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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 Ticê mechanical ventilator in a quantitative and qualitative
way.

Resumo. Os ventiladores mecânicos são equipamentos de suporte a vida que
normalmente compõem 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 usuário do venti-
lador mecânico Ticê de forma quantitativa e qualitativa.

1. Introdução
O uso de ventiladores mecânicos (VMs) tem o objetivo de proporcionar suporte à vida
a pacientes em situação de insuficiência respiratória, decorrente de doenças que atin-
gem os pulmões [Chaves et al. 2021]. Os profissionais da saúde que atuam nas Unidades
de Tratamento Intensivo (UTI) dos hospitais, utilizam equipamentos como o ventilador
mecânico e fazem o contato com ele por meio de uma interface de usuário, responsável
por fazer a comunicação entre o software e o usuário. No entanto, a forma de utilização
do equipamento médico em questão deve ser profissional e cuidadosa do contrário, ajustes
mal dimensionados podem trazer riscos aos pacientes.

Diante disso, existe a necessidade de corrigir possı́veis problemas encontrados
na interface do equipamento. Visto que estudos nesse campo indicam que a interface
do usuário é a fonte de problemas para os profissionais da saúde [Jiang et al. 2018],
[Maia 2014], [Richard and Kacmarek 2009]. O presente trabalho visa avaliar a usabili-
dade da interface de usuário do Ventilador Mecânico Ticê.



2. Materiais e métodos
Rastreamento Ocular - A técnica de rastreamento ocular tem como finalidade registrar
como ocorrem os movimentos visuais de um usuário através de um equipamento denomi-
nado de eye tracker que faz a captura desses movimentos em um campo visual especı́fico
[Barros 2016].

System Usability Scale (SUS) - É um método utilizado para mensurar os nı́veis de usabili-
dade um de sistema. Geralmente empregado após a realização de tarefas pré estabelecidas
dentro de uma avaliação especı́fica, sendo composto por uma escala de 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 dá pelos aspectos que cada um apresenta dentro do con-
texto de avaliação de usabilidade. Nos últimos anos têm 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
fixação e sacadas.

Em conjunto com rastreamento ocular, o questionário SUS será utilizado
como fonte de complemento aos resultados do rastreamento ocular, e tornar mais
confiável as conclusões acerca da interface do ventilador mecânico. Segundo
[Padrini-Andrade et al. 2019] a SUS pode ser usada para avaliar sistemas, serviços, web-
sites entre outros. Sua principal caracterı́stica é indicar quais tarefas apresentam maior ou
menor dificuldade por parte dos participantes. Por ser bastante versátil e de fácil utilização
comparado a outros métodos, a SUS tem como parâmetro de resultado uma média de
referência de 68 pontos, ou seja, se o produto em questão fez uma pontuação 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 avaliação da interface
do ventilador mecânico Ticê, tendo como objetivo testar o processo de avaliação e expe-
rimentar como se constrói a amostra de um participante. O avaliador que realizou o teste
piloto faz parte da equipe de desenvolvimento do próprio Ticê, é do sexo masculino e atua
como médico intensivista. Os participantes que serão selecionados para avaliação do Ticê
serão os profissionais da saúde (i.e., médicos, enfermeiros e fisioterapeutas).

Para executar o teste, o avaliador foi orientado a realizar um conjunto de nove
tarefas envolvendo a operação do equipamento. Após o término, um questionário foi
preenchido com o intuito de avaliar de forma comparativa as tarefas; medir os nı́veis de
concordância por meio da escala Likert para 13 afirmações; levantar os VMs já utiliza-
dos, assim como as vantagens e desvantagens de cada. Por fim, o avaliador registra suas
obervações sobre a interface e se houver, sugere melhorias. A Tabela 1 apresenta as tare-
fas que foram executadas, o tempo gasto e as observações. A Figura 1 ilustra a interface
do usuário do VM Ticê.

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 observações que são as descrições que eviden-



Tabela 1. Tarefas realizadas no teste piloto.

Nº Tarefa Tempo
gasto (s)

Observações

1 Cadastro do paci-
ente

62 O voluntário confundiu o “registro do prontuário do
paciente”com o “nome do paciente”.

2 Configuração
do modo VCV
(incluindo alarmes)

92 O voluntário achou que o botão redondo localizado
ao lado da interface estava funcional para ajustar os
parâmetros do modo VCV, mas na verdade o botão
não tem funcionalidade. O ajuste e feita na própria
interface por meio de touch.

3 Mudança de ajuste
no VCV

18 -

4 Mudança para
o modo PCV
(incluindo alarmes)

54 O voluntário chamou atenção para a relação do
modo PCV, afirmando que a mesma não está total-
mente correta.

5 Mudança de ajuste
no PCV

15 -

6 Parar a ventilação 4 -
7 Cadastrar novo pa-

ciente
53 O voluntário achou que cadastrar um novo paciente,

zeraria o cadastro de paciente feito anteriormente,
quando na verdade o primeiro cadastro realizado é
mantido.

8 Desligar e ligar o
ventilador

42 O voluntário teve uma pequena dificuldade em iden-
tificar o botão de desligar do ventilado mecânico
Ticê, já que o botão visto no equipamento está com
a palavra “Cancelar”ao invés de “Desligar”.

9 Recuperar os dados
do último paciente

4 O voluntário achou que a interface havia travado,
quando na verdade ele tinha que clica em um local
especı́fico da tela para que então pudesse ver a tela
principal e conclui a tarefa.

Figura 1. Interface do usuário do ventilador mecânico Ticê.



ciam certas dificuldades encontradas pelo avaliador na realização de cada tarefa corres-
pondente. Em relação ao tempo gasto para conclusão das tarefas, observa-se uma variação
de 4 segundos a 1 minuto e meio (1min32s), sendo a tarefa 7 e 9 as que tiveram o menor
tempo de conclusão 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 observações, as tarefas 1, 2, 4, 7, 8 e 9 apresentaram pontos especı́ficos de dificuldade,
e que de certa forma influenciaram no tempo de conclusão das referidas tarefas. Os tem-
pos obtidos para cada tarefa podem ser ainda mais adequados, visto que quase todas as
tarefas receberam uma observação pelo voluntário.

Em relação à problemas encontrados na interface do ventilador mecânico, o ava-
liador comentou através do questionário que sentiu falta, no painel, do botão “ligar”com
a função do botão fı́sico “confirmar”, e do botão “desligar”com a função do botão fı́sico
“cancelar”. Segundo ele, os botões presentes na interface confundem o usuário, uma vez
que necessite ligar ou desligar o equipamento. Outro ponto destacado como importante
para o efetivo uso do VM foi o botão fı́sico giratório abaixo dos botões confirmar e can-
celar, que é muito comum neste tipo de interface. Diante disso, os próximos passos visam
começar de fato a avaliação de usabilidade com voluntários.

4. Agradecimentos

Os pesquisadores agradecem a Fundação de Apoio à Pesquisa do Distrito Federal (FAP-
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