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Resumen

El presente articulo propone disefar un prototipo auxiliar terapéutico para el tratamiento
de las sintomatologias de la artritis reumatoide mediante el uso de la metodologia DCP
(Disefio Centrado en Personas) en sus tres fases principales: escuchar, crear y entregar.

Abstract

This article proposes a design of therapeutic auxiliary prototype for the treatment of
rheumatoid arthritis symptoms through the use of the DCP (Human Centered Design)
methodology in its three main phases: listening, creating and delivering.
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Introduccion

Resolver los problemas de pacientes diagnosticados con artritis reumatoide no siempre
significa curar, significa también mejorar o aliviar cuando no se pueda curar, y ayudar y
consolar cuando las condiciones anteriores no sean posibles (d'Empaire, 2010).

El acelerado desarrollo tecnoldgico ha originado el surgimiento de nuevas practicas
productivas y comunicativas en la sociedad actual, de igual manera la practica del disefio
se ha transformado notablemente; los disefiadores cuentan con nuevas herramientas,
formas de trabajo y productos, pero sobre todo, con nuevos escenarios de actuacion.
Entre estos escenarios destacan los de tipo educativo, es decir, los ambientes virtuales y
los sistemas multimedia para el aprendizaje, cuyo uso cada vez es mas extendido.
(Herrera Batista & Latapie Venegas, 2010)

En el aspecto metodoldgico las propuestas de la Ingenieria de la Usabilidad que ofrecen
modelos como el DCP (Disefio Centrado en Personas) constituyen la alternativa de
desarrollo mayormente aceptada, pues facilitan la incorporacion de usuarios
representativos a los equipos de desarrollo con la finalidad de conseguir sistemas
usables. Cualquier disefio siempre puede mejorarse y aunque llegasemos a disponer de
una interfaz que cumpliese el 100% de las recomendaciones de alguna lista de guias de
estilo (como las del propio autor) nunca alcanzariamos la interfaz perfecta, pues, seguro
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que encontrariamos nuevas recomendaciones a afadir a dicha lista que ayudasen a
mejorar la experiencia del usuario. (Granollers & Lorés, 2004)

El DCP (Disefio Centrado en Personas) comienza examinando las necesidades de las
personas, los suefios y los comportamientos de las personas que se veran beneficiadas
por las soluciones resultantes y una vez que se ha identificado lo que es deseable,
empezamos a generar soluciones propias a través de lo que es factible y lo que es viable.
En el presente articulo se hace uso del proceso DCP que empieza con la identificacion
de un reto especifico que se desea resolver y pasa por tres fases principales: Escuchar,
Crear y Entregar, durante el proceso se pasara de observaciones especificas a sintesis
abstractas para mas adelante volver a lo especifico mediante el disefio de soluciones
concretas (Fundacién Bill & Melinda Gates, 2013). Una mayor seguridad del usuario (en
este caso el paciente), mejores resultados de la practica asistencial y una mayor
satisfaccion de los usuarios, son algunos de los beneficios esperados con el uso de la
metodologia DCP en temas de salud (Calvillo Arbizu, y otros, 2014).

Materiales y métodos

Se utiliza la metodologia de DCP (Disefio Centrado en Personas) para el disefio de un
prototipo auxiliar terapéutico en el tratamiento de las sintomatologias de la artritis
reumatoide.

En la etapa 1 definida como “escuchar’, se describe de forma breve los requerimientos
de las personas con artritis reumatoide para la obtencién de la informacion. Se identifican
como retos de diserio (paso 1) la creacion de un prototipo para el tratamiento integral de
la artritis reumatoide y que permita disminuir las sintomatologias presentadas en los
pacientes, la utilizacién de materiales adecuados para la construccién del prototipo y que
éste sea funcional para los requerimientos de los pacientes.

Se establece la necesidad de averiguar lo que ya se conoce (paso 2), y se identifica a la
Artritis Reumatoide como una enfermedad autoinmune crénica, progresiva y sistémica,
caracterizada por la inflamacion persistente de las articulaciones. (Human Diagnostic
Worldwide., 2008). Otras definiciones apuntan a que la artritis reumatoide (AR) es una
enfermedad inflamatoria cronica caracterizada por la presencia de inflamacién de la
membrana sinovial o sinovitis que causa destruccion de las estructuras intraarticulares y
periarticulares (cartilago articular, hueso, ligamentos y tendones periarticulares)
(Sanchez, 2006). Para un tratamiento eficaz, un diagndstico precoz de la AR es esencial.
Los marcadores seroldgicos pueden detectar la AR en un estado inicial, contribuyendo de
esta forma a un mejor resultado de la terapia de la AR y a la reduccién del grado de
severidad de los dafos en las articulaciones (Human Diagnostic Worldwide., 2008). De
acuerdo con (Mendoza Vazquez, y otros, 2013), la prevalencia de la artritis reumatoide
puede ser fluctuar de 0.5 a 2% en la poblacion de paises industrializados con una
incidencia anual de 12-1,200 por cada 100,000 habitantes. La relacion mujer: hombre es
de 2-3:1 y la edad pico de aparicion es entre 30 y 55 afios, pero puede presentar a
cualquier edad. La informaciéon de acuerdo a la literatura e investigaciones recientes en
temas de la artritis reumatoide, hacen mencion de los diferentes tratamientos para de
dicha enfermedad, los cuales varian en su efectividad, costo y recomendacion, todo esto
derivado del grado de afectacién de la artritis reumatoide hacia los pacientes.

El paso 3 requiere identificar a las personas con quienes hablar, por lo que se considera
que son aquellas personas que tiene un mayor indice de afectacién por la artritis
reumatoide. Sin embargo es necesario realizar busquedas de informacién cientifica de



articulos de investigacion de revistas médicas para cumplir con los estandares de la
metodologia, en el sentido de disefiar de un auxiliar terapéutico para el tratamiento de la
artritis reumatoide.

En el paso 4 se elige como método de investigacion, la inmersion en el contexto, y se
realiza una extensa busqueda de informacidon en el contexto de la artritis reumatoide
relacionada principalmente con las afectaciones de la artritis reumatoide para con los
pacientes en términos médicos de sintomatologias, afectaciones de indole psicolégicas y
laborales, ademas de econdmicas causado por los dos anteriores.

TABLA 1. Criterios para la clasificaciéon del estado funcional de la artritis reumatoide.

Clase
funcional

Definicién.

Capacidad completa para realizar las actividades usuales de la vida diaria, que incluyen
actividades de autocuidado, avocacionales y vocacionales.
Puede realizar actividades usuales de autocuidado y avocacionales, pero con limitaciones
en las actividades vocacionales.
Puede realizar las actividades de autocuidado, pero tiene limitaciones en las actividades
avocacionales y vocacionales.
Tiene limitaciones para realizar las actividades usuales de autocuidado avocacionales y
vacacionales.

(Fuente: Consejo de Salubridad General, 2010)
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TABLA 2. Criterios de clasificacion de la artritis reumatoide.
Caracteristicas
Rigidez matutina articular que dura al menos 1 hora.
Al menos 3 grupos articulares deben estar inflamados simultaneamente y ser objetivados por un
médico. Los 14 grupos articulares son: interfalangicas, proximales, metacarpofalangicas,
mufiecas, codos, rodillas, tobillos y metatarsofalangicas.

Clasificacion
Rigidez matutina.

Artritis de 3 o mas
grupos articulares.

Artritis de . - . A
. . Al menos una articulacion de las manos debe estar inflamada. (Carpo, metacarpofalangicas,
articulaciones de las | . P ;
MaNnos interfalangicas proximales).

Afectacion simultanea del mismo grupo articular (definido por el criterio 2) en ambos lados del

Artritis simétrica. cuerpo.

Nédulos
reumatoides.

Noédulos subcutédneos en prominencias éseas, superficies de extensiéon o en zonas yuxta-
articulares observados por un médico.

Factor reumatoide en
Suero.

Presencia de valores elevados del factor reumatoide, por cualquier método con un resultado en
controles inferior al 5%.

Alteraciones radioldgicas tipicas de artritis reumatoide en radiografias posteroanteriores de las
manos. Debe existir erosion u osteoporosis yuxta-articular clara y definida en articulaciones
afectadas.

(Fuente: Consejo de Salubridad General, 2010)

Alteraciones
radioldgicas.

La falta de tratamiento de la enfermedad causa complicaciones sistémicas, dafios
irreversibles en las articulaciones e invalidez. (Human Diagnostic Worldwide., 2008). Los
desoérdenes musculo-esqueléticos son causa comun de limitacion fisica en los pacientes
geriatricos. La afeccion no inflamatoria, degenerativa es la mas frecuente, sin embargo, la
incidencia y prevalencia de patologia inflamatoria como AR en dicha poblacién es mayor
que la estimada. El Tabla clinico de AR en ancianos difiere del observado en pacientes
jovenes (sexo, tipo de inicio, afectacion de grandes articulaciones, actividad y progresion)
(Vargas A, Barbosa R, Lugo, & Covarrubias , 2008).

En el ambito de tratamientos especificos secundarios para personas con AR se destacan
la terapia laser de baja intensidad y la estimulacién nerviosa eléctrica transcutanea. La
terapia de laser frio es otro método en el conjunto de herramientas para ayudar a ayudar
en el alivio del dolor y se considera una opcion de tratamiento razonable para ciertos
tipos de dolor por la mayoria de profesionales de la salud. La terapia de laser frio es una
opcion entre una variedad de métodos de tratamiento que potencialmente pueden



proporcionar alivio del dolor o la reduccion del dolor, especialmente para los pacientes
que buscan un tratamiento sin el uso de cirugia o drogas, ademas la terapia con laser frio
o terapia laser de baja intensidad (LLLT) es un tratamiento que utiliza longitudes de onda
especificas de luz para interactuar con el tejido y se cree que ayuda a acelerar el proceso
de curacién. Se puede utilizar en pacientes que sufren de una variedad de condiciones
agudas y crénicas con el fin de ayudar a eliminar el dolor, la inflamacion, reducir los
espasmos y aumentar la funcionalidad. Algunas condiciones que normalmente se pueden
tratar mediante terapia de laser frio son el dolor de artritis, el dolor de espalda, sindrome
del tunel carpiano, dolor de la fibromialgia, dolor de rodilla, dolor de cuello y tendinitis.
(Schenne, 2009).

Segun Silega (2010), la terapia laser de baja intensidad utiliza laser de baja potencia,
cuyas propiedades fundamentales son: accion antiinflamatoria, accién analgésica,
efecto espasmolitico, efecto bioestimulante. Ademas sefiala que durante afos, los
meédicos han utilizado terapia de laser frio en los pacientes que buscan métodos eficaces
y alternativas para el alivio del dolor. Desde 1967 se han realizado mas de 2500 estudios
clinicos publicados en todo el mundo. Muchos de estos estudios son doble ciego,
controlado con placebo y han demostrado la terapia de laser frio para ser un método
eficaz para el alivio del dolor. La Terapia de laser frio puede estimular todos los tipos de
células incluyendo los musculos, ligamentos, cartilago, nervios, etc., por lo que un
numero de condiciones puede ser tratado por la terapia con laser frio.

Por otra parte en el ambito de la Estimulacién nerviosa eléctrica transcutanea, la TENS
consiste en la aplicacién de electrodos sobre la piel como el objetivo de estimular las
fibras nerviosas gruesas. Esta activacion desencadena en el sistema nervioso central
(SNC), la puesta en marcha de los sistemas analgésicos descendentes de caracter
inhibitorio sobre la transmisién nociceptiva, vehiculazada por las fibras amielinicas de
pequefio calibre y de esta forma de obtiene una reduccion del dolor (Cabello et al., 2000)
En el desarrollo de paradigma (observar vs Interpretar) se realizan interpretaciones de lo
que pasa de acuerdo a la observacion o deducciones de los pacientes, posteriormente y
como parte de la metodologia de diseio centrado en personas, se hacen deducciones u
observaciones con su respectiva interpretacion, para tener un panorama mas amplio de
lo acontecido en el mundo de la artritis reumatoide.

TABLA 3. Desarrollo de paradigmas

Observacién/Deduccioén

Interpretacion

Las personas afectadas por la artritis reumatoide,
son acreedores a diversas sintomatologias, en
diferentes grados de afectacion.

El grado de avance de las sintomatologias es propiciado por el tiempo o la
agresividad con la que la enfermedad se ha presentado en el paciente.

Las personas afectadas por la artritis reumatoide,
tiene poca vida social.

Una de los afectos mas marcados en la artritis reumatoide cuando ya esta
en un etapa avanzada, es la poca inmersién social que tienen con la
sociedad, pues las sintomatologias propias de la enfermedad hacen a este
tipo de personas un poco ermitafias y grufionas, el porcentaje personas
afectadas por estos efectos es elevado.

Las personas afectadas por la artritis reumatoide,
son acreedores a diversas sintomatologias, en
diferentes grados de afectacion.

El grado de avance de las sintomatologias es propiciado por el tiempo o la
agresividad con la que la enfermedad se ha presentado en el paciente.

Cuando las personas padecen artritis reumatoide,
la calidad de vida disminuye en un porcentaje
considerable.

Como consecuencias de los gastos ocasionados por los tratamientos de la
artritis reumatoide, la mayoria de la veces el recurso econdmico baja
repercutiendo en la calidad de vida de las personas afectadas con dicha
enfermedad y las relacionadas directamente con el paciente. Sin embargo
la calidad de vida de los pacientes, es dependiente directamente del nivel
socioecondmico en donde se encuentren.




Las personas afectadas con artritis reumatoide no | Generalmente en las comunidades afectadas por la artritis reumatoide
se tratan. existe un desconocimiento total por los tratamientos efectivos para
contrarrestar la sintomatologia de dicha enfermedad, generando asi un
entorno de total ignorancia, repercutiendo inevitablemente en la calidad de
vida del paciente, aunado a los altos costos de dichos tratamientos.

Las personas afectadas con artritis reumatoide no | Los tratamientos actuales, propician un entorno en el cual el paciente o las
presentan un avance visible cuando son sometidas | personas afectadas por la artritis reumatoide, no generan un sentido de
a un tratamiento y no complementan dicho | urgencia para con la enfermedad, y no toman en cuenta las
tratamientos con los cuidados propios de la | recomendaciones de los especialistas; recomendaciones en as que el
especialista que las tratamientos deben ser complementadas con terapias,
ejercidos terapéuticos y una buena alimentacion.

enfermedad.

La etapa 2 se denomina Crear, la cual describe el proceso para construir el prototipo en
funciones de las necesidades de las personas afectadas con artritis reumatoide, la
descripcion de necesidades hace mencion de materiales, funcionalidad, disefio y
tecnologias utilizadas en funcion de las necesidades del prototipo.

En la etapa denominada Desarrollo del enfoque, se propone un Disefio empatico, debido
a que en cualquier proceso de disefio de prototipos es importante realizar un proceso de
disefio tomando en cuenta las necesidades de un usuario final; trabajando en conjunto
para poder anticiparse a los rubros del mercado actual y realizar un disefio el cual sea
empatico para el usuario final. Se presentan los requerimientos de los pacientes con
artritis reumatoide en funcién de un auxiliar terapéutico que funcione de forma integral,
tomando en cuenta la metodologia DCP con informacion detallada en diferentes rubros
que representan avances significativos en el proceso de disefio y los cuales en un
escenario mas avanzado pueden ser de mayor utilidad para la definicién de un prototipo
mas avanzado, tomando en cuenta la variabilidad del mercado de productos médicos.

En la seccion de Identificar patrones se crean los imperativos con la finalidad de tener un
panorama amplio del sentido de urgencia del reto de disefio en general; creando asi
interpretativos que son de utilidad para obtener soluciones adecuadas a las necesidades
de las personas afectadas con artritis reumatoide. Asociado a esto se anexan los
interpretativos haciendo referencia cada uno de los problemas expuestos en puntos
anteriores, el origen de los problemas, una posible solucion, y los impactos sociales
econdmicos y laborales; es sustancial mencionar que solo se toman en cuenta los mas
importantes (tablas 4-8).

TABLA 4. Interpretativo 1: Problema Dolor

Problemas asociados a esta sintomatologia.
;Que se Los padecjendo del .dolor en Ias’ principales articulgciones afectadas por Ig artritis reumatoide, como consecugncia
soluciona? de la aparicion dga sintomatologia temprana o tardia presentada por la misma er)fermedad, ocasiona una serie de
efectos secundarios, que repercuten directamente en la salud mental de los pacientes, los cuales pueden llegar a
desarrollar depresioén en sus diferentes niveles. Los impactos son descritos en la parte inferior de esta tabla.
égﬁg‘;ﬂgi Aplicacion de Estimulacion Nerviosa Eléctrica Transcutanea en areas afectadas.
Como consecuencia del dolor las personas afectadas pueden llegar a sufrir depresién, con lo
Social cual _Ia relgcién en el entorno fam’iliar puede llegar a un escenario decadente en términos _de
convivencia, desencadenando asi problemas de mayor gravedad. En un entorno mas social,
las elaciones pueden legar a ser no tan afectuosas con los demas.
Al tener dolor severo en las articulaciones, las esperanzas econémicas de las personas y
familiares de personas afectadas con artritis reumatoide puede llegar a no ser tan fructifera
Impacto Econémico como ellos a sus familiares quisierap; pues el gastar.recurso econémico en el tratamigpto de
este puede llegar a ser costoso; es importante mencionar que la clase social en relacién con
la clase econémica de las personas afectadas por la artritis reumatoide, marca una gran
diferencia en este punto.
Para las personas afectadas con artritis reumatoide, el dolor representa un incapacidad
Laboral Iaborgl, pues este les imp’ide rgalizar Iabqrall ‘diar.ias comunes en sus lugares y areas de
trabajo. Representado asi un impacto significativo en el paciente, el cual esta ligado
directamente a un impacto econoémico para posteriormente pasar a un impacto social,




cerrandose asi un circulo vicioso en donde un problema ocasiona otro, originando asi un
flujo circular infinito.

En lo referente a la creacion de areas de oportunidad, se considera al disefio, los
materiales, la usabilidad y las tecnologias, como las areas de oportunidad que trabajen
de manera integral para el mejoramiento de la calidad de vida de personas con AR.
Durante la fase de concretar las ideas, se recopila la informacion necesaria para
construir el prototipo, se realiza el disefio de un diagrama en que se muestran las
necesidades de los pacientes afectados con artritis reumatoide, en términos de
funcionalidad, tecnologia, ergonomia, programacién, materiales, estilo, y normatividad
aplicada en términos de construccion de dispositivos médicos.

La figura 1 muestra un diagrama que identifica las necesidades del usuario final y las
posibilidades de construccién del prototipo. Es importante mencionar que la parte de
construccion fisica del prototipo se lleva a cabo dentro de este apartado de la aplicacion
de Disefio Centrado en Personas, y que para la conclusién de la metodologia, es
necesario tomar en cuenta el diagrama de la figura 1. Sin embargo por cuestiones de
operatividad y avances de la investigacidon, la presentacion fisica del prototipo se
realizara en publicaciones posteriores.

TABLA 5. Interpretativo 2: Problema Rigidez Muscular

Problemas asociados a esta sintomatologia.
Esta sintomatologia propia de la artritis reumatoide es una verdadera molestia, pues afecta la movilidad inmediata
+Que se de las personas, e_lproximadam(_ar)te 30 minqtos después dg levantarse por [as_maﬁanas, no importando el grado de
soluciona? avance o afectacion de la artritis reuma_t0|de en Io_s_pamentes, pues esta siempre es’tara presente'ep un grado
" | mayor o menor, de acuerdo a los tratamientos suministrados por personal médico del area reumatoldgica, para el
tratamiento de la artritis reumatoide. Los efectos de esta sintomatologia pueden ser graves, sin embargo pueden
llegar a solucionarse con un tratamiento eficaz y constante.
¢Coémo se Aplicacio . . .
soluciona? plicacion de Terapia Laser de Baja Intensidad en areas afectadas.
Como consecuencia de la rigidez muscular matutina, las personas afectadas pueden llegar a
Social desarrollar depresion, pues desarrc?llan un sentimign’tq de culpabilidad para con las personas
cercanas y no tan cercanas al sentirse totalmente inutiles, aunque sea un lapso relativamente
pequefo.
Cuando se tiene un padecimiento de esta magnitud, lo mas comun es que las personas que
tratan directamente con las personas afectadas gasten una gran cantidad de dinero para
Impacto Econdémico contrarrestar Io§ c.jaﬁos qgasionados por la artritis reuma.toide, ocasionando asi una gran
derraman economica positiva para el mercado, pero negativa para las personas cercanas a
los pacientes, asi como también para ellos mismos.
En el ambito laboral el panorama no es tan diferente a los demas rubros. Sin embargo si el
paciente llega a tener un ftratamiento adecuado, el cual pueda contrarrestar esta
Laboral sintomatologia, el resto del dia, el paciente puede desarrollar actividades, con lo cual puede
llegar a conservar su empleo, o realizar actividades econdémicas diversas los cuales le
generen algun tipo de ingreso.
TABLA 6. Interpretativo 3. Problema Inflamacién
Problemas asociados a esta sintomatologia.
Sintomatologia presente cuando las afectaciones de la artritis reumatoide son visibles o cuantificables en un
¢ Que se diagnostico profesional a través de un médico especialista en el area reumatolégica. Esta sintomatologia esta
soluciona? ligada directamente al dolor y la rigidez articular matutina, obteniendo como efectos secundarios afectaciones
psicoldgicas. Dicha sintomatologia es propia de las afectaciones afectadas por la artritis reumatoide, y es
representativa del nivel o grado de avance de dicha enfermedad, en cualquiera de sus etapas de evolucién.
é’cflzt?(r:?c?nz?? Aplicacion de Terapia Laser de Baja Intensidad en areas afectadas.
Las afectaciones en este pueden dar paso a problemas aun mayores, tales como los
psicolégicos. Sin embargo los mas comunes estan relacionados con la parte estética de
las personas, pues, si la inflamacion afecta a un parte visible del cuerpo, la persona
Impacto Social afectada sera acreedora a un pensamiento negativo en términos de inclusion social,
repercutiendo literalmente en su autoestima. Sin embargo, el grado de afectacién
depende del entorno en que el paciente se rodea y del estado mental del paciente en
términos madurez psicoldgica.




Las afectaciones en estos puntos dependeran de grado de movilidad afectaciones
musculares, articulares y psicoldgicas. La inflamacion a estar relacionada con otros

Econdémico .y : A : o . ;
padecimientos sintomatoldgicos propios de la artritis reumatoide, que ocasionan un
estado de sedentarismo severo en los pacientes, que impide realizar labores cotidianas,
las cuales repercuten en el escenario laboral y econémico.

Laboral

TABLA 7. Interpretativo 4. Problema Afectaciones psicoldgicas.

¢Que se
soluciona?

Todos los problemas asociados con esta enfermedad. La mas comun de todas es la depresion, la cual
desencadena afectaciones aun mayores, en el ambito laboral social, social familiar y econémico a consecuencia
de las anteriores. Las afectaciones regularmente se hacen presentes cuando el paciente estd acostumbrado a
tener una vida saludable y activa, sin embargo con los padecimientos propios de las sintomatologias de la artritis
reumatoide, los pacientes de hacen acreedores a una vida llena de limitaciones fisicas, que con el paso del tiempo
llagan a ser psicoldgicas.

¢ Coémo se
soluciona?

Tratamiento de dolor, inflamacion y rigidez muscular matutina.
Problemas directos asociados a la artritis reumatoide.

Las principales afectaciones de los trastornos psicologicos causados por la artritis
reumatoide, se hacen presentes en el ambito social, pues estos afectan la sana
convivencia con las personas cercanas y no tan cercanas a los pacientes o personas
afectadas por esta enfermedad.

Social

Impacto

El poder o querer tener una mente sana cuando alguien padece alguna enfermedad
cronica, sin importar la persona que sea (persona afectada o personas cercana), en la
Econémico mayoria de las veces el recurso econdémico es indispensable, sumando asi grandes
cantidades de dinero con la finalidad de corregir o contrarrestar estos padecimientos
asociados.

El impacto laboral esta asociado directamente con el impacto social, pues al carecer de
una buena empatia para con la sociedad, las oportunidades laborales son cada vez mas
Laboral escasas, tomando en cuenta que la mayoria de las veces los afectados por la artritis
reumatoide llegan a perder sus trabajos, ocasionados por trastornos psicoldgicos
asociados directamente con la sintomatologia de dicha enfermedad.

TABLA 8. Interpretativo 5: Problema Ignorancia y desinformacion

¢Que se
soluciona?

La ignorancia y desinformacion de poblacion afectada y propensa a ser afectada por la artritis reumatoide.

¢,Cémo se
soluciona?

Para este punto es especifico las soluciones pueden ser diversas, deben de estar cargo de las entidades
gubernamentales correctas, las cuales estan envergadas del tratamiento de enfermedades reumatologicas,
incluyendo a la artritis reumatoide. Sin embargo cuando una persona afectada con artritis reumatoide es
canalizada con un entidad médica, es importante que este busque las herramientas necesarias para poder
brindar la atenciéon necesaria en términos de servicio de validad, en el cual estén incluido el combate a la
desinformacioén de la enfermedad.

Impacto

Los impactos en el ambito social dependeran de las personas afectadas y su relacion con el

Social
entorno que los rodea.

Este punto dependera del grado de desinformacién que las personas afectadas y propensas a
padecer artritis reumatoide tengan. Una persona mal informada podria gastar excesivamente en
tratamientos inapropiados, los cuales no tendrian ningun efecto; o no gastar nada, y permitir que
la enfermedad tenga avances significativos.

Econdmico

Al igual que los puntos anteriores el grado de desinformacién de las personas afectadas o
propensas a padecer artritis reumatoide. Un grado de desinformacion alto podria ocasionar una
pérdida de empleo sin ningun tipo de beneficio por ser una persona afectada por una
enfermedad crénica.

Laboral

TABLA 9. Area de oportunidad 1. Disefio.

Rubro

Disefo

Area de
oportunidad

Las areas de oportunidad son varias:

Disefio atractivo.

Facilidad de uso.

Disefio tomando en cuenta medidas internacionales ergonémicas.

Disefio en funcién de la época.

Disefio vanguardista.

Tomar en cuenta las necesidades basicas del usuario final.

El prototipo debe ser intuitivo.

Tomar en cuenta el dolor que sienten las personas afectadas con dicha enfermedad al ser tocadas.

¢, Coémo
solucionarla?

La implementacion de la metodologia de disefio centrado en personas, es en si una de las soluciones a este
rubro, pues toma en cuenta todas las consideraciones expuestas en el punto anterior.

Sin embargo se debe de hacer un sketch de las propuestas a elegir, para posteriormente seleccionar la mas
adecuada tomando en cuenta todas las consideraciones anteriores.

Impacto

Para con el medico Los avances o disefios presentados para con el médico, en
Para con el paciente realidad no tiene mucha relevancia, si bien es cierto que la
Para con familiares del paciente usabilidad del disefio presentado es importante, la mayor




opinion debe de ser del mismo paciente o usuario final, pues es
este mismo quien dara gran parte de uso al mismo.

TABLA 10. Area de oportunidad 2. Materiales.

Rubro Materiales
" Materiales ergonémicos.
Area de . .
- Tomar en cuenta el dolor que sienten las personas afectadas con dicha enfermedad al ser tocadas.
oportunidad . :
La durabilidad de los materiales debe ser buena.
¢,Cémo Los materiales adecuados para la construccion del prototipo son fundamentales, estos mismos daran durabilidad y

solucionarla?

resistencia, incorporando una estética adecuada para el segmento de mercado establecido o esperado.

Para con el El tener materiales adecuados incrementara la confianza del doctor para con los pacientes,
medico al momento de hacer las recomendaciones de uso.
Para con el La usabil[dad se incrementara con el uso de los materiales adepuadog. La sgnsagipn de
Imoact ient fastar tratandose con _algo de calldgd sera alta. I__a confianza hacia el mismo dispositivo se
pacto paciente .
incrementara, fortaleciendo la relacién de los pacientes para con os doctores.
Para con En el caso de los familiares de pacientes afectados con artritis reumatoide, la confianza de
familiares del dejar a sus familiares con un aparto que no cause mas padecimientos hacia sus familiares
paciente sera alta.
TABLA 11. Area de oportunidad 3: Usabilidad
Rubro Usabilidad
El prototipo debe ser manejable.
Tener una facilidad de uso, las mas basica posible.
Area de Al usarlo debe ser facil de poner y quitar de las zonas afectadas con artritis reumatoide.
oportunidad Los complementos anexos al prototipo deben ser intuitivos.
El prototipo debera anexar filtros de seguridad para que las personas que lo posean o sean acreedores a él, no
haga un uso indebido de este.
En este rubro, los principios del disefio cebado en personas son esenciales, ademas de conocimientos de las
normas especializadas en el rubro médico, con especial énfasis en el desarrollo de dispositivos medicos,
+Como incorporando también conocimientos basicos de ergonomia.

solucionarla?

Sin embargo, la toma de decisiones basada en la opiniéon de uno o varios usuarios finales, formara un parte aguas
importante en el éxito o fracaso del desarrollo del prototipo, en un escenario mas avanzado de validacion de método
de terapia, visualizando el prototipo es un escenario mercadologico en el que se tiene que hacer un testeo de
mercado para poder introducir el producto en el miso exitosamente.

Para con el El impacto de todas la areas de oportunidad anteriores, forman un punto de partida importante,
o pues si el impacto de estos es positivo en medicos, familiares de pacientes y pacientes, el éxito
médico del prototipo es inmediato.
Impacto Algunos de los impactos positivos relacionados directamente con el prototipo, abarcan la
completa funcionalidad accionada por el mismo paciente. El poder tener este tipo de atenciones
Para con el para con el paciente ocasiona una confianza mutua, la cual repercute positivamente en la
paciente reputacion del mismo, asi como en el éxito del prototipo en términos de disefio empatico.
TABLA 12. Area de oportunidad 4: Tecnologias.
Rubro Tecnologia
La calidad del dispositivo en términos tecnoldgicos debe ser impecable.
Las aplicaciones anexas deben ser intuitivas.
Area de La facilidad de uso debe ser primordial.
oportunidad | La tecnologia aplicada en las terapias a utilizar debe garantizar efectividad.
Tiempo de vida adecuado.
Seguridad para evitar actos y condiciones inseguras.
Haciendo una correcta seleccién de tecnologias, tomando en cuenta las necesidades propias del prototipo a disefiar
¢,Cémo con base en los requerimientos del usuario final. Las aplicaciones y dispositivos anexos al el potito también deben ser

solucionarla?

tomadas en cuanta en este rubro, pues una correcta seleccién en términos generales para con el prototipo, garantiza
la completa satisfaccion del usuario final en términos de calidad, usabilidad y tecnologia.

Para con el En este caso,_s_i las tecnologias seleccioqadgs con anteriori_dad son aplica’da_ls ylo recomendadgs
médico de manera eficiente, los re:syltados en te.rmlnos de’ma.rketlng para e'I medlco y protot.llpo seran
satisfactorios. Pues la efectividad de los mismos en términos reumatoldgicos sera especifica.
Para con el . — . . . "
Impacto paciente En términos de usuario final, los pacientes y familiares de picantes afectados por la artritis
reumatoide, seran los beneficiados positivamente de alguna manera, pues al tener las tecnologias
Pg_ra con adecuadas en el prototipo, los padecimientos propios de la artritis reumatoide disminuiran en un
famlllgrest del porcentaje significativo, incrementado efectivamente el nivel de calidad de vida.
paciente

Resultados y conclusiones




El impacto positivo de esta investigacion se centra en la identificacién de las necesidades
mas importantes de las personas afectadas con artritis reumatoide mediante la aplicacion
de la metodologia Disefio Centrado en Personas, considerando factores como salud,
tecnologia, funcionalidad y calidad de vida como factor mas importante.

Los resultados de la investigacion incluyen un diagrama en el que se estipula las
necesidades en funcién de diversos factores, destacando la tecnologia, la programacion,
la funcionalidad, ergonomia, materiales, normas de construccién y estilo. Es importante
mencionar, que aunque de manera visual en el diagrama no estan involucrados los
actores en el mudo de la artritis reumatoide desde un punto de vista sistémico,
operativamente en el funcionamiento de cada nicho se contemplaron ampliamente.

Con la aplicaciéon de la metodologia de disefio centrado en personas, se demuestran las
necesidades basicas y no tan basicas de las personas con artritis reumatoide en funcion
de la construccion de un prototipo, haciendo mayor énfasis en el mejoramiento de la
calidad de vida a través de un prototipo auxiliar terapéutico en el tratamiento de las
sintomatologias propias de la artritis reumatoide, derivado de que cualquier producto o
servicio que haga empatia con el usuario en términos de mejoramiento de calidad de
vida, tendra como ventaja un valor agregado para la elaboracion de un modelo de
negocios en términos de comercializacion y relacion con el cliente.
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Figura 1. Definicion del prototipo para el tratamiento de la sintomatologia de la Artritis Reumatoide
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