

duas das 4 rodas;

. A altura da barra de pega para carrinhos deve estar

entre 91 e 112 cm;

Dimensoes maximas do carrinho: 1,3 m
(comprimento) x 1,0 m (largura).
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4.2 Problematizagao

A fase de problematizacdo inicial pode ser observada na metodologia de alguns
tedricos do design, como Lobach (2001); Gui Bonsiepe (2012) e Munari (1998) que apontam
0 processo de design como parte de um problema que precisa ser encontrado, analisado e
solucionado, que nesta fase é muito importante que sejam recolhidas todas as informagoes
sobre o problema, uma vez que a descoberta dele constitui o ponto de partida e também a
motivagao necessaria para o processo de design, assim como servira para definir os limites
que o designer deve trabalhar. Portanto, esta etapa compreende as informagdes referentes

a identificacao do problema, validacao da necessidade e definicao do objetivo do produto.
4.2.1 Andlise da Necessidade e do problema

Para uma melhor compreensao da problematica, ressalta-se que o contato inicial do
pesquisador com o cenario da pesquisa ocorreu por meio de uma demanda espontanea,
quando os palhacos de hospitais, do Grupo Sorriso de Plantdo, procuraram os
pesquisadores de design para projetar um mobiliario que pudesse solucionar o problema
que eles possuiam em relagdo a grande quantidade de livros que lhes foram doados,
contudo, a partir desse contato e com o processo de imersdo nos ambiente hospitalar, pelos
pesquisadores percebeu-se uma demanda latente (ndo evidente) em relagao a presenga de

um produto que pudesse armazenar e transportar os livros e ainda ter aspectos ludicos.

Assim, diante do exposto, a busca pela validagdo dessas demandas nesta pesquisa
decorreu-se por meio do referencial teérico apresentando, bem como pelo levantamento de
dados e dos diagndsticos feitos na etapa referente as experiéncias praticas, dessa forma, no
transcorrer deste topico serdo apresentadas algumas ferramentas que validaram esse
processo e auxiliam o pesquisador na compreensao da identificacdo da necessidade e

contribuiram para a definigdo da problematica.

Para conhecer um pouco do atual cenario em que se encontra essa pesquisa,
inicialmente, foi utilizada nesta etapa a ferramenta pesquisa Desk, que segundo Vianna et
al. (2012), ela é utilizada como uma boa solucao para sistematizar um conhecimento ja
existente e também para aprimorar e oferecer novos insights sobre determinado assunto,
possibilitando ao pesquisador coletar dados de fontes secundarias, como a internet. O
resultado da pesquisa pode ser visto na figura 29. Considerando os dados sobre a relagéo

entre o ludico, o design hospitalar e as criangas.

Figura 29. Pesquisa Desk.

77



Utilizande do processo de Design
Thinking, Dietz criou alguns protdtipos
que inclufam vm navio pirato e uma
espogo-nave. O impartante disso é que @

iniciativa passou a sistematicamente a
ajudar os pacientes o relaxar, como
também, em razdo do confagdo de
histéria, facilifou o realizagdo do exame.

https://escoladesignthinking.echos.cc/blog/
2016/10/na-setor-da-saude-a-inovacao-esta-v
indo-das-pessoas/

Hospital no Rio usa literatura para criar
“As criongas sdo fransportadas para :amblentemdlco paracnangas S Fons
um mundo onde ndo existe doenga. N e
Um mundo onde hé alegria, ha
imaginagdo, hd fantasia.” afirma a
coordenadora do projeto, Maria
Madalena Oliveira.

EZIOED

http://gl.globo.com/rio-de-janeiro/
noticia,/20015/08/hospital-no-rio-usa-
iteratura-para-criar-ambiente-ludico-
para-criancas.html

O designer japonés Hikaru

Imamura, criov o “Novel
Hospital Toys": um conjunto de
brinquedos que oferece
Yevidade psicoldgico para
facilitar os exames médicas nos
hospitais”. As criongas recebem
informagGes sobre as situaces
hospitalares que gerom medo.

TRANSFORM THE
CHEMOTHERARY INTO
A& SUPERFORMULA

Q primeiro passo na lufa confra o céncer € a crenga na cura. Nds projetamas
e criamos cuidadosomente capas de bolsas baseadas em super-herdis para
fransformar este medicamento em uma "Super Férmula”. Essas capas foram
desenvolvidas em conjunto com médicos e designers, tendo em mente o fdcil
manuseio e esferilizocdo, em conformidode com os padrées do hospital.

https:/ /www,playground-inovacao.com,br/desi
gn-ludico-alivio-para-criancas-hospitalizadas/ http://wheregoodgrows.com/superformula/

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Brown (2010) e Vianna et al. (2012).

Diante do resultado, foi possivel observar que diversas praticas sao utilizadas para
tornar o tratamento hospitalar mais humanizado, a partir de diferentes cenarios com a
insercdo do design nesse contexto, entende-se assim, que existe uma necessidade da

producao de pesquisas interdisciplinares que séo inerentes as areas do design e da saude,
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a fim de compreender a importancia de discutir, intervir e propor melhorias nos mais diversos

sistemas de salde, bem como nas unidades hospitalares.

Dessa forma, com a finalidade de visualizar, agrupar e organizar as ideias a partir
das informagdes geradas da ferramenta anterior junto com os dados dos diagndsticos da
pesquisa exploratéria, foi aplicada a ferramenta Mind Map, de Tony Buzan (1970), com o
objetivo de correlacionar os principais campos, usuarios e areas com o contexto da pesquisa

e permitir ao pesquisador ter uma visualizagao imagética melhor dessas relagdes.

Figura 30. Mind Map.

PASSATEMPO m
RESTRICOES DOEN
e

conoxo
SAIR DA REALIDADE m -

LEITURA ESPACIAIS
ESTRUTURA LEGISLACAO B ANVISA |

RESTRICAO
-
s
USUARIOS
PALHAGOS DE HOSPITAL
PEGAS BRINCAR
POSTURAS DIVERTIDO

| iaveos | Ehc
COGNICAO

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Tony Buzan (1970).

Foi possivel observar as diversas ramificagdes necessarias para o entendimento do
produto, que contextualiza quem sao seus possiveis usuarios, os materiais e o0s
condicionantes espaciais inerentes ao ambiente hospitalar e como forma de sintetizar e
estruturar as ideias do mapa mental e visualizar os elementos acerca da problematica, foi
utilizado o Diagrama de Ishikawa ou espinha de peixe proposto por Kaoru Ishikawa, (1943),
que segundo Pazmino (2015) deve-se desenhar uma espinha de peixe com uma cabega,
coloca-se o problema na cabeca do peixe e as causas espinhas do peixe, conforme pode

ser visto figura 31.
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Figura 31. Diagrama de Ishikawa.

DESIGN ERGONOMIA HOSPITAIS
Agente Biomecanica : »
multidisciplinar da atividade C['angaé' que Atﬁ_;acao dos
interligando usudrio x produto NHO:pECein palhacos de
Aidne dos cabares sairem dos hospitais para
; leitos humanizar o
Ergonomia ambinete
Metodologia do produto: hospitalar
projetual Usabilidade,
seguranca; Brinquedotecas,
Funcdo Conforto espacos de
pratica, recreacao
estética e Melhorar a
simbdlica qualidade de BIBLIOTECA

do produto vida do usuario Antropometria

MOVEL LUDICA
PARA CRIANCAS
HOSPITALIZADAS

As hitorias nos
livros sdo lidas,
narradas ou

Promover
a interagdo
social, formar

Biblioterapia

encenadas
0s
grin ) Palhacoterapia
Amplia um
E:gﬁﬁarntos horizonte de
erspectivas i i
de alegria e perspectiv Sorissoterapia
descontracdo Desenvolvimento Satide
intelectual, de Mental
S raciocinio e do Transporta o também é
SUmLacao. vocabulario leitor para outros importante
da imaginagao contextos
LUDICIDADE LIVROS BEM ESTAR

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Tony Buzan (1970).

Diante do cenario apresentado e partindo da problematizagao, foi possivel verificar
que o design e a ergonomia surgem nesse contexto como um agente integrador e inovador,
conferindo qualidade funcional, técnica e simbdlica ao produto que sera desenvolvido
considerando a tarefa que sera excetuada; a presenca das praticas ludicas e do hospital, no
espacos das brinquedotecas sustentam a existéncia de um cenario e de um contexto, tanto
fisico como subjetivo da necessidade do produto e por fim o livros e 0 bem estar justificam
os aspectos relacionados a qualidade de vida dos usuarios, pois segundo Brito (2010) ao ler
um livro, o leitor é transportado para um universo unico, repletos de descobertas, e nesta
pesquisa verificou-se por diversas vezes que os pacientes utilizam os livros e leitura como
uma forma melhorar sua relagdo com a doencga perante a condicdo a qual estdo sendo

submetidos nos hospitais.

7

Conforme pontua Lobach (2001), € na fase de avaliagdo da necessidade, que o
projetista deve avaliar se existem interesses por parte dos usuarios na solugao do problema,
Desse modo, corroborando com a PNH (2013) e compreendendo as interlocug¢des citadas

no paragrafo acima, a problematica desta pesquisa aponta que existe a necessidade do
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desenvolvimento de uma biblioteca moével, assim, espera-se, a partir da problematica
apresentada que o design, por meio de seu carater multidisciplinar, juntamente com a
ergonomia e sua atuacdo holistica, possam desenvolver um produto que compreenda a
necessidade dos usuarios, as atividades desenvolvidas por eles e os aspectos simbdlicos e

emocionais que o produto comunica para o seu publico - alvo.
4.2.2 Conhecendo o produto

Esse topico tem como objetivo apresentar o que é o produto e nesse contexto,
Pazmino (2015) pontua que nessa fase acontece uma espécie de investigagdo, exame e
reflexdo dos produtos analisados. Dessa forma, com o objetivo de descrever as
caracteristicas gerais, funcionalidades e o desempenho desejado da biblioteca mdével,
algumas dessas informacgdes, de modo inicial, serao apresentadas no quadro 05, utilizando

o escopo do produto Rozenfeld (2006).

Quadro 05. Escopo Inicial do Produto.

Produto Biblioteca que podem se deslocar pelos hospitais

Transportar, armazenar e expor os livros

Funcionalidade Por meio de forga manual, empurrando ou puxando o produto e com a
presenca de espagos de exposi¢cao e armazenamento de livros

Objetivo Projetar um produto ergonémico que melhore as condigées da atividade que

sera desenvolvida

Universo infantil, ludico
Mercado Hospitais, areas infantis
Limitagoes Locomocao e legislagdes especificas, se existentes

Palhacos de hospitais e criangas hospitalizadas

Ergonomia Sera adequado as caracteristicas fisicas do usuario

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Rozenfeld (2006).

Assim, inicialmente o produto que sera desenvolvido tera a fungado a principal de
armazenar e transportar livros, sendo direcionado para auxiliar o trabalho dos palhagos de
hospitais que lidam diretamente com as criangas hospitalizadas, deve-se, neste caso, serem
observadas as legislagdes existentes e os condicionantes espaciais presentes nesses tipos

de ambiente.
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Como forma de melhor apresentar o produto, foram utilizadas duas analises, que
visam aproximar o pesquisador com a compreensdo do produto. Assim, inicialmente foi

desenvolvida a figura 32 que apresenta o produto através de algumas definigbes.

Figura 32. Apresentacao da Biblioteca Movel.

Biblioteca € todo espago, seja ele concreto ou
O QUE E UMA virtual que reline colecao de informacdes de

- qualquer tipo, sejam livros, enciclopédias,
BIBLIOTECA? dicionario, monografias, revista, folhetos etc.

|_FISICA |
TIPOS MAIS
COMUNS: I
MOVEL ¢
INTINERANTE

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

0 que é7
Meio de
transportar
(para perto)
os livros até
as pessoas.

Diante do exposto, ressalta-se que o termo moével foi escolhido para determinar o
produto que sera desenvolvido nesta pesquisa em contrapartida ao uso do termo itinerante,
que apesar de apresentarem certas semelhancas, no contexto dessa pesquisa trazem uma
abordagem um pouco diferente. As bibliotecas itinerantes parte um conceito mais amplo e
transitério, como os 6nibus e as bicicletas que podem “viajar”, ja o termo maével ele é mais

proximo da realidade do produto, por apresentar um deslocamento mais intimista e menor.

Ainda nesta etapa foi realizada a analise funcional, que de acordo com Pazmino
(2015) ela é constituida a partir da estruturagédo das fungées principais do produto, de forma
a extrair fungdes secundarias e/ou subfungdes que o produto devera contemplar. A figura 33

mostra como foi desenvolvida essa analise.

Figura 33. Andlise Funcional.
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Armazenar Transportar Expor os Manter o Conservar os
os livros os livros livros usudrio seguro livros

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Pazmino (2015).

Com o objetivo de compreender os diferentes componentes do produto, de forma a
deixar sua estrutura mais transparente possivel, sera realizada a analise estrutural de uma
biblioteca mével similar, com o objetivo de conhecer e estimar quais e quantos sdo os

componentes do produto em estudo, sendo apresentado na figura 34.

Figura 34. Analise Estrutural.

BIBLIOTECA AMBULANTE

HOSPITAL DE CANCER DE BARRETOS

Componentes | Unidade | Descrigdo

Parace ser feito de madeira com a
revestido com adesivo e pintado com
tinta. A parte de cima serve como
uma especie de balcdo.

Estrutura

Rodizios 4 Parace ser ago ou borracha.

Gavetas | & Individuals, para armazzenar os livros.
Expositores | 8 Todosextemosexporoslivios.
Pegas 2 Pega geometrica cilindrica.

Freios ! 0 Ndo aparenta possuir.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Pazmino (2015).

Finalizando a analise estrutural foi possivel compreender os principais dispositivos e

espacos que estdo presentes no produto e que podem ser comuns aos similares analisados.
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4.2.3 Analise de similares

Dando inicio a analise de similares que de acordo com Baxter (2011) deve-se, antes
de tudo, saber quais sado as informagdes que pretende-se extrair do mercado, uma vez que
elas devem localizar as oportunidades percebidas e as possiveis ameacgas que podem
resultar no sucesso ou no fracasso do produto desenvolvido. Tal analise tem como objetivo
comparar os produtos similares concorrentes, baseando-se em aspectos quantitativos ou
qualitativos. Desse modo, foram analisadas 4 bibliotecas moveis encontradas no mercado™,

sendo avaliados aspectos estruturais, funcionais, morfologicos, ergonémicos e técnicos.

4.2.3.1 Projeto Livro Solidario

Figura 35. Projeto Livro Solidario.

Fonte: Projeto Livro Solidario (2021)

A primeira anadlise sera feita da Biblioteca mével, do Projeto Livro Solidario, como

pode ser visto na figura 35 e no quadro 06, a seguir.

Quadro 06. Analise de similar: Projeto Livro Solidario

ESTRUTURAL

Componentes Base (1); rodizios (4); pegas(2); prateleiras (3); totem de identificagédo (1)

Estrutura Formada por uma base, rodizios, prateleiras, pegas e espaco de identificacao

4 Significa qualquer lugar que o produto possa estar e ndo apenas uma loja ou industria.
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Peso Informacao desconhecida

Dimensodes Informacgao desconhecida

Higienizagao Facil

Mecanismo Empurrar ou puxar, forca manual

Versatilidade Pode ser empurrado usando uma ou as duas pegas
Locomogao Por meio de rodizios, alguns sao giratorios

MORFOLOGICO

Forma Quadrada, rigida

Estética Mobiliario de escritério

Ludicidade Nenhuma

Seguranga Parece seguro, informagao desconhecida sobre travas no rodizios
Conforto Informacao desconhecida

Antropometria Parece adequado a altura do usuario, ndo possui regulagem de altura
Material Supde-se que seja aluminio

Producao Informagao desconhecida

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
4.2.3.2 Projeto Dose de Leitura

Figura 36. Projeto Dose de Leitura



Fonte: Projeto Dose de Leitura (2021).

A segunda analise sera feita da Biblioteca mével do Projeto Dose de Leitura, como

pode ser visto na figura 36 e no quadro 07, a segulir.

Quadro 07. Analise de similar: Projeto Dose de Leitura

ESTRUTURAL

Componentes Base (1); rodas (2); pegas(1); prateleiras/expositor (4); identificagéo (2)
Estrutura Formada por uma chassi, rodas, expositores, uma pegas e identificacdo
Peso Informacao desconhecida

Dimensoes Informacao desconhecida

Higienizagao Facil

Mecanismo Empurrar ou puxar, forga manual

Versatilidade Nao apresenta

Locomogao Por meio de rodas

MORFOLOGICO

Forma Triangular, com muitas linha retas e poucas linhas curvas
Estética Carrinho de Supermercado
Ludicidade Nenhuma
ERGONOMICO
Seguranga Moderavelmente seguro, estrutura inferior funciona como base para travar
Conforto Moderavelmente confortavel
Antropometria Parece adequado a altura do usuario, ndo possui regulagem de altura
TECNICO

8

)]



Material Aluminio

Producio Soldagem

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
4.2.3.3 Carrinho Palhaco

Figura 37. Carrinho Palhago.

nﬁicfnq
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Fonte: Oficina do Brincar (2018)

A terceira analise sera feita da Biblioteca movel, da Oficina do Brincar, como pode

ser visto na figura 37 e no quadro 08, a seguir.

Quadro 08. Analise de similar: Carrinho Palhago

ESTRUTURAL

Componentes Base (1); rodizios 3” (4); pegas(2); prateleiras externas (3); armazenamento
externo (1); gavetas (2); prateleiras internas (3)

Estrutura Internamente formada por médulos, que compdem sua estrutura central,
possui rodizios, espagos de armazenamento externo e interno, espaco
externo para exposi¢ao e espaco de apoio

Peso Informacao desconhecida
Dimensodes 1,30x0,55x0,70m
Higienizagao Moderavelmente dificil

FUNCIONAL
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Mecanismo Empurrar, forga manual

Versatilidade Apresenta mais de uma frente Unica, pode ser usado ao mesmo tempo por
dois grupos de pessoas

Locomogao Por meio de rodizios giratérios

Forma Modular geométrica, muitas linhas retas, moderavelmente linhas curvas

Estética Mobiliario escolar infantil

Ludicidade Moderavelmente no revestimento (adesivo e cores) e nenhuma na forma

Segurancga Parece seguro, informagédo desconhecida sobre travas no rodizios

Conforto moderavelmente

Antropometria Parece adequado a altura do usuario, ndo possui regulagem de altura

Material MDF de 15 mm, envernizado com detalhes em pintura PU e adesivos.

Rodizios em Poliuretano.

Producgao Informacao desconhecida

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
4.2.3.4 Pojeto Biblioteca Ambulante

Figura 38. Biblioteca Ambulante.
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Fonte: Biblioteca Ambulante (2020).

A quarta analise sera feita da Biblioteca mével do Projeto Biblioteca Ambulante,

como pode ser visto na figura 38 e no quadro 09, a seguir.

Quadro 09. Analise de similar: Biblioteca Ambulante

Componentes Base (1); rodizios (4); pegas(2); prateleiras (3); totem de identificacdo (1)
Estrutura Formada por uma base, rodizios, prateleiras, pegas e espaco de identificacao
Peso Informacgao desconhecida

Dimensodes Informagao desconhecida

Higienizacao Modera

Mecanismo Empurrar, forga manual

Versatilidade Pode ser empurrado usando uma ou as duas pegas

Locomogao Por meio de rodizios, alguns sao giratorios

MORFOLOGICO

Forma Quadrada, rigida

Estética Mobiliario de escritério

Ludicidade Nenhuma

Seguranca Parece seguro, informagédo desconhecida sobre travas no rodizios
Conforto Informacao desconhecida

Antropometria Parece ser adequado ao usuario

Material Supbe-se que seja aluminio,

Producao Informacao desconhecida

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

O processo de analises dos similares foi conduzido por meio de percepgdes do
pesquisador, uma vez que nas analises 1,2 e 4 ndo foram encontrados dados técnicos sobre
esses produtos, ja a analise 3, carrinho de palhaco, foi conduzida por um produto que nao é

destinado ao ambiente hospitalar, porém que apresenta dados técnicos que contribuem para
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esta etapa, por esse motivo ela foi incluida, e os dados foram colhidos a partir site do

fabricante.

Quanto as configuragdes estruturais, as bibliotecas moveis analisadas apresentaram
algumas diversidades quanto ao numero de componentes, e similaridades na presencga de
sistemas de armazenamento e locomocdo, com a presenca de rodizios, que parecem ser
giratérios e quanto aos aspectos funcionais elas apresentaram ag¢des de puxar ou empurrar,
sempre por meio de forga manual e com o auxilio de pegas, como também alguns se
mostraram versateis em oferecer formas de uso diferentes, sendo o produto com mais de

uma “frente” de uso.

Quanto as estruturas morfolégicas, as bibliotecas modveis existentes nos hospitais
nao apresentam um tipo ideal de forma, elas se assemelham, geralmente, aos carrinhos de
usos diversos que existentes dentro e fora dos hospitais, com os trés sistemas principais, os
de armazenamento, locomocgado e exposigao, € por vezes sO priorizam os dois primeiros.
Aqui, destaca-se o uso forte e com muita influéncia dos carrinhos de supermercados, sendo
estes produtos incorporados nos hospitais, por meio de adapta¢gdes manuais, com o objetivo
de ressaltar e comunicar a fungao do produto ou preencher a falta de estruturas simples
como as prateleiras e por fim ressalta-se a presenga quase que marcante de estruturas

rigidas e por vezes quadradas e retas.

Quanto as questdes ludicas, apenas a similar 3, carrinho palhaco, obteve essa
preocupacéo, utilizando essa caracteristicas no acabamento do produto aplicando adesivos,
porém, quanto a forma (carrinho), continua sendo a mesma percebida nos demais com um
aspecto mais de mobiliario infantil, com formas sinuosas e alegres e citando novamente, a
similar 3 n&o é direcionado para hospitais. Quanto as outras similares, 1,2 e 4, nao trazem
nada ou quase nada de comunicagcdo simbdlica, desconsiderando, assim, as questdes

projetuais referentes a ludicidade.

Quanto as configuragbes ergondmicas e técnicas, foram percebidas nas bibliotecas
moveis, que elas se assemelham entre si, todas parecem ser confortaveis, uma vez que o
usuario ndo desempenha essa atividade de modo continuo e a maioria delas parece
apresentar travas de segurancga nos rodizios. Em relagdo as caracteristicas antropométricas
¢ dificil mensurar esse dado com clareza sem saber as dimensées do produto ou observar o
ato de interagdo com o usuario. Supde-se que a maioria dos materiais utilizados sejam de

acgo inox, aluminio ou MDF.

90



Por fim, conforme apontado por Santos (2019) algumas das bibliotecas méveis séao
desenvolvidas pelos profissionais que estdo inseridos nas unidades de saude. Buscando
cumprir apenas a fung¢ao primaria do produto (armazenar e transportar) e desconsiderando,
conforme observado nos similares analisados, os aspectos estéticos e simbdlicos que
envolvem a semiotica do produto e o uso de uma ludicidade projetual mal aplicada ao se

alinhar o conceito de ludico como algo apenas colorido e com varios estimulos visuais.
4.2.4 Normativas técnicas

Quando se inicia um projeto, uma das etapas do desenvolvimento do produto
consiste na pesquisa, mapeamento e identificagdo de normativas técnicas que podem ser
patentes, normas e legislagdes que regem o contexto do produto. Para Lobach (2001) o
projetista deve entender até que ponto essas informagdes podem influenciar nas possiveis
solugbes do projeto. Para isso, foram realizadas pesquisas em algumas plataformas. Os
termos utilizados para as buscas foram biblioteca mével e biblioteca hospitalar, sendo
buscados no Instituto Nacional de Propriedade Industrial (INPl) e no Google Patents. A
busca na primeira plataforma resultou em duas patentes, mas que nao acrescentam novas
informacdes para esta pesquisa, por serem componentes do produto e ndo do produto em

si. Ja no No Google Patents nenhum dos termos obtiveram resultados diretos.

No tocante a viabilidade técnica e legal do produto, ndo existem no Brasil registros e
normativas especificas que regem o desenvolvimento de bibliotecas mdéveis no contexto
hospitalar sendo este um produto, apesar de antigo, pouco estudado do ponto de vista
técnico e cientifico. Para a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) a biblioteca
movel ndo é considerada um produto/equipamento médico, por nao ter uma finalidade,
médica, odontoldgica, laboratorial ou fisioterapica (BRASIL, 2010), ja o Instituto Nacional de
Metrologia, Qualidade e Tecnologia (INMETRO) nao explicita se esse tipo de produto pode

ou nao ser considerado um brinquedo para fins de normativas (INMETRO, 2006).

Contudo, utilizando como referéncia os estudos de Fernandes (2015) que diz que a
area do design de brinquedos é relativamente nova e ndo consolidada, e que por conta
disso cabe ao designer, inicialmente, designar se o artefato fisico por ele desenvolvido é ou
nao um brinquedo, nesta pesquisa, optou-se por ndo fazer ligagao da biblioteca mével como
um brinquedo. Porém, para efeito de estudos foram consideradas algumas recomendacoes
de desenvolvimento de brinquedos que podem nortear algumas diretrizes desse projeto,
assim, o quadro 10 apresenta essas informagdes junto com os dados pesquisados no site

da Anvisa e do Inmetro sobre o contexto do produto.
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Inmetro (2019)

Anvisa (2005)

Anvisa (2010)

Quadro 10. Principais normativas.

CONTEXTO: brinquedos em qualquer ambiente

->
>
>

Os brinquedos n&o devem ter pontas;

Os brinquedos ndo devem extremidades cortantes ;

Os brinquedos ndo devem ter partes ou pegas pequenas que possam se
desprender com facilidade e provocar acidentes;

Os brinquedos ndo podem ser fabricados ou pintados com material
téxico, uma vez que as criangas costumam desmonta-los, colocando-os,
geralmente, na boca, no nariz e nos ouvidos, aumentando a
probabilidade de riscos de asfixia, inalagao ou intoxicagao por via oral;
Os brinquedos devem ser projetados para a faixa etaria a qual se
destinam.

CONTEXTO: brinquedos em ambiente hospitalar

-

Brinquedos utilizados em unidades de isolamento devem ser de material
lavavel, ndo corrosivo e atéxico. Depois de usados devem ser ensacados
e encaminhados para limpeza e desinfecgao.

Os brinquedos deverao ser preferencialmente de material lavavel e
atoxico (plastico, borracha, acrilico, metal).

Objetos de madeira deverao ser recobertos, pintados com tintas
esmaltadas, lavaveis.

Todo brinquedo ou objeto de material ndo-lavavel devera ser desprezado
apos contato com sangue, secrecdes e fluidos corpéreos.

Brinquedos de tecido ndo sao recomendados, exceto para uso exclusivo.
Nao existe restricdo ao uso de livros e revistas, desde que plastificados.
Se contaminados devem ser desprezados.

Tecidos, em geral, ndo sao recomendados, exceto quando se trata de
um produto individualizado;

Os produtos deverao ser preferencialmente de material lavavel e atdxico
(plastico, borracha, acrilico, metal) e néo corrosivo;

Objetos de madeira deverao ser recobertos, pintados com tintas
esmaltadas, lavaveis.

CONTEXTO: superficies hospitalar

-

Todas as superficies devem ser revestidas de material resistente aos
agentes sanitizantes, lisas e impermeaveis, para evitar acumulo de
particulas e de microorganismos, possuindo também cantos
arredondados.

Materiais de acabamento que tornem as superficies monoliticas, com o
menor numero possivel de ranhuras ou frestas, mesmo apds o uso de
limpeza frequente.

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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Algumas das ABNT NBR’s como a Norma ABNT NBR NM 300-1:2004 e a ABNT
NBR 16493:2016 - Seguranca de brinquedos - Desinfec¢cdo dos brinquedos, estdo sob

dominio privado do qual o pesquisador ndo tem acesso, por isso, ndo foram consultadas.
4.2.5 Andlise da tarefa

No processo de design a analise da tarefa surge com a finalidade de aproximar o
projetista com o sistema que sera estudado, por meio de analises, descri¢gdes e diagndsticos
decorrentes da interagao entre os usuarios, os produtos € o seu contexto de uso. Para lida
(2005) deve-se conhecer a tarefa que sera analisada e sobretudo, observa-la. Desse modo,
a analise nesta pesquisa, foi baseada nas observagao de situagdes analogas ao contexto de
uso do produto e nos diagnosticos das pesquisas de campo nos hospitais visitados. Assim,
com o intuito de visualizar melhor a tarefa foi elaborado um fluxograma relativo ao cenario

da atividade de uso do produto no contexto hospitalar, figura 39 .

Figura 39. Cenario da tarefa.

Antes do plantao
A biblioteca movel esta na
brinquedoteca esperando os

9 palhagos de hospitais chegarem

para iniciar as atividades.
o
! <
e Q Inicio e durante o plantao
{ I l 1 Q 0 palhago comeca a andar com a
® biblioteca mével pelo hospital, vai

até as criancas que nao podem sair
//0' do leito, pode ser nas enfermarias ou
’ outros setores, como queimados.
[}

Encerramento do plantao
Quando o plantdo acaba, aos sabados,

os palhagos de hospitais retornam a ENFE
biblioteca mdvel para a brinquedoteca, M
que permanecerd la até o préximo AR\

plantdo ou até alguém, que tenha A

permissdo, vai retira-la do local e
recomegar o ciclo de atividades.

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

Fazendo essas correlacoes, foi possivel identificar que nesta pesquisa os usuarios

sdo representados por mais de um grupo e que os hospitais podem ser visto por duas
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perspectivas diferentes de ambientes: no macro (Hospitais no geral) e no micro (focalizando
nas alas pediatricas e espacos de brinquedotecas). Ainda dentro do contexto da analise da
tarefa, como forma de correlacionar os conhecimentos das areas da Biomecéanica e da
Antropometria e aplica-los no contexto da biblioteca maovel, a figura 40, objetiva apresentar

alguns desses aspectos.

Figura 40. Aspectos Biomecéanicos e antropométricos da atividade.

Cm
180 ATIVIDADE DINAMICA, POSTO DE TRABALHO MOVEL
162 !w’

144 .' FORMA DE MANEJO MAIS USADA PELO USUARIO: GROSSEIRO &
126 .
POSICAO MAIS ASSUMIDA PELO USUARIO: EM PE

108
90

72

TIPO DE PEGA QUE MAIS ADEQUADA: GEOMETRICA
ASPECTOS SENSORIAIS EXIGIDOS: PERCEPCAO LEVE

36

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

Com a aplicagcado da analise da tarefa foi possivel perceber o fluxo de agbes que os
usuarios executam diante do produto e do ambiente, bem como é possivel apontar alguns
desdobramentos a partir de uma visao holistica e integrada dos sistemas e subsistemas da

atividade.

4.2.6 Materiais e Processos de fabricagao

De acordo com a Ashby e Johnson (2010), a sele¢cdo de materiais pode ser
conduzida por suas caracteristicas funcionais, como as propriedades e processos, bem
como pela estética desejada e por custos de producdo. Desse modo, a analise de materiais
para a confecgdo da biblioteca movel foi realizada meio do processo da selegao por
sintese, ou seja, de acordo com os autores citadas acima, esse processo € baseado na
experiéncia prévia e na analogia, assim, para esse projeto foram considerados o contexto de
uso do produto - o ambiente hospitalar - uma vez que os materiais podem ser causadores de

infecgao hospitalar, bem como a analise feita com produtos similares no topico 4.2.3.
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Assim, para refinar a escolha dentre todos os materiais existentes que circundam o
universo hospitalar, foram utilizados alguns critérios de escolha com base nos dados
levantados em algumas publicagbes cientificas e na analise dos produtos similares diretos
ou indiretos encontrados nos mercados hospitalares, desse modo, foram selecionadas cinco
possiveis materiais que podem servir como referéncias para a confecgao da biblioteca mével
levando em consideragdo os principais aspectos acerca de higienizacdo e facilidade de
limpeza, versatilidade e diversidade de cores, riscos de contaminagdo (em comparagao com
outros materiais) e superficie ndo porosa a fim de prevenir a adesédo de agentes patogénicos

®_ Sendo estas informagdes apresentadas no quadro 11.

Quadro 11. Pesquisa de materiais.

Aco Inoxidavel

Custo alto, se robusto e com alta resisténcia a corrosao;

Projeto econémico, perfis simples, laminados e finos, e soldas ocultas para
eliminar acabamentos;

Usinagem se for necessario;

Acabamento por laminagao, polimento ou jateamento;

Sao dificeis de curvar, trefilar e cortar;

Disponiveis em barras, chapas, tiras, placas, fios e tubulacoes;

Sao soldados ou brasados com facilidade.

Notas de
design

Dados
gerais

Durabilidade;
Extremos de temperaturas;
Rigidos e fortes.

\ 20 2 2 2 720 2 2K 2 2

Ligas de aluminio

Notas de
design

Sao leves, podem ser fortes e facil de trabalhar;

Nao séo bons para superficies deslizantes, arranham as superficies;
Mais caro duas vezes que 0 ago;

O aluminio quase puro (sério 1000),¢é utilizado em pequenos utensilios;
O aluminio puro tem conectividade elétrica e térmica notaveis.

Leves
Resistentes a corrosao
Facil de reciclar

Dados
gerais

A 20 2 2 2 2R

Polimetilacrilato (PMMA) - Acrilico

Notas de
design

Duro e rigido e facil de polir;

Compartilha com o vidro certa fragilidade;

Esta disponivel em placas, hastes e tubos, pode ser fundido ou extrudado;
Fundicédo de de painéis limpidos e coloridos de até 4“ de espessura;
Chapas se prestam a termoconformagao;

Sao atdxicos e reciclaveis.

\ 2020 202 27

'S E qualquer organismo que pode produzir doenga, também chamado de agente infeccioso.



Dados - Oticamente limpido;
gerais - Facil de colorir;

Acrylonitrile Butadiene Styrene - ABS

Mais alta resisténcia e impacto de todos os polimeros;

E bom para colorir, sua cor natural é branco-gelo, mas ha outras disponiveis;
E transparente (acima de 90% na faixa de luz visivel);

Pode ser extrudados, moldados por compressao ou conformados em chapas
para serem termoconformadas a vacuo;

Podem ser unidos por soldagem ou ligados com poliéster e epoxi.

Notas de
design

Dados
gerais

Duravel e duro;
Facil de colorir;
Facil de moldar.

Medium density fiberboard - MDF

Material plano dotado de excelente estabilidade dimensional,

Muito resistente a empenos;

Higroscopico- tendendo a inchar em ambientes excessivamente umido;
Pode também ser adquirido com revestimento melaminico;

Permite excelente pintura e aplicagéo de revestimento melaminico ou
laminados de madeira desde que sejam aplicados em ambas as faces.
Sua fixagao pode ser executada por meio de cavilhas, parafusos e pregos.

A 20 2 20 2B 2 2 27

Dados
gerais

Facil de cortar;
Facil de furar;
Excelente para usinar.

A 20 2 Z0 2B 2 7 2 7

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado Ashby e Johnson (2010) e Lima (2006).

Em relacdo aos processos de fabricagdo e produgdo do produto, existe neste
contexto uma dificuldade, conforme ja citado anteriormente, de obter informagbes técnicas
acerca desses dados, porém, com base em algumas informacdes levantadas e nas analises
feitas por meio da observagado de produtos similares encontrados, percebeu-se dois grupos

diferentes em relagdo a esses processos, sendo eles:

e Adaptagoes improvisadas: que consistem, em sua maioria, em adaptacdes
estruturais realizadas a partir de produtos ja existentes como os carrinhos de
supermercados, dessa forma, as alteragbes realizadas no produto original
sao minimas, e estao relacionadas, por vezes, ao acréscimo de elementos
ludicos que identifiquem o produto, de modo a comunicar que ali € uma
biblioteca mével e ndo um carrinho de supermercado ou a adicdo de uma

prateleira/diviséria.
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e Construcdes artesanais: é feito geralmente por marceneiros, ou por
profissionais que trabalham em pequenas oficinas, assim, cada produto
recebe uma configuragdo morfolégica e estrutural diferente, podendo ser
confeccionados em MDF compensado ou chapas de ago soldadas, e
geralmente possuem algumas similaridades como espagos destinados ao

armazenamento/exposicao e sistemas de locomocgao.

4.2.7 Conceito do Produto

Baxter (2011) afirma que o desenvolvimento de um produto deve ser pensado para
comunicar determinados sentimentos e emogdes e nessa perspectiva deve-se pensar em
seu estilo, uma vez que ele deve ter uma aparéncia que seja adequada a sua fungéo e que
reflita seu objetivo. Dessa forma, foram elaborados painéis seménticos de acordo com a
metodologia do autor supracitado, com a finalidade de traduzir de forma inicial o conceito do
produto por meio de representagdes imagéticas. Assim, foram criados trés painéis, sendo

eles: o painel do estilo de vida, o painel de expressao do produto e o painel de tema visual.

4.2.7.1 Painel do Estilo de Vida dos usuarios

Consiste no painel que reflete os valores e estilo de vida dos usuarios, segundo
Baxter (2011) é importante que este tipo de painel represente mais de um tipo de usuario de
forma a buscar retratar as correlagdes que sao comuns entre eles. Dessa forma, o painel da
figura 41, baseia-se nos conceitos de vivéncias e sorrisos, retratando o publico-alvo e suas
interacdes no contexto do ludico e da doenca, evidenciando as criangas hospitalizadas e os

palhagos de hospitais.

Figura 41. Painel do Estilo de Vida dos usuarios.
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VIVENCIAS E SORRISOS

@ " B )

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Baxter (2011).

4.2.7.2 Painel da Expressao do produto

Este tipo de painel representa as emogdes que o projetista pretende transmitir com o
produto, por isso deve-se evitar a representagdo de produtos com formas ou fungdes
semelhantes ao produto. Segundo Baxter (2011) o objetivo desse painel é o de comunicar o
estilo do produto aos usuarios que estao envolvidos no projeto. Assim, o painel da figura 42,
baseia-se nos conceitos de diversao e entusiasmo, representado produtos que causam um
impacto visual chamativo e que despertam emocdes positivas, alegres e também agradaveis

nos usuarios.

Figura 42. Painel da Express&o do produto.
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DIVERSAO E ENTUSIASMO

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Baxter (2011).

4.2.7.3 Painel do Tema Visual

Segundo Baxter (2011) neste tipo de painel sdo explorados os estilos de produtos
que servem de inspiracdo para o produto que sera desenvolvido, sendo assim, deve-se
representar os mais diversos produtos que fazem ligagdo com o projeto. O painel da figura
43, baseia-se nos conceitos de versatil e colorido, representado: estilos, formas visuais,
cores e alguns atributos que estdo presentes parcialmente ou totalmente nesses produtos e

que possuem ligacdo com o projeto.

Figura 43. Painel do Tema Visual.
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VERSATIL E COLORIDO

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Baxter (2011).

Finalizando a etapa informativa com a construcdo dos painéis semanticos, foi
possivel identificar algumas possiveis recomendag¢des que deverao ser utilizadas no
préoximo toépico, para a construgdo dos requisitos e parametros do produto. Outrossim, vale
ressaltar novamente que optou-se por ndo direcionar o produto, especificamente, aos
hospitais que foram visitados na pesquisa de campo, tampouco, condicionar seu uso apenas
ao grupo Sorriso de Plantao, de forma que pretende-se que o produto possa ser incorporado
a outros hospitais e que possa ser utilizado por outros grupos de palhacos de hospitais em

suas atividades ludicas de humanizagao hospitalar.
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CAPiTULO 5

Requisitos e Parametros
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5.1 REQUISITOS E PARAMETROS

A Partir dos resultados das etapas anteriores foi possivel conhecer melhor a
problematizacdo acerca desta pesquisa, considerando os usuarios, as condicionantes do
ambiente e as especificagdes inerentes ao produto. Esta etapa segundo lida (2005) tem o
objetivo de hierarquizar as necessidades e os problemas encontrados a partir dos principais
aspectos ergonémicos, técnicos e estéticos no desenvolvimento de produtos. Para isso, esta
fase sera subdividida em 4 etapas, a partir dos estudos de Back et al. (2008), sendo
compostas por 1) Transformagado das necessidades em requisitos do usuario, 2) Conversao
dos requisitos de usuarios em requisitos de projeto, 3) Hierarquizacdo dos requisitos de
projeto e 4) Sintese dos requisitos, que irdo subsidiar as diretrizes para a geracédo de

solugdes do desenvolvimento do produto.
5.1 Transformagao das necessidades em requisitos do usuario

Back et al. (2008) destaca a importancia em priorizar as necessidades dos usuarios
de modo a traduzi-las para uma linguagem mais apropriada, para facilitar sua compreensao
nas etapas projetuais. Assim, as necessidades dos usuarios serao convertidas em requisitos

do usuario com base nos dados levantados e analisados juntos aos usuarios no quadro 12.

Quadro 12. Transformacéo de necessidades em requisitos do usuario.

Expor os livros para que as criangcas possam vé-los Mostrar os livros

Colocar os livros num local para usar depois Guardar os livros

Levar os livros até os pacientes que estao nos leitos Transportar os livros

Evitar infecgdes hospitalares com o produto Nao provocar contaminagdes
Seja facil e pratico de usar Evitar dores e cansagos
Chamar atengao das criangas Ser divertido, alegre

Evitar acidentes Impedir o uso do produto
Formas bonitas Ter aparéncia Agradavel
Evitar que as criangas possam pegar os livros sozinhas Manter os livros seguros
Seguranga no manuseamento do produto Evitar quedas do produto

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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5.2 Conversao dos requisitos de usuarios em requisitos de projeto

Nesta etapa para que os requisitos sejam desdobrados em atributos de produto é
necessario que se estabelecam as caracteristicas de engenharia do produto. Back et al.
(2008) afirma que para solucionar os problemas identificados, os atributos do produto podem
ser modificados, sendo retirados, incluidos, aumentados ou diminuidos a fim de atender aos
requisitos dos usuarios. Dessa forma, o quadro 13, a seguir mostra o desdobramento de

requisitos de usuarios em requisitos de projeto.

Quadro 13. Conversao dos requisitos de usuarios em requisitos de projeto.

A  Mostrar os livros Expositores

B  Guardar os livros Espagos de armazenamento
C  Transportar os livros Sistemas de locomogao

D Nao provocar contaminagdes Materiais desinfectantes

E Evitar dores de cansacgos Leveza

F  Ser divertido, alegre Aspectos ludicos

G Impedir o uso do produto Sistemas de travas

H  Ter aparéncia Agradavel Formas arredondadas

| Manter os livros seguros Sistemas de abrir e fechar

J  Evitar quedas do produto Sistema estrutural estavel

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
5.3 Hierarquizacao dos requisitos de projeto

Consiste na identificagdo da necessidade a partir da priorizagdo dos requisitos,
segundo Back et al. (2008) nesta etapa, muitas vezes, durante a busca de solugoes
projetuais € necessario escolher uma solugéo que atenda a certos requisitos em detrimento
de outros, uma vez que talvez n&o seja possivel atender a todos, por isso, deve-se priorizar
esses requisitos ao hierarquiza-los para que se identifiguem quais sao as necessidades

mais importantes.

Para isso, foi utilizado o Diagrama de Mudge, que tem o objetivo de determinar o

grau de importancia dos itens avaliados. Dessa forma, é realizada uma comparagdo por

103



pares dos requisitos de projeto de A a J. Os resultados sdo obtidos somando-se as pontuagdes
associadas a cada requisito (como: A3 + A5 = A8) e no final de cada linha correspondente o

valor total sera descrito. A pontuagéo comparativa dos itens foi atribuida da seguinte forma:

e Valor (5), se um item é mais importante do que o outro;
e Valor (3), se a importancia dos itens € equivalente;

e Valor (1), se um item é menos importante do que o outro.

Tabela 01. Diagrama de Mudge - correlacdo dos requisitos do projeto.
A B C D E F G H I J Total
A A3 A3 A3 A1 F5 A3 A3 A3 A3

B B3 B3 B5 B3 B3 B5 B5 J5

Cc C3 C5 C3 C5 C5 C5 C3

G G5 G5 J5

m
m
w
m
()}
m
(¢)]
m
(¢,
m
w
N

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Rozenfeld (2006).
O quadro 14 ordena, de maneira decrescente, os requisitos conforme sua relevancia.

Quadro 14. Hierarquizagéo dos requisitos do projeto.

Requisitos do Projeto Requisitos do Projeto

Sistemas de locomogao Sistema estrutural estavel

Espacos de armazenamento 7 Materiais desinfectantes
Expositores Sistemas de travas

Aspectos ludicos Formas arredondadas

Leveza

Sistemas de abrir e fechar

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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5.4 Sintese dos requisitos

Consiste na elaboragdo dos parametros que estido relacionados com os requisitos

levantados e classificados em ordem de importancia, que irdo auxiliar a etapa posterior que

compreende a geragao de alternativas que busquem atender as necessidades dos usuarios

de forma ampla e eficiente.

Quadro 15. Requisitos e parametros do projeto

Sistemas de locomocgao

Expositores

Aspectos ludicos
Leveza
Sistema estrutural estavel

Materiais desinfectantes

Sistemas de travas

Formas arredondadas

Espacos de armazenamento

Sistemas de abrir e fechar

- Rodizios

~— | - Gavetas

- Caixas

~ - Expositores internos

- Expositores externos

~ | - Analogias - personagens e historias infantis
- Estimular a imaginacgéo
- Impacto visual aparente

- Diminuir o numero de componentes
- Propor material mais leve
- Limitar a quantidade de livros no produto

~ | - Suportes fixos
- Apoios estruturais

\"%

- Ago inox
- Aluminio
- Acrilico
- MDF

- Rodizios com travas

\"%

- Formas orgénicas
- Cantos ovalados

— | - Fechaduras

- Vedacgoes

- Chaves fisicas

- Senhas eletrénicas

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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cAPiTULO 6

Fase Projetiva
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6. FASE PROJETIVA

A fase projetiva é caracterizada pelo desenvolvimento, andlise e detalhamento das
alternativas, elaborados com base no levantamento e analise de dados da fase informativa,
que resultaram nos requisitos e parametros projetuais. Dessa forma, baseando-se nos
conceitos nos estudos de Back et al. (2008) esta fase pode ser composta pelo projeto
conceitual, projeto preliminar e projeto detalhado. Assim, esse capitulo vai apresentar desde

as alternativas geradas, apresentacao final do produto e validagao do protétipo.
6.1 Desenvolvimento do produto

Corresponde a descricdo e apresentacao inicial dos processos criativos realizados
para balizar o desenvolvimento do produto, sobre esta etapa Baxter (2011) pontua que a
criatividade é o coragao do design e o projetista, nesta etapa, deve ser ousado. Assim,
posteriormente sera apresentada a solugao final do produto, e através dos detalhamentos

técnicos e conceituais.

6.1.1 Gerando Alternativas

Assim, apos serem definidos os requisitos e parametros, da-se inicio o processo
criativo, com a geragao de alternativas, sendo esta, de acordo com Lobach (2001) a fase da
producdo de ideias, baseando-se nas analises realizadas. Desse modo, como forma de
quebrar o bloqueio inicial desse processo foi utilizado o Brainstorming (Osborn, A.1953) que
€ um método que possui muitas variagdes, mas que em sintese, seu objetivo consiste em
registrar o maior niumero de ideias sobre um determinado contexto, assim, foi elaborada

uma nuvem de palavras com os principais resultados, apresentados na figura 44.

Figura 44. Brainstorming de palavras.

Rodinhas
Linhas curvas

Corrida Fluidez Analogias

Rodopiar
Alegria

al Encaixe

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Osborn, A (1953).
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Posteriormente, para estimular criatividade e dar inicio a geragao das alternativas foi
aplicada a ferramenta Método 635 - seis pessoas, trés ideias em cinco minutos - proposta
por Baxter (2011), esta etapa foi realizada em conjunto com os integrantes da pratica
extensionista “Sorriso de Plantao”, sendo, assim, deve que ser adaptada para a realidade do
projeto, resultando em quatro pessoas, trés ideias em 5 minutos. Dessa forma, foram

geradas multiplas combinagdes em formas de rapidos esbocos.

Figura 45. Método 635.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Baxter (2011).

Com os resultados da ferramenta 635, foi possivel selecionar as melhores
alternativas, observado os critérios que mais atendem as necessidades de requerimentos do
projeto. Dessa forma, foram elaborados esbogos para cada um dos conceitos adotados,
levando em consideragdo os requisitos do projeto e os moodboards desenvolvidos na fase

do conceito do produto.

6.1.1.1 Alternativa 1
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Figura 46. Alternativa 1.

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

A primeira alternativa selecionada, figura 46, apresenta um produto com a presenca
de formas geométricas mais redondas, ovaladas, conferindo ao produto um aspecto menos
rigido e esteticamente mais agradavel. Possui uma base estrutural unica que dispde de trés
espacos para exposi¢cao/ armazenamento, que por podem serem fechados a partir das duas
portinhas que ele possui (sistema de abre e fecha), as portas sao de acrilico para que as
pessoas possam ver os livros que estdo dentro do produto enquanto ele esta exposto na
brinquedoteca ou quando os palhago de hospital estdo transportando-o, tal sistema permite,
também, mais seguranca aos uso dos livros uma vez que ele pode apresentar fechaduras e
também, foram adicionadas duas rodas nas laterais (com travas) e um rodizio giratério na
parte frontal. O produto n&o apresenta regulagem de altura da pega (geométrica), e forma

de uso e empurrando, usando a forga fisica.

6.1.1.2 Alternativa 2

Figura 47. Alternativa 2.
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Fonte: elaborado pelo autor (2021).

A alternativa 2, figura 47, foi inspirada nas borboletas, que séo insetos que possuem
asas cobertas de cores brilhantes e com formas diversas. Dessa forma o produto é dividido
em trés partes principais, as duas asas e o corpo, ou respectivamente, os espagos de
exposicao e o espaco de armazenamento, o conceito morfoldgico foi desenhado levando em
consideracao as configuragdes fisicas das borboletas com as asas abertas, possuindo uma
forma bem atipica e também que desperta curiosidade. Os espagos de exposicdo possuem
ao total 4 prateleiras e o espago de armazenamento fica interno, na estrutura do meio, mas
nao a ocupa por completo, ficando cerca de 40 cm, para nao ficar muito fundo e ele também
apresenta uma tampa, com um mecanismo para fecha-lo, caso seja necessario que pode
ser aberto ou fechado com facilidade. Os rodizios estdo dispostos abaixo de cada estrutura
expositora (um para cada) de modo a tentar equilibrar o peso do produto , apresenta uma

pega nao regulavel e geométrica.

6.1.1.3 Alternativa 3
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Figura 48. Alternativa 3.

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

Apresenta como conceito morfolégico e estético, os aspectos relacionados aos anfibios,
ou seja, aos sapos. Tal conceito foi escolhido originando-se das questdes Iudicas e do processo
de adaptagdo dos sapos, da agua para a terra. Possui uma Unica estrutura, que dispde de um
mesmo sistema para exposi¢cao e armazenamento, que pode ser acessado puxando a peca, na
parte superior do produto, por meio da maganeta. Tem uma forma mais ovalada, com a presenca
de duas rodas maiores (com trava) nas laterais, bem como dois rodizios giratérios, também nas
laterais. Na parte frontal do produto, tem uma estrutura que se assemelha a um sorriso, ele é de
acrilico, de modo que se possa ver os livros que estdo dentro da biblioteca. Para esta alternativa
foi proposto o sistema de regulagem que compdem a estrutura da pega, a fim de facilitar o

manuseio do usuario, o modo de uso do produto é empurrado, através de forca manual.

6.1.1.4 Alternativa 4

Figura 49. Alternativa 4.
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Fonte: elaborado pelo autor (2021).

Nesta opcéo, foi explorado o uso de uma forma referentes aos foguetes espaciais, pois
eles sdo responsaveis pelo transporte para outros mundos Dessa forma o produto tem um
aspecto morfolégico que lembra um foguete, sendo construido a partir de quatro faces e
com uma estrutura formada por quatro componentes, sendo eles, 1) sistema de locomogéo;
2) sistema de armazenamento; 3) sistema de exposicao e 4) sistema de acesso. No sistema
(1), apresenta-se uma base de sustentacdo com a presenga de quatro rodizios giratorios e
com travas. No sistema (2) é representado por uma gavetdo, que pode ser usado para
armazenar os livros ou transportar algum outro pertence, que funciona quando o usuario
puxa o gavetao por meio da maganeta localizada na parte frontal do produto. No sistema (3)
tem - se uma estrutura com painéis de acrilico transparente, de modo que se possa ver 0s
livros que estdo la dentro, a estrutura é em 360° assim, de qualquer lado tem como
visualiza-la e o sistema (4) consiste no processo de alimentacdo dos livros na biblioteca, e
feito por meio do acionamento dessa estrutura representada pela tampa do foguete, que é
acoplada por meio de encaixe (macho fémea), assim, o usuario deve puxar a tampa e
recoloca-la quando finalizar a alimentagéo. A pega possui um sistema de extensdo em 180°,
ou seja, ela tem um ponto fixo do sistema (3), que pode ser elevada ou flexionada a partir do

seu eixo, apresentando dessa forma, uma certa regulagem a altura do usuario .
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6.1.2 Selecao das alternativas

A fim de selecionar a alternativa mais adequada, procurou-se classifica-la de acordo
com requisitos e parametros propostos no capitulo 5. Para isso, foi utilizado uma matriz de
decisdo, conhecida também como matriz de Pugh (PUGH, 1991), que consiste em
estabelecer critérios avaliativos e compara-los com as alternativas desenvolvidas
(PAZMINO, 2015). Com base nisso, a alternativa escolhida sera aquela que obtiver a maior

pontuacédo, sendo atribuidos os seguintes ao valores:

e 1-Nao atende;

e 2 - Atende médio;

e 3 - Atente muito.

Tabela 02. Matriz de Pugh.

ALTERNATIVAS

PARAMETROS Geométrico Borboleta Sapinho Foguete

Expositores 3 2 1 3

Espagos de armazenamento 3 3 3 3
C | Sistemas de locomocéo
Materiais desinfectantes
Leveza

Aspectos ludicos
Sistemas de travas
Formas arredondadas
Sistemas de abrir e fechar

J | Sistema estrutural estavel

<|-l=lef|m]efof=]>
—_—
)
N
N

TOTAL 22 18 24 27

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Pugh (1991).

Somando um total 27 pontos, a alternativa do foguete destacou-se como a opgao
que melhor atende as diretrizes projetuais, conforme a tabela 02, dessa forma ela foi
selecionada para posterior refinamento, detalhamento técnico e desenvolvimento como

alternativa final. Assim, comparando-se aos demais modelos, a alternativa selecionada
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conseguiu atingir por 7 vezes a pontuagao mais alta e as trés que restaram foram medianas,
sendo possivel ajustes posteriores. Além disso, a alternativa é esteticamente agradavel e
atende aos aspectos ludicos da forma e da simbologia do produto a partir dos conceitos de
viagens a outros universos. Quanto aos sistemas apresentados, se mostraram satisfatorios
em segmentar cada um deles, sendo necessarios também ajustes e estudos mais

especificos sobre alguns funcionamentos.

Assim, a partir da melhor alternativa escolhida, foram criados dois painéis visuais, o
primeiro refere-se ao Painel Visual do Conceito do Produto, proposto por Baxter, (2011) que
tem como obijetivo construir uma sintese visual a partir de imagens do conceito do produto,
que foi adaptado pelo autor do trabalho, adicionando-se referéncias textuais, por meio de um

poema, conforme apresentado na figura 50.

Figura 50. Painel Visual do Conceito.

VOAR,

Deslocar se pelo ar,
pairar e encontrar um lar, |
brincar de elevar

e rir pra se acabar,

SONHAR!

Vou reunir planetas,e depois
contar cometas, com os amigos
entrar em gavetas em orbitas de

POEMAR.

¥ mundo distante

| IMAGINAR,

o sol, a lua e o mar.

Eu quero mais é VIAJAR

pelos céus pelo mundo estelar.

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

O segundo painel apresenta indicagdes de cores que servem como referéncia para o
desenvolvimento da biblioteca mével, nesse contexto, Farina (2011, p.85) diz que a cor é
uma realidade sensorial, pois ela transmite sensacdes de forma individualizada para quem a
observa, dessa forma, o designer deve pensar na cor como um elemento significante para o
seu publico alvo. Assim, considerando os palhagos de hospitais, originados do circo e das
atividades circenses, a figura 51, apresenta um contexto imagético baseado nos conceitos

da magia e alegria do circo, a fim de situar o pesquisador acerca da tematica e das cores.

Figura 51. Painel Visual das Cores.
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Fonte: elaborado pelo autor (2021).

De acordo com Back et al. (2008), é importante que se produzam modelos para
validar o funcionamento do produto, assim, com o conceito e forma do produto definido foi
aplicada a ferramenta Dirty Prototyping proposta pelo Design Thinking (Brown, 2010) com o
objetivo de avaliar a alternativa que foi escolhida, de maneira tridimensional, por meio da
confeccdo de materiais diversos. O modelo em questao, nesta pesquisa, foi confeccionado

inicialmente em papel e com auxilio de cola branca, conforme figura 52.

Figura 52. Dirty Prototyping Inicial .

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Brown (2010).

Com a finalizagao da prototipagem rapida inicial, deu-se continuidade no refinamento

da selecao, baseado nas etapas de avaliagdo, decisao e escolha para o produto final.
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6.1.2.1 Selecgao final

Inicialmente este projeto iria ser executado até a etapa de anteprojeto, devido aos
custos do processo de fabricagcdo de um protétipo em escala real, contudo, nesta etapa do
desenvolvimento do produto, a Professora Maria Rosa da Silva conseguiu junto a Uncisal
uma verba or¢camentaria para a construgcdo de um modelo, dessa forma, a alternativa
desenvolvida foi apresentada em uma reunido para a referida professora e mais dois
integrantes da equipe, sendo, neste encontro, aprovado o conceito do foguete e feita a

solicitagdo para a retirada da pega do produto por questdes de disponibilidade orgcamentaria.

Assim, apds apresentagcao do conceito iniciou-se o processo da selecao final da
proposta, a fim de que se possam identificar pontos que possam ser aprimorados. Para isso,
foram elaborados esbogos, explorando outras caracteristicas estruturais e configuragdes

morfoldgicas a partir da alternativa do foguete, conforme pode ser visto na figura 53.

Figura 53. Esbogos da Selegao Final.

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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Dos resultados obtidos com o desenvolvimento dos esbogos, foi possivel estabelecer
trés configuragbes morfolégicas e estruturais para um possivel refinamento final, sendo eles

descritos e apresentados nas respectivas figuras 54, 55 e 56.

Figura 54.Configuragao Final 1.

CONFIGURAGAO FINAL 1

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

A selegao final 1, consiste em um modelo mais circular/ovalado, que abre e fecha,
sem a presenga de prateleiras/expositores externos, porém com divisérias internas, com a
presenca do uso de 6 rodizios, sendo quatro deles fixados nas asas do foguete e os outros

dois fixados diretamente na base, sem suporte para tal.

Figura 55. Configuracao Final 2.

CONFIGURACAO FINAL 2
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Fonte: elaborado pelo autor (2021).

A selecgao final 2, consiste em um modelo hexagono, também no sistema que abre e
fecha, agora com a presenca de prateleiras/expositores externos e também internos por
meio de divisorias internas, com a presenca do uso de 6 rodizios, sendo todos fixados nas

asas do foguete sem a presencga de um suporte, sendo os rodizios nas cores das asas.

Figura 56. Configuracao Final 3.

CONFIGURAGCAO FINAL 3

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

A selegao final 3, consiste em um modelo mais geométrico com a presenga de linhas
retas, também no sistema que abre e fecha, com a presenca de prateleiras/expositores
externas e com divisodrias internas, utilizando 6 rodizios, sendo todos fixados nas asas do

foguete sem a presenga de um suporte, em cores iguais e diferentes das asas.

Assim, para o refinamento da alternativa, selecdo e escolha do produto final foi
utilizada a ferramenta que tem como acronimo “MESCRAI” proposta por Baxter (2001), que
significa Modificar, Eliminar, Substituir, Combinar, Rearranjar, Adaptar e Inverter, sendo
utilizada como uma lista de verificacdo para estimular possiveis modificagbes que o produto
podera incorporar em seu desenvolvimento. Desse modo, como forma de ilustrar a aplicagcao
da ferramenta e os resultados obtidos, a figura 57 ilustra esse processo através dos esbogos
elaborados, ao passo que apresenta as agdes que foram incorporadas diante dos critérios

estabelecidos pela ferramenta.
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Figura 57. Aplicagao final do MESCRAI.\

ALTERNATIVA 4 ALTERNATIVA 4
ANTES DO MESCRAI DEPOIS DO MESCRAI

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Baxter (2011).

Quadro 16. MESCRAI.

ACOES

MODIFICAR A pega, tendo como referéncia a alternativa 2, por conta do novo formato

ELIMINAR Gavetéo

SUBSTITUIR O sistema de rodizios de 4 rodas por 6 rodas

COMBINAR O sistema de abre e fecha da alternativa 1, fazendo o foguete abrir e fechar
REARRANJAR Sistema de exposicao (3) / Sistema de Armazenamento (2) /Asas do foguete
ADAPTAR De uma estrutura quadrada para um estrutura hexagonal

INVERTER =

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Baxter (2011).

A modificagao foi realizada em relagéo a pega, por conta do novo formato, a melhor

pega seria a presente na alternativa 2, assim foi estabelecida uma altura 925 mm, que
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corresponde a altura da pega de cadeira de rodas, sendo a pega , nesse caso, geométrica e

fixa permanecendo com o didmetro de 30 mm.

Na eliminagao, optou-se por eliminar o gavetdo devido ao novo formato escolhido,
uma vez que ja teria um sistema de armazenamento conjugado com o sistema de

exposigao, baseado na alternativa 1. Portanto, o gavetdo se mostrou desnecessario.

Em relacdo a substituicao, foi feita considerando os rodizios, que eram eram
apenas 4 e agora passaram para 6, por conta da estrutura hexagonal, que foi proposta para
o produto, dessa forma, embaixo de cada asa, na estrutura base teria um rodizio, sendo

alguns destes com e outros sem trava.

No critério combinar, o sistema das portas que abrem e fecham, da alternativa 1,
foram combinados com partes que configuram a forma do foguete, dessa forma, agora o
foguete abre e fecha, como se fosse uma porta, com dobradigas, formando assim, um

produto versatil com duas configuragdes, e sendo percebido através de um unico produto,

Ja como forma de fazer o rearranjamento, foram estabelecidas duas situacées, na
primeira houve a unidao do sistema de exposicdo com o sistema de armazenamento,
resultando, assim, em um unico sistema conjugado que cumpre as duas fungdes. Esse
recurso foi utilizado, para se adequar a nova configuragdo morfoldégica do foguete. A
segunda situacao foi referente as asas do foguete, sé eram duas e agora tem uma asa em
cada fase do foguete, totalizando 6 asas e elas também passaram por um acréscimo de

tamanho, recebendo, assim, mais de destaque.

E por fim, no critério referente a adaptagao, a forma quadrada do foguete foi
adaptada para uma forma hexagonal, devido a duas situagbes: a primeira funcional, uma
vez que o produto no formato hexagonal apresentou um melhor layout em relagéo a
implementacdo da pega e em relagdo ao uso dos sistemas de armazenamento/exposi¢ao,
sendo que foi possivel aumentar essa area de uso e o segunda situagéo foi relativa a
ludicidade, a fim de deixar o produto ainda mais atrativo e préximo da forma de um foguete,
diminuindo um pouco da forma quadrada e possibilitando o acréscimo de mais duas faces,

ou seja tornando a configuragdo um pouco menos quadrada e mais um pouco cilindrica.

Dessa forma, com base nos desdobramentos do Mescrai, foi finalizada a etapa de

escolha final do produto, sendo assim, ele foi apresentado e validado pelos integrantes do
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Grupo Sorriso de Plantéo e pronto para as apresentagoes finais, conforme pode ser visto no

proximo topico.
6.2 Apresentagao e detalhamento técnico

Conforme acordado com os integrantes do grupo Sorriso de Plantdo, que custearam
a producgao do protétipo, foi estabelecido que o material utilizado para o desenvolvimento do
produto seria o MDF, por questdes orcamentarias. Sendo assim, esta etapa compreende a
apresentagao técnica da selegéo final da alternativa escolhida, apresenta-se a seguir as
ilustracdes digitais do produto, os componentes, o projeto mecanico, o desenvolvimento do

protétipo, e as questdes de usabilidade e por fim o desenho técnico.
6.2.1 llustracoes digitais

A execugdo deste projeto teve como resultado o desenvolvimento de uma biblioteca
movel, denominada foguete de leitura. O produto consiste na jungdo a partir de 3 sistemas
principais, (1) armazenamento, (2) exposi¢cao e (3) locomogao que se interligam na forma e
na fungdo do produto. Assim, as ilustracbes digitais do foguete de leitura foram geradas a
partir do software blender 3d (2021), onde foi possivel fazer alguns testes e ajustes. A paleta

de cores aplicada foi baseada na figura 51, seguindo o quadro de Painel Visual das cores.

Figura 58. llustragdes digitais.

121



Sistema de exposicdo

/armazenamento
Suporte para
Sistema de sustencao
locomocao

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
6.2.2 Componentes

Como forma de apresentar componentes da alternativa escolhida a figura 59, ilustra

esse processo a partir de uma configuragao esquematica.
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Figura 59. Componentes.

Lo

__L_PII”IO
: Aluminio

Dobradlga

: Aluminio

MATERIAL

© 6 060 o060

—0

PROCESSO QUANTIDADE

Comprado

. Comprado

_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Rodizio sem trava

 Torre de topo
Torre de centro
Torre de base

Rodizio com trava

Média SC 400

Folha de MDF

Folha de MDF
' Folha de MDF

Corte manual

Corte manual

Corte manual
Medla SC 400 com trava Comprado

Comprado

.................................................................................................................................................................................

0 ®

Asa do foguete
Base de sustentagao

Fechadura

Folha de MDF
Barrote

Alumlmo

Corte manual

Corte manual g

Comprado

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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6.2.3 Protétipo

Como alternativa ao aco inox e a ABS que estavam previamente selecionadas como
possiveis materiais, o protétipo foi fabricado a partir de folhas de MDF, conforme acordo
estabelecido pelo pesquisador com os integrantes do grupo sorriso de plantdo, uma vez que
o material em MDF, teria uma diminuicdao dos custos de fabricagao. Desse modo, tal
protétipo foi desenvolvido por meio de um processo artesanal e contou com a conducgao do
marceneiro lvaldo Fabricio Coélho, sendo construido em sua oficina, localizada em sua casa
na cidade de Macei6-AL, seguindo os principais direcionamentos técnicos apontados pela
pratica projetual do design. Assim, o quadro 17 e a figura 60, refere-se ao processo geral de

desenvolvimento e estruturagdo mecanica do protétipo.

Assim, foram feitas algumas alteracdes no projeto inicial de modo a entender a nova
realidade do produto a partir do uso do médium density fiberboard (MDF), sendo composto
por chapa de fibra de madeira de média densidade, comprimida em alta resisténcia.
Mesquita et. al., (2009), afirma que para o uso de MDF no ambiente hospitalar, 0 mais
adequado é que o material tenha revestimento laminado decorativo, sendo este de facil
limpeza, inibidor de proliferagcdo de mofos e cupins, com estabilidade de cores, e correto
ecologicamente, contudo, por questdes de custos, inicialmente optou-se pelo acabamento

em pintura com tinta esmaltada, conforme visto na normativa da Anvisa (quadro 10).

Quadro 17. Confecgéo do Protétipo.

MATERIAIS USADOS E LOCAIS DE APLICAGAO

Folhas de MDF: na estrutura do foguete e por dentro para fazer as estantes;
Dobradica: usada no meio do foguete, juntando as duas partes laterais;
Rodizios: na base do foguete;

Cola: colar algumas partes do MDF, antes de parafusar;

Parafusos: na estrutura;

Cadeado: na parte externa;

Lixa: em todo o foguete;

Tinta esmaltada para madeira: na parte interna e externa do produto.
Barrote 5x5: usado na confecgéo da base de sustentagao do foguete.

COMPOSIGAO DOS SISTEMAS

Armazenamento/exposig¢ao (por meio de estrutura fisica interna - prateleiras);
Abertura (por meio componente externo - dobradicas);

Sustentagao (por meio de estrutura fisica externa - bases);

Locomogao (por meio componente externo - rodizios).

R 20 25 2 28 7 20 2

A 2K 2

Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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Figura 60. Desenvolvimento e estruturagdo mecanica do protétipo.
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Fonte: elaborado pelo autor (2021).
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Dessa forma, a figura 61, mostra o protétipo desenvolvido, ja no ambiente de uso -
um hospital, os integrantes do Grupo sorriso de Plantao coloram alguns adesivos no produto
de modo a identificar o projeto, sendo a logo do grupo supracitado, a logo da Uncisal (por
onde houve o fomento para o desenvolvimento do protétipo) e a logo do curso de design da

Ufal.

Figura 61. Prototipo.

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

6.2.4 Desenhos técnicos

Os desenhos técnicos apresentam todas as informacdes referentes as medidas e
dimensdes necessarias para o entendimento do produto. Os desenhos de conjuntos, de

montagem e de componente encontram-se no anexo 09, deste trabalho.
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6.2.5 Usabilidade

Tem como objetivo demonstrar como os usuarios poderdo se comportar utilizando o
foguete de leitura em relagdo as dimensbes do produto (ergonomia do produto) quando
comparadas as medidas do usuério (antropometria). Para isso, foram utilizados dados

femininos (mulheres), correspondendo aos percentis de 5° e de 95°, a figura 62, apresenta
essas correlagdes, a seguir.

Figura 62. Usabilidade.

Especificacdo €

Especificacdo A

Especificacdo B

5% 95%

A: altura do usudrio

8
[

!

C: tamanho do braco PERCENTIL 95% PERCENTIL 5%

B: altura do cotovelo/chédo

Fonte: elaborado pelo autor (2021).

6.3 Validando o produto

Com o protétipo criado, a validacao inicial do produto foi realizada a partir de uma
adaptacdo do método grupo focal ou (focus group), que pode ser utilizado para auxiliar na
decisdo da melhor alternativa ou na avaliagdo do prototipo desenvolvido, a partir da
observagao da interagdo com o publico alvo (PAZMINO, 2015). Optou-se por fazer uma
adaptacdo desse método, entdo, ndo foram realizadas entrevistas, estruturadas e nem

semiestruturadas, e sim foram realizados registros fotograficos e observagdes focadas nas
interagdes do prototipo com os participantes.
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A avaliacido foi realizada em 2018, na area comum da brinquedoteca, do Hospital
Geral do Estado de Alagoas (HGE-AL) e contou com presenga do pesquisador deste
projeto, de alguns palhacos de hospital, de algumas pessoas da equipe médica e algumas
criancas que no momento estavam internadas no hospital, sem restricdo de idade. As
criangas ja estavam na brinquedoteca e o produto foi levado até elas, as figuras 63 e 64,

mostra esse processo no HGE e em algumas outras unidades.
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Figura 63. Validagdo HGE.

Fonte: Uncisal (2018).
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Figura 64. Validagédo, demais unidades.

Fonte: elaborado pelo autor (2021), adaptado de Uncisal (2018).

Apb6s a exposigao do produto ao publico alvo, pode-se observar que as criancas
demonstraram uma boa recepcao em relagdo ao produto, suas principais reagdes foram de
alegria e expectativa com o foguete de leitura fechado e de surpresa e divertimento com ele
aberto, observou-se também uma certa euforia e alegria por parte dos palhagos de hospitais

ao manusearem a produto.

O funcionamento do produto, nos aspectos gerais, deve um bom nivel de satisfagéo
e agradabilidade, assegurando, assim, que o publico-alvo: as criangas e os palhagos de
hospitais pudessem interagir com o produto. Existiram alguns comentarios gerais que estao
relacionados as percepgdes iniciais dos usuarios sobre o produto, sendo descritos no
quadro 18. E importante ressaltar que durante o uso do produto sempre esteve presente um
adulto acompanhando esse processo, uma vez que as criangas, principalmente as menores
(até 6 anos) ao interagir com o produto de modo errado poderiam gerar algum tipo de
acidente, uma vez que atividades que os palhacos desenvolvem, geralmente, ndo tem

restricdo de idade, e todas participam no mesmo momento.
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Palhacgo de
hospital 1

Palhacgo de
hospital 2

Palhacgo de
hospital 3

Palhacgo de
hospital 4

Quadro 18. Verbalizagdes na validagéao.

“E um foguete que ndo voa, mas pelo menos ele anda... mas eu queria que ele
voasse” [Sic].

“O tio eu gostei sim (do foguete), tava aqui pensando como que cé fez pra ele abrir
como uma nave, eu acho que cabe uma pessoa (dentro do foguete)” [Sic].

“.. mas a biblioteca ndo é assim nao, isso ai é outra coisa” [Sic].

“...a gente pode ir colocando e tirando (os livros) depois que a minha mae 1€ eu ja
posso ler também, eu sei essas letras...é do meu tamanho (o foguete)” [Sic].

“Muito bom, agora ja podemos formar uma caravana e sair desfilando pelo hospital
levando o foguete na frente” [Sic].

“Foi uma boa sacada colocar um foguete aqui (no hospital) tem tudo haver com o
tratamento deles, eu gostei da ideia, do design, parabéns” [Sic].

“Achei criativo essas coisas que vocés fazem ai, eu acho que deveria ter mais
essas coisas nos hospitais, sabe, eles merecem” [Sic].

“Amei, eu consegui ir com ele (foguete) pelo corredor e n&o tive problemas, passei
chamando o pessoal pra nos acompanhar, sou dessas que néo perde tempo” [Sic].

Fonte: elaborado pelo autor (2021)

A figura 65 mostra o dia de aplicagdo da validagcado do protétipo no HGE-AL, no

canto esquerdo esta o pesquisador, no centro a coordenadora do Grupo Sorriso de Plantao

professora Maria Rosa da Silva, e no canto direito o Dr. Letrinha Azogado (Professor Diogo

Souza), integrante do grupo.

Figura 65. Pesquisador e Equipe do Grupo Sorriso de Plant&o.

= e mm -

Fonte: Melo e Silva, 2019.
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7. RESULTADOS E DISCUSSOES

Este capitulo apresenta os principais resultados do desenvolvimento e da validagao
da biblioteca mével, a partir das discussGes acerca dos aspectos técnicos e estruturais,

funcionais e morfoldgicos, ergonémicos, e simbdlicos e estéticos do foguete de leitura.
7.1 Aspectos técnicos e estruturais

Quanto as caracteristicas de ordem técnica do produto ndo foram realizados testes
clinicos, porém, na etapa que corresponde a validagao (tépico 6.3), foi possivel perceber
algumas consideragcbes sobre o protétipo apresentado. Quanto ao material empregado em
seu desenvolvimento, verifica-se que o MDF, apesar de ndo ser o material mais indicado em
unidades hospitalares, devido a sua versatilidade conseguiu um resultado bem satisfatério,
porém inicialmente o produto seria em em chapas de aluminio, ja que ele é material que
apresenta em suas propriedades resisténcia a determinadas cargas e acdes do tempo, e
com um custo inferior ao do aco inox, destaca-se também a facilidade de conformacao e
excelente reciclabilidade, podendo ser consideradas as da liga 3104, desenvolvidas sob

medida pela empresa Elfer’®.

No tocante a estrutura, apresentou uma boa solugdo, sendo desenvolvidos a partir
da juncao dos sistemas de armazenamento e exposicado, (em pecga unica) e do transporte
por meio das bases de sustentagdo e do uso dos rodizios. O uso da dobradiga, conferiu ao
produto certa versatilidade, pois ele funciona aberto (para o transporte) e fechado (para
exposigao/armazenamento), e a fechadura universal, possibilita que o produto possa ser
fechado, quando usado com o cadeado, e o contetdo interno (os livros) serdo mantidos sem
contato externo com os ambiente e com as pessoas. E, por fim, o protétipo desenvolvido

apresentou estabilidade e resisténcia quanto a sua estrutura.

As dimensbes finais do produto foram validadas de maneira empirica, porém néao
houveram testes e nem foram gerados dados quantitativos, sobre o quanto ele suporta de
peso e qual peso final do produto, com e sem os livros. Contudo, percebe-se que ele ndo
ficou pesado, pois os usuarios conseguiram manusear a biblioteca mével facilmente, com os
livros e também sem eles, nas dependéncias do hospital. Assim, apresenta uma boa relagao
ergondmica com os usuarios (figura 62), além de conseguir armazenar uma boa quantidade

de livros, que supre as necessidades da atividade ludica dos palhagos de hospitais.

'8 https://revistaaluminio.com.br/novelis-e-elfer-doam-suportes-de-aluminio-para-respiradores/
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7.2 Aspectos funcionais e morfolégicos

Quanto aos aspectos funcionais da Biblioteca mével, percebe-se que ela cumpre
com certo éxito a sua funcao pratica e declarada que consiste em armazenar e transportar
os livros. Para isso, foram dispostas prateleiras no interior do produto, tal recurso se mostrou
valido e permitiu também manter os livros acomodados com mais seguranga e higiene de
forma a nao ficarem expostos ao ambiente hospitalar, uma vez que a biblioteca pode ficar
fechada. Para o produto funcionar, o transporte deve ser feito por meio do ato de empurrar,

utilizando, assim, forcas manuais para essa atividade.

Quanto aos aspectos morfoldgicos da Biblioteca mével, o uso de formas que ja
fazem do repertério das criangas e que elas ja possuem um certo grau de familiaridade,
contribuiu para uma melhor aceitagdo do protétipo que foi desenvolvido, visto que, o foguete
(supde-se que seja algo comum no imaginario da crianga), neste projeto ele foi deslocado de
cenario original (geralmente ligados a tematicas ciberespaciais, viagens extraterrenas ou
futurismo) e incorporado a um novo ambiente. Assim, dentro do escopo inicial do projeto, um
dos direcionamentos era desenvolver um produto com aspectos ludicos, e o foguete de

leitura, atende a esse direcionamento através, também, da sua configuragcao morfoldgica.
7.3 Aspectos ergonémicos

Quanto aos aspectos ergondmicos da biblioteca mével, no tocante a usabilidade,
(que corresponde a facilidade, comodidade e seguranga no uso de produtos (IIDA, 2005),
dentro do sistema produto x usuario x ambiente, a biblioteca movel em relagao aos aspectos
antropométricos dos usuarios, considerando inicialmente os palhagos de hospitais uma vez
eles possuem uma maior interagdo com o produto, mostrou-se, dessa forma, adequada a
altura do usuario, tanto o masculino quanto o feminino. Sobre a ergonomia do produto, um
aspecto mostrou-se inadequado, que foi a auséncia de uma pega para que o usuario possa
locomover o produto pelo hospital de maneira mais facil e eficiente, para solucionar isso, o
produto deveria possuir uma estrutura fisica (responsavel pela pega), que ja poderia fazer
parte dele ou ser acoplada a ele apenas no momento de locomog¢éo, melhorando assim, as
caracteristicas biomecéanicas da atividade, que consiste em aplicar forcas manuais, puxando
ou empurrando o produto, durante a atividade de transporte/ locomogao, dessa forma,

resolve-se também futuros problemas musculares que o usuario possa apresentar.

Quanto as caracteristicas de cognicao, relativas ao modo do usuario usar o produto
baseado em experiéncia anteriores (IIDA, 2005), foi verificado por meio da analise de

similares que as biblioteca méveis existentes ndo apresentam um tipo ideal de produto,
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nesse sentido, para que o usuario possa usar foguete de leitura, necessita que ele tenha um

conhecimento prévio do produto, que pode passar por algumas orientagdes gerais, como:

O produto é composto por duas configuragdes: aberto e fechado;
Fechado, ele possui uma fungdo mais simbolica/decorativa/locomotiva.
Quando aberto, ele pode armazenar e expor os livros;
Para “alimentar” a biblioteca com livros o usuario deve:
o Acionar a fechadura (parte lateral do produto) se ele estiver fechado;
o Abrir o produto;
o Armazenar os livros nas prateleiras existentes.
O transporte deve acontecer com o produto fechado e para isso:
o O usuario deve certificar-se de que o produto esta fechado.
Para fechar o produto é por meio da fechadura (parte lateral do produto);

Para se transportar o produto, deve-se estar atento as limitagdes fisicas do
espaco, como a presenca de desniveis, rampas (subidas e descidas) e
degraus, bem como, as pessoas que ocupam e circulam nesses ambientes,
de modo a evitar possiveis acidentes;

Com o produto aberto, durante as atividades ludicas, principalmente, quando
demandar contato com as criancas, recomenda-se travar os rodizios de modo
que o produto nao possa ser fechado de maneira brusca, evitando assim
possiveis acidentes.

Caso seja necessario, o usuario deve saber acionar os freios/trava presentes
nos 4 dos 6 rodizios do produto, para isso:

o O usuario pode fazé-lo com um dos pés ou com uma das maos,
pressionando a trava existente nos rodizios do produto.

Nao se deve deixar o produto no meio dos corredores, nos hospitas, de modo
a obstruir a passagem dos transeuntes;

Ndo se deve deixar o produto ser manipulado pelas criancas, sem a
supervisdo de um adulto, de modo a evitar possiveis acidentes.

7.4 Aspectos emocionais e simbdlicos
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Quanto aos aspectos emocionais e simbdlicos, sdo eles que influenciam no grau de
aceitacdo e desejabilidade em relacdo a agradabilidade proporcionadas pelos produtos,
(IIDA, 2005) e nesse contexto estudos propostos por Norman (2008), mostram que ao
desenvolver um produto sdo necessarias as historias de interagcdo, de como as pessoas

fazem as associa¢des com o objeto e das lembrangas que ele evoca.

Assim, devido ao tempo de duragcdo dessa pesquisa, ndo foram aplicados testes
avaliativos para se obter dados mais qualitativos sobre essa relagdo, contudo, a partir da
percepcao do pesquisador observou-se que foguete de leitura apresenta boa aceitagdo do
ponto de vista simbdlico, atuando na construgdo de significantes ao despertar o imaginario
nao s6 das criangas mas também dos adultos, uma vez que se tem por convengao social,
como também empirica que o foguete é um produto associado a viagens, a descobertas, ao
transporte para um novo universo, desse modo, tais atributos encontram-se também na
justificativa da pratica da biblioterapia e da palhagoterapia com a presenga do livros que

transportam o paciente para outras realidades.

Do ponto de vista emocional, na etapa de validacdo do produto pelos seus usuarios
(tépico 6.3), percebeu-se que a presencga da biblioteca mével, no hospital, fez suscitar as
mais diversas reacbes de alegria e expressbes de felicidade, sendo estas emocbes e
sentimentos positivas dentro do contexto da psicologia, e no contexto do design elas
refletem-se como caracteristicas de agradabilidade, de acordo com lida (2005) ou seja, o
produto é agradavel. Assim, o foguete de leitura estabelece uma conexdo emocional com as
criangas, de modo a despertar e criar boas memdérias e recordagdes nestes usuarios, em

meio ao periodo dolorido decorrentes dos processos de internagao hospitalar.

136



CAPiTULO 8

Consideracoes Finais
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8. CONSIDERAGOES FINAIS

Como visto nesta pesquisa o enfoque da abordagem do Design enquanto campo
cientifico permite que ele atue de maneira interdisciplinar com outros campos do
conhecimento, nessa perspectiva, € decerto que o design influencia diretamente a forma
como nos relacionamos uns com os outros e com 0s espagos em que habitamos, além de
ajudar a moldar a experiéncia humana, através dos projetos de produtos, sistemas, servigos,
espacos, tecnologias, materiais e demais suportes que possam envolver 0s usuarios e suas
experiéncias. Dessa forma, a partir da realizagdo dessa pesquisa foi possivel compreender a
interdisciplinaridade que permeia o campo do design dada a sua ligagdo com as areas da
ergonomia, da saude e da psicologia, que contribuiram para auxiliar o desenvolvimento de

uma biblioteca mdvel, direcionada para o contexto hospitalar.

Para tanto, o presente estudo apoiou-se em vertentes importantes decorrentes dos
campos da humanizacdo hospitalar, do desenvolvimento infantil, das praticas ludicas
hospitalares, do design hospitalar e de produto e da ergonomia, como visto no capitulo 2.
Tais abordagens se mostraram necessarias para introduzir o pesquisador no contexto da
pesquisa e assegurar a criagao de um repertério apoiado em publicagdes cientificas e textos
académicos, que balizaram o conhecimento apresentado no decorrer desta pesquisa e
auxiliaram a construir a sua relevancia como conhecimento cientifico para o campo das

Ciéncias Sociais, no qual o design faz parte.

Assim, como forma de conhecer alguns aspectos da problematica, foram
apresentadas as praticas ludicas da biblioterapia e da palhagoterapia, que evidenciaram a
existéncia de uma estratégia de humanizagdo que ocorre por meio da leitura, do livro e da
contacdo de histéria com a finalidade de minimizar os efeitos negativos da hospitalizacdo
infantil, com isso, esta pesquisa buscou-se entender tais praticas a fim de que se pudesse
visualizar, se de fato existe uma demanda pelo desenvolvimento de uma biblioteca mével
que contribuisse com tais agbes terapéuticas, desse modo, foi verificado a existéncia de
uma demanda e que ela justifica a inser¢ao do design no contexto apresentado, de forma a
contribuir para as agdes ludicas desenvolvidas a fim de criar experiéncias positivas nas

criancas internadas por meio do desenvolvimento de um produto.

Para que isso fosse possivel, definiram-se alguns objetivos que foram alcangados no
decorrer desta pesquisa, desse modo, sobre a compreensao cenario que integra os usuarios
o ambiente e o produto, foram realizadas pesquisas bibliograficas, e posteriormente foram

realizadas experiéncias praticas juntamente com os palhagos doutores do Grupo Sorriso de
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Plantédo, aos 5 hospitais visitados na cidade de Maceid/AL, que permitiram uma experiéncia
imersiva mais consistente e mais proxima do contexto de uso do produto, sendo possivel ter

um contato mais direto com os usuarios.

Esta fase/etapa se mostrou essencial, pois contribuiu com dados que foram
utilizados em varios momentos desta pesquisa, como nos topicos da fase projetiva. Um
outro aspecto importante desse processo imerso e de construgado social com o grupo, foram
as abordagens que aconteceram nos hospitais visitados a partir da aplicagdo dos métodos
observacionais e interacionais, que se mostram favoraveis para criar empatia e proporcionar

a troca de informacdes entre os palhagos de hospitais, as criancas e o pesquisador.

Destaca-se também, nesse contexto, a relacdo construida com a Prof. Msc. Maria
Rosa da Silva, da Uncisal que é a atual coordenadora do Grupo Sorriso de Plantao que
juntamente com o professor de Letras do IFAL", Dr. Diogo dos Santos Souza atuaram como
um apoio e intermédio entre o pesquisador e os hospitais. Dessa forma, tal relacdo resultou
na pratica extensiva “Sorriso de Plantao" que contou com a participacédo de discentes e de

docentes da Ufal do curso de Design, totalizando ao final 240 horas de atividades.

Quanto aos procedimentos metodolégicos adotados nesta pesquisa, apresentou-se
uma metodologia hibrida, evidenciado seu carater inovador, face as metodologias classicas
comumentes adotadas, dessa forma, tal construcdo permitiu que o pesquisador conhecesse
métodos, técnicas e ferramentas que estdo inseridas na pratica projetual do design e que
auxiliam o projetista nesse percurso estruturado por meio da construgdo de uma EAP, que
se mostrou fundamental para organizar e sintetizar as macrofases e microfases, alinhada as
ferramentas que estruturam esta pesquisa, e por fim, foi possivel perceber que cada etapa

projetiva contribuiu para a solu¢ao da problematizagao.

Quanto ao desenvolvimento e validagédo da biblioteca mével, os resultados que foram
apresentados nos respectivos capitulos, possibilitam ao pesquisador conhecer técnicas,
ferramentas e agdes de diferentes areas do conhecimento, auxiliando as praticas imersivas,
criativas e técnicas acerca do desenvolvimento de um produto, nesse contexto, destaca-se a
inser¢cdo de alguns conceitos provenientes das areas do design de servi¢co, do design de
ambientes de forma a contribuir com a solugédo da problematica a partir das ligagées entre

essas macro areas do design.

Dessa forma, com o protétipo finalizado o produto foi inserido em sua situacao real

de uso - no caso os hospitais - apresentando, assim, uma boa validagao pelos usuarios,

7 Instituto Federal de Alagoas
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contudo, apds as primeiras avaliagdes que foram feitas, de maneira gradativa, percebe-se
que a presenca de melhorias fisicas tornaria o produto um pouco mais adaptado ao usuario
e ao seu contexto de uso, bem como dessas percepgbes surgiram outros futuros

desdobramentos que ja podem ser apontados nesta pesquisa, sendo eles:

e Incluir a presenca de uma estrutura fisica que proporcione uma pega
adequada ao usuario enquanto ele exerce a atividade de locomogao da
biblioteca movel;

e Adicionar a presenca de alguns affordances™ que comunicam melhor a
funcao do produto;

e Possibilitar a personalizagdo do produto, com o intuito de permitir que as
criangas possam caracteriza-lo imprimindo outros significantes, como por
exemplo a ideia de superficies;

e Remodelar o processo produtivo, de modo que se possa direciona-lo para
uma produgdo seriada, uma vez que o produto foi desenvolvido por meio de
um processo artesanal;

e Criar uma marca grafica que busca refletir os objetivos da biblioteca movel,
esse processo pode ser feito em colaboracdo com as criangas e os palhagos
de hospitais, evidenciando as abordagens do Codesign'®, centradas nos
usuarios;

e Propor a aplicacdo de novos materiais, de modo que sejam incorporados no
desenvolvimento do produto, visando melhorias em alguns aspectos como:

conforto, higienizagao e custo beneficio.

Diante do exposto, esta pesquisa buscou evidenciar a interdisciplinaridade acerca da
pratica do design enquanto disciplina e enquanto ciéncia, e sua relagdo com outros saberes,
demonstrando que sua aplicagao esta condicionada as mais variadas demandas, como € o
caso do ambiente hospitalar e que sua interlocu¢do ndo se limita apenas aos muros da
universidades uma vez que a pratica extensionista, enquanto componente curricular nos
cursos superiores de design, auxilia os discentes a moldar experiéncias imersivas, que
possibilitam valorizar o contato com o usuario, colocando-os como parte fundamental nos

projetos de design, ao passo que tal pratica também destaca o carater do design enquanto

'8 Refere as propriedades fundamentais, sendo elas percebidas e reais do objeto, que determinam de
gue maneira o produto pode ser usado (NORMAN, 2006).
'® Proposta mais aberta de participagéo efetiva de pessoas ndo-designers em um projeto de Design.
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agente mediador de solugdes para a construgao de projetos para um mundo complexo,

conforme pontua Rafael Cardoso, (2016).

Sobre o olhar do pesquisador sobre o produto desenvolvido, destaca-se as questdes
emocionais e a forma de contribuicdo social que foi estabelecida na apresentagao final do
foguete de leitura. Nesse aspecto, o pesquisador destaca a sua motivagao pessoal em ver o
produto inserido no contexto de uso e a felicidade e alegria desprendida pelas criangas e por
todos que trabalham nos hospitais ao final dessa pesquisa. Para o pesquisador, o produto
desenvolvido o deixa muito satisfeito pelo resultado final, pelo processo percorrido até a
finalizacdo e pelas contribuicdes pessoais, terapéuticas e cientificas que ele despertou nos

atuais usuarios.

Por fim, fica evidente que os resultados que aqui foram gerados contribuiram para
estudos cientificos acerca do design, da ergonomia e da saude, e validaram a insercao da
biblioteca moével, e o desenvolvimento do foguete de leitura para os hospitais, de modo a
auxiliar as praticas ludicas dos palhacos de hospitais funcionando, também, como um

atenuador do processo de hospitalizagao infantil.
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Anexo 01 - Exceléncia Académica, eixo extensao universitaria.
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Anexo 02 - Palestra: Projeto Sorriso - Design de produto, do problema ao produto.

oiles
NGy

» semanaieo

\ar
TEE

: e

Certificamos que SANDRO ALISSON NERIS DOS SANTOS participou da Semana de TCC do curso de Design,

da Universidade Federal de Alagoas. Desenvolvendo a seguinte atividade:

paLesTRA: "PROJETO SORRISO: DESIGN DE PRODUTO DO PROBLEMA AC PRODUTO"
com cARGA HORARIA: 02 HORAS
en 26 DE ABRIL DE 2017

@dﬂﬂ )‘ﬂﬂzmu «\/\O i d | t/———~—-/1 )\\/

& A7 ariana Hennes mﬂéio Lobo
Mne&co Ma&'"' Jé" g & /ﬁhordenadora do ;}rso de Design

coordenador de TCC da.curso de-desig

Maceid, 27 de abril de 2017.

ADESIGN
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Anexo 3 - Apresentacgao e publicagcao de trabalho nos anais da Il Jornada Avia!
Semana de Design da UFAL, 2017.

o h‘;,’nl;ﬁa‘ AT

Certificamos para os devidos fins que o seguinte artigo foi
publicado no Il Jornada AVIA! - Semana de Design da Universi-
dade Federal de Alagoas, realizada na cidade de Macei6/AL
entre os dias 29 de novembro e 1de dezembro de 2017.

Design Hospitalar: metodologia para o desenvolvimento de um carrinho
TiTULO
de leitura, com foco no ergodesign e na ludicidade

PALAVRAS| design hospitalar, ergodesign de produto, metodologia de produto,
CHAVE| ludicidade
EIXOI Gestdo e desenvolvimento de produto
AUTOR|
PRINCIPAL|
AUTOR 2
AUTOR3| -
AUTOR4| -
AUTOR 5|
(ORIENTADOR

SANDRO ALISSON NERIS DOS SANTOS

Juliana Donato de Almeida Cantalice

Dok s (FteetBctn

Profe Dre Danielly Amatte Lopes Profe Msc Juliana Donato Cantalice

coordenadora geral do AVIA! coordenadora executiva do AVIA!
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Anexo 04 - Apresentacado V Seminario Café Empreendedor:
Estratégias e desafios na Ciéncia, Tecnologia e Inovagao, 2018.

=
CERTIEICADO

Universidade Estadual de
Ciéncias da Sadde de Alagoas

v

Certificamos que o trabalho intitulado Bilfioteca Modvel Pediatrica, de autoria de SANDRO
ALISSON NERIS DOS SANTOS, foi aprese durante o V Semindrio Café Empreendedor:
Estratégias e desafios na Ciéncia, Tecnologia acfio, realizado na Universidade Estadual de

Ciéncias da Salde de Alagoas - UNCISAL, no periodo de 12 a 13 de setembro de 2018.

f
: va-h Lot .}/r@ Ii;m J‘v(
Flaviana Santos Wanderl J /
7, Pro-Reitora de Pesquisa e Pos-Graduagiio f"-ﬂf/f;’ﬁﬁi'f)f“.. et
Ludana Apar ecida Cori Roberta Caroline de Olu a Gama B, Aires

Coordenadora de A¢bes Estratégicas - CAE Coordenadora do UNITEC
Realizacdo: Apoio:
PROPEP NIiT UNITEC @ CESMAC #
A o CENTRO UNIVERSITARIO -
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Anexo 05 - Apresentagao e publicagido de trabalho nos anais da IV Jornada Avia!
Semana de Design da UFAL, 2019.
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Anexo 06 - Matéria jornalistica - Veiculo: site da Ufal.
Titulo: Sorriso de Plantdo inaugura Foguete de Leitura, 2018.

It pern o contetido[1] ¥ pers & busce[Z] Irpern o rodepé 3] (] Mapa do Site E-mall Contato

. UNIVERSIDADE
v FEDERAL DE Al AGOAS

Ufal ~ Estudante ~ Servidor Transparéncla -~ Acesso a Informagao

Institucional Ensino Pesquisa e Inovagio Extensdo Comunicagdo Periodo Letive Excepcional Uifal 80 anos

Pagina Inicial » Lifal » Moticias » 2018 » 5 » Sorriso de Plant3o Inaugura Foguete de Leltura

Sorriso de Plantao inaugura Foguete de Leitura

Projeto estimula a leitura de livros entre as criangas hospitalizadas

25/05/2018 10h10 - Atualizado em 25/05/20M8 as 18h59

Janyefle Vieira - estudante de Jornalismo

O projeto de extensdo Sorriso de Plantdo em parceria com o curse de Design da
Universidade Federal de Alagoas e o apolo da Universidade Estadual de Ciénclas
da Saude de Alagoas {(Uncisal) implantou o primeiro Foguete de Leftura no Hospital
Geral do Estado. Trata-se de uma biblioteca movel pediatrica que conta com 3.8 mil
livros Infantls da Editora Evoluir, de S&o Paulo. disponivels para as criangas
hospitalizadas.

De acordo com os envolvidos do projeta, a Iniciativa tem comoe finalidade incentivar
a leltura e sensibilizar quanto a Importancia da pedagogia hospitalar. A proposta €
possibilitar um momento de estimulo a Imaginagdo, aprendizado e diminuigéio da
oclosidade no ambiente.

Criangas do HGE Ja foram contempladas com o

“E uma farma de colacar as criangas hospitalizadas em contato com o universo da
leltura, algo que elas séio privadas quando déo entrada no hospital, visto que ndo h
classes hospitalares no estado de Alagoas. A idela de leitura como viagem, algo

4 Projeto
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Anexo 07 - Matéria jornalistica - Veiculo: site da Uncisal.
Titulo:Sorriso de Plantao entrega “Foguete de Leitura”
para ala pediatrica do HGE, 2020.

= Webmail
> Comunicagao
Li:

o Telefoni .
= Protocolo il ~cesso Rapido UNCISAL e

de Estadual de
aude de Alagoas

UNCISAL  ENSINO  PESQUISA e F'C"IS—GRADLIA(,‘..EG EXTENSAO  ASSISTENCIA

Sorriso de Plantao  Sorriso de Plantdo entrega “Foguete de Leitura” para ala pediatrica do HGE
entrega “Foguete
de Leitura™ para
ala pediatrica do
HGE

Texto: Eduardo Almeida/Fotos: Cortesia

lm nroietn de ectinmuln 2 leitura. idealizadn em 7014, neln oruna Sarrisn de Blantan. tornoi-se realidade
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Anexo 08 - Matéria jornalistica - Veiculo: site do Sorriso de Plantao.
Titulo: Professora e aluno de design publicam artigo sobre o
Foguete de Leitura do Sorriso de Plantao, 2020.

#UmSorrisoNaoTemPreco

006

HOME SOBRE ATUAGCAO EQUIPE FOTOS

Professora e aluno de design publicam
artigo sobre o Foguete de Leitura do
Sorriso de Plantao

Quarta-Feira, 27 de Maio de 2020

Juliana Donato e Sandro Neris sfio do
Laboratdrio de Experimentacéio em
Design, que desenhou o foguete

A professora Juliana Donato e o

€ craduando Sandro Neris, ambos do

b Laboratdrio de Experimentagio em
Design da Faculdade de Arquitetura,

VIDEOS BLOG

PARTICIPE CONTATO

Em Destaque

B Um plantio musical- o pader
da musica para expressar
emagdes

"0 Siléncio Acolhedor”, da
DraMagueira

Redefinindo o conceito de
cuidado: 3 palhagoterapia na
formacdo médica

Sorriso de Plantio
ompartilha suas

experiéncias com o Projeto

Colerinando

160



Anexo 09 - Desenho técnico
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ESCALA 1 :1
9/( ﬁ FACULDADE DE ARQUITETURA E URBANISMO - CURSO DE DESIGN
11 S N S T e BIBLIOTECA MOVEL: FOGUETE DE LEITURA DESENHO DE CONJUNTO
SECIZ\O B-B DETALHE E proserisTa: SANDRO ALISSON NERIS DOS SANTOS

ESCALA T : 1
orientapora: JULIANA DONATO DE ALMEIDA CANTALICE

_________ escata:  1:10 unibabe: - MM FotHA:  1/7 pata  19/02/2021 A2



ITEM NO. COMPONENTE DESCRICAO QT.
1 Torre central Folha de MDF 2
2 Torre base Folha de MDF 2
3 Torre topo Folha de MDF 2
4 Asa foguete Folha de MDF 6
5 Suporte asa Barrote 2
é Rodizio com trava Média SC 400 com trava 4
7 Rodizio Média SC 400 2
8 Dobradica Chapa de aluminio 4
% Fechadura Fechadura universal 1
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FACULDADE DE ARQUITETURA E URBANISMO - CURSO DE DESIGN

BIBLIOTECA MOVEL: FOGUETE DE LEITURA

proJeTisTA: SANDRO ALISSON NERIS DOS SANTOS

DESENHO DE MONTAGEM

orientapora: JULIANA DONATO DE ALMEIDA CANTALICE
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unipabe: MM
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2/7 pata  19/02/2021
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FACULDADE DE ARQUITETURA E URBANISMO - CURSO DE DESIGN

BIBLIOTECA MOVEL: FOGUETE DE LEITURA DESENHO DE COMPONENTE

proJeTIsTA: SANDRO ALISSON NERIS DOS SANTOS componente: ASA DO FOGUETE - 6 PECAS

materia: FOLHA DE MDF
pata  19/02/2021 A4

orientapora: JULIANA DONATO DE ALMEIDA CANTALICE

escata:  1:5 unipabe: MM FotHa:  3/7
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FACULDADE DE ARQUITETURA E URBANISMO - CURSO DE DESIGN

uuuuu wooewen. BIBLIOTECA MOVEL: FOGUETE DE LEITURA DESENHO DE COMPONENTE

proJeTIsTA: SANDRO ALISSON NERIS DOS SANTOS componente: TORRE TOPO - 2 PECAS

orientapora: JULIANA DONATO DE ALMEIDA CANTALICE @ wmateriac: FOLHA DE MDF

escata:  1:5 unibabe: - MM FotHa:  4/7 pata  19/02/2021 A4
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FACULDADE DE ARQUITETURA E URBANISMO - CURSO DE DESIGN

uuuuu wooewen. BIBLIOTECA MOVEL: FOGUETE DE LEITURA DESENHO DE COMPONENTE

proJeTIsTA: SANDRO ALISSON NERIS DOS SANTOS compoNente: TORRE CENTRAL - 2 PECAS

orientapora: JULIANA DONATO DE ALMEIDA CANTALICE @ wmateriac: FOLHA DE MDF

escata:  1:5 unibabe: - MM FotHA:  5/7 pata  19/02/2021 A4
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FACULDADE DE ARQUITETURA E URBANISMO - CURSO DE DESIGN

uuuuu woocwen. BIBLIOTECA MOVEL: FOGUETE DE LEITURA DESENHO DE COMPONENTE

proJeTIsTA: SANDRO ALISSON NERIS DOS SANTOS componente: TORRE BASE - 2 PECAS

orientapora: JULIANA DONATO DE ALMEIDA CANTALICE @ wmateriac: FOLHA DE MDF
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i FACULDADE DE ARQUITETURA E URBANISMO - CURSO DE DESIGN

uuuuu woocwen. BIBLIOTECA MOVEL: FOGUETE DE LEITURA DESENHO DE COMPONENTE

proJeTIsTA: SANDRO ALISSON NERIS DOS SANTOS componente: SUPORTE ASA - 2 PECAS

orientaporA: JULIANA DONATO DE ALMEIDA CANTALICE | materiat: BARROTE 5X5
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