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RESUMO

As Pessoas com Deficiéncia (PcD) sao um percentual importante da populacao, representando
23,9% no Brasil, sendo que 7% deste possuem alguma deficiéncia motora, exigindo diversos
recursos. Como forma de tentar minimizar esta situacdo, as Tecnologias Assistivas (TA’s)
quando adequadas ao seu usuario e contexto podem auxiliar na reducdo e até eliminagdo das
dependéncias, exigindo uma abordagem global que possibilite a consideragao de ao menos 4
aspectos: Pessoas, Projetos, Processos e Procedimentos, que fazem parte das bases conceituais
da Gestao de Design. A integragdo destes aspectos ao desenvolvimento de TA’s pode resultar
numa otimizagdo dos recursos ¢ conhecimentos, potencializando resultados mais precisos,
confidveis e principalmente centrado nas necessidades humanas sem desconsiderar a
tecnologia. No caso especifico das Orteses, objeto desta pesquisa, expdem problemas
recorrentes que resultam no seu abandono (durabilidade, peso, resisténcia, conforto, dentre
outras), problemas presentes também nas dorteses de membros inferiores, especificamente as do
tipo AFO (dnkle Foot Orthosis). Desenvolver uma Ortese do tipo AFO em Fibra de Carbono
para uma PcD com deformidade na perna esquerda, com base nas Pessoas, Projetos, Processos
e Procedimentos, foi o objetivo desta pesquisa, que se dividiu em duas fases (tedrica e aplicada).
A primeira fase serviu para estruturar os temas centrais e consequentemente estabelecer as
relacdes entre as bases conceituais da Gestdo de Design, TA, Ortese e Fibra de Carbono. A
segunda fase sistematizou o processo de desenvolvimento da seguinte forma: escaneamento 3D
do membro, modelagem e criagdo da drtese em 3D, simulagdo mecanica computadorizada,
construgio da Ortese em Fibra de Carbono, entrega para respectivo uso e acompanhamento.
Esta fase se utilizou como referéncia do Guia de Orientacdo para o Desenvolvimento de
Projetos, que tem como premissa basica o projeto centrado no ser humano. Como resultados,
foi possivel materializar (Projeto) uma Ortese de Fibra de Carbono (OFC), personalizada com
as caracteristicas antropométricas e biomecanicas da usudria (Pessoa), por meio de uma
sequéncia de etapas (Procedimentos), utilizando uma série de materiais e de tecnologias
(Processos), que garantiram precisdo, confiabilidade, otimizagao e principalmente satisfagao da
usudria e da equipe de fisioterapeutas, configurando uma abordagem integrativa entre a Gestao
de Design e a Tecnologia Assistiva.

Palavras-chave: Gestio de Design. Tecnologia Assistiva. Ortese de Fibra de Carbono. Design
Centrado no Ser Humano.



ABSTRACT

People with Disabilities (PwD) are an important percentage of the population, representing
23.9% in Brazil, and 7% of them have some motor disability, requiring several resources. As a
way of trying to minimize this situation, Assistive Technology (AT) when appropriate to its
user and context can help reduce and even eliminate dependencies, requiring a global approach
that enables the consideration of at least 4 aspects: People, Projects, Processes, and Procedures,
which are part of the conceptual basis of Design Management. The integration of these aspects
to the development of AT's results in an optimization of resources and knowledge, potentiating
more precise, reliable, and mainly centered results on human needs without disregarding
technology. In the specific case of orthoses, the object of this research, there are recurrent
problems that result in their abandonment (durability, weight, resistance, comfort, among
others), problems that are also present in lower limb orthoses, specifically the type AFO (Ankle
Foot Orthosis). To develop a Carbon Fiber AFO Orthosis for a PwD with a left leg deformity,
based on People, Projects, Processes, and Procedures, was the goal of this research, which was
divided into two phases (theoretical and applied). The first phase served to structure and
associated with the central themes and consequently to establish the relationships among the
conceptual bases of Design Management, AT, Orthosis, and Carbon Fiber. The second phase
systematized the development process as follows: 3D scanning of the limb, modeling and
creation of the orthosis in 3D, computerized mechanical simulation, construction of the Carbon
Fiber Orthosis, delivery for respective use, and follow-up. This phase is used as a reference to
the Orientation Guide for Project Development, which has as its basic premise the human-
centered project. As a result, it was possible to materialize (Project) a Carbon Fiber Orthosis
(CFO), customized to the user's (Person) anthropometric and biomechanical characteristics,
through a sequence of steps (Procedures), using a series of materials and technologies
(Processes), which ensured precision, reliability, optimization and mainly the user's and
physical therapists team's satisfaction, configuring an integrative approach between Design
Management and Assistive Technology.

Keywords: Design Management. Assistive Technology. Carbon Fiber Orthosis. Human-
Centered Design.
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1 INTRODUCAO

Este primeiro capitulo tem como finalidade apresentar ao leitor o contexto a respeito
do tema da pesquisa, sua problematica, a pergunta da pesquisa, seus objetivos (geral e
especificos), justificativa e motiva¢ao, bem como sua aderéncia ao Programa de Pos-Graduagao
em Design (PPGD), da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC), a delimitagdo ¢ a

caracterizagdo da pesquisa. No final deste capitulo, ¢ apresentada a estrutura da dissertagdo.

1.1 CONTEXTUALIZACAO E PROBLEMATICA DA PESQUISA

De acordo com o levantamento realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), no censo demografico de 2010, aproximadamente 45.606.048 milhdes de
pessoas, 23,9% da populagdo total residente no Brasil tém alguma deficiéncia, sendo
classificados em: visual, auditiva, motora € mental ou intelectual. Neste cenario, dos 23,9%,
aproximadamente 7% possuem deficiéncia motora, em diferentes graus de dificuldades, e
desses 2,33% foram afetados de forma severa. No Sul do pais (Santa Catarina, Parana e Rio
Grande do Sul), estima-se que 22,51% da populacdo possui alguma deficiéncia e que desses
7,11% estao relacionados a deficiéncia motora. Esta classificacdo foi definida conforme a
percepcao dos proprios entrevistados sobre suas funcionalidades na realizacdo de tarefas,
avaliando assim o grau de deficiéncia em: (i) leve: tem pouca/alguma dificuldade em realizar;
(i) moderada: tem grande dificuldade em realizar; (iii) severa: ndo consegue realizar (BRASIL,
2012a).

Ainda sobre o resultado do citado censo, a deficiéncia, de todos os tipos, teve maior
incidéncia na populagcdo de 65 ou mais anos, sendo que, no caso da defici€éncia motora, a
incidéncia de casos no grupo de 0 a 14 anos foi de aproximadamente 1%; entre o grupo de 15
a 64 anos de 5,7%; ja no grupo acima de 65 anos, houve o crescimento para 38,3%, revelando
a relagdo direta entre o processo de envelhecimento e a consequente perda de funcionalidades
(BRASIL, 2012a).

Sabe-se que as Pessoas com Deficiéncia (PcD) enfrentam problemas de varias ordens;
o Relatorio Mundial sobre a Deficiéncia (WHO, 2011) apontou trés situagcdes do ponto de vista

dos direitos humanos, onde a primeira esta relacionada a desigualdades, por exemplo, quando
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elas tém negado o acesso igualitario a servigos de saude, emprego, educagdo ou participagdo
politica devido a sua deficiéncia. A segunda situagdo esta relacionada a vulnerabilidade da
violagdo de sua dignidade, seja por violéncia, abusos, preconceitos ou desrespeito devido a sua
deficiéncia. E a terceira ¢ quando perdem sua autonomia, estando sujeitas a esterilizagao
involuntaria, sendo confinadas em institui¢des contra sua vontade, ou quando sdo vistas como
legalmente incompetentes devido a sua deficiéncia.

Além disso, o Departamento das Na¢des Unidas para Assuntos Economicos e Sociais,
por meio do Relatorio da ONU sobre Deficiéncia e Desenvolvimento: Realizando os Objetivos
de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), para e com pessoas com deficiéncia, em 2018,
identificou que, do ponto de vista econémico, as PcDs (e suas familias) estdo sujeitas a uma
série de problemas, e que aquelas com deficiéncias mais graves requerem um nivel mais alto
de cuidados e apoio, pois sao mais propensas a serem economicamente vulneraveis,
especialmente mulheres com deficiéncia (AFFAIRS, 2019). Nesse sentido, Cook e Polgar
(2015) entendem que as deficiéncias t€ém consequéncias significativas na vida de uma Pessoa,
uma vez que essas Pessoas tém maior probabilidade de estarem sub ou desempregadas; elas e
suas familias sdo mais vulneraveis a ter um status socioecondmico mais baixo; vivenciando
uma saude precaria; tendo menos acesso a educacdo; e experimentando maior isolamento
social, menos participacao da comunidade e menos protecao e seguranga.

Como forma de tentar minimizar esses problemas, utiliza-se dos conhecimentos
relacionados as Tecnologias Assistivas (TAs), que de acordo com o Comité de Ajudas Técnicas
(2009) pode ser entendido como a area do conhecimento que envolve produtos/dispositivos,
recursos, metodologias, estratégias, praticas e servigos, com intuito de promover a
funcionalidade, relacionada as atividades e a participagdo das PcDs. No que se refere aos
Dispositivos de Tecnologias Assistivas (DTAs), cabe destacar o avanco de pesquisas e projetos
nos ultimos anos. Quando adequado ao usuario e contexto, esses dispositivos podem auxiliar
na independéncia e melhoria da qualidade de vida de seus usudrios, implementar e trabalhar em
parceria direta com equipes de fisioterapia, profissionais qualificados que desempenham um
papel fundamental na analise de resultados para uma pesquisa desta natureza.

Neste contexto, a Gestao de Design (GD) integrada ao desenvolvimento de Projetos de
DTA otimiza seu Processo, que acontece intrinsecamente, considerando todas as Pessoas
envolvidas n Projeto, contribuindo com o gerenciamento, a organizacdo e a execu¢do dos

Procedimentos adotados (MERINO et al., 2019). Nesse sentido, no Processo Projetual, vém
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sendo utilizadas tecnologias, ferramentas e técnicas, que geram impactos nas estruturas da GD,
alterando a interagdo e a viabilizacdo relacionadas aos Processos e praticas, possibilitando
oportunidades para o Design (BEST, 2012). Assim, a utilizacdo de tecnologias, no
desenvolvimento de Projetos, permite uma aproximagdo entre o projetista e as necessidades
reais dos usudrios, auxiliando, por exemplo, no desenvolvimento de novos Produtos (MERINO
etal.,2017; MERINO et al., 2018).

Cabe destacar, ainda, que o uso dessas tecnologias permite maior agilidade, precisdo e
adequagdo dos dados, mesmo quando o Projeto envolve Pessoas com Deficiéncia, contribuindo
com a compreensao das suas necessidades reais e desenvolvimento de projetos mais eficientes,
centrados nos usuarios (MERINO et al., 2019).

No entanto, identifica-se como principal problema o acesso ¢ a obtencao desses DTAs,
impossibilitando o uso por parte da maioria da populagdo de vulnerabilidade (que tem apenas
o SUS como plano de satide), fazendo com que elas ndo utilizem dispositivos adequados. Tudo
isso conforme pesquisa realizada por Elias, Monteiro e Chaves (2007), que aponta o baixo
indice de obten¢do, devido as burocracias, ao despreparo do sistema educacional e da
dificuldade de acesso.

Neste contexto, entre os diversos tipos de TAs existentes e classificadas pela ISO
9.999:2011, destaca-se as orteses, que, para Radomski e Latham (2013), sdo consideradas como
um importante dispositivo no processo de reabilitacdo de PcDs, atuando no processo de
protecao e de cicatrizagdo de estruturas, aumentando uma fung¢do, prevenindo ou corrigindo
deformidades, oferecendo repouso articular e reduzindo a dor. No entanto, essas oOrteses,
comumente produzidas em termoplésticos, apresentam problemas de durabilidade, peso,
resisténcia, conforto, dentro outros, que resultam no seu abandono. Esses problemas ainda se
estendem as orteses de membros inferiores, em especifico as do tipo Ankle Foot Orthosis

(AFO).

1.2 OBJETIVOS

Quanto aos objetivos desta dissertagdo, estes foram divididos em objetivo geral e

objetivos especificos, descritos nos proximos itens.
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1.2.1 Objetivo Geral

Desenvolver uma Ortese do tipo Ankle Foot Orthosis em Fibra de Carbono para uma
PcD com deformidade na perna esquerda, com base nas Pessoas, Projetos, Processos e

Procedimentos.

1.2.2 Objetivos Especificos

° Compreender e relacionar Pessoas, Projetos, Processos e Procedimentos! da Gestdo de
Design e Tecnologia Assistiva, especificamente a Ortese de Fibra de Carbono;

e  Aplicar técnicas de escaneamento 3D, modelagem matematica e simulagdo mecanica
no desenvolvimento de projetos de produtos;

° Materializar uma Ortese em Fibra de Carbono (OFC), centrada na usuaria em contexto
real;

° Sistematizar o processo de desenvolvimento, tendo como referéncia o Guia de

Orientacao para o Desenvolvimento de Projetos.

1.3 JUSTIFICATIVA E MOTIVACAO

O desenvolvimento dessa pesquisa traz beneficios ao Processo de desenvolvimento de
Tecnologias Assistivas, em ambitos académico, social e processo artesanal.

Quanto ao académico, essa pesquisa se justifica pela inclusdo da Gestdo de Design na
sistematizacdo do Processo centrado na usudria, conforme os aspectos apresentados por Best
(2012): Pessoas, Projetos, Processos € Procedimentos. Além disso, por meio da integracdo e
sistematizacio das tecnologias para desenvolvimento de uma Tecnologia Assistiva (Ortese do
tipo AFO em Fibra de Carbono), um trabalho que requer uma equipe multidisciplinar de
engenheiros, designers, terapeutas ocupacionais, fisioterapeutas entre outros, beneficiando

ainda mais o paciente e englobando o conhecimento mais qualitativo.

! Bases conceituais da Gestdo de Design, segundo Best (2012).
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Em relagdo ao social, essa pesquisa possibilita a usudria o acesso a um produto que
satisfaca suas necessidades, considerando as caracteristicas basicas das qualidades (IIDA,
2005): ergondmica, garantindo uma boa interacdo entre o produto e a usudria; estética,
proporcionando satisfacdo da usudria; e técnica, facilitando a manutengao e a higienizagao. Esse
acesso esta amparado no Art. 18 do terceiro capitulo da Lei n° 13.146/2015, estabelecido por
intermédio do SUS: a atengao integral, universal e igualitaria a saide da PcD em todos os niveis
de complexidade, garantindo seu acesso, incluindo a oferta de 6rteses (BRASIL, 2015).

J4 em relacdo ao processo artesanal, o desenvolvimento dessa pesquisa se justifica
pelas dificuldades encontradas para o Processo de constru¢do de uma ortese do tipo AFO, em
material que apresente as seguintes caracteristicas: durabilidade, baixo peso, resisténcia,
conforto, dentre outras. Uma vez que as orteses do tipo AFO em termoplastico (polipropileno),
tradicionalmente utilizadas, possuem tempo de vida 1til de aproximadamente seis meses, por
causa do uso diario e do material ndo ser resistente para tal situagdo e ser relativamente pesada,
o que dificulta o desempenho da marcha da paciente. Agnelli e Toyoda (2003) relatam ainda
que o Processo de construgdo ¢ demorado, pois nao sao moldados diretamente sobre a pele, e
no que se refere as orteses pré-fabricadas, existem problemas por causa da incompatibilidade
da geometria do usudrio, pois ndo sdo fabricadas sob medida, refletindo nas dificuldades de
ajustes anatomicos.

Assim, esta dissertagdo se justifica por desenvolver uma Tecnologia Assistiva, sendo
essa uma Ortese em Fibra de Carbono (OFC), considerando as caracteristicas da usuéria, bem
como do contexto em que ela estd inserida. Utilizando, ainda, os aspectos da Gestao de Design
(Pessoas, Projetos, Processos e Procedimentos), auxiliando nas tomadas de decis@o, bem como
do uso adequado das tecnologias durante a criacao.

A motivagao pessoal pelo tema surgiu a partir dos conhecimentos do pesquisador como
engenheiro biomédico, com especializacdo em ensaios mecanicos computacionais. Bem como,
de sua participacao junto ao Nucleo de Gestao de Design e Laboratério de Design e Usabilidade
(NGD-LDU) da Universidade Federal de Santa Catarina, onde, inicialmente, participou como
colaborador em um projeto voltado ao desenvolvimento de dispositivos assistivos em novos
materiais, a exemplo da Fibra de Carbono (FC). Esta colaboragdo contribuiu para despertar seu
interesse em atuar como pesquisador e ingressar no Programa de Pos-Graduagdao em Design,

em nivel de mestrado.
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1.4 ADERENCIA AO PPGD

Esta pesquisa possui aderéncia ao Programa de Pds-Graduagao em Design (PPGD), da
Universidade Federal de Santa Catarina, pela sua natureza e tematica utilizadas no processo de
seu desenvolvimento, que envolve os temas presentes na area de concentragdo do Pos-Design
UFSC, especialmente por meio da inser¢ao a linha de pesquisa Gestao de Design com énfase
em Tecnologia. Essa linha de pesquisa associa-se a estudos em Gestao de Design, com
aplicagdes em organizacdes de base tecnoldgica e social, dentro dos niveis operacionais, taticos
e estratégicos relacionados ao desempenho dos processos e performance das organizagdes.
Quanto a énfase dada a tecnologia, esta ocorreu por meio da abordagem de prototipagem,

simulagdo, experimentagcdo de métodos, processos e servigos (POSDESIGN, 2021).

1.5 DELIMITACAO DA PESQUISA

Quanto as tematicas, esta pesquisa se delimita a Pessoas, Projetos, Processos e
Procedimentos, presentes na Gestdo de Design (BEST, 2012), Tecnologia Assistiva
(especificamente as orteses) e Fibra de Carbono. Quanto a tecnologia, esta pesquisa delimita-
se aos ensaios mecanicos finitos relacionados aos fatores de transformacao da malha, pontos de
fixagdo e execucdo de forga. Sua delimitacdo geografica refere-se ao municipio da grande
Floriandpolis, em especifico IPq-SC. Em relagdo a delimitagao temporal, sdo considerados os
estudos desenvolvidos nos anos de 2019 a 2021. Quanto ao sujeito, esta pesquisa se delimita as
Pessoas com Deficiéncia (PcDs), especificamente deficiéncia neuromotora. No que se refere ao
material, esta pesquisa se delimita a Fibra de Carbono. Em relagdo ao Projeto, ¢ delimitada ao
desenvolvimento de uma ortese do tipo AFO. Quanto aos Processos de maneira geral, ela se
delimita ao escaneamento tridimensional, criacdo do produto no SolidWorks, simulagdao
matematica computadorizada, construcao da ortese e testes com o Produto, Usuario e Contexto
(PUC). Quanto aos Procedimentos de avaliagdo e construgdo da ortese, segue-se os dados da

simulagao validados.
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1.6 CARACTERIZACAO DA PESQUISA

Quanto a sua natureza, essa pesquisa ¢ compreendida como aplicada, uma vez que
“objetiva gerar conhecimentos para aplicacdo pratica e dirigidos a solu¢do de problemas
especificos, envolvendo verdades e interesses locais” (SILVA; MENEZES, 2005, p. 20). No
que se refere a sua abordagem, ¢ classificada como quantitativa, em que tudo ¢ considerado
quantificavel, sendo traduzido em numeros, dados e informagdes para organiza-las e analisa-
las (PRODANOV, 2013).

Em relacdo aos objetivos, ¢ considerada como exploratdria e explicativa. Exploratoria
porque objetiva promover maior aproximacdo do pesquisador com o problema de estudo, o
colocando em evidéncia ou criando ideias associadas a este. E ¢ explicativa, pois identifica os
fatores que determinam ou contribuem com os acontecimentos dos fenomenos e explica a razao,
o porqué das coisas (GIL, 2008; SILVA; MENEZES, 2005).

No que diz respeito aos procedimentos técnicos, foi configurada em duas fases, a citar:
FASE 1 - Fundamentacdo Teorica e FASE 2 - Pesquisa Aplicada. Na Fase 1 (Fundamentagao
Tedrica), foram realizadas a Pesquisa Bibliografica, que foi desenvolvida por meio de materiais
jé& existentes como livros, artigos cientificos, teses e dissertagdes (GIL, 2008), e a revisao
narrativa da literatura, na qual a selecdo dos estudos e a interpretagdo dos dados e informagdes

foram realizadas de forma subjetiva.
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Quadro 1 - Caracterizagdo geral e fases da pesquisa

NATUREZA ABORDAGEM OBJETIVOS
Aplicada Qualitativa Exploratéria

PROCEDIMENTOS TECNICOS

R e

FASE 1 FASE 2
Fundamentagdo tedrica Pesquisa Aplicada

Pesquisa Bibliografica GODP;
Revisdo Narrativa da Literatura Estudo de caso;
Pesquisa experimental.

Fonte: O autor.

1.7 ESTRUTURA DA DISSERTACAO
A estrutura desta dissertagdo esta dividida em cinco capitulos, sendo estes:

e Capitulo 1 — Introducdo: Neste capitulo, sdo apresentados a contextualizacio,
problematica, pergunta da pesquisa, objetivos (geral e especificos), justificativa e
motiva¢do do tema, delimitagdo da pesquisa e a estrutura da dissertacdo. O capitulo
também mostra a aderéncia ao Programa de Pés-graduacdo em Design da UFSC e sua
linha de pesquisa, compreendida como Gestao de Design com énfase em Tecnologia.

e Capitulo 2 — Fundamentacio Teorica: Neste capitulo, sdo discutidos os principais
temas que fundamentam esta pesquisa. Sendo esses: Gestdo de Design com foco nas
Pessoas, Projetos, Processos e Procedimentos, Design Centrado no Usuério, Ergonomia,
Tecnologia Assistiva, Orteses e Tecnologia Assistiva. Ao final do capitulo é apresentada
também uma sintese da fundamentacgao tedrica.

e Capitulo 3 — Procedimentos Metodologicos: Este capitulo apresenta os procedimentos

técnicos adotados, suas fases e etapas desenvolvidas no decorrer da pesquisa.
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e Capitulo 4 — Pesquisa Aplicada: Este capitulo apresenta o detalhamento das etapas
desenvolvidas por meio do Estudo de Caso e da Pesquisa Experimental realizados no
setor de reabilitacdo do IPq-SC. Cabe ressaltar que foi utilizado o Guia de Orientacao
para o Desenvolvimento de Projetos — GODP, na organizacao e alinhamento das etapas
do processo projetual. Seguindo assim os trés respectivos momentos: MOMENTO 1 -
INSPIRACAO, MOMENTO 2 - IDEACAO, MOMENTO 3 - IMPLEMENTACAO.

e Capitulo 5 — Conclusoes: Este capitulo apresenta as conclusdes da dissertacdo, bem
como as contribui¢des da pesquisa, suas limitagdes, percepcdes do pesquisador e os

estudos futuros.

No final deste documento, encontram-se as referéncias utilizadas e os Anexos

mencionados no texto, como complemento das informagdes apresentadas.
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2 FUNDAMENTACAO TEORICA

Neste capitulo, sdo apresentados e discutidos os principais temas que fundamentaram
esta pesquisa, a saber: Gestao de Design, considerada como articuladora e gerenciadora do
processo de desenvolvimento do projeto, dando énfase as Pessoas envolvidas e suas
especificidades, bem como aos Procedimentos adotados, relacionados com os aspectos da
Ergonomia ¢ do Design Centrado no Usuario’; Tecnologia Assistiva, abordada como
produto (Orteses) auxiliador e facilitador das atividades de vida didrias da Pessoa com
Deficiéncia; ¢ a Fibra de Carbono, material responsavel pela inovagdo do produto por meio

de sua leveza e durabilidade.

2.1 GESTAO DE DESIGN

A Gestao de Design (GD) pode ser compreendida como o ‘“gerenciamento bem-
sucedido de pessoas, projetos, processos e procedimentos que estdo por trds da criagdo dos
produtos, servigos, ambientes ¢ experiéncias que fazem parte de nossa vida didria” (BEST,
2012, p. 8). Logo, a GD deve ser utilizada como uma ferramenta de integragao das funcdes
operacionais do design desenvolvido, atingindo os objetivos tragados, bem como a coordenacao
de produtos, ambientes e servigos (MARTINS; MERINO, 2008).

De acordo com o Design Management Institute (DMI) (2021), a GD abrange os
processos, as decisdes e estratégias de projeto que permitem a inovagdo e desenvolvimento de
produtos, servigos e ambientes com design mais eficaz, proporcionando melhorias a qualidade
de vida das pessoas e sucesso organizacional.

Nesse sentido, Best (2012) destaca como um fator importante para o sucesso de
projetos de design a maneira como essas pessoas, processos € procedimentos de um projeto sao
organizados, coordenados e executados. Desta forma, a GD ‘“sugere um ponto de vista
ampliado, integrado e interativo com todas as instancias que conformam o processo projetual”
(MARTINS; MERINO, 2011, p. 147)

Para Best (2012), o design se apresenta de forma tangivel (pessoas, projetos, produtos

e servicos) e intangivel (processos de trabalho, relagdes interdisciplinares); assim, uma das

2 . ~ L .
Cabe ressaltar que nesta dissertacdo foram adotados os temos usuario € humano como similares, sendo presentes
das duas formas no decorrer do texto.
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contribuicdes da GD consiste em definir como relacionar Pessoas, Projetos, Processos e
Procedimentos mediante uma configuragdo interdisciplinar e colaborativa em um contexto
(empresarial, social, politico e ambiental), possibilitando uma experiéncia satisfatoria, viavel e
prazerosa.

Deste modo, envolvida na gestdo, especificamente por meio das Pessoas, Projetos,
Processos e Procedimentos, destaca-se a importancia de projetar considerando o usuario como
centro do projeto, uma vez que esses projetos auxiliam com processos bem estruturados para
serem usados com sucesso, pois correspondem as expectativas e especificidades dos usuarios
(LANTER; ESSINGER, 2016). Com isso, o foco dado ao ser humano somado a Gestdo de
Design colaboram para a inovagao, por meio de produtos, servigos e processos (SILVA, 2016).

Paralelo a isso, se t€ém estudos associados a ergonomia com énfase na antropometria
(ciéncia que estuda as dimensoes fisicas do corpo humano) e biomecanica (ciéncia que estuda
os movimentos do corpo humano). Esses estudos se fazem cada vez mais presentes no processo
de concepgdo de produtos, servicos e ambientes, que tem como finalidade atender as
particularidades do usudrio, em especial, os fatores de seguranca, usabilidade e conforto
(PATRIZI; PENNESTRI; VALENTINI, 2016).

Consequentemente, considerar os aspectos do Design Centrado no ser humano
associados a ergonomia, compreendida como a adapta¢do do trabalho ao ser humano (IIDA;
GUIMARAES, 2016), permite que os dispositivos assistivos, a exemplo das orteses, sejam
projetadas considerando as caracteristicas e necessidades do usuario (OLIVEIRA et al, 2017).

Desta forma, cabe ressaltar a importancia da qualidade oferecida pelo produto, e essa
qualidade possui significados diferentes para determinadas pessoas. Para um gerente de
producdo, qualidade significa facilidade de fabricagdo e montagem. Enquanto para um
engenheiro de manutengdo ¢ tempo de funcionamento sem defeitos e facilidade de conserto.
Com i1sso, deve ser adotada uma postura mais abrangente quanto a qualidade do produto
(BAXTER, 1998).

Nesse sentido, Iida (2005) informa que, do ponto de vista ergondmico, todos os
produtos, independente do seu grau de complexidade, precisam satisfazer as necessidades dos
seus usuarios, uma vez que entram em contato com eles. Ainda o autor destaca que, para que
haja um bom funcionamento desses produtos durante a interacdo com seus usudrios, estes

devem apresentar as seguintes caracteristicas bésicas:
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¢ Qualidade ergonémica: responsavel por garantir uma boa interacao entre o produto e
o usudrio. Esta relacionada com a facilidade de manuseio, adaptacdo antropométrica,
compatibilidades de movimentos, entre outros fatores de seguranga e conforto.

e Qualidade estética: ¢ a que proporciona prazer e satisfacdo ao usuario, por meio de
formas, cores, materiais, texturas e acabamentos, contribuindo para que os produtos
sejam considerados atraentes e desejaveis pelo usudrio.

e Qualidade técnica: envolve a eficiéncia com que o produto executa sua funcao,

facilidade de limpeza e manutencao, dentre outros.

No caso especifico desta pesquisa, focada numa ortese para membros inferiores,
especificamente do tipo AFO, importante ¢ esclarecer aspectos associados a articulacdo do
tornozelo e de areas proximas.

Segundo Kapandji (2012), o tornozelo ou a articulagao tibiotarsica ¢ a articulagao distal
do membro inferior, que condiciona os movimentos da perna em relagdao ao pé no plano sagital.
Nao ¢ apenas necessario, mas indispensavel para caminhar tanto em terrenos planos como
quando em terrenos irregulares. Levando em conta a movimentagao em terrenos acidentados, a
articulagdo tibiotarsica € a mais importante, fazendo conjunto com a rotagao axial do joelho,
apresentando 3 graus de liberdade (Figura 1), permitindo que o arco plantar seja orientado se

adaptando ao terreno.

Figura 1 - Movimento de 3 graus de liberdade do tornozelo

Fonte: KAPANDII (2012).

A supinacdo ¢ um movimento composto por: extensao, inversao ¢ adugao (ROOT et al.,

1989).



28
Dentre os movimentos representados na figura 2, uma das formas de pisada que ndo ¢

segura para a marcha biomecanica seria a supinagao excessiva, representada na figura 2, por

descarregar o peso do corpo no lado de fora do pé, em sua borda externa.

Figura 2 - Pisada Supinada

[ if ©
).
l Supinada

emf"’

Fonte: FUTFANATICS (2020)

Seguindo essa perspectiva, nos proximos topicos serdo apresentadas informagodes

relacionadas & Tecnologia Assistiva e Orteses.
2.2 TECNOLOGIA ASSISTIVA E ORTESES

O termo Pessoa com Deficiéncia (PcD) foi preconizado, em junho de 1994, pela
Declaragao de Salamanca e Linha de Agao, durante a Conferéncia Mundial sobre Necessidades
Educativas Especiais: Acesso e Qualidade (UNESCO, 1994). Sassaki (2002) explica que, ao se
referir a esse grupo de pessoas, ¢ fundamental que haja cuidados especificos com a linguagem,
visto que esse também € um meio para constru¢cdo de uma sociedade inclusiva. Nesse sentido,
o autor apresenta 59 palavras ou expressdes incorretas/inadequadas, acompanhadas de
comentarios e dos equivalentes termos corretos, dos quais destaca-se a necessidade de substituir
termos como deficientes fisicos, invalidos, incapacitado, portador de deficiéncia por PcD, sem

especificar o tipo de deficiéncia, quando se referir a pessoas com qualquer tipo de deficiéncia.
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Na classificacdo da International classification of functioning (ICF), disability and
health, a deficiéncia ¢ definida como uma limitacdo em um dominio funcional, que surge a
partir da interagdo entre a capacidade particular de uma pessoa e os fatores ambientais e pessoais
(WHO, 2001). Ja em junho de 2011, a World Health Organization (WHO) lancou o Relatério
Mundial sobre a Deficiéncia e, nele, ressalta o preambulo da Convencao das Nagdes Unidas
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (CDPD), que reconhece a evolucao do conceito
deficiéncia e que essa ¢ resultante da interagdo entre PcD e barreiras comportamentais e
ambientais, que impedem sua participacdo plena e eficaz na sociedade de forma igualitaria;
assim, a deficiéncia ndo ¢ um atributo da pessoa e, por isso, entdo, pode-se entender que a
deficiéncia ¢ complexa, dindmica, multidimensional e questionada (WHO, 2011).

A Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com
Deficiéncia), que entrou em vigor no Brasil em 06 de julho de 2015 (Lei n°® 13.146/2015), foi
constituida com intuito de assegurar e de promover, em condic¢des igualitarias, o exercicio dos
direitos e das liberdades fundamentais por pessoa com deficiéncia, visando a sua inclusao social
e cidadania (BRASIL, 2015). Para Araujo e Costa Filho (2017), a Lei n°® 13.146/2015, além de
trazer novos institutos juridicos relativos a concepcdo de deficiéncia, capacidade legal,
avaliagdo psicossocial e acessibilidade, promoveu alteragdes em diversas normas nacionais em
suas disposi¢des finais e transitorias.

De acordo com o Art.° 2 da Lei n® 13.146/2015, considera-se PcD aquela que tem
impedimentos de longo prazo, seja de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, o qual,
em interagdo com uma ou mais barreiras, pode obstruir sua participagdo plena e efetiva na
sociedade em igualdade de condi¢des com as demais pessoas (BRASIL, 2015). As causas para
que isso ocorra sao diversas, tendo a prevaléncia resultante da relacdo complexa e dinamica
entre problemas de saude e os fatores contextuais (WHO, 2011). As categorias dos tipos de
deficiéncia foram especificadas no Decreto 5.296, de 2 de dezembro de 2004, subdivididas em

(BRASIL, 2004):

(a) deficiéncia fisica: alteragdo completa ou parcial de um ou mais segmentos do
corpo humano, acarretando o comprometimento da fun¢ao fisica, apresentando-se sob
a forma de paraplegia, paraparesia, monoplegia, monoparesia, entre outras, exceto as
deformidades estéticas e as que ndo produzam dificuldades para o desempenho de
fungdes;

(b) deficiéncia auditiva: perda bilateral, parcial ou total, de quarenta e um decibéis
(dB) ou mais, aferida por audiograma nas frequéncias de 500Hz, 1.000Hz, 2.000Hz e
3.000Hz;

(c) deficiéncia visual: cegueira, na qual a acuidade visual ¢ igual ou menor que 0,05
no melhor olho, com a melhor corregdo Optica; a baixa visdo, que significa acuidade
visual entre 0,3 ¢ 0,05 no melhor olho, com a melhor correcdo 6ptica; os casos nos
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quais a somatoéria da medida do campo visual em ambos os olhos for igual ou menor
que 60°; ou a ocorréncia simultdnea de quaisquer das condi¢des anteriores;

(d) deficiéncia mental: funcionamento intelectual significativamente inferior a
média, com manifestagdo antes dos dezoito anos e limitagdes associadas a duas ou
mais areas de habilidades adaptativas, tais como: comunicagdo, cuidado pessoal,
satde e seguranga, lazer, entre outros;

(e) deficiéncia multipla - associac@o de duas ou mais deficiéncias; e (ii) pessoas com
mobilidade reduzida aquela que, ndo se enquadrando no conceito de pessoa portadora
de deficiéncia, tenha, por qualquer motivo, dificuldade de movimentar-se, permanente
ou temporariamente, gerando reducdo efetiva da mobilidade, flexibilidade,
coordenacdo motora e percepgao.

Por meio do Relatério Mundial sobre a Deficiéncia, a WHO propds recomendagdes
para politicas e programas em niveis nacional e internacional, por meio de medidas para
melhorar a qualidade da acessibilidade e igualdade de oportunidades, promover a participacao
e inclusdo, e elevar o respeito pela autonomia e dignidade da PcD (WHO, 2011). No contexto
nacional, o segundo capitulo da Lei n° 13.146/2015 apresenta que toda PcD tem direito a
igualdade de oportunidades com as demais pessoas € que ndo sofrera nenhuma espécie de
discriminacao, e que ¢ dever do Estado, da sociedades e da familia assegurar, com prioridade,
a efetivacao dos direitos referentes a vida, a paternidade ou maternidade, a saude, a reabilitagao,
aos avangos cientificos e tecnologicos, dentre outros decorrentes da Constituicdo Federal, da
Convengao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo e das
leis e de outras normas que garantam seu bem-estar pessoal, social e econdmico.

Nesse sentido, a Tecnologia Assistiva (TA) ¢ compreendida como uma area do
conhecimento, de caracteristica interdisciplinar, que engloba produtos, recursos, metodologias,
estratégias, praticas e servigos que objetivam promover a funcionalidade, relacionada a
atividade e participagdo, de pessoas com deficiéncia, incapacidades ou mobilidade reduzida,
visando sua autonomia, independéncia, qualidade de vida e inclusdo social (CAT, 2009, p. 9).
Esse termo foi traduzido do Assistive Technology (AT), que foi criado em 1988 como elemento
juridico dentro da legisla¢dao dos Estados Unidos da América conhecida como Public Law (100-
407) e foi renovada em 1988 como Assistive Technology Act de 1988 (P.1. 105-394, S. 2432).

A WHO (2001) entende a TA como qualquer produto, instrumento, equipamento ou
tecnologia adaptada ou especialmente projetado para melhorar o funcionamento de uma pessoa
com deficiéncia. Ja a legislagdo (Lei 108-364-OCT. 25, 2004) dos Estados Unidos da América
define a TA como “qualquer item, pe¢a de equipamento ou sistema de produto adquirido
comercialmente na prateleira, modificado ou personalizado que ¢ usado para aumentar, manter

ou melhorar as capacidades funcionais de individuos com deficiéncia”, e sdo classificados em
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“baixa tecnologia”, “média tecnologia” e “alta tecnologia”. Pode-se observar que as duas
defini¢des apresentadas tém énfase na tecnologia e a limitam a um objeto tangivel, que pode
ser usado por uma PcD. O European Parliamentary Research Service (EPRS) relata que as TAs
sdo projetadas para melhorar as capacidades funcionais das PcDs, alguns relativamente de baixa
tecnologia, como oculos de leitura, muletas e aparelhos auditivos, e outras mais avancadas,
usando ciéncia e tecnologia de ponta (NIERLING, 2018).

No contexto nacional, em 16 de novembro de 2006, foi instituido, pela Portaria n® 142,
o Comité de Ajudas Técnicas (CAT), estabelecido pelo Decreto n® 5.296/2004 no ambito da
Secretaria Especial dos Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, na perspectiva de ao
mesmo tempo aperfeigoar, dar transparéncia e legitimidade ao desenvolvimento da Tecnologia
Assistiva no Brasil (CAT, 2008).

Além disso, Bersch (2017, p. 21) “entende a TA como a aplica¢do de conhecimentos
a servico da resolugdo de problemas funcionais para pessoas com deficiéncia, e que se propoe
a romper as barreiras externas que impedem a atuagdo e participagdo das pessoas com algum
tipo de limitagdo em quaisquer espagos e atividades de sua necessidade e interesse”. Para
Prestes (2011, p. 13), “TA ¢ utilizado para definir enorme diversidade de recursos e servicos
destinados a pessoas com deficiéncias e esses usudrios necessitam de servicos especializados
de areas distintas para facilitar sua inclusdo nas mais variadas atividades sociais”.

De acordo com a Lei n® 13.146/2015, considera-se TA todo e qualquer produto,
equipamentos, dispositivos, recursos, metodologias, estratégias, praticas e servigos que
objetivem promover a funcionalidade, relacionada a atividade e a participagdo da pessoa com
deficiéncia ou com mobilidade reduzida, com vistas a sua autonomia, independéncia, qualidade
de vida e inclusdo social (BRASIL, 2015).

Em marco de 2021, houve o Decreto n° 10.645, que regulamenta o Art. 75 da Lei n°
13.146, de 6 de julho de 2015, para dispor sobre as diretrizes, os objetivos e os eixos do Plano
Nacional de TA. Destaca-se nesse decreto o Art. 3°, que estabeleceu cinco diretrizes do Plano
Nacional de Tecnologia Assistiva (PNTA), sendo: 1. Eliminac¢do, reducdo ou superagdo de
barreiras a inclusao social por meio do acesso ¢ do uso da tecnologia assistiva; 2. Fomento a
pesquisa, ao desenvolvimento e a inovagao para a criagdo e implementagdo de produtos, de
dispositivos, de metodologias, de servicos e de praticas de tecnologia assistiva; 3. Fomento ao
empreendedorismo, a indlstria nacional e as cadeias produtivas na area de tecnologia assistiva;

4. Promogao da inser¢ao da tecnologia assistiva no campo do trabalho, da educagado, do cuidado
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e da protecdo social; 5. Priorizacdo de agdes voltadas ao desenvolvimento da autonomia e da
independéncia individuais (BRASIL, 2021).

Ja o Art. 4° revogou o Art. 75 de 2015 e atualizou os objetivos do PNTA, classificando-
os em cinco pontos, sendo: (i) facilitar o acesso a crédito especializado aos usuarios de
tecnologia assistiva; (ii) agilizar, simplificar e priorizar procedimentos de importagdo de
tecnologia assistiva; (iil) criar mecanismos de fomento a pesquisa € a produgdo nacional de
tecnologia assistiva; (iv) eliminar ou reduzir a tributagao da cadeia produtiva e de importagao
de tecnologia assistiva; e (v) facilitar e agilizar o processo de inclusao de novos recursos de
tecnologia assistiva no rol de produtos distribuidos no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS
e por outros 6rgaos e entidades da administragdo publica.

Em relag@o aos tipos de TA, a Norma ISO 9.999:2011 estabeleceu terminologias e
uma classificacao de produtos assistivos para PcD, divididos em trés niveis decrescentes: classe,
subclasse e detalhamento. No Quadro 2, pode-se observar os tipos e uma breve descricao do

nivel classe:

Quadro 2 - Terminologias e classificacdo de produtos assistivos para PcD

Codigo Classe Descricao
04 Tratamento médico Pessoal = Produtos utilizados para melhorar, monitorar ou manter a
condi¢do médica do individuo
05 Treinamento de habilidade = Recursos utilizados para melhorar a habilidade fisica, mental ou
social do individuo
06 Orteses e Proteses Dispositivos orteses e proteses de membro inferior e superior
com ou sem fonte adicional de energia, orteses cosméticas e
demais produtos ortopédicos
09 Protecdo e cuidados Recursos de apoio para vestir ¢ despir, higiene pessoal, entre
pessoais outros
12 Mobilidade pessoal Recursos de auxilio a locomogéo
15 Cuidado do lar Recursos de apoio para comer e beber, cozinhar, bem como para
realizagdo de outras tarefas no ambiente doméstico
18 Mobiliario e adaptagoes Mobiliario e demais adaptagdes a ambientes fisicos que reduzam
para residéncias e outras barreiras de mobilidade a PcD
edificagoes
22 Comunicagao e informagdo = Dispositivos e praticas que auxiliem as PcDs na comunicagéo e

transmissdo de informacdes
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24 Manuseio de objetos e Recursos que auxiliem a manipula¢do de objetos e dispositivos
equipamentos diversos para a realizagdo de multiplas atividades

27 Melhorias ambientais, Dispositivos e equipamentos para contribuir com a melhoria do
ferramentas e maquinas ambiente pessoal na vida didria. Inclui ferramentas manuais e

diferentes dispositivos com fonte adicional de energia
30 Lazer Recursos destinados a jogos, esportes e outras atividades de lazer

Fonte: Adaptado da Norma ISO 9.999:2011.

Alguns itens estao especificamente excluidos na ISO 9.999:2011, como os usados para
a instalagdo de produtos auxiliares; solugdes obtidas por combinagdes de produtos auxiliares
individualmente; medicagdo; produtos e instrumentos de assisténcia utilizados exclusivamente
por profissionais de saude; solugdes nao técnicas, como assisténcia pessoal, cdes-guia ou leitura
labial; dispositivos implantados; e suporte financeiro.

No contexto nacional, o Ministério da Fazenda, Ciéncia, Tecnologia e Inovagado e a
Secretaria Nacional de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, na publicagdo da
Portaria Interministerial n° 362, de 24 de outubro de 2012, no segundo anexo, dividiu em 11
Areas Macro as TAs, juntamente com uma descri¢do, e o Codigo, recurso (bens e servigos) €
descri¢dao do recurso, sendo: (i) auxilios para a vida diaria e a vida pratica; (ii)) Comunicacao
Aumentativa e Alternativa (CAA); (ii1) recursos de acessibilidade ao computador; (iv) Sistemas
de controle de ambiente; (V) projetos arquitetonicos para acessibilidade; (vi) Orteses e proteses;
(vii) adequacdo postural; (viii) auxilios de mobilidade; (ix) auxilios para qualificagdo da
habilidade visual e recursos que ampliam a informacao a pessoas com baixa visao ou cegas; (X)
auxilios para ampliagdo da habilidade auditiva e para autonomia na comunicagdo de pessoas
com déficit auditivo, surdez e surdo-cegueira; (xi) adaptacdes em veiculos; e (Xii) esporte e
lazer (BRASIL, 2012).

A TA tem sido usada como uma alternativa de interven¢ao no sentido de aumentar a
habilidade funcional das PcD nas mais diversas atividades, seja no autocuidado, trabalho e
lazer, bem como suporte para a vida e a participacdo na comunidade (HAMMEL, 2000;
HAMMEL et al, 2002). Entre os diversos tipos de TA, a értese destaca-se como um recurso
importante no processo de reabilitagdo, no qual tem por objetivo proteger a cicatrizagdao de
estruturas; manter ou promover a amplitude de movimento de determinada articulagdo;
substituir ou aumentar uma fung¢do; prevenir ou corrigir deformidades; oferecer repouso
articular; reduzir a dor; servir como base para acessorio de autoajuda, entre outros

(RADOMSKI; LATHAM, 2013).
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De acordo com Kapandji (2013, p.3) “a biomecanica trata do funcionamento do
sistema musculoesquelético dos seres humanos e de todos os animais que possuem um
esqueleto”. Assim, por meio da biomecanica € possivel analisar, resolver e/ou avaliar questdes
relacionadas a alguma limitagdo que interferem nas condi¢cdes mecanicas dos seres humanos

(VITAL et al,, 2015; HALL, 2009; REMESAL; PUENTE, 2003).

A marcha pode ser compreendida como locomogao bipede que ocorre por meio da
coordenacdo entre varias juntas do corpo humano, especificamente as dos membros inferiores
(NORDIN, FRANKEL, 2011). Para Lucarelli (2014) a marcha acontece por meio de um
movimento ciclico dos membros inferiores movendo o corpo para a frente, a0 mesmo tempo
que mantem o equilibrio no apoio.

Desta forma, o ciclo da marcha (Figura ??) envolve duas fases, sendo estas: uma fase
de apoio ¢ outra fase de balango. A fase de apoio acontece quando o pé esta em contato com o
solo, ja a fase de balanco compreende o momento em que o pé nio sustenta mais o peso e se

move para frente.

Figura 3 - Ciclo da marcha

Load Single Support Pre-

Heelstrike Toe off Heelstrike

Fonte: OPTOGAITE (2021)
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2.2.10rteses

A International Society for Prosthetics and Orthotics (ISPO) entende a Ortese como um
dispositivo no campo da tecnologia da saude que se preocupa com o projeto, fabricagdo e
aplicacdo de orteses (aparelhos ortopédicos). Uma ortese ¢ definida como um “dispositivo
aplicado externamente, usado para modificar as caracteristicas estruturais e funcionais do
sistema neuromuscular e esquelético” (ISPO 2021).

Segundo Carvalho (2013), o termo ortese deriva do grego, cujos termos orthos e
titheme significam, respectivamente, corre¢do e colocacdo. Ainda segundo o autor, a Ortese
pode ser definida como um dispositivo aplicado externamente ao segmento corporeo e utilizado
para modificar as caracteristicas estruturais ou funcionais dos sistemas esquelético e
neuromuscular. Machado (2018) define a 6rtese como dispositivo que auxilia as fungdes do
corpo, mitigando insuficiéncias funcionais. Uma pessoa com um trauma, que pode afetar a sua
capacidade de locomogao, sente inumeras dificuldades de se adaptar e retomar as atividades
cotidianas, sendo que o uso de uma 6rtese diminui sua limitagdo, facilitando assim sua retomada
nas atividades corriqueiras.

Neste sentido, as Orteses sdo colocadas junto a um segmento do corpo, onde exercem
funcdes especificas sobre um segmento corpdreo, garantindo-lhe um melhor posicionamento,
estabilizacdo e/ou fun¢do. Sao normalmente confeccionadas sob medida e servem no auxilio de
mobilidade, de fungdes manuais (escrita, digitacao, utilizagdo de talheres, manejo de objetos
para higiene pessoal), corre¢do postural, entre outros (BRASIL, 2012; CARVALHO, 2013
BERSCH, 2017).

A legislagdo brasileira possui Normas Técnicas, junto a Associacdo Brasileira de
Normas Técnicas (ABNT), que tém como énfase estabelecer, conceituar, classificar e definir
métodos para as orteses, sendo: ISO 13405-1:1999 (ISO 13405-2:1999 e ISO 13405-3:1999),
que partiu da NBR ISO 13405 e tem como objetivo estabelecer o método de classificacdao de
componentes para proteses e suas construgdes; ISO 8549-1:1989 (ISO 8549-2:1989 e ISO
8549-3:1989), que estabelece o vocabulario dos termos utilizados na area de proteses externas
e membros e orteses externas; ABNT NBR 14431:2000, que especifica os requisitos gerais para
marcagdo, embalagem e rotulagem de componentes para Orteses e proteses ortopédicas,

fornecidas na condicdo de pecas pré-fabricadas.
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Na Norma da Portaria Interministerial n® 362, definiu-se que as 6rteses sdo colocadas
junto a um segmento (regido de interesse) do corpo, garantindo-lhe um melhor posicionamento,
estabilizacao e/ou funcao, e que possuem algumas distingdes de tipos relacionadas as regides
de interesse (BRASIL, 2012). No quadro 3, estdo apresentados alguns tipos de ortese, com

codigo sobre a divisdo da PI n°® 362 e a regido de interesse do corpo.

Quadro 3 - Tipos de orteses

Regido do Corpo | Coddigo Tipo da Ortese
Cotovelo COD 2.6.35 Extensor para cotovelo
COD 2.6.41 Ortese articulada para o cotovelo
Ombro COD 2.6.36 Ortese estatica para estabilizagdo do ombro / suporte para ombro
COD 2.6.47 Tipoia adulta e infantil
COD 2.6.48 Ortese estatica para sustentagdo da cintura escapular - bilateral
COD 2.6.49 Ortese estatica para sustentagdo da cintura escapular - unilateral
Cervical COD 2.6.50 Ortese hcto tipo minerva imobilizadora cervical ¢/ apoio toracico
(colar)
Quadril e/ou Pelvis COD 2.6.51 Ortese suspensorio de pavlik
COD 2.6.57 Ortese rigida p/ luxagio congénita do quadril
COD 2.6.58 Ortese pélvico-podalica p/ adulto ¢/ ou s/ apoio isquiatico
COD 2.6.59 Ortese pélvico-podalica ¢/ ou s/ apoio isquiatico (infantil e
adolescente)
COD 2.6.60 Ortese pélvico-podalica de descarga isquiatica
COD 2.6.66 Ortese pélvico-crural
Punho COD 2.6.37 Ortese de apoio / estabilizagio para o punho - adulto e infantil
CDD 2.6.40 Ortese de posicionamento funcional do punho e da mio
COD 2.6.42 Ortese articulada para o punho
Punho e Mao COD 2.6.44 Ortese dindmica mioelétrica de punho e mao
COD 2.6.45 Ortese dinamica de punho e mao
COD 2.6.46 Ortese estatica ou progressiva antebraquiopalmar adulto e infantil
Maos COD 2.6.38 Ortese estatica ou progressiva para os dedos e polegar
COD 2.6.39 Ortese abdutor de polegar estatico ou dinimico
COD 2.6.43 Ortese dindmica para posicionamento ou tragio das articulagdes
dos dedos (quirodactilos)
Inferiores COD 2.2.62 Ortese cruropodalica (infantil e adolescente)
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COD 2.6.63 Ortese cruropodalica adulto

COD 2.6.69 Ortese cruromaleolar em polipropileno p/ imobilizagio de joelho
em extensao

COD 2.6.65 Ortese dinamica suropodalica tipo mola de codeville

COD 2.6.72 Ortese pré-fabricada para estabilidade/imobilizacio do
tornozelo unilateral

COD 2.6.52 Ortese suropodalica unilateral articulada em polipropileno
(adulto)

COD 2.6.53 Ortese suropodalica metalica (adulto)

COD 2.6.54 Ortese suropodalica s/ articulagio em polipropileno (infantil)
COD 2.6.55 Ortese suropodalica s/ articulagio em polipropileno (adulto)
COD 2.6.56 Ortese suropodalica articulada em polipropileno infantil
COD 2.2.61 Ortese metalica suropodalica (infantil)

Fonte: Brasil (2012)

As orteses de membros inferiores tém como objetivo principal permitir, facilitar e
garantir a marca funcional e segura para a PcD, seja de natureza transitdria ou definitiva; além
disso, sabe-se que sdo indicadas para facilitar e/ou auxiliar o ortostatismo, imobilizar segmentos
articulares, prevenir/evitar/corrigir instalagdo de deformidades, evitar ou minimizar a dor
(BRASIL, 2019).

Como se pode observar no quadro 3, existem diferentes tipos, sendo que destaca-se os
modelos de ortese pré-fabricada para estabilidade/imobilizacdo do tornozelo unilateral (COD
2.6.72), que sdo dotadas de ajuste em velcro para imobilizagdo com barbatanas laterais em
tecido e forro acolchoado em algodao geralmente encontradas em diferentes tamanhos, e a
suropodalica unilateral articulada em polipropileno para adultos (COD 2.6.52), sendo do tipo
calha (goteira) posterior em polipropileno com articulagdo no tornozelo, com ou sem correia
antivalgo ou antivaro de retropé.

Carvalho (2013) relata que, desde a ISO 8549:1989, adotou-se distintas terminologias
para classificacao das orteses (Figura 3), sendo aceita e aplicada em todo o mundo, em que foi
convencionado o uso das iniciais em inglés das articulagdes ou dos segmentos corporeos
envolvidos, sendo: (O) Orthosis - Orteses; (A) Ankle - tornozelo; (F) Foot - pé; (H) Hip - quadril;
e (K) Kenne - joelho.
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A figura 4 demonstra a identificagdo dos segmentos, conforme a legenda, e cada sigla
entre as setas denomina uma regiao como descrito anteriormente, como, por exemplo, (AFO) -

Ankle Foot Orthosis, que se refere as orteses de pé tornozelo:

Figura 4 - Siglas de segmentos membro inferior

HKAFO | HO

i ‘ - AFO: Ortese tornozelo-pé.
- KAFO: Ortese joelho-tornozelo-pé.
T T K - KO: Ortese joelho.
l - HKAFO: Ortese quadril-joelho-tornozelo-pé.
- HO: Ortese quadril.

AFO

Fonte: Adaptado de Carvalho (2013).

A defini¢do da ortese mais apropriada, o periodo previsto para utilizagdo, bem como a
escolha dos materiais € componentes, para o paciente num ponto especifico do tratamento
individual, sdo de responsabilidade dos profissionais envolvidos (equipe multiprofissional) e
deve considerar os aspectos cognitivos e motivacionais do paciente, com intuito de concordar
com a avaliacdo realizada por integrantes da equipe clinica, da probabilidade do paciente e dos
familiares aderirem ao tratamento e seguirem as recomendagdes de uso, higiene e seguranca
(EDELSTEIN; BRUCKNER, 2006; CARVALHO, 2013; BRASIL, 2019). Independentemente
do tipo de ortese que tenha sido prescrito, € importante orientar o paciente e familiares (ou
cuidadores) sobre o risco de surgimento de prurido, dor, marcas e/ou vermelhiddo em alguma

regido, indicando pressao indesejada do aparelho contra a pele (BRASIL, 2019).
2.2.1.10rteses tipo AFO
As orteses do tipo AFO auxiliam no tratamento de pacientes com lesdes neurologicas

ou traumaticas, sendo uteis na correcdo da reducdo ou perda da funcdo fisiologica de

movimentagdo ativa e estabilizacdo do tornozelo pelos musculos da perna, e na preven¢do do
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surgimento de deformidades, que trazem dificuldades no desempenho da marca (LEHMANN,
1999; EDELSTEIN; BRUCKNER, 2006; LUSARDI; JORGE; NIELSEN, 2012; BRASIL,
2017).

A AFO ¢ utilizada para manuteng¢ao das articulagdes tibiotarsica e subtalar em posi¢ao
funcional, indicadas para pacientes com sequelas neuromotoras de origem central ou periférica,
e que podem ser divididas em trés segmentos, os quais estdo relacionados com as regides
anatomicas, proximal (do joelho), média (do tornozelo) e distal (do antepé). Existem tipos de
AFO, sendo classificadas quanto a sua fungdo em submaleolares, supramaleolares, dindmicas,
semirrigidas, articuladas, rigidas, redutoras de tonus, de reag@o ao solo e AFO com estimulagao
elétrica funcional (CARVALHO, 2013; BARBIN, 2017).

Carvalho (2013) apresenta trés possibilidades quanto a aplicagdo de material para
materializagdo desse tipo de ortese, sendo: materiais termoplésticos, metalico ou Fibra de
Carbono (FC). Dentre os modelos passiveis de serem materializados em FC, destacam-se trés

modelos apresentados na figura 5.

Figura 5 - Tipos de orteses AFOs
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Fonte: Adaptado de Carvalho (2013).

paralisias flacidas, que apresentam alteragdes na marcha causadas por fraqueza da musculatura
dorsiflexora e inversora, como em lesdes do nervo fibular, distrofia muscular e doenga de

Charcot-Marie-Tooth;
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AFO de reacao ao solo: Indicada para pacientes com fraqueza dos musculos séleo e
gastrocnémio, como diplégicos portadores de paralisia cerebral, que apresentam marcha com
flexao de joelho, tornozelos em flexao dorsal, calcaneos valgos e pés planos associados;

Orteses longas com controle na fase de apoio: indicado para pacientes de peso
corpéreo de até 100 kg, com paralisia ou paresia da musculatura extensora do joelho, forca
muscular graus 3-5 para extensores e flexores de quadril, e de até 15° de desvios em valgo ou
varo.

Klasson (1995) relata que, provavelmente, os primeiros experimentos com uso da FC
em Orteses (e proteses) foram realizados pelo Nigel Ring, na Chailey Craft School e Heritage,
Sussex, Inglaterra, por volta de 1966. Ja em relagdo as primeiras aplicagdes, Nelham (1981)
informa que ocorreram, em 1970, na Unidade de Engenharia de Reabilitacdo, da Clailey
Heritage Foundation, em criancas com deficiéncia de membros danificados por talidomida e
de casos de espinabifida, que s3o paraplégicos.

Sabe-se que as FCs tém sido utilizadas tanto para reforgar orteses termoplésticas que
necessitam de maior resisténcia em regides de grande estresse, por exemplo na regido do
tornozelo de uma AFO rigida ou como estrutura de uma Ortese, quanto na confec¢do de uma
ortese de joelho, tornozelo e pé (KAFO), laminada em resina acrilica e FC (CARVALHO,
2013). Nelham (1981) aponta que ha um potencial de aumento da qualidade estrutural da ortese,

quando se utiliza a FC, pois ¢ um material leve, resistente e durdvel.
2.3 FIBRA DE CARBONO

Segundo Calister (2018), os materiais solidos sdo classificados em trés grupos
principais: metais, ceramicas e polimeros; tomando como referéncia a composicao quimica € a
sua estrutura atdmica. No entanto, o autor descreve que quando houver uma combinacdo de
duas ou mais dessas trés, incorporando suas melhores caracteristicas, com objetivo de atingir
uma combinagao de propriedades que ndo ¢ exibida por qualquer material isolado, essas devem
ser denominadas compdsitos.

De acordo com Manocha (2001), as fibras de carbono tém alguns microns de
espessura, sdo leves, fibras sintéticas pretas, muito fortes e rigidas, com longas cadeias
moleculares aromaticas, compreendendo principalmente carbono. Essas fibras sdo capazes de

manter essa estrutura sob condi¢des extremas de temperatura e pressao e, portanto, podem ser
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usadas com todos os tipos de matrizes, isto €, polimeros, ceramicas e metais, empregando
diferentes técnicas de processamento de compositos.

A figura 6 apresenta a tensdo e a deformacdo extraida da normativa ASTM 3039,
demonstrando o comportamento entre a tensdo em mega pascal e deformacao, caracterizando

um ensaio de tracao para compoésitos em fibra de carbono.

Figura 6 - Tensao e deformacao.
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Fonte: ASTM 3039D /3039M (2002)

O método de teste, representado pela figura 6, determina as propriedades de tracao no
plano de materiais compdsitos de matriz de polimero reforgados por FC. As formas de material
composito sao limitadas a fibra continua ou compostos refor¢ados com fibra descontinua, em
que o laminado ¢ balanceado e simétrico em relagdo a dire¢ao do teste (ASTM, 2002). Para se
obter alto rendimento com a FC (alta resisténcia e rigidez com baixa densidade), t€ém-se
investigado a combinagdo de varios materiais poliméricos organicos, como poliacrilonitrila
(PAN), rayon, polimeros heterociclicos aromaticos, polimeros lineares ou obtidas de piche de
petroleo (MANOCHA, 2001; DONNET et al., 2003. ASHBY; JOHNSON, 2011).

No processo da criagdo deste compdsito, uma das cautelas a se tomar como medida €
a cura do material, em que o monitoramento eficaz da cura em linha € crucial para a otimizagao
da qualidade e da fabricagdo de compositos Refor¢ados com Fibra de Carbono - Carbon Fiber
Reinforcement (CFR). Esse processo se torna importante, pois a capacidade de garantir alta

qualidade e da produg¢do de compositos CFR, por meio de métodos aprimorados de


https://www.sciencedirect.com/topics/engineering/heterocyclic-compound
https://www.sciencedirect.com/topics/engineering/linear-polymer
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monitoramento, torna o material mais acessivel a varios setores (PROZOROVSKA; BOND;
ADAMS, 2016).

Para realizar reparos estruturais, uma analise ¢ o mapeamento das fraturas e a avaliacao
das causas que geram as trincas, seguido da observagado de suas descobertas e ocorréncia dessas
anomalias, pois isso ¢ fundamental para realizar uma reestruturacdo de suas conformacdes do
material de suporte em composito de carbono. Mesmo sendo um processo relativamente
demorado, a facilidade de realizar o refor¢o estrutural com uma equipe treinada ¢ diretamente
proporcional ao tempo de trabalho consumido para realizar o reparo estrutural, fazendo assim
com que reduza o tempo de trabalho e gere menos custos de produ¢io (SANCHEZ; CODA;
FERREIRA, 2016).

As fibras de carbono desempenham um papel crucial em uma variedade de aplicagdes
especializadas, como aeroespacial, automodvel, indistria quimica, engenharia geral, misseis,
nuclear energia, refor¢o em materiais compostos e téxteis, devido a sua inerente propriedade,
incluindo alta resisténcia e rigidez, estabilidade dimensional, baixo coeficiente de expansao
térmica, compatibilidade bioldgica e resisténcia as fadigas. Mas, devido ao comportamento
anisotropico e complexidade das interagdes micro € macro mecanicos entre a matriz polimérica
(resina epoxi) e a FC, torna-se necessario um profundo entendimento dos mecanismos de falha
e das ferramentas matematicas exigidas para analise de tais tensdes (REZENDE; BOTELHO,
2000; PARK, 2018).

Portanto, segundo Giracca, Amorin e MERINO (2019), o Processo de realizacao dos
testes de simulagdo mecanica sao viaveis e seguros quando associados ao comportamento do
material FC e suas caracteristicas mecanicas particulares.

Desta forma, o proximo topico apresenta tecnologias que auxiliam na verificagao deste

Processo.

2.4 TECNOLOGIAS CAD/CAE
No processo de desenvolvimento de produtos, o uso adequado dos recursos
tecnoldgicos ¢ fundamental para se obter resultados satisfatorios; dentre eles, destaca-se o uso
dos softwares do sistema CAD (Computer-Aided Design) ¢ CAE (Computer Aided
Engineering). Os sistemas CAD ajudam a projetar um novo produto de forma eficiente,

enquanto os sistemas CAE sdo usados para prever e avaliar as funcionalidades futuras
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(durabilidade, resisténcia estrutural, etc.) de um produto (DENG et al.,, 2002; KHAN;
REZWANA, 2021).

Considera-se o sistema CAD como a aplica¢do de desenhos tridimensionais aplicados
na concep¢ao dos modelos e detalhamentos virtuais, seja bidimensional ou tridimensional, com
a utilizagdo de softwares matemadtico-graficos, desde a etapa de conceituagdo até a
documentacao, servindo de suporte para todos os niveis do projeto do produto (SOUZA et al.,
2003; SOUZA; COELHO, 2003; PIPES, 2010; VOLPATO, 2017). As ferramentas de
modelagem de superficie de forma livre permitem a criacdo de objetos 3D com base em
operacdes, realizadas por engenheiros e/ou designers (ZBOINSKA, 2015). Robertson e
Radcliffe (2009) relatam que os fatores positivos sobre o uso do CAD 3D referem-se a agilidade
na visualiza¢do, manipulagdo, adaptagdo e geragao de novas ideias, otimizando todo o processo
de criagdo.

Os softwares do sistema CAE tem por objetivo simular o desempenho de um produto,
a fim de melhorar o projeto ou facilitar a solu¢do de problemas de engenharia para varios
setores. A aplicacdo de software pode incluir simulagdo, validacio e otimizagao de produtos,
processos e fabricagdo (BAHMAN; IANNUZZO0, 2018). De acordo com Kwon e Kwon (2019),
essa tecnologia ajuda as equipes de projeto a gerar, verificar, validar e otimizar as solugdes.
Entre as diferentes técnicas de simulagao CAE, o Método dos Elementos Finitos (MEF) tem se
tornado popular devido a sua versatilidade e precisao na modelagem de estruturas geométricas
irregulares, propriedades de materiais complexos, simulagdes estiticas e dinamicas, entre
outros (CHEUNG et al., 2009; LEE; HAN, 2009; ZBOINSKA, 2015). A analise dos Elementos
Finitos se apresenta como um procedimento numérico que tem como objetivo solucionar
problemas fisicos na analise digital do projeto, por meio de equacdes diferenciais parciais que
dificilmente podem ser solucionadas de maneira analitica (AZEVEDO, 2003; BEATLE, 2014).

De acordo com Alves Filho (2007), os MEFs podem ser aplicados em carater geral,
independente da forma da estrutura (estrutura complexa) e da condi¢ao de carregamento, dentro
da precisdo aceitavel do problema de engenharia, sendo esse, um caminho alternativo aos
procedimentos analiticos classicos que tinham limitagdes em algumas aplicagdes praticas. No
entanto, Azevedo (2003, p. 6) alerta ao fato de, ao contrario de outros métodos para avaliagdao
de estruturas, o MEF s6 tem utilidade pratica se dispuser de um computador, este, sendo um
requisito fundamental, devido a grande quantidade de calculos que sdo necessarios a se realizar.

Segundo Giracca, Costa e Merino (2021), a correta injecdo dos dados na caracterizagao
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mecanica em ensaios de tragdo sdo fundamentais para o melhor resultado de extracao de dados
em uma simulagdo mecanica computadorizada do modelo a ser testado.

De forma geral, Lotti et al. (2006, P. 36) definiram o “MEF como um método
matematico, no qual um meio continuo ¢ discretizado (subdividido) em elementos que mantém
as propriedades de quem os originou”; além disso, “esses elementos sdo descritos por equagdes
diferenciais e resolvidos por modelos matematicos para que sejam obtidos os resultados
desejados”. Enfim, sdo todos aspectos importantes que precisam ser observados. Nesse sentido,
existem diversos testes que podem ser realizados, dentre eles: Tensdo de Von Mises,
Deslocamento Resultante, Deformagdo Equivalente e Fator de Seguranga, podendo ser

realizados em diferentes softwares, como o SolidWorks.

2.5 SINTESE DA FUNDAMENTACAO TEORICA

Com base nos temas e nas informagdes que sustentaram a Fundamentagao Tedrica, foi
desenvolvido um diagrama sintese (figura 6), estabelecendo a conexdo dos temas para a
continuidade desta pesquisa.

A Gestao de Design engloba cada vez mais processos de trabalhos colaborativos e
interdisciplinares; desta forma, ¢ fundamental conhecer e compreender a dindmica que ha entre
as Pessoas, os Projetos, Processos e Procedimentos, bem como ficar atento a forma como os
recursos podem ser empregados (BEST, 2012); assim, o bom gerenciamento destes contribui
para a eficiéncia e a eficacia de produtos e/ou servigos.

Nesse sentido, associar a Gestdo de Design a abordagem de Design Centrado no Ser
Humano contribui para a proposi¢ao de solu¢des que atendam as necessidades e especificidades
dos seus usuarios (PAULO, 2021), evitando, assim, por exemplo, o abandono das Tecnologias
Assistivas.

Utilizar-se dos principios ergonomicos relacionados a biomecanica e antropometria do
usuario, no processo de concep¢do de produtos desde a etapa inicial, permite uma maior
adequacdo usudrio-produto, bem como gera uma maior satisfagdo de uso ao usuério. Nesse
contexto, o uso de tecnologias tem impactado as organizacdes € mudado a maneira como
interagem, viabilizam e comportam novas relagdes, pessoas, processos, praticas e formas de

engajamento (BEST, 2012).
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Destaca-se, ainda, que a utilizagdo de novos materiais, com maior leveza e
durabilidade, agrega valor aos dispositivos assistivos, uma vez que possibilitam o uso do
produto pelo usudrio por muito mais tempo e, como exemplo de material, tem-se a Fibra de

Carbono.

Figura 7 - Diagrama sintese da fundamentacao teorica.

ERGONOMIA P — FIBRADE
S CARBONO
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505 bem estruura- dade precisam satis- equipamenta ou mento de pacientes capaz de manter-se
dos, corespondente fazer 3 neceetl com lessen sob condiges

s expectativas ¢ dades das s2us nevrolégicas ou extremas de
espeaificioades os usudrios, uma vez aumaticas temperzra o
usurios. ram em con pressao

e en
tato com eles.

Fonte: O autor.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este capitulo apresenta os procedimentos metodologicos adotados para o
desenvolvimento desta pesquisa. Com sua natureza aplicada, abordagem quantitativa e
objetivos exploratdrio e explicativo, essa pesquisa teve seus procedimentos técnicos divididos
em duas fases, sendo estas: Fundamentacao Teodrica (FASE 1) e Pesquisa Aplicada (FASE 2),
como pode ser observado na figura 8. Ressalta-se que para a organizacdo e a estruturagcdo do
desenvolvimento desta, considerando o foco dado ao ser humano, foi utilizado o Guia de
Orientagdo para o Desenvolvimento de Projetos (GODP), desenvolvido por Merino (2016),
especificamente na Pesquisa Aplicada (FASE 2). Assim, esta fase foi dividida de acordo com
os trés momentos propostos pelo GODP e suas respectivas etapas, a saber: MOMENTO
Inspiracao (etapas: -1, 0, 1), MOMENTO Ideagao (etapas: 2 ¢ 3) e MOMENTO Implementacao
(etapas: 4, 5 ¢ 6).

Figura 8 - Fases da pesquisa etapa 1 ¢ 2

070N

G %,

i \ (O 3

OF o %50

0’ 1
FASE 1 FASE 2
Fundamentagao Pesquisa
Teoérica Aplicada

Fonte: Elaborado pelo autor com base em Merino (2016).

Na FASE 1, de Fundamentagao Teodrica, foram realizadas as pesquisas bibliograficas
e as revisOes da literatura que fundamentaram a pesquisa e contribuiram com o levantamento
de informagdes associados as areas de interesse e objetivo da dissertacdo. As pesquisas
envolveram:

a) Artigos cientificos: em bases de dados, como Portal de periodicos CAPES, Scopus,
Science Direct, Web Of Science, bem como anais de eventos, a exemplo do Congresso

Brasileiro de Tecnologia Assistiva, Congresso Brasileiro de Pesquisa & Design, dentre outros;
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b) Teses e dissertagcdes: no Catalogo de Teses e Dissertacdes da CAPES, na Biblioteca
Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes (BDTD) e nas Teses e Dissertagdes Internacionais
(ProQuest);

c) Websites: de vendas de materiais, cursos e softwares, como o EASYCOMPOSITES,
REDELEASE, ADVANCE VACUM e SolidWorks;

d) Livros: disponiveis no acervo do NGD-LDU, dentre eles: Anatomia funcional -
KAPANDII (2012); O que ¢ biomecanica - KAPANDIJI (2013); Orteses - CARVALHO (2013),
dentre outros.

Na FASE 2, foi desenvolvida a pesquisa aplicada por meio do estudo de caso, que teve
como finalidade o desenvolvimento da Ortese em Fibra de Carbono (OFC), considerando as
caracteristicas da anatomia da perna da usudria, utilizando como referéncia o Guia de

Orientagdo para o Desenvolvimento de Projetos (GODP).

3.1 GUIA DE ORIENTACAO PARA O DESENVOLVIMENTO DE
PROJETOS

Segundo Merino (2016), o GODP tem como finalidade organizar e oferecer uma
sequéncia de agdes, que permitam com que o projeto seja idealizado de forma consciente,
levando em considera¢do o maior nimero de aspectos, e respondendo de forma positiva e solida

aos objetivos fixados para o projeto (Figura 9).
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Figura 9 - Estrutura do GODP
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Fonte: Merino (2016).

O GODP foi formulado a partir de literaturas de Design, Engenharia e de outras areas
correlatas, por meio da contribuicdo de varios autores, fomentado por uma compilagdo de
diversas metodologias, que foram reestruturadas e adaptadas, a fim de que se pudesse dar forma
a um guia de orientagdo que contemple os aspectos intervenientes no desenvolvimento de
projetos.

A figura 10 apresenta uma sintese visual do fluxo da FASE 2, a partir do GODP.



Figura 10 - Sintese Visual do fluxo da FASE 2

Resultados
A
A
B e A

.

Teste preliminar dc
Produto - Usudrio

Etapa 5. VIABILIZACAO

Especificagdes Técnicas

2
¥

I\ o
=2
u II — [v]
— w
— 3

iy
Testes do x
Produte a
]
=
w

"~
Construgdo da Ortese
em Fibra de Carbono

Etapa 3. CRIACAO

Etapa 2. ORGANIZAGAO E ANALISE

-«-

« @«N

Simulagéo Mecinica Anilise de dados

Etapa 1. LEVANTAMENTO DE DADOS

Etapa 0. PROSPECCAO

[ [ ]
B o - - [ ]
i ﬁ
» ® II‘ e E E » e Al »
——
a’" a a a
Teste Final do Acompanhamento da Equipe da Institute de Psiquiatria Demanda da Equipe da Orte
Produta - Usuirio isioterapia do IPq-SC de Santa Catarina (IPq-SC)  Fisioterapia do IPq-SC Veudia

Etapa 6. VERIFICACAO FINAL Etapa -1. OPORTUNIDADES

—
1’
4

A

A/

P

Problematica
Central

Revisdes
(INPI)

o

Levantamento de dados
do Produto

Y

e

Levantamento de dados
da Usuaria - Scan 3D

A
by

Levantamento de dados
texto

Elementos anms dlglm P dlme“smna?'d;o B Requisitos do Projeto Sintese das anilises
Fonte: O autor
MOMENTO INSPIRACAO

50

(Etapa -1) Oportunidade: Dentro desta etapa foi determinada a oportunidade

apresentada pela equipe de fisioterapeutas do IPq-SC, referente a necessidade de uma ortese

para membros inferiores de uma paciente, com a finalidade de aumentar sua mobilidade,

estabilizando o conjunto pé tornozelo, minimizando a anormalidade de marcha biomecanica

natural, somado a leveza, durabilidade e conforto.
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(Etapa 0) Prospeccao: Foram verificadas as capacidades humanas e técnicas de
viabilidade do projeto, bem como levantamentos preliminares, dentre os quais uma busca de
patentes registradas no INPI, que permitiu confirmar a problematica central.

(Etapa 1) Levantamento de dados: Com base nos blocos de referéncia (Produto,

Usuario e Contexto — PUC), foi realizado um levantamento de dados detalhado.

MOMENTO IDEACAO

(Etapa 2) Organizacao e analise: Foram selecionadas e sintetizadas as informagdes
mais relevantes e alinhadas com o escopo do projeto, com base na aplicacdo de técnicas e
ferramentas, resultando na defini¢do dos requisitos.

(Etapa 3) Criacgao: Nesta etapa foi desenvolvido o arquivo tridimensional digital da

ortese e na sequéncia a simulagdo mecanica computadorizada.

MOMENTO IMPLEMENTACAO

(Etapa 4) Execucao: Na etapa de execucao, inicialmente foi definida a quantidade de
material e insumos a serem utilizadas. Segundo dados extraidos da CAE (2 metros quadrados
do tecido FC), com distribuicao de 3K em orientagao 90° de trama bidirecional, um kit de
infusdo a vacuo de area 2 metros quadrados aproximadamente, para realizar até 2 infusdes de
sistema a vacuo, se necessario repetir o processo; ferramentas de finalizacao e acabamento para
complementar o projeto. Incluem-se aqui os acabamentos internos e sistemas de fixagdo e
regulagem. Em sintese, nesta etapa foi realizada a construgdo da OFC, testes preliminares e as
especificagdes técnicas.

(Etapa 5) Viabilizacao: Na etapa de viabilizagdo, apos o teste preliminar (Produto-
Usuario) acompanhado e orientado pela equipe de fisioterapeutas, foram feitos os ajustes finais
na OFC, para aferir a evolucdo dos resultados.

(Etapa 6) Verificacdo Final: Na etapa de verificagdo final, foram realizados o
acompanhamento e a observagao do uso da ortese no dia a dia da usuaria (teste final Produto-
Usuario), sob supervisdao da equipe de fisioterapeutas e contatos regulares ndo presenciais,

tendo em vista o distanciamento social exigido pelo COVID 19.
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3.2 MATERIAIS, SOFTWARE E EQUIPAMENTOS

Para o desenvolvimento do projeto foram necessarios os seguintes equipamentos,

materiais e softwares para o processo de constru¢ao da OFC (Quadro 4).

Quadro 4 - Equipamentos, Materiais e Softwares

EQUIPAMENTOS

OBJETIVO

Scanner 3D SENSE

Realizar escaneamento tridimensional.

Base de escancamento

Estabilizar o scanner SENSE 3D realizando uma coleta mais
répida, limpa e qualitativa.

Iluminag¢ao LED dimerizavel

[luminag@o com bateria recarregavel, para auxiliar no
escaneamento aumentando o contraste.

Computador Lenovo i7 com
placa de video dedicada.

Realizar as etapas de escaneamento, Criagdo do modelo,
Simulac¢do e escrita do trabalho.

Bomba de vacuo

Realizar vacuo no sistema de infusio.

Balanga de precisdo

Balanga para até 2 KG para realizar a deposi¢do de Resina e
endurecedor na correta proporcao.

Dremel 4000 + extensor

Equipamento para realizar o desbaste e cortes da fibra de
carbono.

Rolete metalico

Como compactador das camadas de fibra de carbono quando
depositadas umas sobre as outras.

Lixadeira de roto orbital Puma
16000rpm

Realizar acabamento abrasivo controlado por tamanho de grio.

Luvas de latex

Proteger as mios de contaminagdo com resina.

Mascara facial

Proteger a inalagdo de gases e particulados de residuo na
construcao.

Jaleco Proteger a vestimenta ¢ a pele ao contato com o po residual.

Oculos de protecdo EPI Proteger de particulados provenientes do composito em etapas de
refinamento.

MATERIAIS OBJETIVO

Fibra de carbono bidirecional

Reforgar com tecido de carbono fibroso o compésito.

Resina Epoxilica

Utilizar como matriz polimérica no composito.

Plastico de infusdo a vacuo

Manter o conjunto de infusdo em 1 ATM negativa.

Tecido Peel Ply

Utilizar tecido de baixa adesdo entre fibra de carbono e sistema
de vacuo.

Tecido respirador

Utilizar tecido para facilitar a transi¢do de resina residual para ser
desligada do compésito.

Lixa adesiva

Lixa com adesivo de fixag@o para auxiliar no atrito da ortese sem
o calgado, quando o contato € direto no piso.

Tecido absorvente

Usar tecido para reter a resina residual que ndo necessita estar
presente no conjunto do composito.

Tacky tape

Adesivo de contato moldavel para selar o kit de infusdo a vacuo.

Liquido desmoldante PVA

Facilitar o desmolde do molde e Ortese.

Palmilha em gel ortopédica

Para o conforto interno utilizar a palmilha de acolchoamento na
interface pé e fibra de carbono.
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Neoprene Utilizar o Neoprene de vestimenta para esportes aquaticos, que
serve de interface entre sistema de acolchoamento do restante da
perna com a ortese.

Velcro Para fixar a ortese na usuaria.

E.V.A. Utilizar interface em E.V.A. entre o velcro e a usuaria como

sistema de acolchoamento

Adesivo liquido Superciano

Utilizar adesivo de contato entre Neoprene e ortese, Cintas de
velcro e Ortese.

Potes descartaveis

Utilizar para realizar a mistura do epoxi.

Pincéis de aplicacao

Para aplicar da resina no composito utilizando a técnica Hand
Lay-Up.

Verniz Verniz com protetor UV para evitar a degradacdo da resina por
exposi¢ao UV.

SOFTWARES OBJETIVO

Scanner 3D SENSE Realizar escaneamento tridimensional.

Solid Simulation Utilizar o software de simulag¢ao de elementos finitos.

SolidWorks Utilizar o software de modelagem e criagdo 3D.

Fonte: O autor.
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PESQUISA APLICADA

A seguir, a Pesquisa Aplicada ¢ apresentada seguindo os momentos e etapas do Guia

de Orientagdo para o Desenvolvimento de Projetos.

3.3 MOMENTO INSPIRACAO

Etapa Oportunidade (-1): A oportunidade surgiu no Instituto Psiquiatrico de Santa
Catarina (IPq-SC), a partir da observacdo de uma paciente pela equipe de fisioterapeutas. Esta
apresentava pisada supinada e necessitava de algum dispositivo para auxiliar no processo de
reabilitacdo. A mesma fazia uso de uma Ortese (em termoplastico) que atendia parcialmente as
suas necessidades, com problemas de dimensionamento, peso, conforto, durabilidade e
resisténcia. Desse modo, a paciente apresentava sua mobilidade comprometida e necessitava de
uma nova ortese, que se adequasse de forma precisa a geometria do seu membro inferior
esquerdo, que fosse leve, duravel, confortavel, e que permitisse a estabilizacdo da articulagdo
do tornozelo esquerdo, com a fun¢do de manter o pé em uma posi¢ao neutra, € que com o uso
continuo ndo houvesse desgaste do produto ou lesdes para a usuaria, sendo definido o
desenvolvimento de uma Ortese de Fibra Carbono (OFC). A figura 11 apresenta uma sintese

do quadro clinico da usuaria.



Figura 11 - Quadro clinico da usudria
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contralaterais ao
hemusferio lesado

O pé equino & uma
condicio na qual o
movimento de flexio &
limitado, ou seja, alguém
COm equing nio possui a
flexibilidade necessaria
para trazer a parte superior
do pé para a parte da frente
da perna.

A fisioterapia tem como
objetivo a inibigio da
atividade reflexa anormal,
normalizar o tonus
muscular e facilitar o
movimento normal, com
1550 havera uma melhora
da forga, da flexibilidade,
da amplitude de
movimento (ADM), dos
padrdes de movimento e,
em geral das capacidades
motoras bisicas para a
mobilidade funcional.

Fonte: Acervo NGD/LDU-UFSC com base em informagdes IPq-SC.
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A usudria ¢ muito ativa e realiza diversas atividades, para as quais necessita certo grau

de independéncia, porém apresenta dificuldades ao caminhar, sendo este um dos motivos que
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justificam o uso de uma ortese funcional para a reabilitagdo dos membros inferiores, tornozelo
e pé.

Segundo Nicolds Garcia (2017), que desenvolveu estudos correlatos, ¢ fundamental
analisar os movimentos biomecanicos do quadril, joelho, tornozelo e pé para se conhecer a
anatomia e o funcionamento das articulagdes envolvidas na marcha do paciente; as informacgdes

do nome dos movimentos e angulos maximos sao apresentadas no Quadro 5:

Quadro 5 - Angulos maximos dos movimentos das extremidades inferiores

SEGMENTO CORPORAL MOVIMENTO ANGULO MAXIMO
Quadris Abducao 60°
Aducao 31°
Flexao 145°
Extensdo 30°
Rotagao Interna 60°
Rotagdo Externa 30°
Joelho Abducao -
Aducao -
Flexao 120°
Extensdo 50°
Rotagao Interna 30°
Rotagao Externa 40°
Tornozelo Abdugao 25°
Adugao 25°
Flexao 30°
Extensdo 50°
Rotacdo Interna 5°
Rotacao Externa 5°

Fonte: KAPANDIJI, 2012.

Na figura 12, tem-se o resultado de uma coleta com camera termografica da usuaria e

de seu quadro clinico, que permitiu compreender e identificar as condi¢des reais da marcha da

3 As informagdes de necessidade da usuaria foram fornecidas pela equipe de fisioterapeutas do IPq-SC.
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usuaria, permitindo identificar areas de contato, atrito, inflamacao, dentre outras, que foram

consideradas no desenvolvimento da OFC.

Figura 12 - Coleta de dados termograficos da usudria

Fonte: Nicolas Garcia (2017).

Essas imagens foram capturadas com uma camera Flir modelo E40, com temperatura
de 22°C, a um metro da usuaria posicionada sentada, em pé e deitada, a fim de examinar as
diferentes areas da perna, pé e planta do pé. A analise foi realizada apds caminhada com a drtese
(termoplastica) posicionada para determinar alteracdes térmicas assimétricas, localizar pontos
de atrito, auséncia de forca e também a compensacgdo da perna de apoio (NICOLAS GARCIA,
2017).

Na etapa de Prospeccao (0), foram realizados levantamentos e andlises preliminares
para definir e confirmar a problematica central e uma maior compreensao sobre o assunto.

Foram realizadas buscas na base nacional de dados do Instituto Nacional de
Propriedade Industrial (INPI), com o propdsito de identificar os projetos similares, utilizando
os termos: ortese ¢ aparelho ortopédico. Com o primeiro termo (Ortese) foram levantados 71
projetos; apos sua analise, foram selecionados 04 projetos utilizados como referéncia, sendo:
(i) Ortese articulada universal para reabilitagio de membros inferiores; (ii) Disposi¢do aplicada
a oOrtese modular fabricada por impressdo 3D com dimensdes customizadas a cada paciente,
com polimero reciclavel; (ii1) Disposicao construtiva aplicada em Ortese para estabilizacdo de
tornozelo; e (iv) Ortese auxiliar a dorsiflexdo do pé com controle de inversio e eversdo. Em
relacdo ao segundo termo (aparelho ortopédico), foram identificados 215 projetos; no entanto,

apos sua analise, foi selecionado 01 projeto, sob o titulo: “Aperfeigoamento introduzido em
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imobilizador ortopédico para tornozelo”. Na Figura 13, sdo apresentados os resultados deste
levantamento, dividindo as informagdes em: titulo do projeto, nome dos inventores, nimero do

documento e imagens.

Figura 13 - Busca de registros e patentes de Orteses existentes

MOMERD DO PROJETD:
(27) MUBIDTRSET-6 U7

TITULG:

DISPOSICAD CONSTRUTIVA APLICADA

C ORTLCSE PARA CSTABILIZAGAD DE &
TORMOZELD i
INVENTORES:

Fernando Peres Amorim Gongalves

MUMERD DO PROJETE
(21) BR 10 2012 032548-8 A2

:m e “x\
TITULO: _ _ Y o | )
ORTESE AUXILIARA DORSIFLEXAD DO L, v | /
PE COM CONTROLE DE INVERSAD F EVERSAD Al P -

INYENTORES:
Luciang Ascinio da Silva

NUMERD DO PROJETO:
(17) MU S0006T0-0 Y7

TITuLD:

APERFEIGOAMENTO INTRODUZIDO EM
IMOBILIZADOR ORTOPEDICD PARA
TORNOZELD

INVENTORES:
remands Peres Amonm Gongalves

MUMERD DO FROJETO:
(21) BR 102012 005920-7 AZ

TiTueo:
ORTESE ARTICULADA UNIVERSAL PARA
REABILITAGAD DE MEMBROS INFERIORES

INVENTORES:

Beatriz Luci Femandes; Carlos Roberto
Fernandes, Giselle Abagge Luzzi;
Richard Luzzi.

NUMERO DO PR
(21) BR 2020170

322

TITULD:

DISPOSICAD APLICADA A ORTESE MODULAR
FABRICADA POR IMPRESSAQ 30 COM
DIMENSQES CUSTOMIZADAS A CADA PACIENTE,
COM POLIMERDS RECICLAVEIS

INVENTORES:
Ney Fernande Pietrs Peres; Luiz Fernando Micha-
aliz; Ronaldo Persira de Mirandz; Mario Fernanod
Piatro Paras.

Fonte: Elaborado pelo autor com base no INPIL.

Na etapa de Levantamento de dados (1), com base nos blocos de referéncia (PUC), foi
realizado o levantamento de dados sobre o quadro clinico da usuéria e o escaneamento do

membro inferior esquerdo.
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3.3.1Processo Escaneamento

Foi realizado o escaneamento com o dispositivo SENSE 3D (figura 14) da empresa
3DSYSTEMS; o scanner foi conectado por uma interface USB 3.0 em um computador do tipo

notebook, para o qual os dados s@o transmitidos em tempo real ao software.

Figura 14 - Scanner SENSE

Fonte: 3BE (2020).

A figura 15 demonstra o processo de escaneamento da usudria, especificamente o
escaneamento do membro inferior (perna esquerda). A indicagdo, no detalhe A identifica o
scanner 3D; a letra B, a 4rea de interesse que estd sendo escaneada e, a letra C, o programa

SENSE 3D utilizado no processo de escaneamento em tempo real.
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Figura 15 - Processo de escaneamento utilizando o SENSE 3D

...! Escaneamento

Scanner
SENSE 3D | A

;
Perna da 3
B uSuar|;,1 )
-

Fonte: O autor.

Na sequéncia foi realizado uma nova captura do membro inferior da usuaria, utilizando
o mesmo equipamento (SENSE 3D), porém utilizando a base de escaneamento desenvolvida
com a finalidade de diminuir a possibilidade de erros gerados na constru¢do de malha pelo
software, em razdo de movimentos ndo lineares durante a captura de dados.

A figura 16 mostra o Processo de escaneamento utilizando a base com o scanner 3D.
No detalhe a letra A desta figura, permite visualizar o scanner 3D afixado ao braco de translacao
da base. Na letra B, a 4rea de interesse escaneada e, na letra C, o processamento do scanner no

computador em tempo real.
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Figura 16 - Escaneamento da usudria Scanner 3D + base de escaneamento.

Computador | C

B | Perna da
Usuaria

Fonte: O autor.

A figura 16 mostra o uso com sucesso do scanner na usudria, com a base de
escaneamento diminuindo em aproximadamente 1/3 o tempo de escaneamento, trazendo um
resultado de aproximadamente 200% com mais defini¢ao e reducdo de imperfei¢cdes em relagao
ao seu uso sem a base de escaneamento. Importante registrar que a usudria apresentava
dificuldades de se manter estabilizada em pé por conta propria, mesmo com a ajuda da equipe
que realizou o escaneamento auxiliando em sua estabilizacdo, apresentou certo grau de
instabilidade, porem insuficiente para comprometer a captura. A figura 17 permite visualizar a

finalizagdo do processo de escaneamento.
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Figura 17 - Finalizag¢do do escaneamento com utilizando o programa Sense 3D

Fonte: O autor.

A base de escaneamento desenvolvida se mostrou eficiente. Inclusive, com o resultado
do escaneamento, foi possivel gerar um arquivo STL* preenchido e, no proprio programa, foi
realizada a exclusdo de partes que ndo faziam relagdo com o membro da usudria, preservando
apenas a area de interesse.

Em sintese, durante o desenvolvimento desta etapa, foi possivel definir os blocos de

referéncia Produto, Usudrio e Contexto (Figura 18).

‘0 conjunto de letras STL STereoLithography ¢ uma extensdo binaria para interpretacdo em CAE e vastamente
utilizado para impressao em 3D.
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Figura 18 - PUC (Produto, Usuério e Contexto)

S o A

S &

PRODUTO USUARIO CONTEXTO
Ortese do tipo Ankle Foot Sexo feminino, 52 anos. Paralisia Instituto de Psiquiatria do estado
Orthosis em Fibra de Carbono cerebral, transtornos mentais, de Santa Catarina - IPg-SC

hemiplegia esquerda, pe equino
e cisto gorduroso.

Fonte: Elaborado pelo autor com base nos dados/informagdes fornecidas pelo IPq-SC

O Produto a ser desenvolvido ¢ uma ortese do tipo AFO, materializada em Fibra de
Carbono, tendo como objetivo a manutengao do pé em posi¢ao neutra, evitando o pé caido, com
o tornozelo fixo em 90°, sendo formado por uma estrutura unica, que vai da planta do pé a
panturrilha, com tiras de sustenta¢do que auxiliam na fixacdo e ajuste da ortese no membro e
uso de material acolchoado nas areas de contato direto.

A Usuaria da ortese ¢ do sexo feminino, que possui 59 anos e teve entrada do IPq-SC
em 1972 (49 anos de residéncia). Possui diagnostico de paralisia cerebral, transtornos mentais,
hemiplegia esquerda, pé equino e cisto gorduroso, todos estes problemas agravados no lado
esquerdo (especialmente no pé esquerdo). Segundo a equipe de fisioterapeutas, a atual ortese
(termoplastico) vem apresentando problemas associados ao conforto, durabilidade, seguranca,
dentre outras, comprometendo as exigéncias relacionadas ao uso diario, comprometendo sua
locomogdo e consequentemente a sua autonomia. A figura 19 apresenta uma sintese das

informagdes apresentadas até o momento.
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Figura 19 - Sintese das informacdes iniciais da Ortese

ORTESE

OBJETIVO: Desernvol e do
I i hono para ur ) co
erda rase nas Possoas, Projetos, Processos o Procedimen

ORTESE: um “dispositivo aplicado externa
ficar as ¢ teristicas estrut

PACIENTE: scxo cmining, passui 59 anes e leve entrada de
1972 (49 ano t ) i

TECNOLOGIA ASSISTIVA: ¢

Fonte: O autor.

Em relagdo aos aspectos mentais, ¢ considerada uma sindrome progressiva
caracterizada pela deterioracdo das fun¢des mentais, interferindo diretamente nas atividades
diarias do individuo (aspectos psicoldgicos, sociais, fisicos e neuropsicologicos), afetando sua
qualidade de vida (ZANINI, 2010). A paralisia cerebral mescla um grupo de afeccdes
permanentes do sistema nervoso central sem carater progressivo e surge ja no periodo neonatal
(PRADO; SILVEIRA LEITE, 2004).

O Contexto de uso do produto estd relacionado a todos os locais frequentados pela
usuaria dentro do IPq-SC. Segundo relatos da equipe de fisioterapeutas que acompanham a
usudria, ela possui acesso a toda a regido dentro e fora do IPg-SC, caminhando
aproximadamente 5 km diarios, subindo e descendo escadas, demandando o uso da ortese por

pelo menos 10 horas por dia de forma continua.
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3.4 MOMENTO IDEACAO

Na etapa de Organizacao e Analise de dados (2), foi realizada a anélise dos dados e

sua sintese, como base para a defini¢do dos requisitos.

Seguindo as orientacdes da etapa que recomendam usar o Bloco de Referéncia (PUC)

para organizar as informagdes, foi possivel definir os requisitos do projeto, apresentados no

Quadro 6.

Quadro 6 - Requisitos do projeto com base nos Bloco de Referéncia (PUC)

BLOCO REQUISITO
PRODUTO o Ser fabricado em Fibra de Carbono 3k;
e Ser duravel ao tempo de uso;
e Ter peso do produto montado entre 360g a 400g;
e Ser resistente a fadiga de cargas ciclicas constantes;
e Ser resistente a corrosao;
e Ser resistente a combustéo;
e Ser confortavel e adaptavel a geometria da usuéria;
e Ser confortavel, utilizando material acolchoado (similar ao Neoprene
acolchoado) na regido de contato com a usuaria;
e Ultilizar tiras em velcro para fixacgdo;
e Ser de fécil higienizacao;
e Reduzir a carga de torgao;
e Manter o pé em posi¢ao neutra e estabilizar a lateral esquerda do tornozelo;
e Limitar a rotagao;
e Evitar pronagao;
e Evitar dorsiflexao;
e Estabilizar prevenindo quedas;
e Formato anatomico da palmilha;
e Material deve resistir a cargas excessivas se assim for exigido;
e Tiras de sustentacdo devem ser ajustaveis
e Revestimento interno antialérgico e biocompativel;
e Sistema de conforto interno na interface ortese e conjunto pé tornozelo.
USUARIO e Utilizar material biocompativel para evitar a irritagdo na regido da
superficie de contato;
e Utilizar material confortavel para evitar ulceras;
e Manter a postura corporal adequada durante as atividades;
e Manter estabilizada na articulagdo pé-tornozelo;
e Possuir acabamento superficial liso;
e Estabilizar a marcha na articulagéo do tornozelo.
e Melhor postura corporal auxiliando no ponto de equilibrio em seu centro
de massa;
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e Dimensdes adequadas e mais precisas antropométricas;
Conforto na interface de contato;
Facilidade em acoplar e extrair o conjunto ortese.

CONTEXTO Permitir a retirada de facil acesso pelo responsavel;

Eliminar insumos desnecessarios;

Ser duravel as alteragdes de exposi¢ao do clima;

Ser resistente a produtos quimicos de base 4cida;

Uso continuo em sua rotina diaria.

Facilidade de utilizar cal¢ados de mesmo tamanho em ambos os pés pelas

dimensdes do conjunto.

Fonte: Do autor.

Na etapa de Criacao (3), foi desenvolvido o arquivo digital tridimensional (CAD) da
ortese, com a finalidade de visualizar e realizar a simulacdo CAE. Para esta finalidade, foi
utilizado o software SolidWorks®, tendo como base o resultado do escaneamento 3D, que
representa as caracteristicas geométricas especificas da anatomia da usuaria, permitindo um
produto mais preciso, confortavel, ergondmico e funcional. A figura 20 apresenta o resultado

final do modelo e da compatibilidade (Destaque A e B) da geometria do Produto - Usuaria.

Figura 20 - Representacdo do projeto oOrtese acoplado a geometria real a usuaria

A
\
B
/

Ortese
Produto

Regido Escaneada
Usuaria

Fonte: O autor.

3 Podendo ser criado em outros softwares como: Rhinoceros, Inventor, OnShape, entre outros.
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Tendo o modelo em 3D da ortese, passou-se para a simulacio CAE, em que foram
definidos os processos e parametros para a simulagdo mecanica, utilizando o software

SolidWorks Simulation.

3.4.1Simulacao Computadorizada de Elementos Finitos

Com os dados extraidos do relatério de Simulagdo Mecanica Computadorizada de
Elementos Finitos (conforme apresentado no Anexo A), quatro fatores foram analisados por
meio dos testes executados, sendo eles: Tensdo de Von Mises, Deslocamento Resultante,
Deformacao Equivalente e Fator de Seguranga.

Um dos requisitos definidos para o projeto foi a resisténcia em termo de cargas sob
pressdo, com um fator de seguranca aproximado a 190% do valor ruptura, na deformacao em
movimento e deslocamento simulando um ciclo de marcha. Isto permitiu gerar a deformacgao
em seu ponto correto, mantendo o restante do dispositivo integro.

O primeiro resultado da simulagdo mecanica computadorizada € apresentado com base

no primeiro fator de teste (tensdo de Von Mises) apresentado na figura 21.

Figura 21 - Tensoes de Von Mises

Nome Tipo Min. Max.

Tensao1l VON: tensao de von Mises. 7,480363e-04N/mm*2 | 2,046303e+02N/mm"2 (MPa)
(MPa) No: 2126
No: 46255

c

Kome do modelo: 332 - Ortese_p_com simu

Nome do estudo: Analise estatica 1{-Default-)

Tipo dé plotagenm: Andlise estitica tenslio nodal Tensso!
Escala de distorgdoc 0386194

von Mises (N/mm*2 (MPa))
2,046303e 402
. 1,841673e 402
. 1,637044e402
. 14324140002
. 1,227785e402
”_ 1,023155e +02
L 8,185257e+01

_ 6,138961e401

4,0926686e +01
2,046370e 401
7.480363e-04

P Limiite de escoamento: 35500008 +03

Janete - Ortese_pé -Analise estatica 1-Tensio-Tensdo1

Fonte: Elaborado pelo autor com base no relatorio SolidSimulation.
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Utilizando as tensdes de Von Mises®, foi possivel determinar o ponto de pressdo critico
com uma concentragdo de carga. Este teste, alerta o projetista para uma possivel falha do
projeto, porem neste caso, a simula¢do ndo identificou nenhum ponto critico.

Na segunda andlise, foi avaliado o Deslocamento Resultante da oOrtese em sua

amplitude maxima de trabalho (figura 22).

Figura 22 - Deslocamento resultante

Nome Tipo Min. Max.
Deslocamento1 URES: Deslocamento 0,000000e+00mm 8,783391e+01mm
resultante No: 406 No: 6984

]

10081 20 o0
. LT 01

§2TD0Ese 501

‘ A6 01
14138 401

aaal - Ortese_p__ com simu-Analise estatica 1-Deslocamento-Deslocamento1

Fonte: Elaborado pelo autor com base no relatorio SolidSimulation.

Analisando os resultados desta simulacdo, foi possivel concluir que o conjunto teve
um deslocamento de massa de aproximadamente 88 milimetros, sem gerar comprometimento
de possivel ruptura da ortese, demonstrando a maleabilidade e resisténcia estrutural da
orientagdo de montagem do composito utilizado.

A deformacdo equivalente, apresentada na figura 23, foi a terceira simulacdo realizada

e os resultados se apresentaram equilibrados, ndo identificando nenhum ponto critico de

® Tensdo de Von Mises ¢é definida como a resisténcia interna por unidade de area de um corpo a uma forga externa
aplicada. Na metalurgia mecanica, o escoamento sob tensdes combinadas pode ser expresso em termos de uma
combinag¢do particular de tensdes principais; ou seja, o escoamento nao depende de tensdes normais individuais
ou tensdes de cisalhamento sozinho (WANG, 1997).
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deformacdo a ponto de comprometer a 6rtese, verificando-se uma maior concentragdo proximo

das setas de indicacao de fixacao (detalhe na figura 23).

Figura 23 - Deformagao equivalente

™ . .
NGD|f Engenheiro Giracca
LDU 03/04/2020
Nome Tipo Min. Max.
Fator de segurancat Tensao de von Mises maxima 1,734836e+01 5,000000e+01
No: 2126 No: 1
Nome do modelo: aaa2 - Ortese_p_com simu
Nome do estudo: Analise estatica 1(-Default-)
Tipo de plotagem: Fator de sequranga Fator de sequranga’
Critério: Tensbo de Max von Mises
Distribuigéio do fator de seguranga: Min. FOS = 17
=" -, FOS
5,000000e+01
4,673484e+01
, _ 4,346967e+01
i . 4,020451e+01
’
n | 3593935e+01
[ ]
n _ 3,367418e+01
.' _ 3,040902e+01
. . 2,714385e+01
.
LY | 2,38786%+01
.
I 20613528401
1,734836e+01
Janete - Ortese_pé__com simu-Analise estatica 1-Fator de seguranca-Fator de segurancal

Fonte: Elaborado pelo autor com base no relatorio Solid Simulation.

O fator de seguranca foi a quarta simulacdo determinada pela resisténcia do material e
a tensdo de Von Mises atribuidas até a carga exercida sobre o conjunto dos 26.979 elementos
calculados, que definiram a malha com 16 pontos jacobianos, resultando em uma malha de alta

qualidade. O fator de seguranca ¢ apresentado na figura 24, com os valores 5 no zoom da figura.
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Figura 24 - Fator de seguranca

% Geatan de Desi Engenheiro Giracca

03/04/2020
............. '
; FOS !
. - 1

Nome Tipo Min. 1 3

Fator de segurancatl Tensdo de von Mises maxima 1,734836e+01 : 5,000000e+01 :

No: 2126 1 '

E 4,673484g+01 ¥

1

Norme do modelo: aaa2 - Ortese_n_com L ]

Norre do etuc:Arse staoca TLeflt) 1 | 4346967e+01 4

Tipe de plotagem: Fator de sequranca Fator de segurancat 1 ¥

Critério : Tensfo de Max von Mises 1 L
CistribuigZo do fator de seguranga: Min, FOS = 17

_ 4,020451e+01

£,0000002+01

4,673484e +01
L 4,3468672+01
L 4,020451e+01
| 3,6930352+01
. 3,3674182+01
. 3.040802e+01
- 27143852+01

| 2,3878692+01

l 20613526401
17248380 +01

Janete - Ortese_pé__com simu-Analise estatica 1-Fator de seguranca-Fator de segurancai

Fonte: Elaborado pelo autor com base no relatorio SolidSimulation.

Apos a andlise do fator de seguranga, concluiu-se que mesmo com quase 200% mais
de carga, o conjunto ¢ capaz de suportar sem romper, determinando um possivel ponto proximo
ao calcanhar que deveria ter uma aten¢ao em relagdo a quantidade de material. Este resultado
ndo apresenta risco no projeto (area branca proxima ao calcanhar — identificada com a letra X),
podendo ser minimizada/eliminada com uma camada a mais de refor¢o interno de composito
de carbono.

Considerando os resultados satisfatorios da simula¢do mecéanica computadorizada, foi
possivel dar continuidade ao projeto, com o processo de constru¢do da OFC. O Anexo A (p.
95-112) apresenta o relatorio na integra.

A realizacdo da simulagao mecanica computadorizada, permitiu uma avaliagdo mais
precisa e confiavel do projeto conceitual (digital) da ortese, tendo obtido resultados

satisfatorios, possibilitando a continuidade do projeto.
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3.5 MOMENTO IMPLEMENTACAO

Neste momento, foram providenciados os materiais para a constru¢cdo da Ortese,
juntamente com o planejamento geral do Processo. De igual forma, apds a materializagdo, a
ortese foi disponibilizada para a usuéria e paralelamente seu acompanhamento junto a equipe
de fisioterapeutas. Na sequéncia, as etapas de viabilizagdo e verificagdo final do projeto,

encerraram O processo.

Etapa de Execucao (4)

Preparando os materiais para construcio: Nesta etapa (4), foram providenciados e
preparados os materiais para a construc¢ao da ortese. Para esta finalidade, foi utilizado um molde
pré-fabricado com a anatomia da usuaria, obtida do escaneamento 3D. A figura 25 representa
o escaneamento do membro inferior da usuaria (lado esquerdo) e a imagem do membro em

arquivo digital 3D, pronto para manipulacdo (lado direito).

Figura 25 - Escaneamento e imagem 3D do membro inferior da usuaria

A& Sense’ |

Fonte: O autor.

Processo de Construgao: O Processo de construgdo se utilizou dos seguintes insumos

para a laminacgdo Hand Lay Up’: tecido fibra de carbono bidirecional aproximadamente 2m2,

7 Conhecido também como Laminagdo Manual, pois sdo colocadas manualmente as mantas de fibra e a resina.
Amplamente empregado em produgdes em série com volumes menores, assim como em desenvolvimentos de
prototipos, o Hand Lay Up (HLU) € capaz de produzir itens de geometria complexa e com alta qualidade.
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resina epoxi Redelease® SQ-2001, endurecedor Redelease SQ-315™, desmoldante PVA verde
da Redelease, balanga de precisao, rolete metalico para laminagdo, lixadeira de roto orbital
Puma 16000rpm, Dremel 4000, estufa para realizar a cura em rampa de temperatura (opcional).

A figura 26 mostra o molde infundido com PV A, ilustrando parte deste processo:

Figura 26 - Molde da ortese ja impregnada de desmoldante PVA

Fonte: O autor.

O uso de desmoldante PVA (um preparado liquido a base de alcool polivinilico que,
quando aplicado, produz uma pelicula fina, flexivel e antiaderente, dando a peca moldada um
acabamento liso e semi-brilhante) ¢ essencial para facilitar o desmolde da forma com a Ortese.

A figura 27 mostra os itens que compdem o kit de infusdo a vacuo. No detalhe
identificado na figura, observa-se o tecido peel ply, que ¢ utilizado nos processos de laminagao
manual, a vadcuo ou sistemas por infusdo. Isto possibilita uma superficie texturizada e pronta
para laminagdes secundarias, facilitando a separagao do produto final da drtese e o kit de infusao
a vacuo. O segundo item ¢é o tecido respirador, que ¢ um filme perfurado com resisténcia a
tracao de 6000 PSI, suportando temperaturas de até 157° celsius e serve de interface controlada
para escoamento de resina até o proximo tecido. O terceiro item, ¢ um tecido absorvente
(Breather) utilizado no processo de laminacdo a vacuo, que serve para reter a resina
sobressalente do conjunto, facilitando o processo de cura do compoésito e auxiliando na
proporcao de equilibrio de proporcao entre matriz polimérica e reforgo fibroso. Por ultimo, ¢
usado um filme de infusdo a vacuo, responsavel por sustentar efetivamente a pressdo negativa
do sistema, o que resulta na extra¢ao de possiveis bolhas, melhorando a integragao interlaminar,

melhorando a adesdo entre camadas. Este filme apresenta as seguintes caracteristicas
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mecanicas: alongamento de até 300%, resisténcia a tracdo de 18 Mpa e resisténcia a temperatura

de até 180° Celsius.

Figura 27 - Kit de infusdo a vacuo

Peel Ply Respirador Absorvente

Fonte: O autor.

Para a selagem, foi utilizado um adesivo em formato de fita selante chamada de Tacky
Tape, a qual ¢ uma massa moldavel que suporta temperaturas de até 150° celsius e vem
comercialmente em formato de rolo. Sua funcdo ¢ selar qualquer abertura, orificio ou canal de
entrada de ar, realizando um enclausuramento hermético. A figura 28 mostra o rolo (letra A) e

ele infundido no sistema a vacuo (letra B).

Figura 28 - Tacky tape selador de vacuo

Fonte: O autor.

Para realizar o processo de catalise da matriz polimérica, foi utilizado um pote plastico

descartavel, em que foi realizada a mescla de resina epoxi com seu endurecedor ou catalisador
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que promoveu o enrijecimento da matriz polimérica. A utilizagdo de uma balanga digital foi
necessaria para se ter o controle preciso do peso dos dois elementos que compdem a matriz. A
proporcao da mescla ¢ de 100% do epoxi e 50% de endurecedor.

Um fator importante ¢ a mistura homogénea da matriz polimérica, realizada com um
misturador ou palito de madeira, de forma lenta e continua, por aproximadamente 8 a 10
minutos. A realizagdo da mistura, reduz a impregnacao de bolhas de ar na matriz, minimizando
o0 aparecimento de pontos de falha.

A figura 29 apresenta o tecido de Fibra de Carbono bidirecional no processo de

conformidade ao desenho do molde (letra A) e o tecido no rolo de transporte (letra B).

Figura 29 - Tecido em Fibra de Carbono bidirecional

Fonte: O autor.

Processo de laminag¢do: Na laminacgdo hand lay up, foi utilizada a forma do membro
inferior impressa em 3D com base no escaneamento inicial (dependendo das exigéncias, pode
ser utilizado um molde de gesso em substituicdo do impresso em 3D). Neste processo, foram
utilizadas 3 camadas de desmoldante PVA, da marca Redelease, a fim de que a peca nao
aderisse ao molde durante o procedimento de cura, juntamente com a balanga de precisdo para
preparar uma mistura de resina e endurecedor na propor¢ao de 2 partes de resina para 1 parte
de endurecedor.

Utilizou-se um rolete metalico especifico na laminagdo para que as camadas do

material fibroso se impregnassem com resina de forma uniforme e sem excessos, deixando as



76

camadas compactadas e sem bolhas de ar. Na sequéncia, foram infundidas em um sistema a
vacuo com tecido peel ply, filme respirador, tecido absorvente e filme de infusao a vacuo. Nesta
conformacao, foram utilizadas camadas de fibras bidirecionais. A figura 30 apresenta o sistema

de vacuo em seu ato de funcdo equivalente a 100 KPa (kilopascal).

Figura 30 - Pressdo de vacuo do sistema recomendada para este processo

Fonte: O autor.

No instante em que o sistema de pressdo negativa se apresenta estavel e sem nenhum
ponto de falha, é possivel observar o excesso de resina se deslocando de forma ordenada para
o tecido absorvente, aumentando a resisténcia de constru¢do do composito (propor¢ao ideal de
30% a 45% de resina ep6xi), e obtendo um resultado mecanico otimizado.

Na figura 31, € possivel visualizar o processo em pressao negativa a vacuo, em que os
pontos mais escuros representam o excesso de resina sendo depositada no tecido absorvente

auxiliando a melhor propor¢@o do conjunto.
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Figura 31 - Sistema de cura em pressdo negativa vacuo

Fonte: O autor.

A bomba a vacuo ¢ fundamental para este processo. Neste caso, foi utilizada uma
bomba comercial livre de manuten¢ao com 6leo, otimizando o processo de infusdo com baixa
manuten¢do, e um filtro de particulados, que evita a entrada de impurezas ao corpo de atuacao

da bomba, preservando de alguma eventual quebra da ferramenta (figura 32).

Figura 32 - Bomba de vacuo

Fonte: O autor.

Importante registrar que para o correto uso da rampa com aquecimento deve ser
utilizado um molde resistente. A figura 33 mostra a ortese pds cura separada de seu conjunto

de infusdo a vacuo.
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Fonte: O autor.

Processo de Refinamento da Ortese: Apos o processo de cura, foi necessario recortar
a ortese e separa-la da sua forma. Para esta finalidade, foi utilizada uma micro retifica® com
discos de corte finos, a fim de ndo gerar estresse ou possiveis delaminagdes entre camadas por
ataque abrasivo de grao abrupto. A figura 34 ilustra o processo de recorte e desmolde (letra A)

e a ferramenta utilizada (letra B).

8 Neste caso, foi utilizada uma Dremel modelo 4000 com extensor. Recomenda-se cuidado e aten¢do quando se
trabalha no manuseio de particulares suspensos como carbono, por serem extremamente condutivos; se em grande
nimero entrar para o sistema interno elétrico da ferramenta pode gerar um curto circuito. E muito importante
deixar equipamentos elétricos distantes do pé particulado de corte quando se trabalha com FC.



79

Figura 34 - Corte e separagdo da ortese de seu molde.

Fonte: O autor.

Um fator crucial na manipulagdo de preparacdo, acabamento e processamento de
compositos de carbono ¢ a utilizacdo de Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs), em todas
as etapas, a fim de evitar absor¢ao de particulado de carbono, pois sua ingestdo ou contato com
mucosa pode ser alérgico e até mesmo toxico para o organismo. Desta forma, importante
registrar que, em todas as etapas, foram utilizados jaleco, 6culos de protecdo, mascaras faciais
3M e em algumas das etapas, foram utilizadas luvas latex para manipulagdo de resina.

Dando sequéncia a construgdo, apds a separagao (molde e ortese), foi iniciado o
Processo de refinamento, inicialmente com o lixamento dos pontos de resina em algumas partes
do corpo da ortese. Na figura 35, € possivel visualizar os pontos e as protuberancias que se
formaram, sendo possivel visualizar a oOrtese sem refinamento (A) e a oOrtese recebendo os
primeiros acabamentos (B), utilizando a lixadeira roto orbital com lixas abrasivas de distintos

tamanhos de grao, desde o mais abrasivo 600 até o menos abrasivo 1500 (B).
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Figura 35 - Ortese desmoldada

Fonte: O autor.

Na continuidade do processo de acabamento externo, foi realizada uma nova mistura
da matriz polimérica (epdxi) com seu endurecedor para comegar o processo de estética no

acabamento externo superficial (figura 36).

Figura 36 - Primeiro acabamento externo com resina epoxi

Fonte: O autor.

ApOs o processo de acabamento externo, foi aplicado verniz com prote¢ado ultravioleta

(3 camadas uniformes), uma vez que a resina epoxi ¢ facilmente degradada com a acdo UV de
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exposicdo solar. Isto permite preservar suas capacidades fisicas de resisténcia ao longo do

tempo.

Apo6s concluido o acabamento superficial da ortese, foi realizado o teste preliminar
com a usudria para verificar ajustes, tamanho, pontos de contato/atrito, regulagens, etc., sob

supervisdo da equipe de fisioterapeutas (figura 37).

Figura 37 - Teste preliminar da ortese junto a usuéria

Fonte: O autor.

A figura 38 apresenta a oOrtese termoplastica (A) e a nova OFC (B) na etapa de testes

preliminares de encaixe e condicionamento formal.
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Figura 38 - Ortese Termoplastica e OFC

Fonte: O autor.

A ortese em termoplastico (A), possui um maior volume de material e em contrapartida
a OFC (B), apresenta um menor volumem de material.

Como resultados desta etapa, foi possivel identificar pontos de contato e atrito que
posteriormente foram eliminados, (o contato do maléolo com a antiga értese ndo era eficiente
0 que ocasionava dor, desconforto e escara por pressdo) solucionamos esta observacao
incluindo uma camada dupla de palmilha gel e o Neoprene, criando um sistema de
amortecimento duplo com densidades distintas garantindo maior conforto durante seu uso.
Outro aspecto importante foi o dimensionamento e posicionamento dos sistemas de fixagdo da
ortese. Importante registrar que tanto a usuaria quanto a equipe de fisioterapeutas ficaram

satisfeitos com a evolugd@o do projeto e o resultado dimensional alcancado até este momento.

Etapa de Viabilizacao (5)

Ap0s os ajustes realizados depois da verificagdo da compatibilidade da geometria do
produto com a regido da perna da usudria, deu-se continuidade ao processo de fabricagao.

O revestimento interno, ou seja, o material que entra em contato com o membro da
usudria, ¢ um item importante na sequéncia de montagem da ortese. Este material precisa de
algumas caracteristicas singulares pelo fato de ser de uso continuo. Assim sendo, deve ser
resistente, de facil higienizacdo, antialérgico, biocompativel, maledvel e dispor de um

acolchoamento confortavel, visando o uso quase ininterrupto (retirado apenas para dormir).
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O material escolhido para esta finalidade foi o Neoprene’, utilizado em vestimentas de
surfistas e praticantes de esportes aquaticos, com caracteristicas compativeis com os requisitos
do produto.

A figura 39 apresenta a Ortese com o revestimento interno e bordas em tecido de
Neoprene acolchoado, permitindo uma éarea de contato confortavel ¢ ao mesmo tempo
resistente. Nesta figura ¢ possivel também, identificar o Neoprene (A), que protege todo o
interior da ortese, a tira de velcro com EVA (B), como sistema de fixagao e ajuste de aperto na
altura da canela, uma visdo do revestimento interno da base com o sistema de fixacao e ajuste

da extremidade do pé (C):

Figura 39 - Revestimento interno da drtese e sistemas de fixacdo e ajuste
- ' m

Fonte: O autor.

No desenvolvimento de fixagdo modular, foram utilizadas fitas de velcro fixadas com
supercola de contato, na superficie externa da estrutura, possibilitando seu ajuste em varios
niveis de retencao e conforto.

Um aspecto importante na escolha da Fibra de Carbono foi o desejo da usudria de
poder utilizar a értese com calgados de numeragao equivalente ao real. Porém, com a 6értese em
termoplastico isto ndo era possivel, em razdo da espessura do material, somada ao peso. Desta
forma, a OFC atendeu uma expectativa pessoal da usudria, o que ¢ considerado um aspecto
positivo e reforca a importancia da consideragdo do ser humano no processo de

desenvolvimento de projetos.

°0 Noprene possui propriedades técnicas excelentes, como elevada tensdo de ruptura e rasgamento, alto
alongamento, otima resiliéncia, grande resisténcia a abrasdo, e baixa deformagfo permanente & compressdo,
somando ainda, Otimas caracteristicas de resisténcia a oOleos, solventes, oxigénio, ozOnio, intempéries e boa
resisténcia a flamabilidade, sendo um dos tipos de elastomeros de alta performance mais utilizados mundialmente.
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A figura 40 apresenta o produto final (OFC), onde ¢ possivel visualizar a estrutura
completa (lateral e posterior), com o detalhe do sistema de fixac¢do e de ajuste em EVA, fita de
velcro (A), além do alinhamento da perna em relagao a articulagao do tornozelo, para a corre¢ao

da deformagao (B):

Figura 40 - Produto final (Ortese em Fibra de Carbono)

Fonte: O autor.

Com o produto final concluido, foi possivel dar sequéncia ao processo, com a entrega
da ortese para uso continuo e acompanhamento da equipe de fisioterapeutas. Importante
registrar, antes de passar para a proxima etapa, que foi realizada uma nova visita e novos testes

com a usudria, sob supervisdo da equipe de fisioterapeutas (figura 41)



&5

Figura 41 - Teste com a OFC

Fonte: O autor.

A partir destes testes, foram identificadas algumas oportunidades de melhoria, dentre
elas a inclusdo de uma superficie adesiva com grau alto de atrito na parte inferior (contato com
0 piso), neste caso sem uso de calcado. Entretanto, apresentou-se funcional em algumas
superficies, mas dificultou o processo de calgar e de retirar a 6rtese de seu calgado pela usuaria
sem assisténcia, motivo pelo qual esta melhoria foi descartada. Desta forma, ajustes e reforgos
nos pontos de contato e atrito foram providenciados, bem como o aumento da largura das fitas

de sustentagao lateral.

Etapa de Verificaciao Final (6)
Nesta etapa, a OFC foi entregue para a usuaria e equipe de fisioterapeutas, a fim de
que pudesse ser usada em substituicdo da oOrtese de termopléstico (figura 42), entrega esta

realizada antes do inicio da pandemia.
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Figura 42 - Entrega da Ortese em Fibra de Carbono

b

Fonte: O autor.

Importante lembrar que a partir deste momento houve a necessidade de distanciamento
social (COVID 19) e, neste caso (ambientes hospitalares), uma restricao total de contato com
0s pacientes, 0 que comprometeu o acompanhamento presencial do uso da OFC. Contudo, foi
adotada a estratégia de contato constante com a equipe de fisioterapeutas e visitas a institui¢ao
(sem contato com a usuaria), procurando sanar possiveis problemas ou duvidas em relacdo a
OFC.

Neste sentido, recebemos um feedback considerado fundamental do chefe da equipe

de fisioterapia do IPq-SC:

Entro em contato apenas para passar um Feedback sobre a ortese da
Usuaria! Apos todo este trabalho de desenvolvimento e execugdo da ortese,
quero deixar registrado que ¢ a melhor ortese de todos os tempos! Apos os
ajustes nas dobras, ficou muito boa! Ndo estda machucando e a Usuaria estd
muito bem e muito feliz! E muito bom ver a ciéncia e a persisténcia fazendo a
real diferenca, e com baixo custo! Obrigado por dedicar seu tempo e seu
conhecimento conosco, tenha certeza que aqui estamos todos realmente
gratos por tudo! Grande abrago!.
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Uma matéria publicada na revista da Fundacdo de Amparo a Pesquisa e Extensao
Universitaria (FAPEU)!?, no més de janeiro de 2021, registrou a percepcio da dire¢do do IPg-
SC em relagdo as atividades desenvolvidas pelo NGD/LDU UFSC, onde se inclui a pesquisa
da OFC:

Agradeco todo o esfor¢o de vocés, todos os projetos que tivemos, ja sabendo
que esse agradecimento é muito pequeno em rela¢do a todo o ganho que
tivemos (Paulo Marcio Souza, ex-diretor do IPq-SC).

Parabéns pelo empenho da sua equipe e pelo auxilio prestado aos
profissionais, e, consequentemente, d populagdo (Henrique Fogaga, diretor
do IPg-SC).

Apds 06 meses de uso, ndo foram identificados o surgimento de prurido, dor, marcas
e/ou vermelhiddo na regido do calcanhar, mais precisamente no maléolo, indicando uma pressao
e contato adequados da Ortese junto a pele da usudria, atendendo as orientagdes do Ministério
da Satde (BRASIL, 2019).

Ao total, o periodo de testes ja ultrapassou os 12 meses, com acompanhamento da
equipe de fisioterapia, sendo verificado que a OFC continua atendendo de forma satisfatoria a
usuaria, tendo sido identificados apenas: desgaste natural do material de revestimento
(especialmente palmilha), por ser um gel moldavel, tendo a vida util definida pelo ciclo de uso
e desgaste do sistema de fixacao/ajuste (velcro) e EVA. Importante registrar, que a OFC esta
100% preservada, atendendo as definicdes técnicas que orientaram sua construgdo e

principalmente as exigéncias da usudria e equipe de fisioterapeutas.

A Figura 43 apresenta o Bloco de Referéncia (PUC) atualizado com os resultados

obtidos ao final do projeto.

10 Esta reportagem integra a 12* edicdo da Revista da FAPEU, que pode ser acessada no link apresentado nas
referéncias (FAPEU, 2021).



Figura 43 - PUC com resultados obtidos

PRODUTO

Teste preliminar de encaixe;
Acochoamento do revestimento
em Neoprene;
Posicionamento das tiras de fixa-
Gao (velcro);

Alocagao da interface de conforto
(Palmilha em gel ortopédica).

~3PE>

R N

USUARIO

Escaneamento do conjunto (perna,
pé);

Teste preliminar de encaixe;
Verificagao de contato (maléolo);
Teste de uso com analise do
sistema de conforto em contexto
real.

Fonte: O autor

CONTEXTO

Acompanhamento na fase de
adaptac&o do uso da ortese pela
usudria, com a equipe de fisiotera-
pia do IPg-SC.
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Com base nas informacdes apresentadas na Fundamentagdo Teorica (FASE 1) e os

resultados dos Blocos de Referéncia (Produto, Usuario e Contexto), cabe destacar a importancia

da ergonomia, especificamente no que se refere aos aspectos antropométricos € biomecanicos

centrados no usudrio, contribuindo, assim, com a qualidade ergondmica estética e técnica do

produto final.
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4 CONCLUSOES

Esta pesquisa partiu da problemadtica relacionada as caracteristicas da ortese tipo AFO,
produzida em materiais poliméricos, tais como: o peso elevado, o desgaste em pouco tempo de
uso, falhas e riscos de ruptura. Considerando os aspectos relacionados a usuaria, foi verificado
que a incompatibilidade da geometria do membro inferior com o produto alterava a marcha e
gerava desconforto e insegurancga, acarretando no possivel abandono da Tecnologia Assistiva.
Diante desse cenario, teve-se como objetivo o desenvolvimento de uma ortese do tipo AFO em
Fibra de Carbono, uma vez que este material apresenta leveza, resisténcia, conforto,
durabilidade, compatibilidade da geometria e seguranca, considerando as Pessoas, Projetos,
Processos e Procedimentos (BEST, 2012).

Quanto aos Procedimentos Metodologicos adotados, estes foram considerados
satisfatorios. A FASE 1 (Fundamentagdo Tedrica) permitiu o aprofundamento sobre os temas
centrais da pesquisa (Gestdo de Design, Tecnologia Assistiva, Orteses e Fibra de Carbono), por
meio das pesquisas bibliograficas e revisdes da literatura. A FASE 2 (Pesquisa Aplicada)
possibilitou a sistematizacdo do Processo de construgdo da ortese, por meio do GODP.

No que se refere as contribuigdes da pesquisa, do ponto vista cientifico, foi possivel
sistematizar o Processo de desenvolvimento da értese de Fibra de Carbono, considerando as
especificidades da Usudria (Pessoa), permitindo a reprodu¢do para Projetos que apresentam
demandas similares, somando ergonomia, Design Centrado no Usudrio a integracdo das
Tecnologias (CAD/ CAE). De igual forma, acredita-se que esta pesquisa podera auxiliar na
pratica projetual no design, na engenharia de produto e areas afins. Outra contribuicdo ¢ o
Quadro 6 (p. 66) no qual foram apresentados os requisitos projetuais definidos, divididos de
acordo com os Blocos de Referéncia (PUC), que facilitaram o desenvolvimento de do projeto

da OFC.
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Relacionando os objetivos propostos temos os seguintes resultados:

° A relagdo entre Pessoas, Projetos, Processos e Procedimentos, conduziu com muita
destreza a materializacéio da Ortese de Fibra de Carbono;

° Com as aplicagdes de técnicas de escaneamento 3D utilizando a base como fermenta
no processo, reforgou uma boa modelagem matemadtica e simulagdo mecanica no
desenvolvimento do projeto com resultado do produto esperado;

° Foi materializada a Ortese em Fibra de Carbono (OFC), centrada na usuéria em
contexto real atendendo todas as expectativas;

° Desta forma foi sistematizado o processo de desenvolvimento, tendo como referéncia

o Guia de Orientacdo no Desenvolvimento de Projetos.

No ponto de vista social, o Projeto (Ortese de Fibra de Carbono) desenvolvido
permitiu melhorias nas Atividades de Vida Diarias (AVD’s) da usudria, possibilitando conforto,
segurang¢a e promog¢ao da autonomia da usuaria, segundo relato da equipe de fisioterapeutas e
da propria usuaria.

Quanto ao ponto de vista tecnoldgico, cabe destacar a utilizacdo adequada dos
equipamentos, materiais e softwares durante o desenvolvimento do Projeto, assim como as
potencialidades e limitacdes de cada tecnologia, podendo ser utilizado por outros pesquisadores
e projetistas em situagdes de Projetos similares. Em sintese pode ser afirmar que o conjunto de
Procedimentos possibilitou que o desenvolvimento da OFC atende-se de forma satisfatoria as
exigéncias técnicas, medicas e pessoais do dispositivo de Tecnologia Assistiva, configurando
uma abordagem que integrou de forma bem sucedida a Gestdo de Design (Projetos, Pessoas,
Processos e Procedimentos), com a Tecnologia Assistiva, na especificidade de uma Ortese em
Fibra de Carbono, por meio de uma abordagem que privilegiou o ser humano, com suas

capacidades e limitacdes.
4.1 LIMITACOES DA PESQUISA
A principal limita¢ao da pesquisa foi o distanciamento social, provocado pelo cenario

da pandemia da COVID-19, que impediu uma série de atividades presenciais junto a usuaria e

equipe de fisioterapeutas. Ainda assim, foi possivel dar continuidade ao projeto, porém de
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forma mais lenta e cautelosa, seguindo as orientacdes dos 6rgdos governamentais da satde

publica do governo estadual.

4.2 PERCEPCOES DO PESQUISADOR

Quanto as percepcdes do pesquisador, destaca-se o acesso € a participacdo no Nucleo
de Gestao e Laboratorio de Design e Usabilidade (NGD-LDU), da Universidade Federal de
Santa Catarina (UFSC), que proporcionou um espaco fisico adequado, com Tecnologias de
ponta e interacdo humana, contribuindo para o conhecimento, aprendizagem e experiéncias
junto a uma equipe multidisciplinar. Sem estas condigdes, esta pesquisa ndo teria se
materializado da forma que foi finalizada. Outro aspecto importante verificado durante o
desenvolvimento do Projeto (neste caso de TA - OFC) foi a consideragdo e ativa participacao
da usuaria (com suas especificidades e restrigdes), juntamente com a equipe de fisioterapeutas.

Assim, a oportunidade de aproximag¢ao com o mundo real (neste caso, o acesso ao IPg-
SC) foi fundamental, pois possibilitou a realizagao de constantes visitas, levantamentos, testes,
acompanhamentos, reunides, esclarecimentos, etc. Desta forma, a contribuicdo com a qualidade
de vida da usuaria ¢é inegavel (percepcao dela propria e da equipe de fisioterapeutas).

Por fim, o Programa de Po6s-Graduagdo em Design com uma area de concentragdao
(Gestao) e uma énfase (Tecnologia), oportuniza a integracdo de conhecimentos e expertises,
como neste caso do design e da engenharia, potencializando o avango do conhecimento

cientifico e o crescimento profissional e pessoal de todos os envolvidos

4.3 ESTUDOS FUTUROS

Sugere-se realizar novos estudos para aferir a precisdo e replicabilidade dos
procedimentos descritos, considerando a possibilidade de aumentar o nimero de usudrios e
quadros clinicos.

Outra oportunidade estd na utilizacdo de tecnologias de captura de movimentos por
sensores inerciais (Xsens) e Eletromiografia de Superficie (EMGQG) para avaliar o desempenho
da OFC desenvolvida.

Levantar e descrever os conceitos de Gestdo de processos, Tecnologia Integrada,

Captura de movimentos por sensores inerciais, eletromiografia de superficie, dinamometria
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digital manual, andlise de cinematica centrado no ser humano e Ergonomia; mapear e
sistematizar os elementos essenciais para uma coleta de dados com tecnologia integrada, tendo
como foco da coleta a integracdo das tecnologias na andlise da biomecanica (ciclo da marcha)
na comparacao entre ortese em termoplastico e em ortese em FC, centrado no ser humano.
Avaliar e refinar os processos de escaneamento 3D, bem como um comparativo entre o
uso da base para escaneamento desenvolvida e o método tradicional de captura, buscando

aprimorar os aspectos de precisdo, confiabilidade e agilidade.
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= ANEXO A - Relatorio de simulacio mecinica computadorizada

Relatério de simulagdo mecanica computadorizada com descricdo de processos para

simulagdo passo a passo.

Micleo d
"GD Gﬁztgzdgﬂcslgn

LDU Laboratorio de

Design e Usabilidade

Simulacdo de Janete
- Ortese_pé com
Simulation

Data: sabado, 3 de abril de 2021
Projetista: Engenheiro Giracca

Home do estudo: Analise carga ortese
Tipo de analise: Andlise estatica

o~
Sumario
1= ) - PP 1
Pressuposiches... 2
Informagdes do Model v ansiena )
Propriedades do estudo ...vvoiiensnmisisnminnnn 3
L1 T PP 3
Descricao Propriedades do material . eeeee s 4
Acessorios de fixacio & Cargas. .o nieia 5
Esta simulacdo foi executada no software Simulation, um Informagdes de malha 8
suplemento do SolidWerks que realiza a simulacio de cargas | ¢ e
Ieren:'iada por um méatodo de calculo em elementos 'ﬁnitg-;l Fﬂ";ﬁ FERMERIRES o ovasnsiissasnnsnannssianaenss s 8
onde & dividido em varias segdes individuais de geometrias Resultados 00 B5t00 . ..u.reiirnvemin e rsmsensn e 9
conhecidas (malha) para calcular a distribuicao de forcas CONCIUSED 1uvreiarssranramsarsasassenmnsssssnnsnsns 13
que o conjunto (objeto, materiais e geometrias associadas )
ao design) que conseguem suportar em modelo matematico T P — 13
computadorizado.
'_'l
s
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Engenheire Giracca

E e agieh . 0370472021

Pressuposicoes

Informagoes do modelo

PN

Home do modelo: Janete STEP - Ortese_pé__com simulation
Configuracao atual: Janete_final

Corpos solidos
Mome e referéncia do i Caminho/Data do
documento Aratado come Propriedades volumetricas |  gocumento modificado
Ortese p_ janete_sol001
Massa:0, 232465 kg E:Janete com
Yolume:0,000130598 m*3 simulacio\aaaZ -
Corpo solido Densidade: 1.780 kg/m*3 Ortese_p__com
Peso:2,2TB15 H simu. SLDPRT
Apr 3 14:13:02 2021

>
Ll
P
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' St oa Dusg Engenheiro Giracca
| LDU P 03/04/2021
Propriedades do estudo

Home do estudo Analise estatica 1

Tipo de analise Analise estatica

Tipo de malha Malha sélida

Efeito térmico: Ativada

Opcao térmica Incluir cargas de temperatura
Temperatura de deformacao zero 25° Celsius

Inclui efeitos da pressio de fluidos do Desativada

SOLIDWORKS Flow Simulation

Tipo de Solver Automatico

Efeito no plano: Desativada

Mola suave: Desativada

Atenuacdo inercial: Desativada

Opcoes de unido incompativeis Automatico

Grande deslocamento Ativada

Caleular forgas de corpo livre Ativada

Atrito Desativada

Usar método adaptavel: Desativada

Pasta de resultados Documento do SOLIDWORKS (E:\Janete com

simulacioiresultador simulacio)

Unidades

Sistema de unidades: 51 (MKS)

Cornprimenl:ofﬁeslocamentn mm

Temperatura Kelvin

Velocidade angular Rad/s

Pressio/Tensio N/mm"2 (MPa)

.
Pz
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Engenheiro Giracca
03/04/2021
Propriedades do material
Referéncia do modelo Propriedades Componentes
Home: Hexcel AS4C (3000 Corpo sélido
Filaments) 1{Ortese_p___janete_sol001)
Tipo de modelo:  lsotrépico linear {aaa2 -
elastico Ortese_p___ janete_sol001)
Critério de falha Desconhecido
predeterminado:
Limite de 3.550 N/mm*™2
escoamento:
Resisténcia a tragdo: 2,028 N/mm*2
Resisténcia & 950 N/mm~2
compressao:
g Modulo elastico:  5.000 Nfmm*2
Coeficiente de 0,38
Poisson:
Massa especifica; 1,78 gfem*3
Modulo de 97 N/mm*2
cisalhamento:
o
o5
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Engenheiro Giracca

03/04/2020
Acessorios de fixacio e Cargas
Home do
acessirio de | MM Ce acessorio de Detalhes de acessbrio de fixacko
fixacao
Entidades: 102 bordais), 83 face(s)
Tipe: Geometria fixa
Fixo-1
Forcas resultantes
Componentes X Y z Resultante
Forca de reacBoiN) 0,167022 0,131256 -33,3897 33,3904
Momento de reacao (N.m) ] 0 0 0
Home da
Ca i Detalhes de
rregar imagem carga
Entidades: 286 borda(s), 18 face(s), 1
plamna(s)
Referéncia: Front Plane
Tipo: Aplicar forca
Forca-1 Valores: ---;--—-; 1300 M
.
s
SOLIDWORKS
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Engenheiro Giracca
03/04/2021

Informacoes de malha

Tipo de malha Malha solida

Gerador de malhas usado: Malha com base em curvatura

Pontos Jacobianos para malha de alta qualidade 16 Pontos

Tamanheo maximo de elemento 6,6540% mm

Tamanho de elemento minimo 6,65405 mm

Qualidade da malha Alta
Informacdes de malha - Detalhes

Total de nés 53518
Total de elementos 26979

Proporgio maxima 100,33

% de elementos com Proporgao < 3 57

% de elementos com Proporgéo < 10 0,571

% de elementos distorcides(Jacobiana) 1]

Tempo para conclusdo da malha (hh;mm;ss): 00:00:25

Home do computador: Lenovo NGD

.
7 s
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ﬁ e s B Engenheiro Giracca
i - 03/04/2021

P ) sl Al - DR BB e
Pt i s addie el i, gt w7 R e
Tigwi o s b dsd s

:,.-'—
]
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NGO . Engenheiro Giracca
Lou T 03/04/2021

Forgas resultantes

Modelo inteiro M 0,167022 0,131296 -33,3897 31,3904

25
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Resultados do estudo

Engenheiro Giracca
03/04/72021

Lriae o dmicny b 0 R TR

Home Tipo Min. M.
Tensaol YOH: tensdo de von Mises 7,480363e-04N /mm*2 | 2,046303e+02ZN/mm*2 (MPa)
(MPa) Mo: 2126
Ma: 46255
c
Rjorry du Sl saal - Oriws p_ o s s
Mg e gk lne alibn DrT
Fipee e b e Beng ette s Sl Secly Teealn

Janete - Ortese pé -Andlise estatica 1-Tensao-Tensdol

LTI
LSS
(& 1P
o Beed <3|
2 T e
! ke <2

e e escsamenes LN <10

s
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analizado com o SOLIDWORKS Stmulation

Simidacko de Janete

Oirtese P 9
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NGD [y Engenheiro Giracca
| L DL i 03/04/2021
Home Tipo Min. Mix.
Deslocamentol URES: Deslocamento 0, 000000+ D0mm §,78339 e+01mm
resultante Ha: 406 Hd: 6984

Moy i modaen wial - Dvise p_cam s
RitAE 6 P Al el 1 DTt
Tipn iy pis e Tl rewemgmdr v o Daw's: a1
i or Siinyde 1
LEEY prev
LRI =
' BT
T
= My =R
Lo =t
e B
Abn Rt
A Pe u
1 TR =
[E S

1 B

aaal - Ortese_p__com simu-Analise estatica 1-Deslocamento-Deslocamental

A
Fr it
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Engenheiro Giracca

03/04/2021
Home Tipo Min. Max.
Deformacaot ESTRN : Deformagdo equivalente | 1,739852e-07 2,6071062-02
Elermento: 22369 Elemento: 15074

Moy o rosdin sl - Ol oo
P rRsd s B e D
Tk e et

aaal - Ortese_p__com simu-Analise estatica 1-Deformacao-Deformaciol

I’.—
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Engenheiro Giracca
03/04/2020

Janete - Ortese_pé _com simu-Analise estatica 1-Fator de seguranca-Fator de segurancail

Home Tipo Min. Max.
Fator de segurancal Tensdo de von Mises maxima 1,734836e+01 5,000000e+01
Ho: 2126 Ma: 1
T —
T e pltsgres ot e gt i e sogureeys’
Eommiagin e tes e popmmge . K
=11
SO0 1)
LETIR
& T et
O g )]
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TwMatl et
Sy s
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o B ek ]!
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% Bestle do Lo Engenheiro Giracca
Frccprind 03/04/2020
Conclusao

Dentro dos requisitos do projeto a qual o modelo foi designado a resistir em termo de cargas sob pressao
temos os resultados com seu fator de seguranca em aproximadamente 200% de seu valor para possivel
colapso da pega. Tendo como deformacio em seu movimento acompanhando a biomecanica do
deslocamento em passada gerando a deformacdo em seu ponto correto e mantendo o restante do dispositive
com deslocamento minimo realizando o trabalho de suporte ortese mediante ao seu trabalho requerido com
todas as vantagens que o material proposto tem a oferecer em suas caracteristicas.

Apéndice

As etapas subsequentes sdo os passos de inser¢ao dos dados para realizar o processo de simulagao.

- Passo 1: Adicionar o material.

o = [ 1] ] e o
- —ren .-_.:P'u. - e [ mwmi sl st ast Sy G R0 kR ] -
e ———
I R i e s e men P [ R MY
- [ i e v— P § ST Y N R P P HR w
B e mdenn .
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L L T e | e o @
T T r—— o e e e - ] | T S — i
_ | Sl S S ra ra e —— ‘-‘ Wyrwmmin
i Parw - [ R TS - ,..
. ! o e L R remp——
= r—— e o S— '!_' [« e
— I I T SS_———
W sm - Diroema,p_jaruin_ il L[ ep—
W leaais
0 e Cn e gl - —
e T —
[T T
B P 1 e e W e B
L 1%
[T [ T p— -
s L T r—
[T
| RE T LT TR L
W Cewvramarn | fan dow -
L el
W Fater i s TR
™

X

e S —

Descrever com precisdo os pardmetros descritos para avaliacido do material conforme dados extraidos do
ensaio mecanico que valida o método de construcao do compdsito de fibra de carbono, desta forma a
precisdo de resisténcia em caso de falha € alta evitando o desperdicio de material e tempo de trabalho com

prototipos.

2
e
SOLIDWORKS  Analisado com o SOLIDWORKS Simulation Simulacio de Janete - Ortese_pé 13



NGD | . Engenheire Giracca
LOU okt 03/04/2021

- Passo : Gerar a malha do dispositive a ser simulado com a compreensao de modo FEM ( Finite elemento
method ) FEA ( Finite Element Analysis ), Desta forma de criacho da malha de seu models o programa
interpreta a melhor forma de calcular os pontos de atuagao das forgas desejadas trazendo um resultado
formado destes calculos de aplicacido de carga e suas respectivas resultantes.

Malha Detalhes B X

MNarme do eshado Anhise esdbes 1 (-Delau)
Tipo de malka Malba solids
Genador de molhas upado Wolha com base em cursohrn
Fontos Jacobeanad pamn malha de aka quabdads | 16 ponios
Tarmanha méxrma da elismens B, B5-405 men
Tamanha minimo do elemani B.65-8015 rman
Chaahdade da malka | A
Total de nis 53518
Taosal de elemenios 26879
P'Il;lpuﬂ;hn BT | 100,33
Forcentagem de slemasios 57
com peopantBa < 3
Porcentagem de elemanios 1571
com PropoigSo » 10
%% de elemnios distoeaidos 1
[Jecodimna)
MNémero de elermnentos datoidos i
Tampo para conclusBo da malha (b mross) 000025
Mams do computador GIRACTA
i
:'ﬁ

A criagio da malha pode envolver fatores que venham a falhar em seu processo de criacio, porém quando
tratamos de dispositivos para a recuperagao de movimento biomecanico os parametros mais recomendados
de geracaoc da malha sao com opgdes de malha com base em curvatura, demonstrado na figura abaixe.

PP
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NGD Engenheire Giracca
L DL s 03/04/2021
Malha ¥ e
v X

Defimgdo Qualidade da malha

Dierzldsde de malhs -~

Procersr slemenbos
distoroidos
[] Paramatros de malha -
() talha pack o
(@) palha com base em curvatura

v Malha mesclada com base em
=~ curvatura

0 [om .

A | 665805158mm 5

l

A | 665405158mm

.1,-
L
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@ Saatia i O Engenheiro Giracca
e 03/04/2021

- Passo 3: Criar os acessdrios de fixagio para simular a parte de contato da peca com o piso na simulagio de
uso da passada. Ma figura abaixo os itens selecienados em verde sdo os pontes determinados de fixagao para
o estudo eferente,

¥ aaa? - Ortese p_co.. 2 LE o Y

S BER[e[e[H.
Acessorio de fixagho @

w X .

T-pc:-i D1'rid|r_
Exemplo i
Padrao (Gecmatria fixa) o

Gmmm!m
i) | Rolagem Deslizamento
Articulagho foa

ﬁ Argsta<ia» -~
Arestacls
Aresta<is
Argstacds
ArEEtAC S L

Awvancada W ~J

Configuragdes de simbalo W

¥
&

7
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$+ il Engenheiro Giracca
| L O e 0 03/04/2021

- Passo 4: Adicionar as cargas externas, neste caso uma forca de pressio demonstrada na figura abaixo em
azul e sua diregdo de trabalho em setas da cor rosa demonstram o conjunto simulando a fita de fixagdo
representada pelas forgas que poderiam ser exercidas na drtese.

¢ sl - Ortesep_o. Ao G -0D-"

Far¢a/Torgque 3 4] T

P
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NGD Engenheiro Giracca

LDU 0370472021

-Passo 6: rodar a simulacdo como analise estatica e gerar o relatorio Subsequente de seus resultados.
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» ANEXO B - Documento do Comité de Etica.

UNIVERSIDADE FEDERAL DE
SANTA CATARINA - UFSC

DADOS DO PROJETO DE PESOUISA
Titulo da Pesquisa: Design @ Sadde: da saide do pacients is questbes da sadde do trabalhador

Pesquisador: Eugenio Andres Diaz Merno

Versdo: T

CAAE: 45555215 7.0000.0121

Instituigdo Proponente: Universidade Federal de Santa Catarina
DADOS DO COMPROVANTE

Numero do Comprovante: 1201762017

Patrocionador Principal: Financiamento Prépric

Informamos que o projeto Design @ Sadde: da sadde do paciente 4s questtes da sadde do
trabalhador que tem como pesquisador responsavel Eugenio Andres Diaz Mernno, foi recebido para
analise ética no CEP Universidade Federal de Santa Catarina - UFSC am 101102017 as 10:07.

Enderegn:  Ureversidads Federnl de Santa Cabwina, Prédio Risiona B, R: Desembargades Vitor Lima, n* 222, sala 401
Babkmro: Trindade CEP: B8 040400

UF; 5C Municipio: FLORIANDPOLES

Tababore: (48,3721 5064 E-mail:  cop peopesycontaio ulss b

121



		2021-06-25T16:45:04-0300


		2021-06-25T16:59:17-0300




