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Abstract. Mechanical ventilators are life support equipment that normally make
up intensive care units. The low usability of the interface of these devices can
easily lead to human error. This work intends to evaluate the usability of the
user interface of the Ticé mechanical ventilator in a quantitative and qualitative
way.

Resumo. Os ventiladores mecdnicos sdo equipamentos de suporte a vida que
normalmente compdoem as unidades de tratamento intensivo. A baixa usabili-
dade da interface destes equipamentos pode facilmente levar ao erro humano.
Este trabalho pretende avaliar a usabilidade da interface de usudrio do venti-
lador mecanico Ticé de forma quantitativa e qualitativa.

1. Introducao

O uso de ventiladores mecanicos (VMs) tem o objetivo de proporcionar suporte a vida
a pacientes em situacdo de insuficiéncia respiratoria, decorrente de doengas que atin-
gem os pulmoes [Chaves et al. 2021]. Os profissionais da saude que atuam nas Unidades
de Tratamento Intensivo (UTI) dos hospitais, utilizam equipamentos como o ventilador
mecanico e fazem o contato com ele por meio de uma interface de usudrio, responsavel
por fazer a comunicagdo entre o software e o usudrio. No entanto, a forma de utilizagao
do equipamento médico em questao deve ser profissional e cuidadosa do contrdrio, ajustes
mal dimensionados podem trazer riscos aos pacientes.

Diante disso, existe a necessidade de corrigir possiveis problemas encontrados
na interface do equipamento. Visto que estudos nesse campo indicam que a interface
do usudrio € a fonte de problemas para os profissionais da saide [Jiang et al. 2018],
[Maia 2014], [Richard and Kacmarek 2009]. O presente trabalho visa avaliar a usabili-
dade da interface de usuario do Ventilador Mecanico Ticé.



2. Materiais e métodos

Rastreamento Ocular - A técnica de rastreamento ocular tem como finalidade registrar
como ocorrem 0s movimentos visuais de um usudrio através de um equipamento denomi-
nado de eye tracker que faz a captura desses movimentos em um campo visual especifico
[Barros 2016].

System Usability Scale (SUS) - E um método utilizado para mensurar os niveis de usabili-
dade um de sistema. Geralmente empregado apds a realizacdo de tarefas pré estabelecidas
dentro de uma avaliacdo especifica, sendo composto por uma escalade 1 a 5, onde 1 sig-
nifica Discordo Completamente e 5 Concordo Completamente [Lewis and Sauro 2009].

2.1. Justificativa

A escolha dos métodos citados se da pelos aspectos que cada um apresenta dentro do con-
texto de avaliacdo de usabilidade. Nos tltimos anos tém tido pesquisas em torno da usa-
bilidade aliada ao rastreamento ocular. De acordo com os estudos de [Rodrigues 2019];
[Rodas and Vidotti 2016]; [Souza 2015] o rastreamento ocular tem a capacidade de for-
necer pistas visuais interessantes, como o mapa de calor, e métricas como os pontos de
fixacdo e sacadas.

Em conjunto com rastreamento ocular, o questiondrio SUS serd utilizado
como fonte de complemento aos resultados do rastreamento ocular, e tornar mais
confidvel as conclusdes acerca da interface do ventilador mecéanico.  Segundo
[Padrini-Andrade et al. 2019] a SUS pode ser usada para avaliar sistemas, servicos, web-
sites entre outros. Sua principal caracteristica € indicar quais tarefas apresentam maior ou
menor dificuldade por parte dos participantes. Por ser bastante versétil e de facil utilizagao
comparado a outros métodos, a SUS tem como parametro de resultado uma média de
referéncia de 68 pontos, ou seja, se o produto em questao fez uma pontuacdo abaixo da
média conclui-se que o produto possui problemas de usabilidade [Lewis and Sauro 2009].

2.2. Teste piloto

No estudo, ainda em fase inicial, foi conduzido um teste piloto de avalia¢do da interface
do ventilador mecanico Tic€, tendo como objetivo testar o processo de avaliacdo e expe-
rimentar como se constrdi a amostra de um participante. O avaliador que realizou o teste
piloto faz parte da equipe de desenvolvimento do préprio Tic€, € do sexo masculino e atua
como médico intensivista. Os participantes que serdo selecionados para avaliagao do Ticé
serdo os profissionais da satde (i.e., médicos, enfermeiros e fisioterapeutas).

Para executar o teste, o avaliador foi orientado a realizar um conjunto de nove
tarefas envolvendo a operacdo do equipamento. Apds o término, um questiondrio foi
preenchido com o intuito de avaliar de forma comparativa as tarefas; medir os niveis de
concordancia por meio da escala Likert para 13 afirmacdes; levantar os VMs ja utiliza-
dos, assim como as vantagens e desvantagens de cada. Por fim, o avaliador registra suas
obervacoes sobre a interface e se houver, sugere melhorias. A Tabela 1 apresenta as tare-
fas que foram executadas, o tempo gasto e as observacdes. A Figura 1 ilustra a interface
do usuério do VM Ticé.

3. Resultados

A Tabela 1 apresentou as nove tarefas feitas por um avaliador, onde foi analisado o tempo
gasto em cada uma, bem como o registro de observacoes que sao as descri¢oes que eviden-



Tabela 1. Tarefas realizadas no teste piloto.

N° Tarefa Tempo Observacoes
gasto (s)

1 Cadastro do paci- 62 O voluntério confundiu o “registro do prontuério do
ente paciente”com o “nome do paciente”.

2 Configuracao 92 O voluntario achou que o botdo redondo localizado
do modo VCV ao lado da interface estava funcional para ajustar os
(incluindo alarmes) parametros do modo VCV, mas na verdade o botdo

nao tem funcionalidade. O ajuste e feita na propria
interface por meio de fouch.

3 Mudanga de ajuste 18 -
no VCV

4 Mudanga para 54 O voluntiario chamou atencdo para a relacdo do
o modo PCV modo PCYV, afirmando que a mesma ndo esta total-
(incluindo alarmes) mente correta.

5 Mudanca de ajuste 15 -
no PCV

6  Parar a ventilagdo 4 -

7 Cadastrar novo pa- 53 O voluntério achou que cadastrar um novo paciente,
ciente zeraria o cadastro de paciente feito anteriormente,

quando na verdade o primeiro cadastro realizado é
mantido.

8 Desligar e ligar o 42 O voluntério teve uma pequena dificuldade em iden-
ventilador tificar o botdo de desligar do ventilado mecanico

Ticé, ja que o botdo visto no equipamento estd com
a palavra “Cancelar’ao invés de “Desligar”.
9  Recuperar os dados 4 O voluntdrio achou que a interface havia travado,

do ultimo paciente

quando na verdade ele tinha que clica em um local
especifico da tela para que entdo pudesse ver a tela
principal e conclui a tarefa.
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Figura 1. Interface do usuario do ventilador mecéanico Ticé.



ciam certas dificuldades encontradas pelo avaliador na realizacdo de cada tarefa corres-
pondente. Em relacdo ao tempo gasto para conclusio das tarefas, observa-se uma variagao
de 4 segundos a 1 minuto e meio (1min32s), sendo a tarefa 7 € 9 as que tiveram o menor
tempo de conclusao registrado. Entretanto, a tarefa que teve o maior tempo gasto foi a 2.
Outro ponto a se destacar e que somente as tarefas 1 e 2 ultrapassaram 1 minuto. Quanto
as observacoes, as tarefas 1, 2, 4, 7, 8 e 9 apresentaram pontos especificos de dificuldade,
e que de certa forma influenciaram no tempo de conclusdo das referidas tarefas. Os tem-
pos obtidos para cada tarefa podem ser ainda mais adequados, visto que quase todas as
tarefas receberam uma observacao pelo voluntario.

Em relagdo a problemas encontrados na interface do ventilador mecénico, o ava-
liador comentou através do questiondrio que sentiu falta, no painel, do botdo “ligar’com
a funcdo do botio fisico “confirmar”, e do botdo “desligar’com a fun¢do do botao fisico
“cancelar”. Segundo ele, os botdes presentes na interface confundem o usudrio, uma vez
que necessite ligar ou desligar o equipamento. Outro ponto destacado como importante
para o efetivo uso do VM foi o botdo fisico giratério abaixo dos botdes confirmar e can-
celar, que € muito comum neste tipo de interface. Diante disso, 0s proximos passos visam
comegar de fato a avaliacdo de usabilidade com voluntarios.
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