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RESUMO

No contexto contemporaneo de crescente complexidade no cuidado em saude, o
design assume um papel essencial na construgdo de solugbes que promovam
seguranga, autonomia e qualidade de vida para usuarios e cuidadores. Mais do que
desenvolver artefatos, o design atua como ferramenta estratégica capaz de enfrentar
problemas estruturais relacionados a administracdo incorreta de medicamentos,
como esquecimento, troca de doses e falta de informacéo clara. O projeto questiona
a persisténcia de praticas domésticas frageis, dependentes de meméarias individuais
e solugdes improvisadas, e analisa como essas lacunas contribuem para riscos a
saude e baixa adesao terapéutica. O trabalho investiga o comportamento do usuario,
mapeia a jornada completa do tratamento e identifica pontos criticos na experiéncia.
A partir dessa andlise, foi desenvolvida uma solugdo integrada de
sistema/produto/servigo, composta por um organizador fisico de medicamentos e um
aplicativo de apoio, orientados para clareza, confiabilidade e suporte ao uso
cotidiano.

Palavras-chave: Design; Administracdo de medicamentos; Erros de medicagéo;
Experiéncia do usuario; Autonomia do paciente; Seguranga no uso; Simplicidade.



ABSTRACT

In the contemporary context of increasing complexity in healthcare, design plays an
essential role in developing solutions that promote safety, autonomy, and quality of
life for users and caregivers. Beyond the creation of artifacts, design operates as a
strategic tool capable of addressing structural problems related to incorrect
medication administration, such as forgetfulness, dosage confusion, and lack of clear
information. This project examines the persistence of fragile domestic practices, often
dependent on individual memory and improvised solutions, and analyzes how these
gaps contribute to health risks and low therapeutic adherence. The study investigates
user behavior, maps the full treatment journey, and identifies critical points in the
experience. Based on this analysis, an integrated system/product/service solution
was developed, consisting of a physical medication organizer and a support
application, both designed to ensure clarity, reliability, and assistance in everyday
use.

Keywords: Design; Medication administration; Medication errors; User experience;
Patient autonomy; Safety in use; Simplicity.
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1. INTRODUGAO

Segundo Goodman e Gilman (2018), medicamentos sdo substéncias que,
quando administradas ao corpo humano ou animal, tém a capacidade de modificar
fungdes fisioldgicas com o objetivo de diagnosticar, tratar, curar ou prevenir doencgas.
Essas substancias podem ser de diferentes origens, naturais ou sintéticas, e atuam
por meio da interagdo com alvos moleculares especificos, como receptores,
enzimas, canais idnicos ou transportadores, modificando processos fisiolégicos e
bioquimicos (GOODMAN & GILMAN, 2018).

Apesar dos avancos na area da saude e da ampla disponibilidade de
medicamentos, o uso inadequado dessas substancias representa um desafio
crescente. De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (OMS),
aproximadamente 50% dos medicamentos sdo prescritos de forma inadequada, e
cerca de 20% dos pacientes nao seguem corretamente as orientacbes médicas
sobre seu uso. Além disso, cerca de 50% dos pacientes com doencgas cronicas nao
tomam seus medicamentos conforme prescrito, seja por esquecimento,
desconhecimento ou confusao entre os remédios (WHO, 2012).

Erros como o esquecimento de doses e a troca acidental de medicamentos
sao particularmente preocupantes. A administracdo correta de medicamentos é
fundamental para a eficacia dos tratamentos de saude, tanto em ambientes
hospitalares quanto domiciliares. No entanto, essas falhas ainda sdo recorrentes,
especialmente entre idosos, pacientes com doengas crénicas e pessoas em uso de
multiplos medicamentos (polimedicados). Essas situagdes podem acarretar
consequéncias graves, como reagdes adversas, ineficacia terapéutica, agravamento
do quadro clinico e, em casos extremos, ébito (WHO, 2012).

Dados da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) revelam que,
entre os erros de medicacdo mais comuns notificados no Brasil, 77,3% estao
relacionados ao horario incorreto e 9,1% a troca de medicamentos. A troca
acidental, por exemplo, tem se tornado uma preocupacao crescente, especialmente
no contexto domiciliar (ANVISA, 2019).

Além disso, a automedicacdo ¢é um comportamento amplamente
disseminado. Trata-se da pratica em que o individuo decide tomar medicamentos
sem orientagdo profissional, geralmente com base em experiéncias anteriores,

conselhos informais ou acesso facilitado a farmacos sem prescrigdo. Dados do
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Instituto de Pesquisa e Pds-Graduagao para o Mercado Farmacéutico (ICTQ, 2022)
apontam que 89% dos brasileiros recorrem a automedicagéo, sendo os analgésicos
(64%), antigripais (47%) e relaxantes musculares (35%) os mais utilizados. O
Sistema Nacional de Informagdes Toxico-Farmacologicas (Sinitox) registra,
anualmente, mais de 30 mil casos de internagao por intoxicagcdo medicamentosa no
Brasil, resultando em cerca de 20 mil ébitos (SINITOX, 2023).

Essa pratica esta associada a erros como o0 uso incorreto de substancias,
interacdbes medicamentosas prejudiciais e resisténcia antimicrobiana. Estudos
apontam que aproximadamente 40% da populacao brasileira pratica automedicagao
com medicamentos adquiridos sem receita, muitas vezes resultando em troca
indevida, falha no tratamento e complicagdes de saude (CFF, 2019).

Portanto, apesar dos inumeros beneficios que os medicamentos
proporcionam ao tratar e prevenir doengas, é imprescindivel que seu uso ocorra de
forma consciente, organizada e sob orientagao profissional. Isso se torna ainda mais
importante diante do crescente numero de pessoas que fazem uso simultaneo de
diversos medicamentos, o que aumenta a complexidade do gerenciamento do
tratamento e os riscos envolvidos (WHO, 2019).

Diante desse cenario, esta pesquisa de design tem a intengdo de propor
solugdes que contribuam para a diminuigdo dos problemas enfrentados no
gerenciamento de multiplos medicamentos. Isso inclui o desenvolvimento de
sistemas que auxiliem na organizagao dos horarios, das doses, do estoque e outros
aspectos relacionados a administracéo de farmacos, buscando promover seguranga,

autonomia e qualidade de vida para os usuarios.

1.1 OBJETIVO GERAL

Desenvolver um projeto de design que auxilie os usuarios no gerenciamento
correto do uso de medicamentos, com foco na prevencdo de erros como o
esquecimento de doses, a troca acidental de medicamentos e a automedicacgao,

promovendo mais seguranga, autonomia e qualidade de vida aos usuarios.
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1.1.1 Objetivos especificos

- Descrever os tipos de medicamentos e como sao administrados no brasil e no
mundo;

- Investigar os principais erros relacionados ao uso de medicamentos em
ambientes domiciliares, com base em dados estatisticos e fontes confiaveis;

- Compreender o comportamento dos pacientes polimedicados, bem como os
familiares e cuidadores envolvidos no controle do tratamento medicamentoso;

- Analisar referéncias e solugdes existentes no mercado que abordam a

organizacéao e o controle de medicamentos.

1.2 JUSTIFICATIVA

O uso inadequado de medicamentos € um problema recorrente e de alto
impacto na saude publica brasileira e mundial. Situagcbées como o esquecimento de
doses, a troca acidental de medicamentos, a automedicag&o e a ma interpretacéo de
bulas ou prescrigbes médicas podem levar a reagbes adversas, agravamento de
doencas, internacdes hospitalares e até obitos. Tais ocorréncias sao especialmente
comuns em contextos domiciliares, onde pacientes muitas vezes administram sua
prépria medicacdo ou dependem de familiares e cuidadores nao especializados
(WHO, 2012).

Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS), mais da metade dos
medicamentos prescritos globalmente sdo usados de forma incorreta. No Brasil, de
acordo com dados da Anvisa, os erros relacionados a administracdo de
medicamentos estdo entre as principais causas evitaveis de eventos adversos em
saude, evidenciando um cenario alarmante que exige atencdo multidisciplinar
(ANVISA, 2019).

Diante desse panorama, torna-se evidente a necessidade de desenvolver
solugbes que minimizem esses erros € promovam O USO seguro e consciente de
medicamentos, especialmente no ambiente doméstico, onde a supervisao
profissional é limitada. Nesse contexto, o Design se apresenta como uma ferramenta
estratégica, capaz de atuar na organizagdo da informacdo, na clareza da
comunicacao visual, na funcionalidade de produtos e na criagdo de sistemas

acessiveis e centrados no usuario (BONSIEPE, 1997; LOBACH, 2001).
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A proposta deste trabalho se justifica pela relevancia social e sanitaria do
tema, e também pela oportunidade de aplicar o Design como agente facilitador da
saude dos usuarios, por meio do desenvolvimento de solugdes que visem reduzir
erros de medicagdo e ampliar a autonomia e seguranga dos mesmos. Ao abordar
essa problematica sob a 6tica do Design, se busca contribuir para uma cultura de

cuidado mais segura, inclusiva e eficiente.
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2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

Este capitulo apresenta a fundamentacao tedrica que embasa a pesquisa,
abordando de forma abrangente o tema dos medicamentos e os cuidados
necessarios para sua administracdo no ambiente doméstico. Serdo explorados os
principais desafios enfrentados por usuarios, familiares e cuidadores, incluindo
questbes relacionadas a autonomia, compreensao das orientagdes médicas,
organizacdo dos medicamentos e riscos associados a automedicacéao,
esquecimentos e erros. Em seguida, sera discutido o papel do design como
ferramenta estratégica para apoiar o uso seguro e eficaz dos medicamentos,
contribuindo para a promogao da saude, da autonomia do paciente e da reducgao de

falhas no cuidado domiciliar.

2.1 MEDICAMENTOS

Segundo a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), medicamento
€ qualquer substancia ou produto utilizado para modificar ou explorar sistemas
fisiologicos ou estados patologicos, em beneficio do paciente. Diferenciam-se de
outras medicagdes, como os fitoterapicos, suplementos ou produtos naturais, por
passarem por rigorosos processos de pesquisa, registro, controle de qualidade e
aprovagao por orgaos reguladores, como a propria ANVISA no Brasil (BRASIL,
2010).

O medicamento é padronizado quanto a dose, forma de uso, eficacia e
segurancga, sendo sua utilizagcao regulamentada e acompanhada por profissionais de
saude, ao contrario de produtos de uso tradicional ou alternativo, cuja agdo muitas
vezes carece de evidéncia cientifica robusta. Essa distincdo € fundamental para
garantir o uso racional e seguro dessas substdncias no cuidado a saude
(MASTROIANNI, 2016).

2.1.1 Tipos de medicamentos

Segundo a ANVISA, os medicamentos podem ser classificados de diversas formas,

sendo as principais:
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- Medicamentos de prescricdo obrigatoria: Requerem receita médica para serem
adquiridos. Normalmente sao indicados para condi¢cdoes especificas, de tratamento
continuo ou doencas que exigem monitoramento profissional, como por exemplo 0s
antibidticos, antidepressivos e anti-hipertensivos.

- Medicamentos isentos de prescricdo (MIPs): Podem ser adquiridos sem receita
meédica. S&do indicados para sintomas leves ou autolimitados, como por exemplo os
analgésicos, antitérmicos e antiacidos. Apesar de parecerem inofensivos, também
podem causar riscos se mal utilizados.

- Medicamentos controlados (tarja preta): Tém substancias psicoativas e alto
potencial de dependéncia. Exigem prescricdo especial e sdo monitorados por 6rgaos
reguladores como a propria ANVISA. Exemplos de ansioliticos, alguns
antidepressivos e estimulantes.

- Medicamentos genéricos e similares: Tém o mesmo principio ativo, dosagem e
forma farmacéutica do medicamento de referéncia, sendo considerados eficazes e
seguros. No entanto, suas embalagens podem gerar confusao com os de marca.

- Fitoterapicos e homeopaticos: Utilizam principios ativos de origem natural. Muitas
vezes sao tratados como inofensivos, mas podem ter efeitos adversos ou interacoes

medicamentosas.

2.1.2 Formas de Administragao

A administracido de medicamentos € uma etapa fundamental para o sucesso
de qualquer tratamento terapéutico. Ela envolve a introdu¢do de substancias no
organismo por diferentes vias, com o objetivo de promover efeitos desejados, sejam
eles locais ou sistémicos. A escolha da via de administracdo depende de diversos
fatores, como a condicdo clinica do paciente, o tipo de medicamento, a rapidez de
acao necessaria e a comodidade no uso (SOU ENFERMAGEM, 2018).

A via oral (VO) é a mais comum e amplamente utilizada, principalmente por
sua praticidade, seguranga e facilidade de administragdo. Medicamentos nessa via
sdo geralmente ingeridos na forma de comprimidos, capsulas, drageas, xaropes ou
solugdes. Apesar de ser conveniente, sua eficacia pode ser reduzida por
interferéncias alimentares, digestivas e pela metabolizacdo hepatica antes de atingir

a corrente sanguinea.
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A via sublingual e bucal permite uma absorcao rapida pela mucosa da
boca, sem passar pelo sistema digestivo, sendo util em situacbes que exigem
resposta imediata, como no uso de medicamentos para crises de angina. Por sua
vez, a via retal € uma alternativa viavel para pacientes inconscientes, com nauseas
ou dificuldades de degluticgdo, sendo comum em criangas e idosos. Contudo, essa
via apresenta variagdes na absorgéo e pode gerar desconforto.

As vias injetaveis, também chamadas de parenterais, envolvem a aplicagao
direta do medicamento por meio de agulhas e seringas. As principais sao:
intravenosa (IV), intramuscular (IM), subcutédnea (SC) e intradérmica (ID). S&o
indicadas quando se deseja agao imediata, como em situagbes de emergéncia, ou
quando o medicamento ndo pode ser absorvido por vias digestivas. No entanto,
exigem técnica adequada e apresentam risco de infecgdo ou dor no local da
aplicagao.

A via inalatéria é indicada principalmente para doencas respiratérias, como
asma e DPOC, permitindo a entrega direta do medicamento aos pulmdes. Utiliza
dispositivos como aerossois, nebulizadores e inaladores dosimetrados. Essa via
oferece acao rapida, mas depende da habilidade do paciente para o uso correto do
dispositivo.

Ja a via topica e transdérmica € usada para aplicagcao sobre a pele ou
mucosas, proporcionando efeitos locais (em casos de lesbes, infecgoes,
inflamacdes) ou efeitos sistémicos (como em adesivos de nicotina ou horménios).
Enquanto a tépica age diretamente na regido aplicada, a transdérmica permite a
absorgao gradual do medicamento pela pele para alcangar a corrente sanguinea.

Também existem vias especificas como a oftalmica, nasal e otolégica,
destinadas a tratamentos locais nos olhos, nariz e ouvidos, respectivamente. A via
vaginal é voltada para a administragédo local de medicamentos, frequentemente em
tratamentos ginecoldgicos ou hormonais.

Por fim, em contextos hospitalares mais complexos, sao utilizadas vias como
a intratecal e a epidural, que permitem a introducdo de medicamentos diretamente
no sistema nervoso central, geralmente para analgesia ou anestesia em

procedimentos cirurgicos ou partos.
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2.1.3 Comprimidos: Tamanhos, formas, cores e identificacao

Figura 1: Diversos comprimidos

Fonte: Veja Saude (2017)

Os comprimidos sdo uma das formas farmacéuticas mais utilizadas em todo
o mundo devido a sua facilidade de administracdo, estabilidade, precisdo na
dosagem e baixo custo de producdo. No entanto, ao contrario do que pode parecer,
o formato final de um comprimido ndo € meramente estético ou aleatério. Diversos
fatores sdo levados em consideracdo durante seu desenvolvimento, como
funcionalidade, diferenciacdo, seguranca, identificacdo e aderéncia ao tratamento
(COLORCON, 2021).

Os comprimidos sado formas sélidas de medicamentos produzidos pela
compressdo de uma mistura do principio ativo com substancias que servem de
ligante, como o amido. Ja as drageas sdo similares, mas contam com um
revestimento externo que protege os compostos e facilita a ingestdo. As capsulas,
por sua vez, possuem um invoélucro gelatinoso, rigido ou mole, que envolve o
medicamento em pd ou liquido, ajudando na degluticdo e na liberacao controlada do
conteudo no organismo (ABRIL SAUDE, 2017).

O tamanho de um comprimido € determinado principalmente pela
quantidade de principios ativos, excipientes e revestimentos necessarios para
garantir a eficacia e a estabilidade do medicamento. Em casos de medicamentos
com altas doses, os comprimidos tendem a ser maiores, o que pode dificultar a

degluticdo, especialmente para idosos, criangas ou pessoas com disfagia. Por isso,
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muitos comprimidos grandes sao fabricados com sulcos para facilitar a divisdo em
doses menores (COLORCON, 2021).

O formato também influencia diretamente na experiéncia de uso.
Comprimidos ovais ou em forma de capsula, por exemplo, deslizam mais facilmente
pela garganta, facilitando a ingestdo. Ja os formatos redondos sdo mais simples de
produzir e comuns em medicamentos genéricos e populares (PHARMA. TIPS, 2025).

A cor do comprimido desempenha um papel crucial na identificagdo do
medicamento e na prevencdo de erros, especialmente em situagdes de
polimedicacédo. As cores sdo escolhidas com base em aspectos técnicos (como
protecao contra luz) e psicoldgicos, pois podem influenciar a percepg¢ao do paciente
sobre o efeito do medicamento, por exemplo, tons frios sendo associados a
calmantes, tons quentes a estimulantes (COLORCON, 2021).

Além disso, o uso de revestimentos (peliculas coloridas ou brilhantes) néo
s6 melhora a aparéncia, mas também protege o principio ativo contra umidade, luz e
oxidacdo, além de mascarar sabores desagradaveis e facilitar a degluticao
(THOMAS PROCESSING, 2022).

A marcagao em comprimidos, com codigos, letras, logotipos ou numeros, é
usada como recurso de seguranca e rastreabilidade, auxiliando o paciente, o
cuidador e os profissionais de saude na identificagao correta do medicamento. Isso é
especialmente importante em medicamentos com aparéncia semelhante, onde a

confusdo entre farmacos pode gerar riscos sérios a saude (TORREY, 2025).

2.1.4 O uso inadequado de medicamentos

O uso inadequado de medicamentos € um problema complexo e recorrente,
com implicagdes diretas na saude individual e coletiva. Segundo a Organizagéo
Mundial da Saude (OMS), mais de 50% de todos os medicamentos s&o prescritos,
dispensados ou vendidos de forma inadequada, e cerca de 50% dos pacientes nao
os utilizam corretamente. Essa realidade €& agravada por fatores como a
automedicacao, erros na administracéo, trocas acidentais de medicamentos e a falta
de compreenséo sobre as prescrigdes meédicas (WHO, s.d.).

A automedicacéo, definida como o uso de medicamentos sem prescrigao ou
orientagcdo profissional, € amplamente difundida no Brasil segundo a ANVISA.

Motivos como a facilidade de acesso a medicamentos isentos de prescricdo, o
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conhecimento prévio sobre o tratamento, a indicagdo de terceiros e a tentativa de
economizar tempo e dinheiro favorecem essa pratica. No entanto, ela pode levar a
efeitos adversos, interagdes medicamentosas perigosas, mascaramento de doencas
graves e resisténcia a antibiéticos (BRASIL, 2021).

Outro problema recorrente € a ocorréncia de erros de medicagao, que
englobam desde a administragdo incorreta (dose, horario, via) até a troca acidental
de medicamentos. Esses erros podem ser atribuidos a falta de atengao, falhas na
comunicagao entre profissionais de saude e pacientes, embalagens semelhantes,
baixa legibilidade das prescricdes e deficiéncias na identificagdo dos medicamentos
(CARVALHO et al., 1999).

Segundo o Instituto para Praticas Seguras no Uso de Medicamentos (ISMP),
os erros de medicacao relatados que ocorrem em ambientes fora do hospital variam
entre 19% e 59%, sendo que 26% resultam em algum tipo de dano clinico ao
paciente (ISMP BRASIL, 2021).

A troca de medicamentos, especificamente, estd ligada ao design
inadequado de embalagens, rétulos e nomes comerciais, que podem ser
visualmente ou foneticamente semelhantes, gerando confusdo tanto para os
pacientes quanto para os profissionais da saude (COFEN, 2023).

A prescricdo médica € um documento técnico no qual o profissional de
saude indica o tratamento medicamentoso a ser seguido pelo paciente. Para garantir
0 uso correto dos medicamentos, é essencial que a prescricdo seja clara, contendo
o nome do principio ativo, preferencialmente, em vez do nome comercial; deve
conter a a dosagem, a forma de administragdo (oral, nasal, injetavel, etc.), a
frequéncia e duracado do uso, além de orientacdes adicionais como evitar alcool ou
ingerir o medicamento junto a alimentos (ANVISA, 2013).

Erros relacionados a leitura da prescricdo sdo comuns, especialmente em
casos de caligrafia ilegivel, uso de abreviacbes ou omissdo de informagdes
importantes. A digitalizagcao da prescricdo médica tem se mostrado uma estratégia
eficaz para reduzir esses erros e promover maior seguranga no uso dos
medicamentos (MV, 2019).
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21.5 O papel dos laboratérios farmacéuticos na comunicagdo sobre os

medicamentos

De acordo com o Instituto para Praticas Seguras no Uso de Medicamentos
(ISPM), a comunicagdo inadequada de informacdes sobre medicamentos,
especialmente na rotulagem e nas bulas, contribui significativamente para os erros
de medicacdo. A clareza na apresentagao das instrugdes sobre dosagens, formas
de administragcdo e contra indicagdes € um fator chave para evitar riscos a saude do
paciente (ISPM BRASIL, 2023).

Os laboratérios farmacéuticos tém um papel crucial na criagdo de
embalagens que nao apenas protejam os medicamentos, mas que também facilitem
a identificagao correta do produto e a compreensao das informagdes contidas nas
bulas. O design das embalagens farmacéuticas pode contribuir para a reducéo de
erros de medicagdo ao melhorar a legibilidade, a organizagao das informagdes e a
diferenciagao visual entre produtos similares. Os autores defendem que um bom
design de embalagem deve considerar ndo apenas a estética, mas também a
funcionalidade e a clareza da comunicagdo, tornando as instrugbes facilmente
acessiveis e compreensiveis para diferentes perfis de usuarios, incluindo aqueles
com limitagdes cognitivas ou visuais (LIDWEEL, HOLDEN & BUTLER, 2011).

Além disso, o design centrado no usuario, no contexto de medicamentos, é
de grande ajuda para garantir que as embalagens sejam intuitivas e atendam as
necessidades dos pacientes. A utilizagdo de pictogramas, uma tipografia legivel e
uma hierarquia visual clara sao elementos importantes para garantir que as
informacdes sobre os medicamentos sejam entendidas corretamente, minimizando o
risco de erros (NORMAN, 2006).

Por fim, outro ponto critico € a importancia das bulas e dos rétulos, que
contém informagdes detalhadas sobre os medicamentos. O papel dos laboratérios
farmacéuticos € ndo apenas incluir as informagdes necessarias, mas garantir que
estas estejam dispostas de maneira clara e compreensivel, para atender as
diferentes necessidades de cada publico, levando em consideragao as limitagdes

cognitivas, a idade e o nivel de alfabetizagdo em saude (BRASIL, s.d.).
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2.2 OS MEDICAMENTOS NA VIDA DAS PESSOAS

A seguir, discutiremos os principais desafios da administracdo de
medicamentos em casa, destacando a importancia da autonomia do paciente, o
papel fundamental dos cuidadores e os riscos causados pela falta de informacao,
organizacdo e compreensdo. Problemas como esquecimento, trocas de
medicamentos e regimes complexos comprometem a seguranga e a eficacia do

tratamento.

2.2.1 A autonomia dos usuarios e o papel dos cuidadores e da familia

A administracdo de medicamentos no ambiente doméstico é uma pratica
cotidiana que envolve multiplos agentes, como o préprio usuario, familiares,
cuidadores formais (profissionais de saude) e informais (familiares ou amigos). Esse
processo exige atencdo constante, organizagdo e conhecimento, visto que a
responsabilidade compartilhada no ambiente doméstico traz desafios importantes,
especialmente em relagdo a seguranca do paciente e a adesdo correta ao
tratamento (BRASIL, 2016).

A autonomia do usuario, entendida como sua capacidade de tomar decisdes
informadas e executar agdes relacionadas a sua propria saude, pode ser afetada por
diversos fatores. Ela € essencial para garantir que o paciente participe ativamente do
seu tratamento e siga as orientagbes prescritas pelos profissionais de saude
(BRASIL, 2013). No entanto, varios obstaculos podem reduzir essa capacidade,
incluindo:

e (Capacidade cognitiva e motora: Pacientes com limitagbes cognitivas ou
motoras podem ter dificuldades em realizar tarefas simples, como abrir
frascos, medir doses e lembrar os horarios de administragdo dos
medicamentos. Essas limitagdes interferem diretamente na capacidade do
paciente de seguir o regime terapéutico de forma correta e autbnoma
(BRASIL, 2013).

e Grau de compreensao sobre o tratamento: A compreensdo adequada das
orientagcdes médicas é fundamental para garantir que o paciente tome os
medicamentos corretamente. Isso inclui a leitura da bula, o entendimento das

dosagens e a identificagdo dos medicamentos. Pacientes com pouca
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compreensao sobre seu tratamento correm maior risco de cometer erros na
administragcdo de medicamentos (ARRAIS et al., 2016).

e Relagdo de confianga com os familiares ou cuidadores: A confianga no
cuidador pode facilitar a ades&o ao tratamento. Quando existe uma boa
relacdo de confianga, o paciente tende a aceitar mais facilmente a ajuda e
seguir as recomendacdes terapéuticas. Contudo, em situacbes em que a
relacdo € tensa ou conflituosa, a colaboragdo e o cumprimento das
orientagdes podem ser prejudicados (BRASIL, 2013).

e Complexidade do regime terapéutico (polifarmacia): O uso de multiplos
medicamentos, especialmente entre pacientes idosos e aqueles com doencgas
crénicas, aumenta a probabilidade de erros como esquecimentos, duplicagao
de doses ou interagcdes medicamentosas perigosas. A complexidade do
regime terapéutico € um fator critico que impacta diretamente a ades&o ao
tratamento (ARRAIS et al., 2016).

e Organizacdo e disponibilidade dos medicamentos: A organizacdo dos
medicamentos em casa, como armazenamento adequado, rétulos claros e
sistemas de separacdo por horarios e tipos de medicacao, € essencial para a
seguranga do tratamento. A falta de organizacdo pode levar ao erro na
administragcao e comprometer a eficacia do tratamento (BRASIL, 2013).

O papel dos cuidadores, sejam eles formais ou informais, € fundamental
para garantir que os pacientes sigam corretamente o regime terapéutico. No entanto,
muitos cuidadores enfrentam dificuldades devido a falta de preparacdo e a
sobrecarga emocional, o que pode resultar em erros de administracdo de
medicamentos. A falta de acesso a informacdes claras, objetivas e visuais sobre os
medicamentos pode dificultar ainda mais o cuidado adequado (BRASIL, 2013).

O cuidador precisa ser capacitado para reconhecer os sinais de erro na
administracdo, como a confusdo de dosagens, a troca de medicamentos
semelhantes e a automedicagao sem orientagao médica. O treinamento adequado é
essencial para minimizar esses erros, mas, muitas vezes, os cuidadores nao
recebem o suporte necessario (BRASIL, 2013).

Além disso, a participagao ativa da familia no processo de cuidado, com
apoio emocional e técnico, é fundamental para garantir a continuidade do tratamento
e a seguranga do paciente, especialmente em casos de pacientes dependentes. A

familia desempenha um papel crucial ao refor¢ar a importancia do cumprimento do
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regime terapéutico e ao ajudar na organizagcdo dos medicamentos e no
monitoramento do tratamento (ARRAIS et al., 2016).

2.2.2 A falta de informacao e o esquecimento de tomar medicamentos

A falta de informacdes claras e acessiveis sobre os medicamentos € um dos
maiores desafios enfrentados tanto por pacientes quanto por cuidadores. Muitas
vezes, as bulas sao escritas em uma linguagem técnica dificil de compreender, e os
pacientes ndo tém a orientagdo necessaria para entender completamente as
instrucdes sobre dosagem e horarios de administragcdo. A deficiéncia na
comunicagao entre os profissionais de saude e os pacientes ou cuidadores pode
levar a confusdes e falhas na adesao ao tratamento (BRASIL, 2013).

Além disso, o esquecimento de tomar medicamentos € um problema
comum, especialmente em regimes terapéuticos complexos. A polifarmacia, em
particular, aumenta a probabilidade de o paciente esquecer de tomar um
medicamento, o que compromete a eficacia do tratamento e pode levar ao
agravamento da condicdo de saude. A falta de um sistema organizado para o
controle de medicamentos em casa, como o uso de caixas organizadoras e
lembretes, também é um fator que contribui para o esquecimento (ANVISA, 2019).

Outro erro recorrente € a troca acidental de medicamentos, que ocorre
quando diferentes farmacos sdo confundidos por sua aparéncia ou nomenclatura. A
ANVISA alerta que a padronizagéo visual entre genéricos e similares dificulta a
diferenciacdo, sendo um fator de risco para erros entre idosos e cuidadores com
baixa escolaridade ou déficit visual. A rotulagem pouco clara, a presenca de nomes
parecidos e a organizagao inadequada em casa agravam essa situagdao (ANVISA,
2019).

2.3 O PAPEL DO DESIGN NO USO SEGURO DE MEDICAMENTOS

Como ja vimos anteriormente nesta pesquisa, esquecimentos, trocas de
medicamentos, dosagens incorretas e interrupgdes nao intencionais do tratamento
sao erros comuns que colocam em risco a seguranga do paciente, sendo mais
frequentes entre pessoas com baixa autonomia, como idosos ou portadores de

doencas crbnicas. Muitos desses erros estdo relacionados a forma como os
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produtos e sistemas de medicagdao sdo apresentados e utilizados no cotidiano.
Diante disso, o design pode oferecer solu¢des eficazes ao estruturar produtos que
nao apenas funcionem corretamente, mas que também comuniquem suas intencoes

de uso de maneira clara e acessivel, como veremos a seguir.

2.3.1 O design voltado ao servigo

Segundo Stickdorn et al. (2018) o design de servigo € uma abordagem
centrada no ser humano, colaborativa, interdisciplinar, iterativa, que utiliza pesquisa,
prototipacdo e um conjunto de atividades e ferramentas de visualizagdo de facil
entendimento para criar e orquestrar experiéncias que atendam as necessidades do
negocio, do usuario e dos stakeholders do servico (STICKDORN et al., 2018).

Um dos pilares do design de servigo € o mapeamento da jornada do usuario,
que permite identificar momentos criticos onde ocorrem falhas, confusdes ou
desinformacdes. Por exemplo, ao mapear a jornada de um paciente idoso com baixa
autonomia, é possivel visualizar os pontos em que ele depende de terceiros ou corre
o risco de cometer erros, como ao interpretar rotulos ou seguir horarios de
administracdo. Com base nesse mapeamento, o design de servigo pode propor
solugdes visuais e funcionais, que aumentem a seguranca e a autonomia dos
usuarios (STICKDORN et al., 2018).

Com essas informacdes, € possivel desenvolver solugdes visuais e
funcionais, como lembretes claros, embalagens acessiveis, aplicativos de
acompanhamento e organizadores de medicamentos mais intuitivos. O objetivo é
aumentar a seguranca, a autonomia e o bem-estar do paciente, reduzindo a
dependéncia de terceiros e o risco de uso inadequado.

Além disso, o autor enfatiza a importancia da colaboracdo com varios
stakeholders, incluindo pacientes, familiares, cuidadores e profissionais da saude.
Essa abordagem é essencial quando se busca desenvolver solugdes que sejam ao
mesmo tempo eficazes, aceitaveis e sustentaveis no cotidiano de quem administra
medicamentos. Ao envolver os diversos atores na criagdo das solugdes, o design
contribui para o fortalecimento da comunicagao e da compreensdo coletiva das
responsabilidades no uso adequado dos medicamentos (STICKDORN et al., 2018).

Portanto, ao aplicar os principios e métodos do design de servigo descritos

por Stickdorn et al. (2018), é possivel ndo apenas melhorar a experiéncia do usuario,
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mas também aumentar a seguranga e a efetividade da administracdo de
medicamentos. O design atua como um facilitador da compreensao, organizacao e
execucao correta de tarefas criticas, contribuindo diretamente para a minimizagao de
erros e para a promogao do uso consciente dos medicamentos (STICKDORN et al.,
2018).

2.3.2 O design voltado ao produto

A fungdo pratica de um produto refere-se a sua utilidade e a maneira como
ele atende as necessidades fisicas do usuario. No caso de objetos voltados a
organizagdo e administracdo de medicamentos, essa funcédo esta diretamente
relacionada a ergonomia, legibilidade, usabilidade e segurangca. Um produto bem
projetado deve possibilitar que qualquer usuario, mesmo sem instru¢cdes técnicas
complexas, consiga compreender e executar sua fungdo com facilidade (LOBACH,
2001).

Por sua vez, a fungao estética refere-se a aparéncia formal do produto e ao
modo como sua forma influencia a percep¢ao e a aceitagao por parte do usuario. No
ambito dos medicamentos, a estética ndo diz respeito apenas a beleza ou ao apelo
visual, mas a organizagao formal que facilita o reconhecimento, a memorizagao e o
manuseio correto dos objetos. Um design limpo, equilibrado e visualmente coerente
pode tornar a rotina de cuidados mais agradavel, além de reduzir a confusdo visual e
facilitar a identificacdo entre diferentes medicamentos e compartimentos. Dessa
forma, a estética colabora com a funcido pratica ao apoiar a clareza e o foco
atencional do usuario (LOBACH, 2001).

Ja a funcdo simbdlica esta relacionada aos valores, significados e
sensacdes que o produto transmite. No caso de produtos voltados a saude, essa
funcado influencia o grau de confianga, conforto e responsabilidade percebido pelo
usuario. Um produto que transmite ordem, controle, profissionalismo e seguranca
pode estimular a adesdo ao tratamento e a valorizacdo do cuidado pessoal
(LOBACH, 2001).

Além da funcionalidade, o design deve considerar o modo como 0s usuarios
percebem os objetos. Sendo assim, os principios da Gestalt ajudam a entender que
as pessoas percebem os objetos como um todo organizado, e ndo como partes

separadas. Isso significa que a forma como os elementos de um produto séo
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organizados influencia diretamente sua clareza e facilidade de uso, o que é
fundamental para garantir a administragdo segura de medicamentos (GOMES
FILHO, 2004).

Gomes Filho (2004) explica que a percepgao é seletiva e orientada por leis
de organizagédo, como proximidade, semelhanga, continuidade e pregnancia, que
orientam a forma como interpretamos estimulos visuais. A aplicacdo desses
conceitos € especialmente relevante em produtos destinados a publicos vulneraveis,
como idosos, que podem apresentar maior dificuldade de interpretacdo de
instrugdes ou memorizagdo de rotinas. A simplicidade visual e o equilibrio na
composicao sdo fundamentais para que o usuario reconheca padroes, compreenda
funcdes rapidamente e memorize agdes, reduzindo significativamente o risco de
falhas no uso dos medicamentos (GOMES FILHO, 2004).

2.3.3 Solugoes de mercado para prevengao do uso inadequado de

medicamentos no ambiente domiciliar

Entre as solu¢gdes mais difundidas estdo os organizadores de medicamentos
(pill boxes), que auxiliam o paciente a separar os medicamentos por dias da semana
e horarios especificos. Esses dispositivos variam desde modelos simples até
versoes eletrbnicas com alarmes sonoros, vibragdo ou luzes, que funcionam como

lembretes para a tomada da medicagdo (BRASIL, 2013).

Figura 2: Organizador de comprimidos.

Fonte: Amazon
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Outro avango importante sdo as embalagens inteligentes, capazes de
monitorar se o frasco foi aberto no horario correto e enviar notificagdes para o celular
do paciente ou cuidador. Marcas como AdhereTech (Figura 1) e Pillsy (Figura 2)
exemplificam como a tecnologia integrada ao design pode gerar dados sobre a
adesdo ao tratamento e criar redes de apoio entre paciente, familia e profissionais
de saude (ADHERETECH, 2023; PILLSY, 2023).

Figura 3: Frasco de comprimidos inteligente da AdhereTech

Fonte: AdhereTech (2025)

Figura 4: Frascos de comprimidos inteligentes da Pillsy
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Fonte: ASCENT (2025)
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Além disso, o uso de cddigos de cores, formas diferenciadas e pictogramas
em embalagens tradicionais tem se mostrado eficaz para facilitar a identificagdo dos
medicamentos, especialmente para idosos, pessoas com baixa visao ou dificuldades
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cognitivas. Essas estratégias visuais simples, mas pensadas cuidadosamente sob a
otica do design inclusivo, reduzem a possibilidade de confusdo entre medicamentos
de uso semelhante (LIDWELL; HOLDEN; BUTLER, 2011).

No campo dos servigos digitais, diversos aplicativos para gerenciamento de
medicacado oferecem funcionalidades como lembretes, registros de tomada, alertas
de reposicdo e até comunicacdo com cuidadores. Aplicativos como MediSafe,
MyTherapy e Pill Reminder sdo exemplos populares que combinam notificagcbes com
visualizagdes amigaveis, favorecendo o engajamento do paciente no préprio cuidado
(MEDISAFE; SMARTPATIENT GMBH; MEDCONTROL APPS, s.d.).

Figura 5: Aplicativo MediSafe
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Fonte: MediSafe (2025)

Figura 6: Aplicativo My Therapy
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Figura 7: Aplicativo Med Control
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Fonte: Med Control (2025)

Paralelamente, sistemas de prescrigdo eletrénica integrados a plataformas
de acompanhamento tém ganhado espaco. Nessas solugdes, o paciente recebe
instrugdes claras e digitalizadas, podendo acessar videos explicativos, alertas para
interacbes medicamentosas ou suporte direto de farmacéuticos, reduzindo os riscos
da automedicacéo ou do uso incorreto (WHO, 2019).

Servicos de telemonitoramento também sao utilizados em programas de
atencdo domiciliar, permitindo que profissionais de saude acompanhem em tempo
real o uso dos medicamentos e intervenham em casos de desvio do protocolo
terapéutico (ARCE, 2023).

Algumas solu¢des unem o design de produto ao design de servigo de forma
integrada, como € o caso dos kits de medicagao personalizados, também chamados
de blister packs. Preparados por farmacias, esses kits organizam as doses de cada
dia e horario em compartimentos selados, garantindo clareza e praticidade
(ECOBLISS PHARMA, 2023). O servico PillPack, da Amazon, € um exemplo
notavel, em que o paciente recebe em casa os medicamentos ja organizados em
sachés de dose unica, com instru¢des visuais claras, o que contribui para reduzir
erros e aumentar a adesao (AMAZON, 2023).

Além disso, programas de adesdo ao tratamento oferecidos por operadoras
de saude e farmacias aliam tecnologia e contato humano para engajar o paciente.
Esses servigos envolvem desde a entrega programada dos medicamentos até o
acompanhamento ativo com farmacéuticos, que orientam e ajustam o tratamento

conforme necessario (ISMP, 2021).
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Além disso, programas de adesdo ao tratamento oferecidos por operadoras
de saude e farmacias tém utilizado a combinacdo de tecnologia e contato humano
para promover o engajamento do paciente. Esses servigcos englobam desde a
entrega programada dos medicamentos até o acompanhamento ativo com
farmacéuticos, que orientam e ajustam o tratamento conforme necessario. Segundo
a Oito Pharma (2024), esses programas sao desenvolvidos com o objetivo de
garantir o sucesso terapéutico, oferecendo suporte continuo por meio de lembretes,
educacdo em saude e monitoramento, o que contribui significativamente para a
melhoria da ades&o e dos desfechos clinicos (OITO PHARMA, 2024)
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3. METODOLOGIA

A presente pesquisa caracteriza-se como aplicada, uma vez que tem como
objetivo gerar conhecimento voltado a resolugdo de problemas concretos, por meio
do desenvolvimento de produtos e servigos que contribuam para a redugao de erros
e do uso inadequado de medicamentos, sobretudo no contexto doméstico.

Trata-se também de uma pesquisa exploratoria, pois visa proporcionar maior
familiaridade com o tema, identificar variaveis relevantes, compreender o
comportamento dos usuarios e mapear as dificuldades enfrentadas no cotidiano da
administracdo de medicamentos, especialmente por pessoas com baixa autonomia
ou sem acompanhamento profissional adequado.

A abordagem adotada € qualitativa, permitindo uma compreensao
aprofundada das percepg¢des, experiéncias e necessidades dos usuarios, familiares
e cuidadores. A investigacao qualitativa possibilita a analise de aspectos subjetivos e
contextuais que impactam diretamente no uso correto dos medicamentos e nas
falhas que ocorrem nesse processo.

Quanto ao raciocinio, o método adotado sera o dedutivo, partindo de
premissas gerais, como estudos e dados existentes sobre erros de medicagao e
comportamentos de automedicagao, para entdo analisar casos especificos e propor
solugdes do design.

As técnicas de coleta de dados incluiram entrevistas semiestruturadas com
usuarios, familiares e cuidadores, bem como observag¢des do contexto de uso. A
analise dos dados sera feita por meio de categorizacdo tematica, buscando

identificar padrdes e oportunidades para a atuagao do design.

3.1 COLETA E ANALISE DE DADOS

Nesta etapa do projeto, foram realizadas entrevistas semiestruturadas com
usuarios de medicamentos, familiares e cuidadores, entre os dias 01 a 14 de junho
de 2025. Para isso, foram elaborados dois roteiros de perguntas: um direcionado
especificamente aos usuarios e outro voltado aos familiares e cuidadores. Ao final,
algumas perguntas abertas foram aplicadas a ambos os grupos, permitindo a

comparacgao de percepgoes e a identificacdo de pontos em comum.

33



3.1.1 Usuarios de medicamentos

Os participantes da pesquisa sao adultos e idosos, com idades entre 53 e 84
anos, todos com uso continuo de medicamentos ha pelo menos 20 anos. A
quantidade diaria de medicamentos varia entre 3 e 10 comprimidos. Em geral, as
pessoas demonstram autonomia na administragao de seus medicamentos e afirmam
compreender para que serve cada um deles, baseando-se tanto nas orientagdes
médicas quanto na leitura das bulas.

A organizacdo dos medicamentos costuma ser feita de maneira pratica e
adaptada ao dia a dia, utilizando caixas organizadoras ou distribuindo os
medicamentos em locais estratégicos da casa, como a cabeceira da cama ou a
cozinha. O controle dos horarios é realizado principalmente por meio de associagoes
com atividades cotidianas, como as refeigcdes, ou com o uso de despertadores.
Ainda assim, episédios de esquecimento, embora pontuais, fazem parte da realidade
de quem administra medicamentos por conta prépria.

Embora a maioria das pessoas se sinta segura em relagcdo ao uso dos
medicamentos, situagdes de erro, como ingestdo equivocada ou confusdo entre
comprimidos, sao conhecidas e vistas como preocupantes, mesmo quando nao
vivenciadas diretamente. Isso evidencia a importancia de solugdes que contribuam
para a organizacao e o acompanhamento correto do tratamento.

O controle do estoque dos medicamentos, por sua vez, € realizado de forma
informal, geralmente observando o final das cartelas ou o conteudo das caixas, sem
um acompanhamento sistematizado.

Quando questionados sobre o uso de tecnologias de apoio, ha certa
resisténcia, principalmente entre os mais idosos ou menos familiarizados com
recursos digitais. No entanto, reconhece-se o potencial de ferramentas simples,
como lembretes ou organizadores visuais, para facilitar a rotina medicamentosa e
reduzir o risco de erros.

Sugestdes como o uso de caixas organizadoras semanais ou a ideia de
simplificar o tratamento por meio da reducdo do numero de comprimidos
demonstram a busca por praticidade, seguranga e independéncia na administragao

dos medicamentos.
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3.1.2 Familiares e cuidadores

As entrevistas evidenciam que, quando o paciente perde a autonomia, o
papel dos familiares e cuidadores torna-se essencial para garantir a administragéao
correta dos medicamentos. Em muitos casos, os responsaveis assumem o controle
total da rotina medicamentosa, desde a organizagao até a oferta dos remédios, pois
os pacientes demonstram confusdo, esquecimentos ou incapacidade de se medicar
sozinhos.

A percepcao da necessidade de auxilio costuma ocorrer apdés o
agravamento do quadro clinico, como doengas que afetam as capacidades
cognitivas ou crises de saude emocional. A partir desse momento, os familiares
passam a administrar integralmente os medicamentos para evitar erros ou riscos.

Os métodos de organizacéo e controle sdo simples e adaptados ao dia a dia
de cada familia. Sdo comuns o0 uso de caixas organizadoras, separadas por dias ou
por turnos (manha e noite), e sistemas caseiros, como etiquetas ou fitas com
orientagdes coladas nas cartelas. Em alguns casos, associa-se o horario da
medicacdo a momentos fixos do cotidiano, como as refeigdes.

Apesar desses cuidados, situacbes de erro ou uso incorreto dos
medicamentos ja ocorreram, especialmente quando o paciente tentou se
automedicar sem supervisao, o que, em certos episodios, resultou em complicagdes
graves de saude. Essas experiéncias reforcam o medo de que a falta de vigilancia
possa comprometer o tratamento.

O controle do estoque é feito visualmente, observando as cartelas e o
conteudo das caixas. Nao ha um método formal ou sistematico para acompanhar a
quantidade de medicamentos disponivel, 0 que gera preocupacgao, principalmente
em situacdes de dificuldade de acesso as farmacias ou ao sistema publico de saude.

Em relagdo ao uso de tecnologias ou servigos de apoio, as opinides sao
divididas. Alguns reconhecem o potencial de solu¢gbes como aplicativos de lembrete
ou sistemas que ajudem na organizagdao, mas outros preferem manter os métodos
tradicionais e simples, por considerarem que ja funcionam adequadamente no
contexto familiar.

Entre as sugestbes, destaca-se o desejo de que o tratamento fosse mais

simplificado, como a possibilidade de um unico medicamento que substituisse varios
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ou o uso de lembretes que auxiliassem também os proprios cuidadores, que muitas

vezes precisam administrar os seus proprios medicamentos além dos do paciente.

3.1.3 Profissional em casa de repouso

O Lar do Ancidao abriga atualmente 40 pacientes, todos com rotina
medicamentosa rigorosamente controlada. A administracdo dos medicamentos é
realizada seguindo as orientagdes médicas, com horarios variados, que podem ser
de 6 em 6 horas, 8 em 8, 12 em 12 ou conforme prescrito.

O controle dos medicamentos ocorre por meio de um sistema fisico bastante
organizado: ha um armario especifico com gavetas individuais para cada paciente,
devidamente identificadas com o nome. Dentro de cada gaveta, os medicamentos
sdo separados em potes por horario. A cor dos potes varia conforme o género dos
pacientes, azul para homens e rosa para mulheres, o que auxilia na organizagao e

identificacao rapida.

Figura 8: Foto colagem do sistema de organizagédo adotado no Lar do Anciao

Fonte: Do autor (2025)
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Para garantir a seguranga, a profissional destaca a importancia de atengéo
redobrada na leitura dos roétulos, verificagdo dos nomes e conferéncia cuidadosa da
medicacdo antes da administracdo. As gavetas devem ser manuseadas de forma
sistematica, retirando-se apenas uma por vez para evitar confusoes.

Segundo o relato, ndo ha registro de erros ou episoédios de automedicagao
sem supervisao dentro da instituigdo. O sistema, construido e aperfeicoado ao longo
dos anos, é considerado eficiente e satisfatério pela equipe. O reabastecimento dos
medicamentos ocorre mensalmente, sendo responsabilidade das familias, e o
controle de estoque é feito manualmente, por meio de registros em caderno.

Embora a profissional considere o sistema atual adequado, ela reconhece
que, se fosse possivel, gostaria de contar com um "robd" que realizasse todo o
processo de administragdo dos medicamentos. Além disso, mencionou que muitos
pacientes reclamam do sabor amargo dos medicamentos, sugerindo a necessidade

de melhorias nesse aspecto.

3.1.4 Maneiras que os entrevistados organizam seus medicamentos

Solicitou-se aos usuarios, familiares e cuidadores que registrassem, por
meio de fotografias, a forma como os medicamentos sdo armazenados e
organizados em seus domicilios. A seguir, apresentamos essas imagens, que
contribuem para evidenciar a necessidade de um produto que facilite e torne mais

segura essa organizagao.
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Figura 9: Caixa de remédios 1

Fonte: Do autor (2025)

Figura 10: Caixa de remédios 2

Fonte: Do autor (2025)
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Figura 11: Caixa de remédios 3

Fonte: Do autor (2025)

Figura 12: Caixa de remédios 4

Fonte: Do autor (2025)
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Fonte: Do autor (2025)

Figura 14: Caixa de remédios 6

Fonte: Do autor (2025)
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3.2 PERSONAS

Neste contexto, utiliza-se a criagdo de personagens ficticios que
representam um grupo especifico de pessoas com interesses e comportamentos
semelhantes. Essas personas contribuem para compreender diferentes pontos de
vista relacionados ao servico e ao produto a serem desenvolvidos no projeto de
design (STICKDORN et al., 2018).

3.2.1 Dona Lucia

Dona Lucia, de 73 anos, é aposentada e mora sozinha. Com hipertenséo,
diabetes e inicio de perda de memdria, precisa tomar cinco medicamentos diferentes
por dia, em horarios variados. Apesar de ter sido professora, ela encontra
dificuldades para lembrar os horarios e identificar corretamente os comprimidos.
Frequentemente confunde as cartelas e ja cometeu erros na administragao. Seu filho
a visita semanalmente, mas n&o consegue acompanhar de perto sua rotina. Dona
Lucia precisa de uma solugéo simples, visual e acessivel que a ajude a manter sua

independéncia com segurancga, evitando esquecimentos e trocas de medicamentos.

Figura 15: Persona, Dona Lucia

Fonte: Imagem gerada por I.A
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3.2.2 Marcos

Marcos, de 42 anos, é técnico de informatica e filho de Dona Lucia. Trabalha
em tempo integral e, apesar de morar na mesma cidade, ndo consegue acompanhar
de perto a rotina da mée. Utiliza bilhetes, lembretes no celular e ligagdes para
ajuda-la, mas ja presenciou situagdes em que ela errou a medicagdo. Marcos
sente-se constantemente preocupado e sobrecarregado. Seu principal desejo é
contar com uma ferramenta confiavel que permita acompanhar remotamente o uso
dos medicamentos, garantindo que a méae esteja seguindo corretamente o

tratamento, mesmo a distancia.

Figura 16: Persona, Marco

Fonte: Imagem gerada por I.A

3.2.3 Carla

Carla, de 31 anos, é técnica de enfermagem e atua como cuidadora
domiciliar. Atende pacientes idosos com diferentes condi¢des de saude e niveis de
autonomia. Enfrenta desafios frequentes como desorganizagdo dos medicamentos,

falta de padronizagdo nos horarios e falhas na comunicagdo com familiares e
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meédicos. Ja presenciou trocas de comprimidos por semelhanga visual e uso de
dosagens incorretas. Carla busca uma solugao pratica e clara que facilite o controle
da medicacao, padronize os registros e auxilie tanto o cuidador quanto a familia no

acompanhamento do tratamento.

Figura 17: Persona, Carla

Fonte: Imagem gerada por |.A
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3.3 BRIEFING

A partir dos dados obtidos nas pesquisas anteriores, as informagdes foram
organizadas e sintetizadas para orientar as préximas etapas do desenvolvimento do
projeto. Com base nisso, foi elaborado um briefing que funciona como guia para a
geracgao de alternativas e definicdo das solugdes finais. Esse briefing foi construido a
partir de uma problematizacdo clara, com uma linguagem simples e de facil

compreensao.

a) Oque?

Desenvolvimento de uma solugédo de design, sendo um produto, um servigo
€ uma marca, que auxilie na administragcdo segura de medicamentos no ambiente
doméstico.

O produto se trata de um organizador fisico de medicamentos, de design
simples, funcional e de facil manuseio, que auxilia na separagao dos medicamentos
por dias e horarios. Deve ter linguagem visual amigavel, com diferenciacédo por
cores, formas ou simbolos para facilitar o uso, especialmente por idosos ou pessoas
com limitagGes cognitivas.

O servicgo digital sera disponibilizado em formato de aplicativo, conectado ao
produto, oferecendo recursos como lembretes de horarios, alertas de reposicéao de
estoque e acompanhamento remoto.

A marca sera desenvolvida com foco em transmitir confianga, seguranga,
cuidado e simplicidade. A identidade visual sera pensada para ser acolhedora e de
facil reconhecimento, dialogando tanto com o publico idoso quanto com familiares e

cuidadores.

b) Por que?

O uso inadequado de medicamentos no ambiente domiciliar € um problema
recorrente, especialmente entre idosos, pessoas com doengas cronicas e individuos
com limitagdes no acesso e entendimento de conteudos de saude. Erros na
administracdo podem causar efeitos adversos, reduzir a eficacia do tratamento e
aumentar os riscos a saude. Fatores como confusdo entre medicamentos, falhas na
rotina, falta de informagado clara e a sobrecarga dos cuidadores sdo alguns dos

principais desafios enfrentados.
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c) Como?

A estrutura metodolégica do projeto baseia-se na abordagem do design de
servigo de Stickdorn e Schneider (2014), aliada aos principios de design de produto
descritos por Lébach (2001) e as diretrizes para construgdo de identidade visual
segundo Wheeler (2008).

d) Para quem?
Para pessoas que fazem uso continuo de medicamentos e precisam de
apoio na administracdo correta, especialmente idosos, pacientes com baixa

autonomia ou dificuldades cognitivas, além de seus familiares e cuidadores.

4. DESENVOLVIMENTO

O desenvolvimento do projeto resultou na criagdo de um sistema integrado
voltado ao apoio na administragao de medicamentos, composto por um organizador
fisico e um aplicativo complementar, ambos projetados para promover seguranca,
autonomia e clareza no uso cotidiano. Cada elemento da solugao foi concebido para
responder de forma pratica e confiavel aos principais desafios identificados durante
a pesquisa, como esquecimento, troca de doses, falta de informagao clara e
dependéncia de rotinas improvisadas por parte de pacientes e cuidadores. No
entanto, transformar um problema complexo do cotidiano doméstico em uma
proposta concreta e funcional exigiu a aplicagdo combinada de métodos de design,
garantindo equilibrio entre usabilidade, simplicidade, confiabilidade e coeréncia
visual.

A partir de uma investigagao contextual sobre o universo da administragcéo
de medicamentos e o comportamento real dos usuarios, foram analisadas as
lacunas existentes nos processos atuais. Esse diagndstico serviu como ponto de
partida para definir qual seria o nucleo do sistema a ser desenvolvido e quais
funcbes seriam essenciais para reduzir riscos € melhorar a adesao ao tratamento.
Seguindo uma ordem légica de construgdo projetual, o desenvolvimento do produto
fisico foi estabelecido como etapa inicial, servindo de base para, posteriormente,

estruturar o servigo e definir os requisitos funcionais da interface digital.
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4.1 PRODUTO

O projeto foi estruturado a partir do desenvolvimento de um produto
principal: um organizador fisico de medicamentos projetado para tornar o processo
de administragdo mais seguro, claro e intuitivo no ambiente doméstico. A concepg¢ao
desse produto seguiu os principios de Bernd Lébach para o design de produto,
incluindo analise de uso, definicdo de requisitos, desenvolvimento conceitual,
desenho técnico e selecdo de materiais adequados ao manuseio cotidiano. O
objetivo central foi criar uma solugdo que reduzisse falhas comuns, como
esquecimento, troca de doses e confusdo entre compartimentos, ao mesmo tempo
em que oferecesse simplicidade, ergonomia e confiabilidade ao usuario. A légica de
funcionamento, o sistema de compartimentos e as escolhas formais foram
orientados pelos principios de funcionalidade, clareza visual e seguranga no uso. O
processo completo de concepcao e refinamento do produto fisico € detalhado no
Dossié do projeto (Apéndice C).

O primeiro elemento desenvolvido foi o organizador de medicamentos,
composto por doze compartimentos independentes, projetados para acomodar a
cartela inteira de cada medicamento, evitando a necessidade de fracionamento ou
reorganizagdo manual. Seu formato facilita a visualizagdo do ciclo diario, tornando
mais clara a leitura da rotina medicamentosa. Cada gaveta foi dimensionada para
garantir acesso simples e rapido, enquanto o conjunto foi projetado para oferecer
estabilidade, boa ergonomia e uso intuitivo. A andlise de mercado revelou a
auséncia de produtos que combinassem organizagao fisica e integracao direta com
solucdes digitais, evidenciando uma oportunidade para estruturar o processo de

administracao de medicamentos de forma mais eficiente, informada e confiavel.
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Figura 18: Organizador de medicamentos

Fonte: Do autor (2025)

Como extensao desse sistema fisico, foi desenvolvida também uma pulseira
de uso diario, destinada a oferecer um reforgo adicional de seguranca por meio de
alertas sensoriais como a vibragdo. A pulseira atua como um lembrete continuo da
rotina medicamentosa, contribuindo para a ades&o ao tratamento e aumentando a
autonomia do usuario, especialmente em situagdes em que o organizador ndo esta
por perto. Dessa forma, ambos os produtos se complementam, formando uma
solugdo integrada que amplia o controle e a confiabilidade no processo de

administracao de medicamentos.

Figura 19: Pulseira

Fonte: Do autor (2025)
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4.2 NEGOCIO

O desenvolvimento do modelo de negdécio do projeto foi essencial para
compreender como o sistema poderia se sustentar e gerar valor para seus usuarios.
A definicdo estratégica da proposta partiu da analise das necessidades reais de
pacientes e cuidadores, articulando como o organizador fisico, a pulseira vibratéria e
o aplicativo se conectam em uma oferta Unica. Para estruturar essa visao,
recorreu-se ao Business Model Canvas, ferramenta que possibilitou mapear de
forma clara os recursos, atividades, parcerias e publicos envolvidos no
funcionamento da solugdo. Esse processo permitiu projetar um modelo coerente,
capaz de tornar a experiéncia de uso viavel, acessivel e alinhada aos objetivos do
projeto. Detalhamentos complementares sobre a modelagem podem ser consultados

no Dossié do Projeto (Apéndice C).

Figura 20: Modelo de negdcio - CANVAS
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4.3 SERVICO

O design de servico desempenha um papel central no projeto, articulando
como o usuario interage com o sistema e como cada elemento, organizador fisico,
pulseira vibratoria e aplicativo, se conecta para formar uma experiéncia continua e
coerente. A construgcdo desse servigo foi guiada pelos principios apresentados por
Stickdorn e Schneider, que orientaram a compreensao dos fluxos, comportamentos
e necessidades ao longo da rotina medicamentosa.

Para aprofundar essa compreensdo, foram desenvolvidas ferramentas
especificas de design de servico. O AT ONE para identificar oportunidades, alinhar
necessidades e definir interagdes essenciais ao longo da rotina medicamentosa; o
Mapa de Stakeholders que permitiu visualizar todos os agentes envolvidos direta ou
indiretamente no cuidado, evidenciando suas relacdes e influéncias. A ferramenta
Um Dia na Vida ajudou a retratar o cotidiano real do usuario, revelando
comportamentos, dificuldades e pontos sensiveis do processo de tomar
medicamentos. Em seguida, o Mapa de Experiéncia do Usuario organizou de forma
clara as etapas, emogdes e expectativas presentes em cada momento da jornada.
Por fim, o Blueprint de Servigo, apresentado a seguir, conectou todas essas
informacdes, detalhando a logica de funcionamento do sistema e mostrando como
acdes, processos internos e recursos se relacionam para oferecer suporte continuo
ao usuario.

As demais ferramentas e analises que sustentam a construcdo do servigo
podem ser consultadas no Dossié do Projeto (Apéndice C), onde o processo €&

documentado com maior profundidade.
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Figura 21: Blueprint do Plano Basico. Primeira parte
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CONTATO sociais. design do produto. cartela do medicamento. o.app.
EXPERENCIA
DO
USUARIO
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INTERAGAO
(Frontstage)
SUPORTE
(Backstage)
PROCESSOS
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Fonte: Do autor (2025)
Figura 22: Blueprint do Plano Basico. Continuagao
CONFIGURAGAO ALERTA VISUAL E RETIRADA DO HISTORICO DE ALERTA DE MEDICAMENTO
DA PULSEIRA SONORO MEDICAMENTO ADMINISTRAGAO EM FALTA

Luz LED indicando o

compartimento e alarme, Compartimento fisico Interface de histérico no Mensagem ou icone no
vibragdo da pulseira, com micro switch. app. app.

notificag&o no app

Pulseira fisica + app.
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Fonte: Do autor (2025)
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4.4 MARCA

A construcdo da marca Conta Comigo foi uma etapa essencial para traduzir,
de forma visual e conceitual, a proposta central do projeto: oferecer seguranga,
acolhimento e companhia no cuidado com a saude. O processo de desenvolvimento
da identidade foi guiado pelas diretrizes de Alina Wheeler, que orientam a criagao de
marcas consistentes por meio de fases estruturadas de investigacao, construcéo e
aplicagédo. O trabalho teve inicio com um processo de naming, buscando um nome
que expressasse proximidade, apoio e confiabilidade. A escolha de “Conta Comigo”
sintetiza esse propdsito ao comunicar parceria e presenga constante na rotina do
usuario.

Com o nome definido, deu-se inicio a geracao de alternativas visuais e ao
desenvolvimento do logo, etapa voltada a transformar os valores da marca em
formas, cores e composi¢cdes capazes de transmitir clareza e empatia. A identidade
visual foi pensada para ser acessivel, amigavel e facilmente reconhecivel em
diferentes contextos, alinhando-se ao carater humano e tecnolégico da solugdo. Em
paralelo, foi criado um Manifesto da marca, responsavel por expressar sua esséncia
emocional e reforcar seu papel de apoio no cotidiano de quem toma e de quem
cuida.

A consolidagao dessa identidade resultou na elaboragdo de um Manual de
Identidade Visual (MIV), documento que organiza diretrizes e normas de aplicacéo,
assegurando coeréncia em todos os materiais. Para demonstrar a versatilidade da
marca, foram desenvolvidos diversos mockups e aplicagdes, incluindo telas do
aplicativo, embalagens, materiais digitais e pecas de divulgacédo, que evidenciam
como os elementos visuais se adaptam ao sistema como um todo. Esse conjunto de
decisdes fortalece a presenga da marca e garante que ela comunique, em qualquer
formato, seu propdsito central de acolher, organizar e acompanhar o usuario.

Para acompanhar o processo completo de construgdo da identidade,
recomenda-se a consulta ao Dossié (Apéndice C), no capitulo dedicado a Marca e
ao Manual de Identidade Visual (Apéndice D). A seguir, sdo apresentados o
Manifesto, a versao final da marca e alguns mockups de aplicagdo, demonstrando

como os elementos visuais se desdobram em diferentes contextos e suportes.
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Figura 23: Manifesto da marca

Conta Comigo existe para trazer leveza, seguranca e
companhia na rotina de medicamentos.
LEMBRAMOS quando a memédria falha,
ORCANIZAMOS quando tudo parece confuso e
APOIAMOS gquem toma e quem cuida.
Unimos tecnologia e afeto para que cada dose seja
um gesto de tranquilidade.
Estamos aqui para facilitar, acolher e acompanhar.
Porque cuidar de si é poder contar com alguém.
E vocé pode contar comigo. SEMPRE!

Fonte: Do autor (2025)

Figura 24: Variagdes da marca
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& conta
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Fonte: Do autor (2025)

Figura 25: Adesivagem na van da empresa

/

i ~
Cuidar de voeé
todos os dias.

app inteligente. | ——

Fonte: Do autor (2025)

Cuidar da saude ndo deveria ser complicado e nem solitario.
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SAUDE, NOSSA PRIORIDADE.
{BRETES DE MEDICAMENTOS.

.'. Conta Comigo
L/

Fonte: Do autor (2025)
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5. CONSIDERAGOES FINAIS

A presente monografia teve como objetivo investigar de que maneira o
design pode contribuir para a promogdo do uso seguro de medicamentos no
ambiente domiciliar, especialmente em contextos marcados pela polimedicagao, pelo
envelhecimento populacional e pela limitagdo de autonomia de parte dos usuarios.
Ao longo do desenvolvimento do trabalho, tornou-se evidente que os erros
relacionados a administracdo de medicamentos ndo estdo associados apenas a
desatencéo individual, mas a um conjunto de fatores estruturais que envolvem falhas
na comunicagao, excesso de informagdes técnicas, produtos pouco intuitivos e a
auséncia de sistemas integrados de apoio ao usuario e aos cuidadores.

Os dados apresentados por instituicdbes como a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e o Instituto para
Praticas Seguras no Uso de Medicamentos (ISMP) evidenciam a dimensao do
problema, demonstrando que esquecimentos de doses, trocas acidentais de
medicamentos e automedicacdo sao situagcbes frequentes e, em muitos casos,
evitaveis. Esse cenario reforga a necessidade de abordagens que ultrapassem
solugdes pontuais e considerem a experiéncia completa do usuario, desde o
recebimento da prescrigdo até a administracao diaria dos medicamentos. Nesse
contexto, o design se apresenta como uma ferramenta estratégica capaz de atuar de
forma preventiva, organizando informacdes, estruturando rotinas e tornando os
sistemas de cuidado mais claros, acessiveis e seguros.

A pesquisa adotou uma abordagem qualitativa e centrada no usuario,
fundamentada em entrevistas, observacdo do contexto real de uso e analise de
referéncias tedricas e mercadoldgicas. A escuta ativa de usuarios, familiares,
cuidadores e profissionais da saude foi fundamental para compreender as
dificuldades enfrentadas no cotidiano, bem como as estratégias improvisadas
utilizadas para lidar com a complexidade da rotina medicamentosa. A partir dessas
informacdes, foi possivel identificar padrées de comportamento, pontos criticos da
jornada e oportunidades concretas de intervengéo por meio do design.

A construgdo de personas contribuiu para sintetizar essas informagdes e
orientar as decisbes projetuais de forma mais empatica e coerente. Cada persona
representou um perfil recorrente observado na pesquisa, evidenciando diferentes

niveis de autonomia, responsabilidades e expectativas em relagcdo ao cuidado com a
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saude. Esse recurso possibilitou manter o foco nas necessidades reais dos usuarios
ao longo de todo o processo de desenvolvimento do projeto, evitando solugdes
genéricas ou distantes da realidade investigada.

Como resultado desse percurso, foi desenvolvido o sistema “Conta Comigo”,
composto por produto, servico e marca. O organizador fisico de medicamentos foi
concebido com foco na clareza visual, na ergonomia e na seguranga, buscando
reduzir falhas comuns como confusao entre comprimidos, esquecimento de horarios
e dificuldade de manuseio. A escolha por compartimentos que comportam cartelas
inteiras e por uma légica de organizagcdo simples visa diminuir a carga cognitiva
imposta ao usuario, oferecendo maior previsibilidade e controle sobre a rotina
medicamentosa.

A pulseira complementar atua como um reforgo sensorial continuo,
ampliando a adesado ao tratamento e oferecendo suporte mesmo fora do ambiente
doméstico. Ja o servigo digital, estruturado em formato de aplicativo, conecta os
diferentes agentes envolvidos no cuidado, permitindo lembretes, alertas de
reposicao e acompanhamento remoto. Essa integracdo evidencia o potencial do
design de servico em articular pontos de contato ao longo da jornada do usuario,
promovendo continuidade, confianga e maior seguranga no processo de
administracdo dos medicamentos.

A construgcdo da marca “Conta Comigo” reforca o carater humano e
acolhedor da proposta. Mais do que identificar um produto ou servigo, a marca foi
pensada como uma promessa de apoio e parceria no cuidado com a saude. Sua
linguagem verbal e visual busca transmitir proximidade, confianga e simplicidade,
afastando-se de abordagens excessivamente técnicas ou impessoais. Esse aspecto
simbdlico é essencial para estimular a aceitagdo da solucéo e fortalecer o vinculo
emocional com o sistema, favorecendo o uso continuo e consciente.

Do ponto de vista social e ético, o desenvolvimento deste projeto possibilitou
uma reflexdo aprofundada sobre o papel do designer diante de problematicas
relacionadas a saude. Ao lidar com o uso seguro de medicamentos, torna-se
evidente que o design deve assumir uma postura responsavel, comprometida com a
prevengao de riscos e com a promogao da autonomia e da qualidade de vida. Muitos
dos erros observados na pesquisa ndo decorrem da falta de conhecimento, mas da
sobrecarga cognitiva imposta aos usuarios e cuidadores. Nesse sentido, o design

atua como um mediador, organizando informagbdes e criando sistemas que
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funcionam como extensdes da memoria, da atencdo e da capacidade de decisao
das pessoas.

Outro aspecto relevante é a valorizacdo do cuidado compartilhado. A
solugdo proposta reconhece que a administragdo de medicamentos raramente é
uma atividade isolada, envolvendo familiares, cuidadores e, em alguns casos,
profissionais de saude. Ao facilitar a comunicacéo entre esses agentes, o sistema
contribui para um cuidado mais colaborativo, transparente e seguro, alinhando-se a
modelos contemporaneos de atencdo a saude que reconhecem o paciente como
protagonista, mas ndo o colocam sozinho diante da complexidade do tratamento.

Em relagdo aos objetivos estabelecidos no inicio da pesquisa, considera-se
que foram atendidos de forma satisfatéria. O trabalho descreveu os principais tipos
de medicamentos e suas formas de administragéo, investigou erros recorrentes no
uso domiciliar, analisou o comportamento de usuarios e cuidadores e mapeou
solugbdes existentes no mercado. A partir dessa base, foi possivel propor uma
solugdo de design fundamentada teoricamente, sustentada por dados empiricos e
alinhada as necessidades identificadas ao longo da pesquisa.

Entretanto, € necessario reconhecer as limitagdes deste estudo. O projeto
nao avancou para etapas de testes de usabilidade com usuarios finais nem para a
validacao funcional do sistema em larga escala. Essas etapas seriam fundamentais
para mensurar, de forma mais objetiva, o impacto da solugcédo na redugao de erros de
medicacdo e na adesdo ao tratamento. Além disso, o desenvolvimento tecnolégico
completo do aplicativo e dos dispositivos eletrénicos exigiria parcerias técnicas e
investimentos que extrapolam o escopo deste trabalho académico.

Como possibilidades de desdobramentos futuros, sugere-se a realizagao de
testes com usuarios em diferentes contextos, como residéncias, casas de repouso e
programas de atengdo domiciliar, bem como a adaptagdo do sistema para publicos
especificos, como pessoas com deficiéncia visual, baixa escolaridade ou doengas
neurodegenerativas. Também se destaca o potencial de integragdo da solugao com
sistemas de saude, farmacias e prescrigdes digitais, ampliando seu alcance e
impacto social.

Por fim, este trabalho refor¢a que o design, quando aplicado de forma ética,
estratégica e centrada no ser humano, pode desempenhar um papel significativo na
promocdo da saude e na prevencdo de riscos. Ao tratar o uso seguro de

medicamentos ndo apenas como uma questao técnica, mas como uma experiéncia
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cotidiana permeada por emogoes, limitagdes e relagdes humanas, o projeto “Conta
Comigo” evidencia o design como um campo capaz de gerar solugdes sensiveis,
funcionais e socialmente relevantes, contribuindo para uma cultura de cuidado mais

segura, inclusiva e consciente.
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APENDICE A - QUESTIONARIO REALIZADO COM USUARIOS

e Qual a sua idade?

e Ha quanto tempo vocé faz uso de medicamentos?

e Quantos medicamentos vocé toma por dia (em média)?

e Vocé toma os remédios por conta propria ou com ajuda de alguém?

e Vocé entende para que serve cada medicamento que toma?

e Vocé costuma ler a bula ou apenas segue as orientagbes do
médico/farmacéutico?

e Ja aconteceu de vocé esquecer o motivo de estar tomando um medicamento?

e Como vocé organiza seus medicamentos em casa?

e Vocé segue horarios especificos para tomar os medicamentos? Como se
lembra deles?

e Ja confundiu ou trocou os medicamentos por engano?

e \Vocé ja se esqueceu de tomar algum medicamento? Com que frequéncia?

e Jatomou remédio na dose errada ou fora do horario?

e Em casos de duvida, vocé costuma procurar ajuda de quem?

e (Quais sdo as maiores dificuldades que vocé enfrenta ao lidar com seus
medicamentos?

e Como vocé costuma perceber que os medicamentos estdo acabando? Vocé
tem algum jeito de controlar a quantidade que ainda tem em casa?

e \Vocé se sente confiante ou inseguro ao fazer a propria administragao?

e \océ gostaria de ter alguma ajuda (produto, aplicativo, lembrete)?

PERGUNTAS ABERTAS

e O que vocé gostaria que fosse diferente em relagdo a sua rotina de
medicamentos?

e Se pudesse criar algo para te ajudar com isso, o que seria?

e Ja teve alguma experiéncia ruim ou marcante com medicamentos? Pode

contar?
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APENDICE B - QUESTIONARIO REALIZADO COM FAMILIARES/CUIDADORES

e Qual a sua relagédo com a pessoa que utiliza medicamentos?

e Qual é a sua participacao na administracao dos remédios dela?

e A pessoa que vocé cuida consegue se medicar sozinha ou depende
totalmente de vocé?

e Em que momento ou como vOcé percebeu que a pessoa comegou a precisar
de ajuda com os medicamentos?

e Como vocés controlam os horarios e doses dos medicamentos?

e Usam algum sistema de lembrete, caderno, aplicativo ou s6 a meméria?

e Como evitam trocas ou esquecimentos?

e Quais sao os maiores desafios que vocé enfrenta ao cuidar da medicacao
dessa pessoa?

e Ja houve alguma situagdo de erro, confusdo ou automedicacdo sem
orientacao?

e Vocé se sente seguro com a forma como lidam com os medicamentos em
casa?

e O que vocé acredita que poderia facilitar esse processo no dia a dia?

e Ja pensou que um produto ou servigo poderia ajudar nesse cuidado? Como
ele deveria ser?

e Como vocé costuma perceber que os medicamentos estdo acabando? Vocé

tem algum jeito de controlar a quantidade que ainda tem em casa?

PERGUNTAS ABERTAS

e O que vocé gostaria que fosse diferente em relagdo a sua rotina de
medicamentos?

e Se pudesse criar algo para te ajudar com isso, o que seria?

e Ja teve alguma experiéncia ruim ou marcante com medicamentos? Pode

contar?
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APENDICE C - DOSSIE DO PROJETO

Ver arquivo digital cassiano.dossie.pdf
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APENDICE D - MANUAL DE IDENTIDADE VISUAL

Ver arquivo digital cassiano.miv.pdf
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APENDICE E - PROTOTIPO

Ver arquivo digital cassiano.prototipo.pdf
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