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RESUMO
O aplicativo “Vivendo com Parkinson” contém informagdes sobre a doenga de Parkinson (DP),
diagndstico, tratamento e atuacdo multidisciplinar no manejo da doenca. Portanto, o objetivo
da pesquisa € analisar a usabilidade do aplicativo para identificar as principais dificuldades no
uso do aplicativo, realizar melhorias baseadas nas necessidades e manuseio dos participantes.
Trata-se de um estudo de carater longitudinal, observacional, analitico e prospectivo, dividido
em duas etapas, uma avaliacdo inicial por meio de questionarios e uma reavaliacdo ap6s um
periodo de 4 meses. Foram aplicados um Questionario Sociodemogréafico, um Questionério de
Aprendizagem, a Escala SUS e uma analise observacional com 4 tarefas pre-estabelecidas.
Apos andlise, foi observada uma equivaléncia entre as variaveis sociodemogréaficas. Em relacao
a aprendizagem os participantes apresentaram bons resultados, sendo que na segunda avaliacéo,
os resultados encontrados foram semelhantes. Na avaliacdo da usabilidade, demonstrou-se um
desafio localizar e abrir o aplicativo. Em ambas as avaliagcGes os participantes apresentaram
facilidade em realizar as tarefas demonstrando desembaraco no manuseio do aplicativo. Sobre
a analise da Escala SUS, na primeira avaliacdo a média obtida foi de 75,3, enquanto na segunda
a média foi de 81,5, indicando com o tempo de uso os participantes observaram uma melhor
usabilidade do aplicativo, classificada como excelente. Desse modo, na avaliacdo da
usabilidade, satisfacdo e aprendizado do aplicativo, observou-se que as médias demonstraram
excelente usabilidade da ferramenta e um nivel de satisfacdo positivo. Além disso, foi

observado que com o uso do aplicativo houve uma evolugdo na aprendizagem sobre DP.

Palavras-chave: Educacdo em Saude, Doenga de Parkinson, Tecnologia da Informacé&o.



ABSTRACT
The “Living with Parkinson's” application contains information about Parkinson's disease (PD),
diagnosis, treatment and multidisciplinary action in the management of the disease. Therefore,
the objective of the research is to analyze the usability of the application to identify the main
difficulties in using the application, make improvements based on the needs and handling of
the participants. This is a longitudinal, observational, analytical and prospective study, divided
into two stages, an initial assessment using questionnaires and a reassessment after a period of
4 months. A Sociodemographic Questionnaire, a Learning Questionnaire, the SUS Scale and
an observational analysis with 4 pre-established tasks were applied. After analysis, equivalence
between sociodemographic variables was observed. Regarding learning, the participants
showed good results, and in the second evaluation, the results found were similar. In the
usability evaluation, it proved to be a challenge to locate and open the application. In both
evaluations, the participants showed ease in carrying out the tasks, demonstrating ease in
handling the application. Regarding the analysis of the SUS Scale, in the first evaluation the
average obtained was 75.3, while in the second the average was 81.5, indicating with the time
of use the participants observed a better usability of the application, classified as excellent.
Thus, in evaluating the usability, satisfaction and learning of the application, it was observed
that the means showed excellent usability of the tool and a positive level of satisfaction. In
addition, it was observed that with the use of the application there was an evolution in learning

about PD.

Keywords: Health Education, Parkinson's Disease, Information Technology.



LISTA DE TABELAS E FIGURAS

Tabela 1. Perfil SOCiodemOografiCo ........cccccviieiieii i 18
Tabela 2. Resultados do Questionario de Aprendizagem ...........cccccvvvevveveeiieeseereeseenns 19
Tabela 3. Resultados do Questionario de Aprendizagem (apds 4 Meses) .........cceevenee. 19
Tabela 4. Comparacgédo do Questionario de Aprendizagem .........cccocevcvevesieesecieesnenn 20
Tabela 5. Comparacgéo de aprendizado por faixa etaria .........ccccceeevvvevveieiienecie s 20
Tabela 6. Comparacéo de aprendizado por escolaridade ...........cccovvevveveiiieieerieseene. 21
Tabela 7. Comparacéo de aprendizado por tempo de diagndstico ..........cccccvevvevernnnnn. 21
Tabela 8. Analise observacional da usabilidade..............ccocooiiiiniiiiicnee 22
Tabela 9. Analise observacional da usabilidade (ap0s 4 MESES) ......cccccvevvvveeviveverinennn. 22
Tabela 10. Resultados da EScala SUS ... 23
Tabela 11. Comparacdo de usabilidade por faixa etaria...........cccccceevvvevveieiiiesecre s, 23
Tabela 12. Comparacéo de usabilidade por escolaridade..............cccoovevveveiieieeiennenee. 24
Tabela 13. Comparacéo de usabilidade por tempo de diagndstico ............cccceeveverneenen. 24

Tabela 14. Comparacao das duas avaliaGhes ............cccevveveeiieriiiie s 25



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

APP/APPS — Aplicativo(s)

CAAE — Certificado de Apresentacdo de Apreciacdo Etica
DP — Doenca de Parkinson

DRA — Doutora

FAPDF — Fundacédo de Apoio a Pesquisa do Distrito Federal
FGA — Fonoaudio6loga

MS — Mestre

RBPN — Rede Brasileira de Pesquisas Neonatais

SUS — System Usability Scale

TCLE — Termo de consentimento de livre esclarecimento



SUMARIO

L INTRODUGAD ... 11
2. OBIETIVOS ...ttt 13
2.1. ODJELIVO QEIAl ..o 13
2.2. ODJEetiVOS BSPECITICOS ....vcvveveceieiiieciicee et 14
3. METODOLOGIA .ottt 14
3.1. CONSIAEIACOES ELICAS ......ccvveiieiereiereretete ettt bbb aeaeaas 14
3.2, PAITICIPANTES .....ecvivieieieiiee ettt bbbt b e aeaeaenas 14
BLBL L0OCEI e 15
3.4, ProCEAIMENTOS .....oouiiiiiricieiceie sttt 15
3.5. ANALISE 0 UAUDS ......cevieieiiice e 17
4. RESULTADOS ...ttt 17
5. DISCUSSAD ..cccvvvveeemmmseeeseseeesssssss s sssssssss s ssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssseseees 25
6. CONCLUSAOD ....cocrvveeeemimmeeseesesssssssssseesssssssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssseees 29
REFERENCIAS ....oootrrrrreeeismsmsssesssessssssssssssessssssssssss s sssssssss s sssssssssssssssssssssssssnns 30
APENDICE 1 — Termo de Consentimento Livre e ESclarecido ..............coc..cooeevuen.... 33
APENDICE 2 — Questionario SociodemOgrafiCo ............cooowoeeeeeeereeereeeseeeseeeeeee. 36
APENDICE 3 — Questionario Aprendendo SODre @ DP .........c.oovveevveveeneeseeeeeeeeeeenne. 38
ANEXO 1 — Normas da Revista CientifiCa .........ccccocuerneenncenieecerceseeeeeee. 41
ANEXO 2 — Parecer do COMIté de ELICA ........oovveeecveeeceeeeeeeseceeeeee e 42

ANEXO 3 — System Usability Scale - Escala SUS............ccccoeiviieeecirceeceeeee 50



11

1 INTRODUCAO

A Doenca de Parkinson (DP) é uma doenga neurodegenerativa que resulta da
degeneracdo seletiva de neurénios dopaminérgicos na substancia negra. Essa alteracdo causa
diminuicdo do nivel de dopamina no corpo estriado, levando a uma anormalidade no controle
motor. Por isso, essa doenca é caracterizada por sintomas motores, como bradicinesia, rigidez
do tébnus muscular, tremor em repouso e instabilidade postural. Além disso, pacientes com DP
também podem apresentar sintomas ndo motores, entre eles, o disturbio do sono, deméncia e
anormalidades sensoriais (CHIA; TAN; CHAO, 2020; TOLOSA et al., 2021). Segundo Tolosa
et al. (2021), a prevaléncia de Parkinson ultrapassa 6 milhdes de pessoas no mundo inteiro,
sendo a segunda doenca neurodegenerativa mais comum, atras somente do Alzheimer. A
doenca afeta principalmente homens e pessoas idosas, no entanto também pode ocorrer em
individuos jovens, independente de raca ou classe social (GONCALVES; ALVAREZ;

ARRUDA, 2007; TOLOSA et al., 2021).

Muitas caracteristicas clinicas da DP também estdo presentes em outras condigdes
neurodegenerativas, logo, essas semelhancas dificultam o processo diagnostico e geram varias
duvidas nesses pacientes, que passam por um momento de constante mudanca, por isso, é
relevante disseminar informacdes sobre a doenca, o tratamento e o progndstico, principalmente
para os parkinsonianos e seus cuidadores (VALCARENGHI et al., 2019). Sendo assim, a
equipe multidisciplinar é de extrema importancia no cuidado de pacientes com Parkinson e atua
como um veiculo de divulgacdo de informagbes sobre a doenca, sendo esta, formada por
diversos profissionais, como neurologista, gerontologia, enfermeiro especialista, fisioterapeuta,

terapeuta ocupacional, fonoaudidélogo, nutricionista, psicélogo e assistente social (NG, 2017).

Atualmente, a promocao a saude tem sido realizada, cada vez mais, por meio de midias
sociais e aplicativos (apps), alcangando um nimero maior de pessoas e facilitando o acesso a

informagdes, tornando-a acessivel independente da hora e do local (FRANCA; RABELO;
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MAGNAGO, 2022). De acordo com Espay, Bonato e Nahab (2016), durante a ultima década,
algumas ferramentas para a DP foram desenvolvidas pensando nas deficiéncias, no diagndstico,
no monitoramento e na terapia, por isso, essas plataformas sao consideradas grandes aliadas do
profissional, pois auxiliam a informar e orientar os pacientes sobre autocuidado e

automonitoramento, e gerar educagdo em saude (PIZZUTI et al., 2020).

Para demonstrar como os apps de celular tém sido utilizados na DP, uma revisdo
sistematica analisou 125 estudos sobre o tema. Foram encontrados 56 apps considerados Uteis
e 69 programados especificamente para a doenga, deste ultimo, 23 eram informativos, 29 para
avaliacdo, 13 sobre os aspectos da doenga e 4 para avaliagdo e tratamento. Pensando na
acessibilidade, apenas 74 eram gratuitos e 45 de utilizagdo exclusiva para pacientes dos quais
nenhum foi abordado no papel do cuidador. Além disso, ndo foi relatado apps
multidisciplinares, sendo observado que, apesar da vasta quantidade de apps, as evidéncias
cientificas quanto a usabilidade é escassa e de baixa qualidade, sendo necessario mais estudos
para validar essas ferramentas e regular seu uso (LINARES-DEL REY; VELA- DESOJO;

CANO-DE LA CUERDA, 2019).

Diante do exposto, foi desenvolvido o aplicativo “Vivendo com Parkinson” o qual
contém informacGes sobre a DP, seu diagndstico, tratamento, atuacdo multidisciplinar no
manejo da doenca, além de direitos e deveres dos parkinsonianos e diversas outras informacoes
pertinentes para o autoconhecimento e autocuidado. O aplicativo foi desenvolvido pensando
em principios de acessibilidade, passando por uma rigorosa analise de usabilidade por
especialistas em Interacdo Humano-Computador e usuarios primarios, permeando assim sua
primeira versdo, este ja disponivel para sistema operacional Android (PEREIRA, 2023).
Contudo, para que novas melhorias e ferramentas sejam incrementadas e que sua usabilidade
possa, de fato, ser analisada, o presente estudo vem para verificar a usabilidade de forma

longitudinal além de investigar se realmente o aplicativo esta auxiliando na aprendizagem da
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doenca, pois seu uso visa sobretudo ampliar e divulgar o contetido sobre a DP, trazendo através
de variados formatos (videos, texto, ilustracdes), de forma gratuita e no instante desejado, a

todo usuério cadastrado informacdes sobre a doenga.

Ressalta-se ainda a relagdo da cibercultura com a aprendizagem, argumentando que 0s
sistemas educativos apresentam uma imensa diversidade e velocidade de evolugéo dos saberes,
com isso, essa nova forma de comunicacao é capaz de aproximar a equipe de salide aos Usuarios
do aplicativo (FRANCA; RABELO; MAGNAGO, 2022). Apesar das inimeras informaces
sobre o Parkinson disponiveis no aplicativo, hd ainda uma demanda para atender as
necessidades dos individuos e, portanto, o estudo da usabilidade vem de encontro a essa
aproximacdo, tendo como principios a acessibilidade: linguagem facil, legivel, de fécil

manuseio e, sobretudo, por termos como principal publico o parkinsoniano idoso.

Pensando nisso, analisar a usabilidade de um aplicativo torna-se relevante, pois através
desta metodologia podemos identificar as principais dificuldades de uso do app, realizar
melhorias e desenvolver uma ferramenta baseada nas reais necessidades daqueles que o irdo
usufruir. Ressalta-se ainda que, mais do que facilidade de manuseio, compreender se que a
ferramenta tem auxiliado no processo de aprendizado em saude, permite focar em estratégias

de adesdo, disseminacao e letramento em salde, sendo estes 0s objetivos do presente estudo.

2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo Geral

Avaliar a usabilidade de um aplicativo de celular informativo acerca da Doenca de

Parkinson, além de comparar o aprendizado sobre a doenga antes e apds o uso do aplicativo.
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2.2 Objetivos Especificos
o Realizar a andlise observacional da usabilidade e objetiva com a aplicacdo do
questionario SUS;
e Aplicar um questionario para investigar o nivel de conhecimento sobre Doenca de
Parkinson dos usuérios;
o Reaplicar a andlise da usabilidade e questionario de aprendizado apds 3 meses de uso

do aplicativo para comparacao dos dados pré e p6s uso do app.

3 METODOLOGIA
Estudo de carater longitudinal, observacional, analitico e prospectivo, em que foi
avaliada a usabilidade do aplicativo “Vivendo com Parkinson” assim como a aprendizagem

relacionada ao contetdo do app durante seu uso.

3.1 Consideracdes éticas

O estudo foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
de Brasilia — Faculdade de Ceilandia (UnB/FCe) sob CAAE: 43338921.7.0000.8093. Todos 0s
participantes receberam esclarecimentos acerca dos objetivos da pesquisa, etapas a serem
realizadas, beneficios e possiveis desconfortos. Foram incluidos apenas participantes que
concordaram participar por meio de assinatura do Termo de Consentimento Livre Esclarecido
(TCLE). Os participantes foram orientados quanto a voluntariedade em participar da pesquisa
e liberdade para desistir a qualquer momento ou para recusar-se a executar qualquer etapa que

ocasione constrangimento.

3.2 Participantes
O critério para a selecdo da amostra foi probabilistico por conveniéncia, considerando
convite a todos os individuos com DP e/ou seus cuidadores por meio do grupo de WhatsApp

do projeto Viver Ativo com Parkinson. Foram considerados um numero de 8 participantes, a
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partir do que é preconizado na literatura, a qual sugere para estudos de usabilidade, uma
quantitativo de cinco individuos, para determinar os problemas de usabilidade, e a medida em
que se insere mais usuarios, maiores problemas/erros sdo encontrados (NIELSEN;

LANDAUER, 1993).

O processo de recrutamento destes individuos ocorreu, inicialmente, pela divulgacao
da pesquisa e também seu objetivo no grupo do WhatsApp supracitado, aos individuos que
demonstrarem interesse. Contatos telefénicos individuais foram realizados para

esclarecimentos de todo processo e etapas da pesquisa, bem como a aplicacdo do TCLE.

3.3 Local do estudo

A pesquisa foi conduzida na Universidade de Brasilia - Faculdade de Ceilandia, sendo
os dados coletados online de residentes do Distrito Federal, independente da cidade
administrativa. Todas as etapas do projeto foram realizadas virtualmente, a tabulacédo e analise

dos dados foram executados pelos pesquisadores.

3.4 Procedimentos

Os dados foram coletados via ligacéo telefonica e WhatsApp seguindo os mesmos
procedimentos realizados em dois momentos: 1°. Entre a primeira semana de cadastramento do
aplicativo e segunda semana de uso - aspectos possiveis de serem visualizados pela Plataforma
de indexacdo do app; 2°. Quatro meses apds o uso do app e coleta da primeira etapa. A proposta
é comparar se com 0 uso do aplicativo, os individuos obtiveram maior aprendizado sobre a

doenga e melhora da usabilidade.

Ap0s aceito, os participantes foram recrutados por meio de conversas individuais, onde
foram apresentados a pesquisa, 0 aplicativo e os questionarios. A coleta das informacdes foi
conduzida de maneira remota onde o pesquisador, via Google Meet, em video chamada

agendada previamente, conduziu a leitura das questdes e a coleta das respostas.
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Inicialmente foi aplicado o Questionario Sociodemografico com o objetivo de
caracterizar a amostra, a qual contém questbes sobre idade, género e tempo de diagnéstico. Em
seguida, foi aplicado o Questionario de Aprendizagem, denominado como Aprendendo Sobre
a Doenca de Parkinson e elaborado pelos proprios pesquisadores, que aborda o nivel de
entendimento acerca da DP, com objetivo de investigar o quanto o individuo sabe sobre a
doenca, e 0 quanto sabe apds uso prolongado do app. Para este questionario cada questao foi
atribuida um valor de 1 (resposta correta) e O (resposta incorreta), totalizando pontuacéo 10,

sendo duas questdes dicotdmicas e oito de multipla escolha.

Foi realizada a andlise observacional seguindo as orientagdes de Nielsen e Landauer
(1993), com 04 tarefas pré-estabelecidas e fixas. No inicio o participante foi instruido que
deveria localizar no seu Android o aplicativo, apds essa etapa deveria acessa-lo e deixar aberto
no menu, dessa maneira o participante deveria executar as tarefas solicitadas: acessar o ebook,
um texto, um video e um &udio, conforme solicitagdes do pesquisador, que permaneceu
observando e instigando o participante a utilizar a técnica Think Aloud, que traduz-se em falar
em voz alta durante todo o tempo de manejo do app e na execucéo das tarefas (LEHNHART;
LOBLER; DUTRA-TAGLIAPIETRA, 2019). Os pesquisadores tomaram nota, observando
acertos, erros e as dificuldades encontradas, analisando possiveis questdes que demandem
ajustes e descrevendo sugestes de melhorias, ou ainda se necessario correcdes no app, com
intuito primério de facilitar a acessibilidade dos usuérios. Ao final, foi estabelecido, durante
uma reunido, o Relatério de consenso entre pesquisadores contendo: problema, local do
problema, severidade e sugestdo de solucdo referente a cada avaliacdo observacional da

usabilidade, também conforme preconizado por Nielsen e Landauer (1993).

Como ultima etapa, foi aplicado o System Usability Scale - Escala SUS, o qual é
composto por 10 questdes simples mensuradas, onde frases afirmativas sdo pontuadas de (1-5),

uma escala de intensidade de concordéancia Likert, sendo 1 discordo fortemente e 0 5 concordo
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fortemente (FILARDI; TRAINA, 2008). O célculo da pontuagdo segue uma regra: para os itens
1, 3,5, 7e9, considera-se o0 valor da escala menos 1. Ja para 2, 4, 6, 8 e 10, é subtraida a
resposta de 5. A pontuagéo final foi analisada conforme escala de Brooke (1996) que considera

<60 inaceitavel, 60-70 bom, 80-90 excelente e >90 melhor usabilidade possivel.

3.5 Anélise de dados

As variaveis descritivas estdo apresentadas em tabela de frequéncia com valor absoluto
e relativo (%). As duas escalas, de usabilidade e aprendizado, passaram pelo teste de Shapiro
Wilk para avaliar a normalidade dos dados. A primeira teve a normalidade confirmada, os dados
apresentados em forma de média e desvio padréo e os resultados das duas avaliagdes foram
comparados através do teste t pareado. O aprendizado ndo teve a normalidade confirmada, 0s
dados apresentados em forma de mediana e quartis e os resultados das duas avaliagdes foram

comparados através do teste de Wilcoxon.

Para avaliar se houve diferenca de usabilidade e aprendizado por idade,
escolaridade e tempo de diagndstico foi aplicado o teste ANOVA (no caso da usabilidade) e o
teste de Kruskal Wallis (no caso de aprendizado). Isso porque sdo 3 ou mais grupos sendo
comparados. Essa andlise foi feita para os dados na 1% avaliacdo e na 22 avaliacdo,

separadamente.

As anélises foram feitas usando o software IBM SPSS versao 25 com nivel de

significancia de 5%.

4 RESULTADOS

De acordo com a metodologia utilizada, foram identificados 29 participantes. Apos
aplicar os critérios de exclusdo, foram selecionados 12 usuarios. Dentre o0s elegiveis, 4 usuarios
ndo responderam ao questionario e um ndo participou da segunda etapa da coleta. Assim, ao

final do periodo, 8 participantes foram considerados para a pesquisa.
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A primeira avaliagdo e aplicagdo dos questionérios foi realizada entre os meses de
dezembro de 2022 e janeiro de 2023, foram utilizados o questionario sociodemografico, o
questionario de aprendizagem, a tarefa de usabilidade e a escala SUS. A segunda avaliacéo
ocorreu entre 0s meses de abril e maio de 2023, sendo que o questionario sociodemogréfico foi

0 Unico que ndo foi aplicado novamente, pois 0 mesmo se refere ao perfil do participante.

A descritiva das variaveis esta na Tabela 1. Dos 8 participantes, 87,5% (7 pessoas) sao
individuos com doenca de Parkinson. A idade de 50% deles est4 entre 66 e 75 anos. Metade
sdo do género feminino e metade masculino. O tempo de diagndstico de 75% € superior a 5

anos. A escolaridade de metade dos participantes é de ensino superior completo.

Tabela 1: Perfil Sociodemografico

VARIAVEIS N %
Perfil
Individuo com Doencga de Parkinson 7 87,5
Cuidador de individuo com Doenga de Parkinson 1 12,5
Idade
46 a 55 anos 1 12,5
55 a 65 anos 3 37,5
66 a 75 anos 4 50,0
Sexo
Feminino 4 50,0
Masculino 4 50,0

Tempo de diagnostico

1a5anos 2 25,0
6 a 10 anos 3 37,5
11 a 20 anos 3 37,5
Escolaridade
Ensino Fundamental 1 12,5
Ensino Médio Incompleto 1 12,5
Ensino Médio Completo 2 25,0
Ensino Superior Completo 4 50,0

Em relacdo ao questionario de avaliagdo de aprendizagem da DP, que avalia a

percepcdo apés o uso do app, na primeira avaliagdo 0s participantes apresentaram bons
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resultados (Tabela 2), sendo que quase todos acertaram mais da metade das questdes. Na
segunda aplicacao do questionario apds 4 meses, 0s resultados encontrados foram semelhantes,
com um pequeno aumento na média de acertos, sendo 7,12 (Tabela 3). Na Tabela 4, é possivel

observar a comparagéo entre as duas etapas de avaliagéo.

Tabela 2: Resultados do Questionario de Aprendizagem

PARTICIPANTE Q1 Q2 Q@3 Q4 Q5 Qb6 Q7 Qs Q9 Q10 TOTAL

1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 0 7
2 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 7
3 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 9
4 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 9
5 1 1 0 0 1 1 1 1 0 1 7
6 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 8
7 1 1 0 0 1 0 1 1 0 1 6
8 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 3
MEDIA

ARITMETICA 7.0 (Desvio Padrao = 1,92)

Legenda: Q1. Vocé considera a defini¢do a seguir verdadeira ou falsa? “A DP ¢ uma doenga neurologica e
degenerativa que afeta varios sistemas de forma progressiva, especialmente o centro de controle dos movimentos™.;
Q2.Voceé sabe identificar os primeiros sintomas da doenca?; Q3. Que sintoma motor refere-se a lentiddo na
execucdo de movimentos?; Q4. Os sintomas ndo motores sdo bastante diversificados, marque as alteracOes
comportamentais que podem estar presentes na DP; Q5. Sensacdo de alimento parado na garganta, engasgos
frequentes, dificuldade para engolir qualquer tipo de alimento, para mastigar, tosse e pigarro, sao sintomas de que
alteracdo?; Q6.0 uso da levodopa com proteinas (carne, frango, ovo, leite e derivados) pode interferir na absorcéo
do medicamento; Q7. Qual profissional tem como objetivo melhorar a fungdo do movimento através de exercicios
e atividades que envolvem alongamento, trabalho de flexibilidade, fortalecimento muscular, coordenacdo motora
e outros?; Q8. Marque ac0es eficientes para melhorar a sua rotina?; Q9.Quais os cuidados vocais que devemos ter
para preservar a saude da nossa voz?; Q10. Sobre o efeito do uso da Levodopa correlacione as colunas abaixo:
Estado "on", Estado "off", "Wearing off.

Tabela 3: Resultados do Questionario de Aprendizagem (apds 4 meses)

PARTICIPANTE Q1 Q2 Q@3 Q4 Qs Qb6 Q7 Qs Q9 Q10 TOTAL

1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 6
2 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 8
3 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 8
4 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 8
5 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 8
6 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 8
7 1 1 0 0 0 1 1 0 0 1 5
8 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 6
MEDIA

ARITMETICA 7.12 (Desvio Padrao = 1,24)
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Tabela 4: Comparacéo do Questionario de Aprendizagem (antes e ap0s 4 meses)

Participante
1 2 3 4 5 6 7 8 Média
Pontuagéo total 7 7 9 9 7 8 6 &9
¢ Desvio padréo = 1,92
Pontuagéo total 7.12
apos 4 meses 9 8 8 4 8 4 2 8 Desvio padrdo = 1,24

Foi avaliado se o aprendizado pode correlacionar com idade, escolaridade e tempo de
diagndstico, destacando que o aprendizado é apresentado como mediana e quartis, apos analise
estatistica obteve-se que a variagao de respostas ndo foi significativa, conforme observado nas

Tabelas 5,6 e 7.

Tabela 5 - Comparagdo de aprendizado por faixa etéaria

Faixa etaria  n Mediana Q1 - Q3 valor p*

Aprendizado - Avaliagdo 1 46 a55anos 1 7,0 - 0,666
56 a 65 anos 3 7,0 -

66 a 75 anos 4 8,0 6,25-9

Aprendizado - Avaliagdo 2 46 a 55 anos 1 8,0 - 0,601
56 a65 anos 3 6,0 -

66 a 75 anos 4 8,0 575-8

*teste Kruskal Wallis

Ao comparar o aprendizado por idade ndo foi encontrada diferenca nem na avaliacéo

1 (p = 0,666) e nem na avaliacédo 2 (p= 0,601).



Tabela 6 - Comparagéo de aprendizado por escolaridade

Escolaridade

Mediana Q1 - Q3 valor p*

Aprendizado - Avaliagdo 1 Ensino fundamental 1 3,0 - 0,440
Ensino médio incompleto 1 7,0
Ensino médio completo 2 7,5
Ensino superior completo 4 8,0 6,25-9
Aprendizado - Avaliagdo 2 Ensino fundamental 1 6,0 - 0,434
Ensino médio incompleto 1 8,0
Ensino médio completo 2 8,0
Ensino superior completo 4 7,0 525-8

*teste Kruskal Wallis
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Ao comparar o aprendizado por escolaridade ndo foi encontrada diferenca nem na

avaliagdo 1 (p = 0,440) e nem na avaliagéo 2 (p=0,434).

Tabela 7 - Comparagdo de aprendizado por tempo de diagnéstico

Tempo diagnéstico n Mediana Q1 - Q3 valor p*

Aprendizado - Avaliagdo 1 1 a5 anos 2 7,0 0,052
6 a 10 anos 3 9,0
11 a 20 anos 3 6,0

Aprendizado - Avaliagdo 2 46 a 55 anos 2 7,0 0,258
56 a 65 anos 3 8,0
66 a 75 anos 3 6,0

*teste Kruskal Wallis

Ao comparar o aprendizado por tempo de diagnostico ndo foi encontrada diferenca

nem na avaliagdo 1 (p = 0,052) e nem na avalia¢do 2 (p=0,258).

Na avaliacdo da usabilidade, antes do inicio das tarefas foi solicitado ao participante

para localizar e abrir o aplicativo no seu dispositivo, e esta etapa demonstrou-se desafiadora
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para quase a totalidade dos individuos avaliados, e como constatado na analise observacional
ISSO ocorreu basicamente por dois motivos, o mais frequente foi que os participantes
esqueceram login ou senha que cadastraram no app, e ocorreu também uma dificuldade em
localizar o aplicativo ja instalado no dispositivo. Ao todo foram realizadas quatro tarefas para
verificagdo de usabilidade, conforme demonstrado na Tabela 8. Em ambas as avaliagdes todos
0s participantes conseguiram realizar as tarefas solicitadas, sendo que na primeira, dois
participantes necessitavam de auxilio, enquanto na segunda apenas um precisou de ajuda,

demonstrando facilidade no manuseio do aplicativo (Tabela 9).

Tabela 8: Analise observacional da usabilidade

Participante Idade Tempo de Diagnoéstico Tarefa 01 Tarefa 02 Tarefa 03 Tarefa 04
Leitura Video Ebook Audio
1 56-65 1-5 Sim Sim Sim Sim
2 46-55 1-5 Sim Sim Sim Sim
3 66-75 6-10 Sim Sim Sim Sim
4 66-75 6-10 Sim Sim Sim Sim
5 66-75 11-20 Sim Sim Sim Sim
6 55-65 6-10 Sim Sim Sim Sim
7 66.75 11:20 Sim, com Sim, com Sim, com Sim, com
gt z ajuda ajuda ajuda ajuda
Sim, com Sim, com Sim, com Sim, com
8 56-65 11-20
ajuda ajuda ajuda ajuda

Tabela 9: Anélise observacional da usabilidade (apds 4 meses)

Participante Idade Tempo de Diagnéstico Tarefa 01 Tarefa 02 Tarefa 03 Tarefa 04
Leitura Video Ebook Audio
1 56-65 1-5 Sim Sim Sim Sim
2 46-55 1-5 Sim Sim Sim Sim
3 66-75 6-10 Sim Sim Sim Sim
4 66-75 6-10 Sim Sim Sim Sim
5 66-75 11-20 Sim Sim Sim Sim
6 55-65 6-10 Sim Sim Sim Sim
7 66-75 11-20 Sim Sim Sim Sim
9 56-65 11-20 Sim, com Sim, com Sim, com Sim, com

ajuda ajuda ajuda ajuda
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Sobre a andlise de satisfagcdo, por meio da Escala SUS, na primeira avaliagdo a média

obtida do escore total foi de 75.3; com desvio padréo de 17.54, enquanto na segunda avaliagédo

0 escore total foi de 81.5; com desvio padréo de 17.42, indicando com o tempo de uso 0s

participantes observaram uma melhor usabilidade do aplicativo, conforme descrito na Tabela

10, anteriormente o app alcancou uma boa satisfacdo, enquanto no momento, foi classificado

como excelente, de acordo com a escala de Brooke (1996).

Tabela 10: Resultado da Escala SUS

Participante
1 2 3 4 5 6 7 8 Média
Pontuagéo total 75,3
SUS 97,5 97,5 775 70 875 625 55 55 Desvio padrao = 17,54
Pontuagéo total 815
SUS apds 4 87,5 97,5 100 82,5 95 75 50 65 7

meses

Desvio padrdao = 17 42

Foi analisado se a usabilidade tinha associagdo/correlacdo com idade, escolaridade e

tempo de diagndstico separadamente (1% avaliacdo e 2% avaliacdo), conforme descrito nas

Tabelas 11, 12 e 13. As variaveis idade, escolaridade e tempo de diagnostico sdo todas

qualitativas entdo para comparar o resultado do aprendizado (quantitativa) utilizou-se o teste de

hipoteses de Kruskal Wallis que tem o objetivo de comparar 3 ou mais grupos a partir de uma

variavel quantitativa.

Tabela 11 - Comparagéo de usabilidade por faixa etéria

Faixa etaria  n Média Desvio padréo valor p*
Usabilidade - Avaliacdo1 46 a55anos 1 97,5 - 0,469
56a65anos 3 71,7 22,7
66a75anos 4 725 13,7
Usabilidade - Avaliacgdo 2 46 a55anos 1 97,5 0,635
56 a65anos 3 75,8 11,3
66a75anos 4 81,9 22,5




*teste ANOVA
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Ao comparar a usabilidade por idade nao foi encontrada diferenca nem na avaliacéo 1

(p = 0,469) e nem na avaliagéo 2 (p=0,635).

Tabela 12 - Comparacéo de usabilidade por escolaridade

Escolaridade

Média Desvio padrdo valor p*

Usabilidade - Avaliagdo 1 Ensino fundamental 1 550 - 0,691
Ensino médio incompleto 1 87,5 -
Ensino médio completo 2 80,0 24,7
Ensino superior completo 4 75,0 17,7

Usabilidade - Avaliagdo 2 Ensino fundamental 1 65,0 0,749
Ensino médio incompleto 1 95,0
Ensino médio completo 2 86,3 15,9
Ensino superior completo 4 80,0 21,3

*teste ANOVA

Ao comparar a usabilidade por escolaridade ndo foi encontrada diferenca nem na

avaliacdo 1 (p = 0,691) e nem na avaliacao 2 (p= 0,749).

Tabela 13 - Comparacdo de usabilidade por tempo de diagnéstico

Tempo diagnéstico n  Média Desvio padrdo valor p*

Usabilidade - Avaliacdo1 1 a5 anos 2 975 0 0,088
6 a 10 anos 3 700 7,5
11 a 20 anos 3 65,8 18,8

Usabilidade - Avaliacdo 2 46 a 55 anos 2 925 7,1 0,371
56 a 65 anos 3 858 12,8
66 a 75 anos 3 70,0 22,9

*teste ANOVA
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Ao comparar a usabilidade por tempo de diagndéstico néo foi encontrada diferengca nem
na avaliacdo 1 (p = 0,088) e nem na avaliagédo 2 (p=0,371).

A escala de usabilidade apresentou distribuicdo normal e por isso foi comparada
através do teste t pareado. O resultado indicou que ndo houve diferenca na pontuacdo apds 4
meses de uso do aplicativo (p = 0,140). Os resultados de média e desvio padrdo estdo descritos

na Tabela 14.

Tabela 14 - Comparacéo das duas avaliagdes

Média  Desvio padrdo valor p*

Usabilidade 12 avaliagcdo 75,3 17,5 0,140

22 avaliacdo 81,6 17,4

Mediana Q1-Q3 valor p**

Aprendizado 12 avaliacéo 7 6,25 - 8,75 0,999

22 avaliacdo 8 6-8

*Teste t pareado; **Teste Wilcoxon

Para a escala de aprendizagem, ndo houve normalidade dos dados e por essa razdo 0s
dados foram comparados através do teste de Wilcoxon. O resultado indicou que ndo houve
diferenca na pontuacao apds 4 meses de uso do aplicativo (p = 0,999). Os resultados da mediana

e dos quartis estdo descritos na Tabela 14.

5 DISCUSSAO
O presente estudo trouxe médias boas entre os participantes e na avaliacdo geral, o que
demonstra que o aplicativo possui boa usabilidade, uma vez que a media considerada

satisfatoria € de 68 e a média atual do aplicativo foi de 81,5.

Através das caracteristicas sociodemograficas foi possivel observar que o0s
participantes com diagnostico entre 11 a 20 anos apresentaram mais dificuldade no questionario

de aprendizagem e no manuseio do aplicativo, resultando em notas mais baixas, do mesmo
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modo, o nivel de escolaridade também pode ter interferido nesta avalia¢do, pois o participante
com ensino fundamental encontrou as mesmas dificuldades, principalmente no questionario de

aprendizagem, no entanto, na segunda avaliagéo foi observada uma melhora nesse quesito.

A dificuldade cognitiva e ocorréncia de deméncia na DP também é esperada com o
maior tempo de diagnostico, chegando a 80% em individuos com mais de 15 anos de
diagndstico, além disso, ela também pode estar relacionada com o avango da idade, baixa
escolaridade e depressdo. O declinio cognitivo pode acarretar em prejuizos nas fungdes de

atencdo, fungdes executivas e visuoespaciais (PARMERA et al., 2022).

O instrumento SUS, é um instrumento criado para avaliacdo superficial, que visa
identificar possiveis inconsisténcias no sistema de forma rapida, dessa forma é possivel realizar
0s ajustes necessarios para melhorar a usabilidade e aperfeicoar o aplicativo cada vez mais
(PADRINI-ANDRADE et al., 2019). Quando aplicado ao app “Vivendo com Parkinson”, a
escala SUS foi eficiente para avaliar a usabilidade através da percepcdo de satisfacdo do
usuario. Na primeira etapa da avaliacdo o aplicativo foi classificado como bom (pontuacao
75,3) por 44% dos participantes avaliados. Na segunda etapa da avaliacdo, com recorte
longitudinal a pontuacdo aumentou (média 81,5), sendo que 75% dos participantes

classificaram como excelente ou melhor usabilidade possivel.

Ao final da escala SUS foi realizada uma questdo ndo obrigatoria, para que 0
participante pudesse incluir comentarios sobre o aplicativo, sendo eles sugestdes ou criticas.
Apesar de ndo pertencer a estrutura original, decidiu-se incluir essa pergunta, uma vez que
questdes finais livres sdo sugeridas como complemento e sdo apreciadas pelos usuarios. Em um
estudo realizado por Padrini-Andrade et al. (2019), em que foi avaliada a usabilidade do banco
de dados da Rede Brasileira de Pesquisas Neonatais (RBPN), os resultados encontrados foram
semelhantes, o sistema da RBPN apresentou boa avaliagdo por parte de seus usuérios, com

média de 73,3.
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E imprescindivel que haja estudos que avaliem a usabilidade e acessibilidade em
aplicativos para o publico idoso. Observar tarefas no proprio dispositivo, bem como a
compreensdo e satisfacdo do participante com o app, contribuem para que o idoso
consiga interagir melhor com o app, proporcionando conforto, autonomia e objetividade,
diminuindo a exclusdo digital. Para tanto, é importante entender o participante e sua
complexidade, fisica, cognitiva e emocional frente ao dispositivo (SALES, M.; SOUZA,
SALES, A, 2019). Observou-se durante o periodo da pesquisa que o acesso ao app “Vivendo
com Parkinson” é um empecilho para grande parte dos participantes, pois a falta de uso
desconecta o usuério do aplicativo e isto dificulta a experiéncia dos idosos que esquecem seu
login/senha. E sugerida uma atualizagio no aplicativo para que seja feito o ajuste e que o

registro fique salvo e aberto para facilitar o uso constante do aplicativo por parte dos usuarios.

Ap0s pesquisa e coleta de dados, as demandas dos participantes foram consideradas na
ultima questdo realizada pelos pesquisadores. As sugestdes fornecidas pelos participantes
incluiram: indicacéo de profissionais referéncia em DP nas mais variadas areas de atuag&o, no
proprio aplicativo; ampliar a comunicagdo com o projeto, com a possibilidade de escrever e
solicitar demandas quando necessario. Uma sugestdo é disponibilizar um namero telefénico
exclusivamente para mensagens, onde 0s usuarios poderiam escrever, também disponibilizar
um banco de contatos profissionais, com diversos contatos de profissionais da equipe
multidisciplinar, fonoaudi6logos, médicos, fisioterapeutas, psicélogos, nutricionistas, entre

outros que trabalham ativamente com DP, sugerindo contatos de servigos publicos e privados.

Ao longo dos 4 meses, os resultados encontrados foram sutis, mas com evolucdo em
todos os quesitos avaliados. Como os resultados na primeira avaliacdo foram satisfatérios, ndo
houve muito espaco para melhora, no entanto, nos participantes que tiveram notas mais baixas
foi possivel observar uma evolugdo. Além disso, foi possivel observar que nem todos os

participantes utilizam o aplicativo de maneira rotineira e espontanea, como forma de
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autoconhecimento, visto que frequentemente responderam as perguntas com base em suas
experiéncias com a DP e ndo com o conhecimento teorico, aliés, algumas respostas podem ter
sofrido influéncia de alteracdes funcionais decorrentes da idade e suas possiveis implica¢fes da
interacdo do idoso com a tecnologia, entre elas: a memorizacéo, leitura ou percepg¢éo; o uso de
remédios, a capacidade da memdria de trabalho, reducdo da capacidade de compreensdo do
discurso; e alteragdes emocionais seguranca; defasagem ou exclusdo tecnoldgica (SALES, M.;
SALES, A.; AMARAL, 2013). Por isso seria interessante que houvesse programas de educagao
em saude para esse publico ou até mesmo utilizar o Instagram como ferramenta para estimular

0 uso continuo do aplicativo entre 0s USUArios.

A educacdo em salde é uma importante ferramenta que se faz necessaria para a
manutencdo ou para evitar a presenca de doencas, além de ser essencial para proporcionar
qualidade de vida. A transmissdo dessas informacGes em salde tem como objetivo ajudar na
escolha de comportamentos, na prevencéo de doengas e no desenvolvimento de uma cultura de
salde (SALCI et al., 2013). As informagdes na DP mostram-se importantes, pois podem
auxiliar o individuo e a familia no desenvolvimento da doenca e na prestacdo de cuidados

(NUNES et al., 2020).

As limitacOes da pesquisa envolvem a escassez de estudos que analisem a usabilidade
de apps moveis e 0 abandono de alguns participantes, além da pequena amostra que pode ter
impactado na significancia dos resultados. Para estudos futuros é sugerido ampliar o nimero de
participantes e pesquisar sobre a relagdo entre tempo de diagndstico e nivel de escolaridade com

a aprendizagem.
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6 CONCLUSAO

Desse modo, na avaliagdo da usabilidade, satisfacdo e aprendizado do uso do app
Vivendo com Parkinson, observou-se que as médias obtidas demonstraram uma excelente
usabilidade da ferramenta e um nivel de satisfagdo positivo. Além disso, foi observado que com
0 uso do aplicativo houve uma evolucdo na aprendizagem sobre a DP, embora tais resultados

ndo sejam estatisticamente significativos pelo pequeno nimero da amostra.
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APENDICE

APENDICE 1 - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido aprovado pelo Comité de Etica

em Pesquisa da Universidade de Brasilia.

Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE - Usudrios

@ estevaojs.14@gmail.com (ndo compartilhado) Alternar conta &

*Obrigatario

Convidamos o(a) Senhor(a) a participar do projeto de pesquisa Avaliagdo da
usabilidade de um aplicativo mével de orientagdc sobre Doenga de Parkinson, sob
a responsabilidade da pesquisadora Cristina Lemos Barbosa Furia. O projeto visa
avaliar o quéo Util & um aplicative de orientagdo sobre Doenga de Parkinson de
forma remota (ndo presencial, e sim online) por meio da avaliagdo por
especialistas e por usudrios primarios (principais individuos que acessam o
aplicativo).0 objetivo desta pesquisa é realizar avaliagdo da usabilidade de um
aplicativo mével de orientagio sobre Doenga de Parkinson por especialistas e por
usudrios previamente definidos.0(a) senhor(a) recebera todos os esclarecimentos
necessarios antes e no decorrer da pesquisa e lhe asseguramos gue seu nome
ndo aparecera sendo mantido o mais rigoroso sigilo pela omissdo total de
quaisquer informagdes que permitam identifica-lo(a).A sua participacdo se dara
por meio da realizagdo de trés tarefas (por exemplo: acessar um video do
aplicativo) e pelo preenchimento de um questionario chamado SUS que trata de
questdes relacionadas a quéo Util este aplicative foi para vocé. Primeiro, o (a)
senhor (a) terd duas semanas para mexer no aplicativo que disponibilizamos em
seu celular. Em sequida, os pesquisadores irfo entrar em contato com vocé via
telefone para agendar uma reunido pela Plataforma Teams, nessa reunido o (a)
senhor (a) estard realizando as tarefas que descrevemos. Depois, também por
ligagdo, os pesquisadores irdo te perguntar as questdes do questiondrio, entdo o
senhor (2) ndo terd trabalho para manusear outro dispositive para esta tarefa. 0
senhor(a) terd o tempo necessario para realizar essas tarefas em local de sua



34

senhor(a) terd o tempo necessario para realizar essas tarefas em local de sua
escolha com um tempo estimado de 30 minutos para a reunifo pela Plataforma
Teams e 15 minutos para respender 4s questdes do questiondrio.Os riscos
decorrentes de sua participac&o na pesquisa s&o relacionados ao desinteresse em
concluir e irritabilidade pelo tempo necessario para concluir as tarefas, além de
cansago para mexer no aplicativo. Para minimizar esse risco, caso o Senhor (a)
ache necessario, poderd ser negociado junto ao pesquisador um outro momento
para conclusdo das tarefas, em tempo habil e confortavel para o (a) senhor (a).
Além disso, para evitar o cansago no uso do app, vocé podera fazer essa avaliagdo
quando ndo estiver cansade. Outro risco relacionado & pesquisa refere-se aos
riscos de vazamento de dados do formulario eletronico e reunido. Para minimizar o
risco da coleta por meio da internet serfo utilizados os seguintes recursos: o(a)
senhora (a) recebera informagdes ou solicitagdes da pesquisa por meio de
mensagens individuais, com a identificacdo da pesquisa e dos pesquisadores; ndo
serdo enviadas mensagens por meio de listas coletivas; as informacoes das
reunides e questiondrios serdo salvas em computador dos pesquisadores e ndo
ficarfo salvas na internet. Se vocé aceitar participar, estara contribuindo para a
construgo de um aplicativo gratuito, com conteldo confidvel e de usabilidade
comprovada, disponivel nos principais sistemas operacionais mdveis, que auxilie
no manejo domiciliar da Doenga de Parkinson por parte do individuo acometido e
seu cuidador, promovendo o conhecimento da doenga e interagdo com o
profissional. O(a) Senhor(a) pode se recusar a responder (ou participar de qualquer
procedimento) qualquer questio que lhe traga constrangimente, podendo desistir
de participar da pesquisa em qualguer momento sem nenhum prejuizo para o(a)
senhor(a). Ndo ha despesas pessoais para o participante em gualquer fase do
estudo, incluindo custos para o preenchimento dos questiondrios OU despesas
com plano de internet mével adicional para a participagéo da pesquisa, a mesma
serd absorvida pelo orgamento da pesquisa. Também n3o ha compensagio
financeira relacionada a sua participacdo, que serd veluntaria.Caso haja algum
dano direto ou indireto decorrente de sua participagdo nessa pesquisa, vocé
receberd assisténcia integral e gratuita, pelo tempo que for necessario,
cbedecendo os dispositives legais vigentes no Brasil. Caso vocé/senhor/senhora
sinta algum desconforto relacionado aos procedimentos adotados durante a
pesquisa, o senhor(a) pode procurar o pesquisador responsavel para que

chedecendo os dispositivos legais vigentes no Brasil. Caso vocé/senhor/senhora
sinta algum descoenforto relacionado aos procedimentos adotados durante a
pesquisa, o senhor(a) pede procurar o pesquisador responsavel para que
possamos ajuda-lo.0s resultados da pesquisa serfo divulgados na Universidade
de Brasilia — Faculdade de Ceilandia podendo ser publicados posteriormente. Os
dados e materiais serdo utilizados somente para esta pesguisa e ficardo sob a
guarda do pesquisador por um periodo de cinco ancs, apds isso serdo
destruidos.Se o(a) Senhor(a) tiver qualquer divida em relagdio & pesquisa, por
favor telefone para: Cristina Lemos Barbosa Furia, na Universidade de Brasilia -
Faculdade de Ceilandia no telefone (61) 3331-6342 e (61) 98383-7753, disponivel
inclusive para ligagdo a cobrar, e furiacristina@unb.br. Este projete foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Ceilindia (CEP/FCE) da
Universidade de Brasilia. O CEP & composto por profissionais de diferentes areas
cuja fungdo é defender os interesses dos participantes da pesquisa em sua
integridade e dignidade e contribuir no desenvolvimento da pesquisa dentro de
padrées éticos. As dlvidas com relagdo a assinatura do TCLE ouw os direitos do
participante da pesquisa podem ser esclarecidas pelo telefone (61) 3107-8434 ou
do e-mail cep.fee@amail.com, horério de atendimento das 14h:00 as 18h:00, de
segunda a sexta-feira. O CEP/FCE se localiza na Faculdade de Ceilandia, Sala
AT07/66 — Prédio da Unidade de Ensino e Docéncia (UED) — Universidade de
Brasilia - Centro Metropolitano, conjunto 4, lote 01, Brasilia - DF. CEP: 72220-900.

Caso concorde em participar, pedimos que assine este documento que foi
elaborado em duas vias, uma ficara com o pesquisador responsavel e a outra com
o Senhor(a), a qual sera enviada como copia automatica por e-mail assim que
clicar em “enviar”.




Nome do participante: *

Sua resposta

Quero participar? *

O Concordo em participar da pesquisa

O N&o concordo em participar da pesquisa

Limpar formulario

Munca envie senhas pela Formuldrios Google.

Este contelido ndo foi criado nem aprovado pelo Google. Denunciar abusc - Termes de Servigo - Politica de
Erivacidade

Google Formulérios
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APENDICE 2 - Questionario Sociodemografico

VIVENDO COM
PARKINSON

Sociodemografico

@2 estevaojs.14@gmail.com (ndo compartilhade) Alternar conta [

*0brigatorio

1. Nome *

Sua resposta

Endereco de e-mail *

Sua resposta

2. Qual sua idade? *

() 18-25anos
() 26-35an0s
O 36-45anos
O 46-55 anos
O 56 - 65 anos
() e6-75an0s
O 76-85anos

O 86-95 anos

O Mais

36



3. Quanto tempo de diagndstico da Doenca de Parkinson? *

Até 1 ano de diagndstice
1- 5 anos de diagndstico
6-10 anos de diagnéstico
11- 20 anos de diagndstico
21 - 30 anos de diagnostico

31- 40 anos de diagnostico

OO0O0O0O00O0

Mais

4. Sexo bioldgico *

O Masculino

O Feminino

O Prefiro ndo comentar

5. Nivel de escolaridade *

Ensino Fundamental | (42 série ou 5° ano)
Ensine Fundamental I (82 série ou 9° ana)
Ensino Médio incompleto

Ensino médio completo

Ensinc Superior incompleto

Ensino Superior completo

Pds-graduagio incompleta

CHONONCHONCNONG)

Pos-graduacéo completa

6. Vocé apresenta algum desses sintomas?

Sensacgdoc de alimento parado na garganta
Engasgos frequentes

Dificuldade para engolir qualguer tipo de alimento
Dificuldade para mastigar

Residuo de alimento na boca

Tosse enquanto se alimenta ou apos alimentagio
Pigarro

Tremor de lingua

Vomito

Refluxo apds a refeigéo

Acumule de saliva na boca

Dificuldade de engolir 3 saliva

O0000O0OOoOO0OO0oO0OO0DbOOoo

Dificuldade para engolir comprimides

Nunca envie senhas pelo Formuldrios Google

Limpar formulario
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APENDICE 3 - Questionario Aprendendo Sobre a DP

VIVENDO COM
PARKINSON

Aprendendo sobre a Doenca de
Parkinson

0la! Este é um pequeno questionaric para verificar o aprendizado adquirido através do
nosso aplicativo "Vivendo com Parkinson”.

@} estevaojs.14@gmail.com (ndoc compartilhado) Alternar conta [

*Ohbrigatério

Mome Completo *

Sua resposta

E-mail *

Sua resposta

1. Vocé considera a definigéo a seguir verdadeira ou falsa? "A Doenga de *
Parkinson & uma doenga neurolégica e degenerativa que afeta vérios sistemas
de forma progressiva, especialmente o centro de controle dos movimentos”.

O Werdadeira

O Falsa

2. Voce sabe identificar os primeiros sintomas da doenga? *

D Distlrbios do sono

Perda parcial ou total do olfato
Febre

Constipagdo (pris3o de ventre)

Agressividade

O0O0o0OOo

Depressdo sem motivo aparente
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3. Que sintoma motor refere-se a lentiddo na execucgdo de movimentos? *

[ Tremor

D Instabilidade postural
D Rigidez

D Bradicinesia

4. 0s sintomas néo motores séo bastante diversificados, marque as alteragdes
comportamentais que podem estar presentes na Doenga de Parkinson:

D Depressdo
|:| Nauseas

D Perda da fluéncia da fala

Marque uma alteracdo sensorial:

O Dor/ c&imbra

O Perda de audigdo

5. Sensacéo de alimento parado na garganta, engasgos frequentes, dificuldade
para engolir qualquer tipo de alimento, para mastigar, tosse e pigarro, séo
sintomas de que alteragdo?

O Depressdo
O Disfagia
O Perda auditiva

O Ansiedade

6.0 uso da levodopa com proteinas (carne, frango, ovo, leite e derivados) pode
interferir na absorg&o do medicamento.

O Verdadeiro

O Falso

7. Qual profissional tem como objetivo melhorar a fungdo do movimento através
de exercicios e atividades que envolvem alongamento, trabalho de flexibilidade,
fortalecimento muscular, coordenagdo motora e outros?

Nutricionista
Médico

Fisioterapeuta

(O ONONG)

Psicélogo

8. Marque agdes eficientes para melhorar a sua rotina.

Atividades aerdbicas

Dormir tarde e pouco

Passar o dia no celular

Ouvir musicas

Participar de grupos de apoio

Utilizar pas de cabos longos para limpar a casa

OoCcCooooo

Contato com a natureza

39



9. Quais os cuidados vocais que devemos ter para preservar a salde da nossa
voz?

D Hidratar/ beber agua

O eritar
D Evitar tabagismo

O aquecimento vocal

[ Figarrear

10. Sobre o efeito do uso da Levodopa correlacione as colunas abaixo:

Periodo detempo a  Periodo de tempo a
Periodo de tempo qual a medicacio qual 2 medicagdo

em que a medicagdo  nio estd fazendo faz efeito; o
vai deixando de efeito; o individuo individuo nota
fazer efeito nota dificuldade de facilidade de
movimentos. movimentos.

Estado "on’ O O O
Estado "off" O O O
"Wearing off" O O O

11. Sugestdes:

Sua resposta

wiar Limpar formulario

Munca envie senhas pelo Formuldrios Google.
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ANEXOS

ANEXO 1 — Normas da revista (Revista Interfaces: saude, humanas e tecnologias)

NORMAS PARA FORMATACED

Os manuscritos deverdo ser acompanhados de uma carta de submissdo, cujo texto devera ser inserido no espago

"Comentarios para o Editor”, ou como documento suplementar.

0Os manuscritos deverdo ser apresentados de acordo com as normas da revista e em formato compativel ao Microsoft
Word, Open Office ou RTF (desde que ndo ultrapasse 0s 2MB) entre 12 e no maximo 20 paginas, digitados para papel
tamanho A4, com fonte Times New Roman, tamanho 12, com espagamento duplo entre linhas em todo o texto, margem
superior e esquerda igual a 3 cm, inferior e direita igual a 2 cm; paragrafos alinhados em 1,5 cm.

Observagdo: os resumos expandidos devem ter, excepcionalmente, entre 05 e 08 paginas e incluir até 02 figuras e/ou
tabelas. A formatagdo deve seguir o estilo geral para manuscritos descrito com mais detalhes logo abaixo.

0Os metadados devem ser completamente preenchidos, incluindo enderego completo e detalhado da instituicdo de todos
0s autores e e-mail. A Rev. Interfaces recomenda que os autores adicionem os respectivos ndmeros ORCID. O cadastro
pode ser feito em orcid.org/register

0O manuscrito devera apresentar a sequinte estrutura:

Titulo: centralizado, caixa alta, negrito e Times New Roman 14. Logo abaixo devera apresentar o titulo correspondente

em lingua inglesa, no mesmao formato.

Resumo e Abstract: deverdo ser apresentados na primeira pagina do manuscrito, digitados em espago duplo, com até
250 palavras, contemplando aspectos dos itens Introdugdo, Objetivos, Métodos, Resultados e Conclusdes (sem necessitar
destacar os titulos dos indices). Logo abaixo destacar 3 palavras-chaves (Keywords), separadas por ponto e virgula (;). As

palavras-chaves deverdo ser distintas do titulo do manuscrito.

Autores e Afiliagoes: ndo devera conter informacdes sobre nomes de autores e afiliagdo. Os autores devem
assequrar que estas informagdes foram excluidas do arquivo submetido. Para isso, além de retirar as informagdes do
texto, também & necessario remover autorias do documento: para arquivos do tipo Microsoft Office, a identificagdo do
autor deve ser remaovida das propriedades do documento (menu Arquivo = Propriedades), iniciando em Arquivo, no
menu principal, clique em: Arquivo = Salvar comao... = Ferramentas (para arquivos do tipo Mac) = Opgdes de seguranca... »

Remaver informag8es pessoais do arquivo ao salvar = OK = Salvar
Manuscritos contendo informacdes de autoria ndo serdo considerados para avaliagdo.

Estrutura do Texto: deverd contemplar os seguintes tépicos: introdugdo, metodologia/material e métodos,
resultados/discussdo (podendo ser separado ou em conjunta), conclusdo, agradecimentos, referéncias, figuras, tabelas e
as respectivas legendas. Todo o texto devera estar na forma justificada.

Referéncias: deverdo ser apresentadas na ordem alfabética, de acordo com o estilo Autor, data. Nas publicagdes com
até cinco autores, citam-se todos; acima desse namero, cita-se o primeiro seguido da expressao et ali (abreviada et al.).
0O D.0.I1 deve ser inserido sempre que possivel.

As paginas deverdo ser numeradas no canto superior direito a partir da Introdugdo até as Referéncias. Também é
necessario que o namero de linhas esteja indicado em todo o0 manuscrito, de forma continua.

Tabelas e ilustragdes deverdo ser inseridas ao longo do manuscrito, logo apos citadas no texto. Ndo serdo aceitos
manuscritos que apresentarem tabelas e ilustracdes em paginas separadas ou fora do texto.

Ilustracdes (figuras e esquemas) devem estar no formato tif e apresentar resolugdo de 300 dpi. Apés a aprovacdo,
os autores serdo convidados a ajustar o layout final do manuscrito conforme orientado pelo editor.



ANEXO 2 — Parecer do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade de Brasilia.

FACULDADE DE CEILANDIA
DA UNIVERSIDADE DE ‘WO‘! mo
BRASILIA - UNB

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DA EMENDA

Titulo da Pesquisa: AVALIACAO DA USABILIDADE DE UM APLICATIVO MOVEL DE ORIENTACAO
SOBRE DOENCA DE PARKINSON

Pesquisador: CRISTINA LEMOS BARBOSA FURIA

Area Tematica:

Versao: 4

CAAE: 43338921.7.0000.8093

Instituicao Proponente: Faculdade de Ceilandia - FUNDACAO UNIVERSIDADE DE BRASILIA
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5515.726

Apresentagao do Projeto:

"Introducéo: o presente projeto de pesquisa, vinculado a pés-graduagéo strictu sensu e ao Programa de
Iniciagéo Cientifica em Desenvolvimento Tecnoldgico e Inovacgao, trata-se da avaliagdo de um aplicativo
movel de orientacdo sobre Doenca de Parkinson. Esta doenca refere-se a um disturbio do movimento
neurodegenerativo causado pela reducéo de neurdnios dopaminérgicos da substancia negra, cujo sintomas
geram conflitos e incertezas sobre seu enfrentamento desde sua descoberta pelos individuos acometidos e
seus cuidadores. Dessa forma, medidas de informagdes em saude tém sido adotadas para auxiliar no
cuidado em saude. Dentre essas medidas, o uso de aplicativos moveis tem se mostrado um importante
aliado, entretanto, para que seja de fato Gtil, a avaliacdo da usabilidade se faz necessaria. Objetivo: realizar
a avaliacdo da usabilidade de um aplicativo moével de orientagdo a cuidadores e individuos com Doenca de
Parkinson por especialistas e usuarios primarios. Material e métodos: estudo observacional, descritivo e
transversal, no qual serdo abordados, por conveniéncia, 50 individuos para preenchimento de um
questionario de determinacao do perfil dos usuarios primarios. Em seguida, baseado neste perfil, 3
especialistas irdo realizar a avaliagdo do aplicativo seguindo as heuristicas de Nielsen, a fim de determinar
problemas prévios de usabilidade. Os usuarios primarios definidos na primeira etapa irdo, em dois grupos
de 5 individuos cada, realizar a avaliacdo da usabilidade pela realizagao de tarefas pré-determinadas e
preenchimento do questionario SUS. Todas as etapas serdo conduzidas remotamente. Para analise dos

dados, sera

Enderego: UNB - Prédio da Unidade de Ensino e Docéncia (UED), Centro Metropolitano, conj. A, lote 01, Sala AT07/66

Bairro: CEILANDIA SUL (CEILANDIA) CEP: 72.220-900
UF: DF Municipio: BRASILIA
Telefone: (61)3107-8434 E-mail: cep.fce@gmail.com
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Continuacéo do Parecer: 5.515.726

considerado um indice de concordancia de 80%, e para analise do nivel de concordancia entre os
avaliadores o indice Kappa com valor de concordancia superior a 0,61. Apos a analise, adequacdes
pertinentes serdo realizadas no aplicativo e sua distribuicdo ocorrera de maneira gratuita e divulgagao com
auxilio de redes online interativas. Resultados esperados: espera-se que a analise das avaliagdes
conduzidas pelos especialistas e usuarios possa ser satisfatéria, que as adequacdes realizadas contemplem
as necessidades dos usuarios, que o aplicativo possa ser disponibilizado gratuitamente e que cumpra o
objetivo de orientar o manejo da doenca aos que com ela convive."

HIPOTESE
"Um aplicativo movel de orientagao a cuidadores e individuos com Doenga de Parkinson € capaz de ser util
para o conhecimento da doenga e de usabilidade satisfatéria.”

METODOLOGIA

"|-Levantamento do perfil dos futuros usudrios do aplicativo por meio do preenchimento de um questionario
formulado pelos pesquisadores (APENDICE 3). Os participantes serdo abordados por conveniéncia via
WhatsApp, no qual sera enviado o TCLE para preenchimento. A coleta das informagdes sera conduzida de
maneira remota aonde o pesquisador ira, via ligacado telefénica agendada previamente, conduzir a leitura
das questbes e coletar as respostas. O tempo para conclusao do formulario foi testado previamente pelos
pesquisadores, obtendo uma média de 10 minutos. A anélise destes dados auxiliara na definicdo do perfil do

usuario primario.

Il- Apos conhecer quem € o usuario primario, sera realizada a etapa de avaliagdo por especialistas em
Interagdo Humano-Computador com paradigma preditivo e técnica “pergunta aos especialistas” visando
determinar, previamente, dificuldades no software. Os especialistas serdo recrutados por conveniéncia pela
lista de contatos dos pesquisadores via WhatsApp. Sera enviado o TCLE para assinatura prévia e, mediante
ligacao telefénica agendada previamente, os pesquisadores irdo coletar as respostas de um questionario
(APENDICE 4) que visa caracterizar o perfil dos especialistas. A avaliagio acontecera da seguinte forma: 1)
Para avaliar a usabilidade do aplicativo pelas Heuristicas de usabilidade de Nielsen (1993) apresentados no
APENDICE 5, de forma individual, cada especialista, em 2 dias, navegara nas seguintes tarefas: Acessar
um video; Acessar o audio de relatos de individuos com DP; Acessar o contetdo escrito. 2) Em uma reunidao
remota, os mesmos tépicos analisados individualmente serdo analisados em grupo. Ao final, de modo
conjunto, sera elaborado um relatério final que podera ser feito na mesma reunido ou em
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outra, a depender da disponibilidade de todos. Apds a avaliacdo dos especialistas e sua analise, os
problemas elencados serdo ajustados conforme grau de severidade e sugestao de solugdo. Com os ajustes,
o aplicativo estara apto para avaliacdo da usabilidade pelos usuarios primarios caracterizados na etapa |.

Ill- A avaliacdo da usabilidade por usuarios ocorrera por meio da realizacdo das mesmas tarefas descritas
anteriormente e pelo preenchimento do questionario SUS. Esta etapa sera realizada em dois momentos: 1)
5 usuarios serdo recrutados para uma primeira avaliagao, a qual serdo elencados problemas de usabilidade
no app e realizado seus devidos ajustes; e 2) Apos ajustes, serdo recrutados outros 5 usuarios para uma
nova avaliagdo e ajustes. Sera disponibilizado aos participantes o download do aplicativo em seus
dispositivos moveis, eles terdo 2 semanas para manuseio livre do app. Logo apés, os usuarios serdao
convocados a uma reunido via Plataforma Teams e, durante a reunido, o pesquisador ira solicitar que ele
execute as trés tarefas ja descritas relacionadas ao aplicativo. Serdao observadas dificuldades na realizacdao
destas tarefas e também formalizado um relatério. Em seguida, enviaremos via Google forms o questionario
SUS (ANEXO 1) para conhecimento prévio. Em uma ligagao teleféonica agendada previamente, os
pesquisadores conduzirdo a leitura das questdes do formuldrio e coletarao as respectivas respostas. O
tempo médio para coleta sera informado aos participantes, sendo respeitados também os principios éticos.
Apés este periodo, o aplicativo ndo estara mais disponivel, retomando seu acesso e indexagdo em lojas de
aplicativos apenas apos a finalizagdo do estudo. Apés disponibilizagdo do aplicativo no Play Store, em um
periodo de 3 e 6 meses, a mesma metodologia proposta sera aplicada como forma de verificar se, com o
tempo e uso do aplicativo em sua versao final, obteremos melhores respostas quanto a usabilidade do

sistema por parte destes individuos. As mesmas etapas de avaliagdo da usabilidade serdo implementadas.”

CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

"Etapa | — Levantamento do perfil dos usuarios: para esta etapa sera considerado como critério de inclusao
todos os individuos associados e/ou vinculados a Associagdo Parkinson Brasilia que aceite participar da
primeira e terceira etapas da pesquisa, com letramento funcional e auséncia de problemas cognitivos
(exemplo: alteragbes de memédria, deméncia, Doenca de Alzheimer) para leitura do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido e questionario utilizado para coleta dos dados.
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Etapa Il — Avaliacdo da usabilidade do app por especialistas: serdo considerados pesquisadores,
profissionais e/ou estudantes da area de IHC com disponibilidade para participar das tarefas a serem
realizadas.

Etapa Il — Avaliagao da usabilidade do app por usuarios primarios: serdo considerados nesta etapa apenas
individuos caracterizados como usuarios primarios na primeira etapa do estudo, os quais serao
randomizados e alocados em dois grupos de cinco individuos, sem restricdo de sexo ou idade, seguindo
critério de letramento funcional para continuidade desta etapa de pesquisa (leitura e assinatura do TCLE e
questionario, e manejo do aplicativo).

Para todos os grupos, serdo excluidos individuos sem acesso a dispositivo mével e sem acesso a internet.”

Objetivo da Pesquisa:
"Realizar avaliacdo da usabilidade de um aplicativo mével de orientacdo sobre Doenca de Parkinson por

especialistas e por usuarios previamente definidos.”

OBJETIVOS ESPECIFICOS

" Especificar o perfil dos usuarios do aplicativo através de um questionario;

Determinar o(s) usuario(s) primario(s);

Conhecer o perfil dos especialistas em Interacdo Humano-Computador (IHC) para avaliagao do aplicativo
através de um questionario;

Realizar avaliacdo da usabilidade por especialistas em IHC;

Realizar a avaliacdo da usabilidade por usuarios primarios em duas etapas via realizacdo de tarefas
relacionadas ao app, preenchimento do questionario SUS;

Realizar as adequacdes necessarias na interface do aplicativo conforme analise do relato das avaliacdes;
Realizar o registro de software;

Disponibilizar download gratuito no sistema operacional Android."

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

RISCOS

"Como risco, o estudo pode gerar desinteresse e cansago em concluir e irritabilidade pelo tempo necessario
para o preenchimento dos formularios e aspectos heuristicos via ligagado telefénica ou para realizacdo das

tarefas via Plataforma Teams. Além disso, para o formulario de perfil de
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avaliadores (especialistas e usuarios), os participantes poderdo se sentir constrangidos ou desconfortaveis
com os questionamentos de cunho pessoal. Para minimizar esse risco, caso o participante ache necessario,
podera ser negociado um outro momento para conclusdo da coleta das informagées, em tempo habil e
confortavel para o participante. Além disso, o uso prévio do app pode causar cansago aos usuarios, dessa
forma, os participantes podem fazer essa avaliagdo quando néo estiverem cansados para evitar erros de
analise. Quanto ao formulario de perfil dos avaliadores, o participante podera interromper a ligacédo a
qualquer momento e se recusar a responder qualquer questionamento. Outro risco relacionado a pesquisa
refere-se aos riscos de vazamento de dados dos formularios eletrénicos (TCLE e questionarios) e reunides.
Para minimizar o risco da coleta por meio da internet serdo utilizados os seguintes recursos: participante
recebera informacgdes ou solicitagdes da pesquisa por meio de mensagens individuais, com a identificagcao
da pesquisa e dos pesquisadores; ndo serdo enviadas mensagens por meio de listas coletivas; as
informagées serdo salvas em computador dos pesquisadores e ndo ficardo salvas na internet."

BENEFICIOS

"Em contrapartida, o estudo tera como beneficio a viabilidade de um aplicativo gratuito, com contetdo
confiavel e de usabilidade comprovada, disponivel no principal sistema operacional mével, que auxiliem no
manejo domiciliar da Doenga de Parkinson por parte do individuo acometido e seu cuidador, promovendo o
conhecimento da doenca e interagdo com o profissional, e que essa estratégia de educagdo em saude
possa ser benéfica."

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Trata-se de uma emenda ao projeto de mestrado da aluna Naira Rubia Rodrigues Pereira do Programa de
Pés-graduacdo em Ciéncias da Reabilitagdo da FCE/UnB, e que agora sera parte também de um projeto de
Iniciagao Cientifica em Desenvolvimento Tecnolégico e Inovacao (PIBITI/FAPDF 2022-2023), sob orientacéo
da prof Cristina Lemos Barbosa Furia e co-orientagdo da Naira Rubia Rodrigues Pereira.

Colaboradores: Leticia Corréa Celeste, Andre Barros de Sales e Fabiana Freitas Mendes.
Na emenda é solicitado:
1. Extensao do cronograma;

2. Acrescentar os pesquisadores Fernanda Medeiros Barbosa e Estevao José Aguiar da Silva;
3. E fazer alteragdes metodoldgicas:
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- "o estudo passa de transversal para longitudinal como descrito nas paginas 16 e 23 do projeto de
pesquisa, isto €, a mesma coleta descrita na Etapa |ll sera repetida num periodo de 3 e 6 meses apos a
primeira coleta”;

- E "acrescenta-se analise inferencial, devido ao novo carater longitudinal do estudo”.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Todos os termos foram adequadamente apresentados.

Recomendagées:

N&o ha.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

Emenda aprovada.

Consideracoes Finais a critério do CEP:
Diante do exposto, o Comité de Etica em Pesquisa — CEP, de acordo com as atribui¢des definidas na
Resolugdo CNS n.” 466, de 2012, e na Norma Operacional n.” 001, de 2013, do CNS, manifesta-se pela

aprovagdo da emenda proposta para o projeto de pesquisa.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacdo
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_196728 15/06/2022 Aceito
do Projeto 6 _E1.pdf 15:55:30
QOutros DOCUMENTO_EMENDA pdf 14/06/2022 | Naira Rubia Aceito

20:40:49 [Rodrigues Pereira
Parecer Anterior PB_PARECER_CONSUBSTANCIADO_| 14/06/2022 |Naira Rubia Aceito
CEP_4821422.pdf 20:38:51 _[Rodrigues Pereira
Qutros Estevaolattes.pdf 14/06/2022 [Naira Rubia Aceito
20:38:09 | Rodrigues Pereira
Outros Fernandal attes.pdf 14/06/2022 |Naira Rubia Aceito
20:37:46 | Rodrigues Pereira
Projeto Detalhado / |PROJETODEPESQUISA_emenda.docx | 14/06/2022 |Naira Rubia Aceito
Brochura 20:36:40 [Rodrigues Pereira
Investigador
Cronograma CRONOGRAMA_emenda.docx 14/06/2022 [Naira Rubia Aceito
20:36:22 Rodrigues Pereira
Outros PB_PARECER_CONSUBSTANCIADO_| 23/06/2021 |Naira Rubia Aceito
CEP 4767181 P2.pdf 12:44:49 | Rodrigues Pereira
Outros CARTA_PENDENCIAS_P2ASSINADA.p| 23/06/2021 |Naira Rubia Aceito
df 12:42:53 | Rodrigues Pereira
QOutros CARTA_PENDENCIAS_P2ASSINADA. | 23/06/2021 |Naira Rubia Aceito
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Qutros doc 12:39:25 |Rodrigues Pereira Aceito
TCLE / Termos de | TCLE_PERFILUSUARIOS_P2.docx 23/06/2021 [Naira Rubia Aceito
Assentimento / 12:38:01 |Rodrigues Pereira
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de | TCLE_USUARIOS_P2.docx 23/06/2021 [Naira Rubia Aceito
Assentimento / 12:37:50 |Rodrigues Pereira
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de | TCLE_ESPECIALISTAS_P2.docx 23/06/2021 [Naira Rubia Aceito
Assentimento / 12:37:37 |Rodrigues Pereira
Justificativa de
Auséncia
QOutros SEIUnB6604990DespachoFCEDIRNOV | 22/06/2021 | CRISTINA LEMOS Aceito
AFOLHADEROSTO.pdf 14:13:22 | BARBOSA FURIA
Folha de Rosto NOVAFOLHADEROSTOASSINADA.pdf | 24/05/2021 |CRISTINA LEMOS Aceito
15:05:49 | BARBOSA FURIA
Outros carta_para_encaminhamento_de_pende| 21/05/2021 |CRISTINA LEMOS Aceito
ncias2704.doc 16:20:49 | BARBOSA FURIA
QOutros carta_para_encaminhamento_de_pende| 21/05/2021 |CRISTINA LEMOS Aceito
ncias2704.pdf 16:20:17 | BARBOSA FURIA
Parecer Anterior PB_PARECER_CONSUBSTANCIADO_| 27/04/2021 |Naira Rubia Aceito
CEP_4574395 anterior.pdf 16:46:53 | Rodrigues Pereira
Qutros LattesFabianaFreitasMendesFGA.pdf 20/03/2021 |CRISTINA LEMOS Aceito
12:05:40 | BARBOSA FURIA
Qutros LattesAndreBarrosdeSalesFGA.pdf 20/03/2021 |CRISTINA LEMOS Aceito
12:05:03 | BARBOSA FURIA
Outros TERMOCOPARTICIPANTE.docx 18/02/2021 | Naira Rubia Aceito
18:52:11 | Rodrigues Pereira
Qutros Termocoparticipante.pdf 18/02/2021 | Naira Rubia Aceito
18:46:09 | Rodrigues Pereira
QOutros CURRICULOFURIA pdf 12/02/2021 | Naira Rabia Aceito
17:55:53 Rodrigues Pereira
Outros CURRICULONAIRA pdf 12/02/2021 |Naira Rubia Aceito
17:55:26 | Rodrigues Pereira
Outros CURRICULOLETICIA.pdf 12/02/2021 | Naira Rubia Aceito
17:54:33 | Rodrigues Pereira
QOutros TERMOCONCORDANCIAPROPONENT| 12/02/2021 [Naira Rubia Aceito
E.pdf 16:49:11 Rodrigues Pereira
Outros TERMOCONCORDANCIAPROPONENT| 12/02/2021 [Naira Rubia Aceito
E.docx 16:48:25 | Rodrigues Pereira
Outros ENCAMINHAMENTOPROJETOUSABILI| 11/02/2021 | Naira Rubia Aceito
DADE.docx 18:35:30 Rodrigues Pereira
Outros ENCAMINHAMENTOPROJETOUSABILI] 11/02/2021 |Naira Rubia Aceito
DADE .pdf 18:35:17 | Rodrigues Pereira
QOutros TERMODERESPONSABILIDADE. pdf 11/02/2021 | Naira Rubia Aceito
18:34:51 Rodrigues Pereira
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QOutros TERMODERESPONSABILIDADE.docx | 11/02/2021 [Naira Rubia Aceito
18:34:38 | Rodrigues Pereira

Orgamento ORCAMENTO.docx 08/02/2021 |Naira Rubia Aceito
00:44:20 Rodrigues Pereira

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Nao

Endereco:

UF: DF
Telefone:

BRASILIA, 07 de Julho de 2022

Assinado por:

Danielle Kaiser de Souza

(Coordenador(a))
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ANEXO 3: System Usability Scale - Escala SUS

Escala SUS — System Usability Scale

@ estevaojs.14@gmail.com (ndo compartilhado) Alternar conta [

*Obrigatério

Nome: *

Sua resposta

Eu acho que gostaria de usar este aplicativo com frequéncia *
1 2 3 4 5

Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente

Eu achei o aplicativo desnecessariamente complexo *

1 2 3 4 5

Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente

Eu achei o aplicativo facil de usar. *
1 2 3 4 5

Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente

Eu acho gue precisaria de ajuda para manusear o aplicativo *
1 2 3 4 ]

Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente

Eu achei que os diversos temas do aplicativo bem relacionados. *

1 2 3 4 5

Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente
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Eu acho que ha muitas incoeréncias/erros no aplicativo. *

1 2 3 4 5

Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente

Eu imagino que muitas pessoas aprenderiam usar o aplicativo rapidamente. *

1 2 3 4 5

Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente

Eu achei o aplicativo muito complicado de usar. *

1 2 3 4 5

Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente

Eu me senti muito confiante usando o aplicativo. *
Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente

Eu precisei aprender muitas coisas antes de usar com facilidade o aplicativo. *

Discordo Fortemente O O O O O Concordo Fortemente

Limpar formulario

Munca envie senhas pelo Formulérios Google.

Este contedde ndo foi criado nem aprovado pelo Google. Denunciar sbuso - Termos de Servico - Politica de
Privacidade

Google Formularios



