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RESUMO

Este Trabalho de Concluséo de Curso investiga como o design pode atuar como mediador na
comunicacdo de informacdes sobre a Granulomatose com Poliangiite (GPA), uma doenca rara
e pouco divulgada no contexto brasileiro. O projeto parte da constatacdo da escassez de
materiais acessiveis e compreensiveis voltados a pacientes, familiares e cuidadores,
evidenciando a necessidade de estratégias comunicacionais que aproximem o publico leigo do
conhecimento médico. Com base em uma abordagem tedrico-pratica, fundamentada no
Design Thinking e no Design de Servigos, 0 estudo busca desenvolver solugdes centradas no

usuario, valorizando empatia, clareza e acolhimento informativo.

Como resultado, foi elaborado um livreto informativo sobre a GPA, cujo propdsito é
apresentar a doenca de forma simples, didatica e confiavel, auxiliando na compreensao dos
sintomas, diagndstico e tratamento. O processo projetual envolveu etapas de pesquisa, analise
de referéncias, estruturagcdo de conteudo e definicdo de linguagem acessivel, resultando em

um material educativo de carater inclusivo e sensivel.

Palavras-Chave: Design, Design Editorial, Doencas Raras, Granulomatose com Poliangiite,

Design de Servico, Design Thinking. Acessibilidade, Comunicagdo em saude.
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ABSTRACT

This Final Course Project investigates how design can act as a mediator in communicating
information about Granulomatosis with Polyangiitis (GPA), a rare and little-known disease in
the Brazilian context. The project starts from the observation of the scarcity of accessible and
understandable materials aimed at patients, family members, and caregivers, highlighting the
need for communication strategies that reach the lay public regarding medical knowledge.
Based on a theoretical-practical approach, grounded in Design Thinking and Service Design,
the study seeks to develop user-centered solutions, valuing empathy, clarity, and informative

reception.

As a result, an informative book about GPA was developed, aiming to present the disease in a
simple, didactic, and reliable way, assisting in the understanding of symptoms, diagnosis, and
treatment. The design process included stages of research, reference analysis, content
structuring, and definition of accessible language, resulting in an inclusive and sensitive

educational material.

Keywords: Design, Editorial Design, Rare Diseases, Granulomatosis with Polyangiitis,

Service Design, Design Thinking, Accessibility, Communication in healthcare.
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1. INTRODUCAO

Este trabalho de conclusdo de curso feito por Isabela Medeiros Sales Nunes sob a orientacéo
professor Mauricio Dos Santos Azeredo — e temporariamente a professora Marilia Alves
Teixeira — tem como proposito investigar como o design pode contribuir para a comunicagéo
de informacdes sobre doencas raras com foco particular na Granulomatose com Poliangiite
(GPA) de forma acessivel, clara e inclusiva, utilizando soluges encontradas através das
metodologias do design de servicos e design thinking, e por fim avaliar de que forma esses

materiais visuais podem apoiar o publico principal: pacientes, familiares e cuidadores.

A definicdo do tema deste estudo fundamenta-se na experiéncia pessoal da autora,
diagnosticada com Granulomatose com Poliangiite (GPA) ha aproximadamente dezessete
anos, tal vivéncia individual constitui o ponto de partida para uma reflexdo envolvendo a

realidade comunicacional dessa condi¢cdo médica.

A escassez de informacOes acessiveis sobre essa enfermidade no contexto brasileiro evidencia
a relevancia de acbes que promovam a divulgagdo e conscientizagdo, durante as pesquisas
feitas sobre o tema deste trabalho podem ser encontradas varias iniciativas de comunicagédo
gue tem como objetivo transmitir informacdo sobre a GPA, porém essas iniciativas se
mostram principalmente voltadas para o publico medico. Observa-se uma limitacéo
significativa na comunicacdo voltada ao publico leigo, embora existam plataformas
internacionais, como a Vasculitis Foundation, a disponibilidade de materiais graficos e
digitais adaptados a populacdo geral e em idiomas acessiveis permanece restrita. Essa
caréncia de recursos visuais reforca a necessidade de estratégias comunicacionais mais
inclusivas e mediadas pelo design, capazes de contribuir para a disseminagdo do

conhecimento sobre doencas raras de maneira clara, empatica e socialmente engajada.

Durante o desenvolvimento deste estudo e ao longo das analises realizadas em plataformas
on-line e iniciativas que disponibilizam informagdes sobre a Granulomatose com Poliangiite,
surgiu inicialmente a proposta de conceber um projeto de design voltado a criacdo de um
ambiente digital que reunisse e hospedasse contetdos informativos acerca da doenca. No
entanto, tal proposta foi posteriormente descartada em razdo da amplitude e complexidade que
0 projeto assumiria, demandando um conhecimento técnico e operacional incompativel com

os limites estabelecidos para esta pesquisa. A partir de uma revisdo mais aprofundada do
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briefing elaborado, compreendeu-se que o projeto deveria priorizar solugdes que atendessem
de forma mais direta e imediata ao publico-alvo identificado. Dessa reflexdo, emergiu a
necessidade de adotar um formato comunicacional que privilegiasse a clareza, a
acessibilidade e o impacto visual, conduzindo a definicdo do projeto de design em uma

vertente editorial.

Partindo de uma abordagem teorico prética, este trabalho propde o desenvolvimento de um
projeto editorial, cujo propdsito é facilitar o acesso a informagdes confiaveis e acessiveis
sobre a doenca, direcionadas a pacientes, familiares, cuidadores e & comunidade em geral. A
proposta busca utilizar uma linguagem clara e empatica, de modo a aproximar o publico leigo

do conhecimento cientifico relacionado a enfermidade.

A escolha do produto fundamenta-se na identificacdo de lacunas significativas na
comunicacdo voltada a Granulomatose com Poliangiite, sobretudo no contexto brasileiro,
onde a escassez de materiais informativos adaptados e visualmente atrativos limita a
compreensdo sobre a doenca e suas implicacdes cotidianas. Dessa forma, este estudo ndo se
limita a analise tedrica, avancando para a aplicacdo pratica do design como meio de
aproximagéo entre ciéncia e sociedade. Com isso, busca contribuir para a constru¢éo de uma

comunicacdo mais acessivel, sensivel e socialmente significativa.
1.1 OBJETIVO PRINCIPAL:

O objetivo deste trabalho é investigar como o design pode contribuir para a comunicacao de
informagdes sobre doengas raras — com foco particular na Granulomatose com Poliangiite

(GPA) — de forma acessivel, clara e inclusiva.

1.1.1 Objetivos especificos:
e Identificar lacunas de acessibilidade e clareza em conteldos voltados para o
publico-alvo.
e Traduzir conteudos médicos complexos em linguagem acessivel, por meio de
solucBes graficas que facilitem a compreensdo e promovam acolhimento.
e Investigar os diferentes suportes comunicacionais — plataformas digitais, folders,
publicacbes educativas — observando aspectos de design, acessibilidade,

linguagem visual e clareza textual.

1.2 JUSTIFICATIVA
15



A definicdo deste tema fundamenta-se na vivéncia pessoal da autora com a Granulomatose
com Poliangiite (GPA), experiéncia essa que incorpora ao estudo um carater sensivel e, ao
mesmo tempo, um interesse académico. Essa perspectiva possibilita uma compreensdo mais
profunda das lacunas comunicacionais e dos desafios enfrentados por pacientes e familiares
diante da escassez de informagdes acessiveis sobre a enfermidade. No contexto brasileiro,
observa-se que o conhecimento sobre a GPA permanece restrito majoritariamente ao meio
académico e médico, o que contribui para a perpetuacdo de desinformacdes e para o

distanciamento entre o publico leigo e o conteddo cientifico.

Diante desse cenario, torna-se imprescindivel a criacdo de estratégias comunicacionais que
valorizem o design como mediador, promovendo a disseminacdo de informacdes de forma
clara, empatica e socialmente engajada. O presente estudo justifica-se, portanto, pela
relevancia de desenvolver recursos que ndo apenas informem, mas também contribuam para o

acolhimento e a conscientizacao acerca das doencas raras.
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2. O QUE E GRANULOMATOSE COM POLIANGIITE (GPA)

A Granulomatose com Poliangiite (GPA) anteriormente conhecida como Granulomatose de
Wegener é uma vasculite sisttémica rara de etiologia desconhecida, caracterizada por
inflamacdo granulomatosa necrosante que afeta predominantemente 0s vasos sanguineos de
pequeno e médio calibre. Os principais 6rgdos acometidos sdo o trato respiratorio superior,

pulmdes e rins, embora qualquer 6rgdo possa ser afetado. (ANTUNES et al., 2005)

Devido a ampla possibilidade de envolvimento sistémico, resulta em uma variedade de
manifestacdes clinicas, que podem dificultar o reconhecimento precoce da doenca. Os
sintomas iniciais da GPA sdo bastante diversos e variam de acordo com os 6rgdos atingidos.
Frequentemente, 0s pacientes apresentam sinais no trato respiratorio superior, como sinusite
crbnica, rinorreia purulenta ou sanguinolenta e Ulceras nasais. Além disso, manifestacdes
pulmonares como tosse, hemoptise e dispneia sdo comuns. Quando o0s rins sdo acometidos,
pode ocorrer glomerulonefrite rapidamente progressiva, um quadro grave que exige
intervencdo imediata. (ANTUNES et al., 2005)

Figura 1: Histologia do pulmé&o com GPA.

Fonte: SANARMED, HARRISON. Medicina interna, (2013, p.2799).

Acesso em: 27 out. 2025.

Devido a essa apresentacdo clinica multifacetada e muitas vezes semelhante a de outras
enfermidades, o diagnostico da GPA representa um desafio consideravel, normalmente, o
método mais recomendado para o diagnostico é a utilizacdo de dados clinicos e laboratoriais,
além da bidpsia de tecidos afetados, que evidencia a caracteristica inflamacdo granulomatosa
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necrosante, podendo-se utilizar o diagndstico por exclusdo, onde se consegue diferenciar o
GPA de outras enfermidades similares que podem ter sintomas andlogos. (ANTUNES et al.,
2005)

Uma vez estabelecido o diagndstico, o tratamento do GPA deve ser iniciado imediatamente,
com o0 objetivo de induzir e manter a remissdo da doenca. Apesar dos avangos terapéuticos,
ainda existem lacunas importantes no conhecimento epidemiol6gico da doenga no Brasil.
Essas lacunas ndo se restringem apenas a falta de dados sobre incidéncia e prevaléncia, mas se
estendem a compreensdo clinica, ao diagnostico precoce e as estratégias de manejo da
Granulomatose com Poliangiite (GPA), refletindo um déficit de informacdo em maultiplos
niveis. (MINISTERIO DA SAUDE, 2014; BIBLIOSUS, 2023; UNA-SUS, 2023)

Para os pacientes, isso significa dificuldade em compreender os riscos e acessar tratamentos
adequados e entre os profissionais de salde, especialmente aqueles fora de centros
especializados, observa-se limitada familiaridade com a doenga, o que pode atrasar o
diagnostico e prejudicar o manejo clinico. Ja a sociedade e o publico geral carecem de
informacBes acessiveis sobre doencas raras em geral e sobre a GPA especificamente,
subnotificacdo e atraso na busca por atendimento. (BRASIL, 2014; BVS MS, 2017,
RARAS.ORG.BR, 2023) Dados especificos sobre a incidéncia e prevaléncia da GPA em
territério nacional sdo escassos, 0 que dificulta o planejamento de politicas publicas voltadas
ao diagnostico precoce e tratamento adequado. No cenario internacional, estima-se uma
prevaléncia entre 23 a 156 casos por milh&o de habitantes, com uma incidéncia anual variando
de 3 a 14,4 por milhdo. (Manual MSD: Verséo para profissionais da satde, 2025; UNA-SUS,
2023; MINISTERIO DA SAUDE, 2014; CBRIS, 2019)

A gravidade da GPA fica ainda mais evidente quando se considera seu potencial letal na
auséncia de tratamento adequado. As principais causas de 6bito incluem insuficiéncia renal e
complicacdes pulmonares graves. No entanto, quando diagnosticada com antecedéncia e
tratada de forma apropriada, a taxa de remissdo € significativa. Ainda assim, recaidas s@o
frequentes e exigem vigilancia continua. Os avangos no tratamento melhoraram a sobrevida
em longo prazo, mas a mortalidade permanece elevada em casos de diagnoéstico tardio, de
recaidas ndo tratadas ou do uso incorreto das medica¢Bes. (Manual MSD: Versdo para

profissionais da saude, 2025).
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3. ANALISE DE INCIATIVAS EXISTENTES

Considerando a complexidade clinica da Granulomatose com Poliangiite e as dificuldades
associadas ao seu diagnostico, tratamento e acompanhamento, torna-se evidente que 0s
desafios enfrentados pelos pacientes e pelos profissionais de salde extrapolam o ambito
exclusivamente médico. A caréncia de informacdes acessiveis, claras e confiaveis sobre a
doenca repercute diretamente na compreensao publica da enfermidade e na forma como ela é
socialmente percebida. Nesse contexto, a comunicacdo em salude emerge como um campo
estratégico, capaz de contribuir para a ampliacdo do conhecimento, o fortalecimento do
acolhimento e a promoc¢éo da conscientizacdo social sobre as doencas raras. Assim, discutir
como o design e 0s meios comunicacionais podem atuar na mediacao entre o saber cientifico
e 0 publico leigo constitui um passo fundamental para compreender o papel da informacéo na
trajetoria das pessoas afetadas pela Granulomatose com Poliangiite.

Diante da relevancia da comunicacao visual e editorial no contexto das doencas raras, mostra-
se pertinente aprofundar a analise das iniciativas existentes voltadas a divulgacdo de
informac@es sobre a Granulomatose com Poliangiite (GPA). Tal anélise deve considerar ndo
apenas o contetdo informacional desses materiais, mas também o0s aspectos institucionais e
discursivos que orientam sua producdo e circulacdo. Nesse sentido, torna-se essencial
examinar as missdes, 0s objetivos e as diretrizes das organizacBes responsaveis pela
elaboracdo desses conteudos, a fim de compreender a coeréncia entre seus propositos e as
praticas comunicacionais efetivamente adotadas. Essa etapa inicial possibilita avaliar o
alcance social, cientifico e educativo dessas iniciativas, além de identificar suas

potencialidades e limitacdes na difusdo do conhecimento sobre a doenca.

Superada essa dimensdo institucional, é igualmente necessario investigar como diferentes
suportes comunicacionais como plataformas digitais, folders informativos e publicacdes de
carater educativo, se estruturam sob a Otica do design e da acessibilidade. Aspectos como
clareza textual, hierarquia visual, adequacao tipogréafica, uso de recursos graficos e estratégias
de linguagem devem ser observados, uma vez que influenciam diretamente a compreenséo do

conteddo e a experiéncia de leitura do publico.

Outro ponto de destaque refere-se ao papel acolhedor que tais iniciativas podem desempenhar.
Ao aliarem informacdo cientifica a sensibilidade visual e discursiva, esses materiais

contribuem para reduzir o distanciamento entre o conhecimento especializado e o publico
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leigo, fortalecendo vinculos comunitérios e promovendo a valorizacdo das experiéncias
individuais e coletivas de pessoas afetadas pela doenca. Assim, a analise das producdes
comunicacionais existentes constitui uma etapa fundamental para subsidiar a proposta deste
trabalho, que busca desenvolver uma solucgéo editorial capaz de integrar informacéo, empatia

e acessibilidade no contexto da Granulomatose com Poliangiite.

Parte das informacOes levantadas sobre iniciativas existentes relacionadas a Granulomatose
com Poliangiite foi organizada em um apéndice, que apresenta uma analise mais aprofundada
das plataformas e materiais estudados. Essa decisédo decorre da mudanca de direcionamento
do projeto, anteriormente mencionada, e visa manter a fluidez e a clareza do texto principal,

sem comprometer a continuidade da argumentacao.

3.1 VASCULITIS FOUNDATION:

Q> VASCULITIS
FOUNDATION.

Figura 2: Logotipo da Vasculitis Foundation

Fonte: (VASCU, 2025).

Acesso em: 27 out. 2025.

A imagem acima apresenta o logotipo da fundacdo Vasculitis Foundation (VF) é uma
organizagdo internacional sem fins lucrativos, fundada em 1986 nos Estados Unidos pela
enfermeira Marilyn Sampson — que foi diagnosticada com Granulomatose com Poliangiite
(GPA). Inicialmente chamada Wegener’s Granulomatosis Support Group, a entidade ampliou
seu escopo ao longo dos anos, passando a abranger todas as formas de vasculite e adotando,
em 2006, o nome atual. Com sede em Kansas City (Missouri) e atuagdo global, a fundacao se
destaca pela produgdo e disseminacdo de informacGes acessiveis sobre vasculites, traduzidas

em até 55 idiomas, além de parcerias com centros de referéncia internacionais.

Seu site reune recursos educativos variados, como brochuras, videos, webinars, glossarios e
guias voltados a diferentes publicos — pacientes, familiares, professores e profissionais de
salde, muitos disponiveis gratuitamente em formato digital ou impresso. Esses materiais
contribuem para reduzir incertezas, fortalecer o autocuidado e ampliar 0 acesso ao
conhecimento sobre diagndstico e tratamento, especialmente em doencas raras como a GPA.
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A fundacgdo também desenvolve programas de capacitacdo e apoio comunitario, como grupos
on-line, eventos educacionais, o projeto Community Heroes e o diretério Find a Doctor, que
facilita o contato entre pacientes e especialistas. Além disso, promove campanhas de
conscientizacdo, como o Vasculitis Awareness Month, e mantém canais ativos de

comunicacéo, incluindo uma newsletter mensal.

3.2 SANAR-MED:

& sanar

Figura 3: Logotipo da Sanar
Fonte: (SANARMED, 2025).

Acesso em: 27 out. 2025.

A imagem acima apresenta o logotipo da empresa Sanar-Med, fundada em 2013 em Salvador,
destaca-se na producdo e disseminacdo de conteiudo médico em lingua portuguesa,
abrangendo livros, cursos, video-aulas e artigos clinicos. Em relacdo a GPA, apresenta
materiais com linguagem intermediaria e voltados a formacéo profissional. Embora alcance
expressivo publico e promova acesso gratuito a parte do contetido, ainda ha limitagGes quanto
a producdo de materiais voltados ao publico leigo, bem como barreiras relacionadas ao custo

de conteudos avanc¢ados.

3.3 MANUAL MSD:

3 MANUAL
\\Q MSD

Figura 4: Logotipo da Manual MSD
Fonte: (ManualMSD, 2025).
Acesso em: 27 out. 2025.
A imagem acima apresenta o logotipo da empresa Manual MSD, originado em 1899, constitui
uma das mais antigas e amplas fontes de informagdo médica. A plataforma digital, disponivel
em mais de dezesseis idiomas, oferece versdes técnicas e simplificadas sobre sintomas,

diagnosticos e tratamentos, utilizando recursos graficos e multimidia. Sua credibilidade e
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clareza o tornam uma importante ferramenta de educacdo em saude, contribuindo para o

entendimento e manejo da GPA.

3.4 CONCLUCAO DA ANALISE
De forma geral, a analise das iniciativas existentes evidencia a diversidade de estratégias
adotadas na comunicacdo sobre a Granulomatose com Poliangiite (GPA), abrangendo
desde plataformas institucionais de referéncia internacional até perfis digitais voltados a
conscientizacdo e apoio comunitario. Observa-se que, embora cada iniciativa apresente
contribuices relevantes seja na oferta de informagGes técnicas, na producdo de materiais
educativos ou na promocdo do engajamento social, ainda existem lacunas no acesso a
conteudos simplificados, inclusivos, adaptados ao publico leigo e em lingua portuguesa.
Esses achados reforgam a necessidade de solugbes comunicacionais que integrem
clareza, acessibilidade e empatia, servindo como base para o desenvolvimento do projeto

editorial proposto neste trabalho.
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4. INDICATIVO DE PROJETO

A andlise das iniciativas existentes evidencia a necessidade de uma proposta de design capaz
de superar limitagdes observadas em termos de acessibilidade, clareza informacional e
adequacdo da linguagem visual. O presente projeto tem como objetivo investigar de que
maneira o design editorial pode contribuir para aprimorar a comunicacdo de informagoes
sobre doencas raras, com foco na Granulomatose com Poliangiite (GPA). Busca-se
desenvolver solugdes graficas que tornem o conteddo mais compreensivel, inclusivo e

sensivel as experiéncias dos individuos diretamente afetados pela doenga.

O projeto destina-se principalmente a pacientes diagnosticados com GPA, bem como a seus
familiares e cuidadores, publico que geralmente enfrenta dificuldades na obtencdo de
informagdes confidveis e de facil compreensdo. Compreendem-se, sobretudo, adultos e jovens
adultos, entre 20 e 60 anos, residentes fora de grandes centros de referéncia médica. Como
publico indireto, incluem-se profissionais da salde e interessados em contetdos educativos

sobre doencas raras.

A mensagem central da proposta enfatiza a importancia da comunicacdo acessivel e
visualmente organizada para o fortalecimento do acolhimento, da compreensdo da doenca e
da conscientizacdo social. O design, nesse contexto, atua como mediador entre o
conhecimento cientifico e o publico leigo, favorecendo a construgdo de uma linguagem

informacional empética e humanizada.
4.1 METODOLOGIAS APLICADAS

Com base nas informac@es coletadas até agora, o projeto deve adotar metodologias do design
de servicos e do design thinking, as quais privilegiam abordagens centradas nas pessoas e

voltadas a resolucdo criativa de problemas complexos.

O design de servigos fundamenta-se na compreensdo das interacGes entre usuarios, sistemas e
experiéncias, buscando criar solugdes que respondam de maneira integrada as necessidades
humanas e contextuais. Conforme exposto por Stickdorn e Schneider (2011), essa abordagem
orienta 0 processo projetual a partir da observagdo empatica e da co-criacdo, promovendo
uma visao sistémica capaz de alinhar funcionalidade, experiéncia e valor social. No contexto
deste projeto, o design de servicos atua como base para compreender a jornada informacional

de pacientes e familiares, identificando pontos de contato e oportunidades de mediagéo
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comunicacional que orientam o desenvolvimento do livreto de forma mais inclusiva e

significativa.

O Design Thinking, difundido por Tim Brown (2009) e David Kelley, orienta o processo de
concepcao a partir de etapas de imersdo, ideacdo, prototipagem e validacdo, estimulando a
empatia e 0 pensamento colaborativo. Essa abordagem possibilita compreender as reais
necessidades do publico-alvo e formular respostas visuais que unam clareza, sensibilidade e

funcionalidade.

A integracdo entre metodologias investigativas, projetuais e experimentais garantira equilibrio
entre rigor informacional e liberdade criativa. Essa combinacdo reafirma o papel do design
editorial como instrumento de inclusdo comunicacional, ao traduzir a linguagem médica em

formatos compreensiveis e esteticamente envolventes.
4.2 PROPOSTA DE PROJETO

Com base nas metodologias apresentadas, inicia-se a etapa de aplicacdo préatica do projeto, em
que os principios tedricos sdo convertidos em uma proposta concreta de design editorial.
Nesse contexto, propde-se o desenvolvimento de uma cartilha, que sintetize clareza
informacional, empatia e sensibilidade estética em uma experiéncia de leitura acessivel e
humanizada. A proposta busca transformar a experiéncia de leitura em um momento de
compreensdo e sensibilizacao, aproximando o leitor do universo informacional sobre a doenca

de forma clara, empaética e visualmente envolvente.

A cartilha sera concebida como um objeto gréafico de mediacgdo, que une design editorial para
traduzir contetdos médicos complexos em linguagem acessivel, sem perder o rigor cientifico.
Mais do que transmitir dados clinicos, pretende-se criar um material que estimule a reflexdo e

0 reconhecimento humano da vivéncia com a doenga.

O objetivo € que o ato de leitura se torne também um processo de reconhecimento e escuta,
tanto para pacientes quanto para familiares e cuidadores, que encontram na cartilha nao
apenas informacfes, mas também identificacdo. Assim, o design editorial € compreendido
como uma ferramenta de transformacdo comunicacional, capaz de unir ciéncia e

sensibilidade.
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5. DESENVOLVIMENTO DO PROJETO EDITORIAL — CARTILHA

Nesse capitulo serd desenvolvido uma pesquisa visual de similares voltada a analise de
cartilhas e folhetos da area da satde, buscando referéncias graficas e estruturais para orientar
a criacdo do material. A observacédo de cartilhas institucionais, especialmente do Ministério da
Saude, evidenciou a importdncia da clareza informacional e da acessibilidade. Com base
nesses estudos, definiu-se uma estrutura editorial coerente, equilibrando textos e elementos

visuais.

5.1 PESQUISA DE SIMILARES

Para dar inicio a etapa de desenvolvimento do projeto e orientar as defini¢es de contetdo,
realizou-se uma pesquisa de similares com o objetivo de analisar cartilhas e folhetos da area
da saude. Essa investigacao teve como proposito identificar referéncias graficas e estruturais
que pudessem contribuir para a definicdo de aspectos como formato, numero de paginas,

identidade visual, linguagem e organizacao editorial do material a ser desenvolvido.

Figura 5: Cartilha desenvolvida para o Ministério da Saide.

Fonte: TROVO, Ana Julia. Cartilha | Ministério da Saude. Behance, 24 jul. 2025.

Acesso em: 27 out. 2025.
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SAUDE E
DEMOCRACIA

ORIENTAGAO SOBRE O USO DAS
CANETAS APLICADORAS DE INSULINA

ORIENTACOES GERAIS

VOCE SABE QUAL £ A DIFERENGA ENTRE AS
CANETAS DE INSULINAS DESCARTAVEIS E
REUTILZAVEIS?

Figura 6: Cartilha desenvolvida para o Ministério da Saude.

Fonte: TROVO, Ana Julia. Cartilha para pessoas insulino-dependentes: orientagdo sobre o uso das canetas
aplicadoras de insulina (descartavel e reutilizavel). Behance, 24 jul. 2025.

Acesso em: 27 out. 2025.

Entre as publicacbes observadas, destacaram-se duas cartilhas do Ministério da Salde, que se
mostraram relevantes para compreender os parametros de composicao grafica e estratégias de
comunicacdo visual aplicados em materiais institucionais voltados a educacdo em salde. A
analise dessas cartilhas revelou elementos significativos de estrutura informativa e interacao

visual, fundamentais para a transmisséo clara e acessivel de conteudos.

Na cartilha primeira, identificou-se um projeto grafico pautado em cores institucionais
vibrantes e em uma diagramacdo modular, com uso de personagens ilustrados que humanizam
a comunicagdo e aproximam o leitor do conteddo. Ja na segunda cartilha, observou-se uma
estrutura de carater didatico, com hierarquizacdo tipogréafica, icones e boxes explicativos, que

facilitam a leitura e a assimilacdo das orientacfes médicas.

De modo geral, as duas publicagdes analisadas demonstram uma integracdo eficiente entre
design e conteddo, priorizando usabilidade, clareza e empatia comunicacional. A observacao
desses exemplos permitiu compreender como o design editorial em materiais institucionais

pode atuar como um instrumento de mediag&o educativa, contribuindo para o engajamento do
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leitor e para a constru¢do de uma comunica¢do mais acessivel e participativa no campo da

salde publica.

Dessa forma, a analise das cartilhas permitiu identificar principios fundamentais para a
criacdo de materiais editoriais na area da saude, ressaltando a importancia de um equilibrio
entre conteudo informativo e linguagem visual. Constatou-se que o0 uso de cores institucionais
coerentes, hierarquia tipografica clara para a legibilidade, tornando o material mais acolhedor
e compreensivel. Além disso, a presenca de recursos visuais didaticos, como icones, boxes
explicativos e ilustracdes, potencializa a transmissdo das informacfes de maneira acessivel,

favorecendo a aprendizagem e a autonomia do leitor.
5.2 ESTRUTURA

O desenvolvimento do espelho editorial foi etapa fundamental nesse processo, permitindo
planejar a sequéncia das paginas e a disposicdo das informacdes de maneira logica e acessivel
ao leitor. A partir dessa estrutura, definiu-se a alternancia equilibrada entre textos explicativos
e elementos gréficos, como ilustragdes, icones e boxes informativos, assegurando uma leitura

fluida e intuitiva.

Considerando o formato do das cartilhas analisadas, foi estabelecido o modelo 20 x 14 cm,
com lombada canoa, adotou-se o padréo de sangria de 3 mm em todas as margens, conforme
as normas graficas recomendadas, a fim de garantir precisdo no acabamento e evitar perdas
visuais ap0os o corte. Esse cuidado técnico contribui para a integridade do projeto visual e

reforca a atencao aos detalhes de producao.
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Espelho Editorial
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Figura 7: Espelho editorial do projeto

Fonte: Desenvolvido pela autora

A imagem do espelho editorial acima foi estruturado a partir de 24 paginas, iniciando-se pela

capa e contracapa e prosseguindo com a apresentacdo, desenvolvimento e conclusédo das

tematicas propostas. Dessa forma, a etapa de planejamento editorial consolidou-se como um

momento decisivo para a materializacdo da proposta grafica e comunicacional da cartilha. O

alinhamento entre conteudo, forma e técnica reforca o papel do design editorial como

mediador entre informacédo e publico, garantindo que a comunicacdo em salde se mantenha

acessivel, acolhedora e eficiente em seu propdsito educativo.

5.3 FICHA TECNICA

« Formato e acabamento:
Tamanho final fechado: 14 x 20
Tamanho final aberto: 28 x 20
Tamanho fechado com sangria: 14,6 x 20,6

Tamanho aberto com sangria: 28,6 x 20,6
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NUmero de paginas: 24 paginas
Encadernacgdo: Encadernacdo tipo canoa, com grampos metalicos.
Orientacdo: Retrato
+ Material:
Miolo: Pdlen 90 g/m?

Capa: Pdlen 140 g/m?
5.4 ADENDO SOBRE A IMPRESSAO DO PRODUTO FINAL

Idealmente, a cartilha desenvolvida neste Trabalho de Concluséo de Curso foi concebida para
ser produzida em papel pélen — 90 g/m2 para o miolo e 140 g/m?2 para a capa — por se tratar de
um material que favorece a leitura e a durabilidade. Contudo, devido a fatores praticos, como
a dificuldade de adquirir o papel em pequena quantidade dentro do prazo disponivel, a versdo
apresentada ao final deste TCC foi impressa em papel sulfite 90 g/m2, com capa em couché
140 g/m2. Ressalta-se, porém, que, caso a cartilha venha a ser produzida em maior escala,
conforme discutido nas ConsideracGes Finais, recomenda-se retomar o uso do papel pélen, de

modo a assegurar a qualidade pretendida no projeto original.
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6. IDENTIDADE VISUAL

Apds a definicdo do espelho editorial e da estrutura de diagramacdo, a etapa seguinte

concentrou-se no desenvolvimento da identidade visual do material.

Essa fase tem papel fundamental na consolidacao da proposta comunicacional, pois traduz em
linguagem visual os valores, objetivos e a personalidade do projeto. De acordo com Norman e
Nielsen (2017), a experiéncia do usuario € construida ndo apenas pela funcionalidade de um
produto, mas também pelas percepgdes estéticas e emocionais que emergem da interagdo com
ele. Segundo Garrett (2011), a coeréncia entre os elementos visuais — como tipografia, cor,
forma e composicdo — sustenta a clareza da comunicagdo e orienta a experiéncia do leitor.
Essa consisténcia é essencial para gerar reconhecimento e facilitar a navegacao pelas secoes

do material, promovendo uma leitura fluida e intuitiva.

No caso da cartilha informativa sobre a Granulomatose com Poliangiite (GPA), a criacdo da
identidade visual buscou equilibrar aspectos estéticos e funcionais, valorizando a legibilidade,
o0 acolhimento visual e a coeréncia simbolica. Cada decisdo cromaética, tipografica e imagética
foi guiada pelo propdsito de tornar o conteddo mais acessivel, especialmente para leitores

com limitacdes visuais ou pouca familiaridade com o tema médico.

6.1 PALETA DE CORES
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Desaturated dark blue HEX; #666691
CMKY: C 30% M 30% Y 0% K 43%

Cetacean Blue HEX: #000048
CMKY: C 100% M 100% Y 0% K 72%

Light Orange HEX: #{fc84d
CMKY: C 0% M 22% Y 70% K 0%

Rosa-vermelho HEX: #d64a4b
CMKY: C 0% M 65% Y 65% K 16%

Vermelho-pinkaceo HEX: #5f0al6
CMKY: C0% M 90% Y 77% K 63%

Figura 8: Paleta de cores

Fonte: Desenvolvido pela autora

A imagem acima apresenta a paleta cromética desenvolvida a partir do contraste entre tons
quentes e frios, com o objetivo de alcancar um equilibrio visual. Os tons quentes, Rosa-
vermelho (HEX: #d64a4b, CMKY: C 0% M 65% Y 65% K 16%), Light Orange
(HEX:#ffc84d, CMKY: C 0% M 22% Y 70% K 0%) e Vermelho-pinkaceo (HEX:#5f0al6,
CMKY: C 0% M 90% Y 77% K 63%) foram escolhidos por evocarem vitalidade, energia e
emocdo, remetendo a simbologia do vermelho enquanto cor associada a forca vital e a
intensidade afetiva — os tons de vermelho também fazem referéncia a cor da fita utilizada no

més de conscientizacdo das vasculites.

Os tons frios como Azul suave (HEX: #a8bdda, CMKY: C 23% M 13% Y 0% K 15%),
Cetacean Blue (HEX: #000048, CMKY: C 100% M 100% Y 0% K 72%) e Desaturated dark
blue (HEX: #666691, CMKY: C 30% M 30% Y 0% K 43%) atuam como contraponto
racional e estabilizador dentro da composi¢do cromatica. O azul, segundo Eva Heller em A
Psicologia das Cores: Como as Cores Afetam a Emocdo e a Razdo (2013), simboliza razéo,
serenidade e competéncia, sendo amplamente utilizado em contextos que demandam
confianca e clareza, como na comunicacdo cientifica e na area da saude. O Cetacean Blue, de

tonalidade profunda, confere solidez e seriedade, enquanto o Azul suave e 0 Desaturated dark
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blue suavizam a paleta e criam uma atmosfera de acolhimento e equilibrio emocional,

essenciais para humanizar a experiéncia visual.

A combinagdo entre esses grupos de cores se ancora, portanto, nos principios psicolégicos e
perceptivos descritos por Heller, que articulam emocéo e razdo na escolha cromatica. As cores
quentes reforcam o vinculo afetivo e 0 engajamento social, enquanto as frias sustentam a
credibilidade e a estabilidade visual. Dessa forma, a paleta promove clareza comunicacional,
conforto perceptivo e coeréncia simbolica, traduzindo visualmente a dualidade entre ciéncia e

sensibilidade que caracteriza a abordagem da Granulomatose com Poliangiite.
6.2 TIPOGRAFIA

A escolha tipografica da cartilha foi orientada pela busca de equilibrio entre expressividade
visual, acessibilidade e clareza na leitura, aspectos essenciais em um material informativo

voltado a conscientiza¢do sobre uma doenga rara.

IBM Plesx Serif - Titulos

Aa Bb Cc Dd Ee Ff Gg Hh Ii Jj Kk L1 Mm Nn Oo
Pp Qq Rr Ss Tt Uu Vv Ww Xx Yy Zz
0123456789
Aa Bb Cc Dd Ee Ff Gg Hh Ii Jj Kk LI Mm Nn Qo Pp
QqRr Ss Tt Uu Vv Ww Xx Yy Zz
0123456789

Noto Serif - Subtitulos

Aa Bb Cc Dd Ee Ff Gg Hh Ii Jj Kk L1 Mm Nn Oo
Pp Qq Rr Ss Tt Uu Vv Ww Xx Yy Zz
0123456789
Aa Bb Cc Dd Ee Ff Gg Hh Ii Jj Kk L1 Mm Nn Oo Pp
QqRr Ss Tt Uu Vv Ww XX Yy Zz
0123456789

Atkinson Hyperlegible - Texto corrido

Aa Bb Cc Dd Ee Ff Gg Hh Ii Jj Kk LL Mm Nn Oo Pp
Qq Rr Ss Tt Uu Vv Ww Xx Yy Zz
©8123456789

Figura 9: Teste Tipografico

Fonte: Desenvolvido pela autora
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A IBM Plex Serif, utilizada nos titulos, confere personalidade e presenca visual. Sua estrutura
moderna com serifas transmite autoridade e confianga, caracteristicas importantes para
reforcar a credibilidade das informacGes apresentadas. Além disso, sua aparéncia
contemporanea e legivel em tamanhos grandes garante destaque e impacto, facilitando a

identificacdo imediata das sec¢des principais.

Para os subtitulos, a Noto Serif foi escolhida por oferecer harmonia com a fonte principal e,
ao mesmo tempo, apresentar um traco mais tradicional e suave, criando uma transicao
equilibrada entre o peso expressivo dos titulos e a neutralidade do texto corrido. Essa

combinagdo mantém a coeréncia visual e ajuda na organizacao hierarquica das informacdes.

Ja a Atkinson Hyperlegible, aplicada ao texto corrido, foi utilizada com foco em
acessibilidade e leitura inclusiva, especialmente para pessoas com baixa visdo. Suas formas
abertas, espagamento generoso e diferenciagdo clara entre caracteres semelhantes (como “I”,
6‘1)’

e “1”) asseguram maxima legibilidade, tornando a leitura confortdvel e fluida em

diferentes tamanhos e suportes.

Assim, a combinacdo entre uma tipografia expressiva (IBM Plex Serif), uma intermediaria e
equilibrada (Noto Serif) e uma altamente legivel e acessivel (Atkinson Hyperlegible) traduz

os valores do projeto que sdo: clareza, acolhimento e acessibilidade.
6.3 ELEMENTOS GRAFICOS

A selecdo dos elementos graficos apresentados a seguir — adquiridos por fontes como
Flaticon, Storyset, Vecteezy e Canvas — priorizam transmitir empatia e acessibilidade.
Conforme defendem Brown (2010) e Moritz (2005), o design voltado a experiéncia deve
compreender as necessidades emocionais e cognitivas do publico, transformando informacGes
complexas em contetdos visuais acessiveis e afetivamente engajadores. Nesse sentido, 0s
elementos graficos foram concebidos ndo apenas como recursos ilustrativos, mas como
instrumentos mediadores da comunicacdo entre o conhecimento médico e o publico leigo,

promovendo identificacdo e compreenséo.
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Elementos escolhidos para ilustrar

Y

-

Figura 10: Elementos graficos variados

Fonte: llustracdo por Storyset (www.storyset.com), Elemento grafico por aeys-land — Canva (www.canva.com),
Elemento grafico por KAZUHA-miyasako-team — Canva (www.canva.com) e Elemento gréafico por 9george — Canva

(www.canva.com)

Acesso em: 11.Nov.2025.

Elementos escolhidos para ilustrar

|
®

Figura 11 Elementos graficos variados

Fonte: Tcone por [Karyative] — Flaticon (www.flaticon.com)

Acesso em: 11.Nov.2025.
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Elementos escolhidos para ilustrar

Figura 12: Elementos gréficos variados
Fonte: Elemento grafico por Isaree S — Canva (www.canva.com)

Acesso em: 11.Nov.2025.

Os primeiros elementos escolhidos, icones de estilo ilustrativo e colorido, empregados para
representar temas como medicacao, atividade fisica, alimentacdo e acompanhamento médico,
foram selecionados por sua clareza simbolica e apelo ludico. A abordagem visual simplificada
e amigavel contribui para reduzir a carga cognitiva durante a leitura, favorecendo a retencéo
das informac6es. Segundo Heller (2013), cores e formas tém papel determinante nas reacoes
emocionais dos individuos, influenciando a forma como o conteldo é percebido e
interpretado. Assim, 0 uso de cores com contrastes sutis reforca a sensacdo de energia e
proximidade, enquanto os elementos circulares e contornos suaves comunicam seguranca,

equilibrio, valores fundamentais em um material voltado a salde.
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Elementos escolhidos para ilustrar

Figura 13: Elementos graficos abstratos
Fonte: Elemento grafico por fiyxiang — Canva (www.canva.com) e sketchify — Canva (www.canva.com)

Acesso em: 11.Nov.2025.

Elementos escolhidos para ilustrar

9L

Figura 14: Elementos graficos abstratos

Fonte: Elemento gréafico por breap art's iamges — Canva (www.canva.com) e michael rafael's images — Canva

(www.canva.com)
Acesso em: 11.Nov.2025.
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Outros elementos utilizados sdo figuras compostas por linhas organicas e formas abstratas,
remetem aos fluxos e as estruturas do corpo humano, evocando o movimento, a circulagao.
Sua aplicacdo contribui para criar um ritmo visual continuo, remetendo a ideia de fluidez e
equilibrio, aspectos essenciais a representacdo simbdlica do funcionamento corporal e da
propria jornada do paciente com a Granulomatose com Poliangiite (GPA). Essas formas
expressivas reforcam a dimensdo sensivel do design em saude, aproximando a linguagem

visual da experiéncia humana do adoecimento e do cuidado.

As imagens apresentadas a seguir foram adquiridas a partir do banco de imagens Freepik e
posteriormente editadas pela autora, de modo a adequé-las a paleta cromatica e a identidade
visual desenvolvida para a cartilha. A manipulacdo cromatica teve como objetivo integrar
harmonicamente as fotografias ao conjunto visual do material, reforcando a coeréncia estética

e comunicacional do projeto.

Figura 15: Imagem ilustrativa

Fonte: Freepik (www.freepik.com)

Acesso em: 11.Nov.2025.

A primeira imagem representa uma pessoa demonstrando desconforto na regido facial, com
destaque para a area nasal e frontal. A aplicacdo do gradiente em tons avermelhados buscou
enfatizar visualmente a sensacéo de dor e inflamag&o, sintomas recorrentes na Granulomatose
com Poliangiite (GPA). Assim, a imagem atua como recurso visual explicativo, facilitando a
associacdao entre o contetdo textual e a experiéncia sensorial da condicdo descrita. Além

disso, a escolha da cor vermelha, conforme aponta Heller (2013), evoca intensidade
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emocional e alerta, funcionando como sinal grafico de atencdo sem recorrer a representaces

excessivamente dramaticas ou invasivas.

Figura 16: Imagem ilustrativa

Fonte: Freepik (www.freepik.com)

Acesso em: 11.Nov.2025.

A segunda imagem apresenta uma pessoa em atividade fisica ao ar livre, representando o
cuidado com o corpo e a importancia de habitos saudaveis na manutencdo da qualidade de
vida. A tonalidade azul aplicada reforca a dimensdo de serenidade, confianca e estabilidade
emocional, valores relacionados a recuperacdo e ao bem-estar fisico. De acordo com Heller
(2013), o azul € uma cor associada a calma e a racionalidade, qualidades desejaveis em
comunicagfes voltadas a salde e a autoconsciéncia corporal. A imagem, portanto, cumpre a
funcdo de estimular a percepgdo positiva do autocuidado e do engajamento ativo no

tratamento.
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Figura 17: Imagem ilustrativa

Fonte: Freepik (www.freepik.com)

Acesso em: 11.Nov.2025.

A terceira imagem retrata a interacdo entre uma profissional de salde e uma paciente,
simbolizando a relagdo de acolhimento e confianga no contexto do cuidado médico. A
composicdo evidencia o didlogo e a escuta ativa, elementos fundamentais no processo
terapéutico e na construcdo de uma comunicacdo empatica entre profissional e paciente. A
coloragdo aplicada em tons rosados reforga a dimensdo humana e sensivel dessa relagdo,
remetendo a ideia de amparo e atencdo individualizada. Segundo Heller (2013), o rosa é uma
cor que evoca ternura, empatia e proximidade emocional, aspectos essenciais na representacao
visual de praticas de cuidado. Dessa forma, a imagem reforca a mensagem de que o
acompanhamento médico continuo e o dialogo aberto séo pilares fundamentais para 0 manejo
da Granulomatose com Poliangiite (GPA), em consonancia com 0s objetivos educativos e

informativos da cartilha.
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7. PRODUTO

O produto final deste projeto consiste em uma cartilha informativa sobre a Granulomatose
com Poliangiite (GPA), concebido como um material de apoio voltado a comunicacao
acessivel em salde. A cartilha sintetiza os principios metodologicos e projetuais
desenvolvidos ao longo das etapas anteriores, reunindo aspectos de design editorial,
identidade visual e usabilidade comunicacional para promover uma experiéncia de leitura

clara, empatica e inclusiva.

nformagao e acolhimento =
' convive com

Granulomatose com™
poliangiite:

Figura 18: Teste de impressdo e ordem das paginas

Fonte: Desenvolvido pela autora.

A imagem a cima apresenta 0 primeiro texto de impressdo da cartilha, durante o teste foi
percebido alguns erros envolvendo margem e sangria, porém esses erros foram corrigidos nas

préximas impressoes.
7.1 CONTEUDO DA CARTILHA

O conteudo da cartilha foi estruturado para garantir a facil compreensdo das informaces e
assegurar que o publico-alvo pudesse se orientar de maneira intuitiva, localizando
rapidamente os dados desejados sem a necessidade de leitura integral do material. Dessa
forma, definiu-se que a apresentacdo ocorreria por meio de oito temas principais, cada um
abrangendo um conjunto de duvidas recorrentes acompanhadas de respostas diretas,
contemplando questdes que o leitor poderia formular sobre a Granulomatose com Poliangiite
(GPA).
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Os oito temas foram definidos com base nos principais aspectos 0s quais uma pessoa
diagnosticada com GPA deve atentar ap6s a confirmagdo da doenga, bem como nas

implicacdes desse diagndstico para sua vida cotidiana. S&o eles:

e Capitulo 1: O que é Granulomatose com Poliangiite.
Este primeiro capitulo apresentard, de forma breve, o conceito de Granulomatose com
Poliangiite, além de incluir seis davidas recorrentes relacionadas a enfermidade.

e Capitulo 2: Sintomas e manifestacdes.
O segundo capitulo apresentard os sintomas mais comuns associados a enfermidade,
além de incluir duas duvidas referentes ao comportamento da GPA.

e Capitulo 3: Diagndstico.
No terceiro capitulo, sera explicado o processo de diagndstico da GPA, bem como 0s
profissionais médicos aos quais 0 paciente deve recorrer em caso de suspeita da
doenca.

e Capitulo 4: Tratamento e acompanhamento médico.
O quarto capitulo é estruturado como uma série de perguntas e respostas sobre o
funcionamento do tratamento da GPA, além de dar continuidade ao tema do capitulo
anterior, aprofundando o acompanhamento médico necessario.

e Capitulo 5: Estilo de vida e autocuidado.
Nesse quinto capitulo, serdo evidenciadas algumas alteracdes no estilo de vida de
individuos com GPA, apresentadas por meio de uma série de perguntas e respostas
que abordam a adaptacdo ao novo cotidiano apds o diagndstico.

e Capitulo 6: Vacinacao e prevencao.
O sexto capitulo falard brevemente sobre como funciona a vacinagéo e a prevencao de
outras doencas.

e Capitulo 7: Convivendo com a GPA.
O sétimo capitulo apresentarda um contetdo semelhante ao do quinto — voltado ao
cotidiano de individuos com GPA — porém com énfase ampliada na salde mental do
paciente.

e Capitulo 8: Informacdes e direitos.
Por fim o oitavo e ultimo capitulo apresentara sites e instituicbes que pode trazer
informacdes veridicas e apoio a quem procura dados sobre Granulomatose com

Poliangiite.
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Os temas foram organizados de modo a seguir uma progressdo cronoldgica, iniciando pela
apresentacdo da GPA, avancando para os sintomas, o diagnostico e o tratamento, até alcancar
as orientagdes sobre como lidar com a enfermidade no cotidiano. Dessa forma, a definicdo e a
organizacdo dos conteudos em capitulos tematicos permitiram estabelecer uma base
informacional clara, progressiva e centrada nas principais demandas do publico-alvo. A
estrutura proposta assegura que o leitor tenha acesso a explicagdes objetivas e devidamente
contextualizado, facilitando a compreensao tanto dos aspectos clinicos quanto das implicacdes

cotidianas da Granulomatose com Poliangiite.
7.2 DIAGRAMACAO

A diagramacdo da cartilha foi orientada pelos principios do Guia de Design Editorial, de
Timothy Samara, especialmente no que diz respeito a construcao de sistemas visuais claros,
consistentes e intuitivos. Considerando que o material aborda temas sensiveis relacionados a
Granulomatose com Poliangiite, buscou-se desenvolver uma linguagem grafica dinamica e
envolvente, capaz de sustentar a seriedade do conteddo, porém sem torna-lo macante. Assim,
a estrutura do projeto privilegia fluxos de leitura flexiveis, permitindo que cada pessoa
percorra 0 contedo no seu proprio ritmo. Além disso, todo o design foi adaptado para
garantir conforto e legibilidade a leitores com baixa visdo, utilizando contrastes adequados,
hierarquias tipograficas acessiveis e organizacao espacial que favorece uma navegacao clara e

acolhedora.

A seguir esta a diagramacdo em ordem de leitura da cartilha projetada.
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Informacao e acolhimento
para quem convive com a
Granulomatose com
Poliangiite.

Figura 19: Capa da Cartilha

Fonte: Desenvolvido pela autora.

Apresentacao:
O presente livreto apresenta o Trabalho de Conclusdo de
Curso de Design, composto pela monografia e por um
projeto  de design, propde-se a apresentar a

Granulomatose com Poliangiite (GPA) de maneira
acessivel, sensivel e visualmente acolhedora.

A proposta central do livreto & apresentar informagbes
sobre a Granulomatose com Poliangiite (GPA). O material
tem como objetivo facilitar o acesso a informacges claras
e confiaveis sobre a doenca, veltadas a pacientes,
tfamiliares, cuidadores.

O conteudo foi desenvolvido com base em principios do
design de servigos e do design thinking, buscando tornar a
comunicacdo mais acessivel e compreensivel.

O livreto a seguir apresenta, de forma simples e visual,
informacgaes sobre a Granulomatose com Poliangiite (GPA),

w\/

o que &, seus principais sintomas, diagndstico, tratamento
e impacto na vida das pessoas. Além disso, atua como um
instrumento de apoio e conscientizacio, contribuindo para
a divulgagao de conhecimento e para a reducao da falta de
informacgao sobre doengas raras no Brasil.

Figura 20: Pagina 2 (Imagem ilustrativa) e 3 (Apresentacéo) da Cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.
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Figura 21: Pagina 4 (Imagem ilustrativa) e 5 (Sumario) da Cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.

O que é Granulomatose SN G cuma [

doenca cronica?|

com Poliangiite (GPA)? DT [N o/ oA rio ¢

infecciosa nem se
de controle .
transmite por
contato fisico ou

Sim, mas é mais

A Granulomatose com Poliangiite (GPA), anteriormente chamada de continuo, que ex

Granulomatose de Wegener, é uma vasculite sistémica rara de comum em

origem desconhecida - ou seja, sem causa conhecida, caracterizada adultos entre 48 pelo ar.
pela inflamag3o dos vasos sanguineos de pequeno e médio calibre. e 60 anos.

Essa inflamagdo causa reducdo ou interrupgao do fluxo sanguineo, Mesmo assim,

resultando em danos a 6rgdos e tecidos, principalmente vias também pode

respiratérias como: nariz, seios da face, pulmées e rins. aparecer em

jovens ou idosos.

Sabendo disso tudo, é normal que
aparecam muitas perguntas sobre
a doenca, como ela funciona e
como conviver com ela no dia a
dia. Para ajudar a entender

Por que eu
desenvolvi a

melhor, preparamos um conjunto GPA?

de perguntas e respostas simples Ainda nio se A GPA tem cura?
e diretas. A ideia ¢ facilitar a sabe exatamente A GPA néo tem cura
leitura e esclarecer as principais 0 que causa a definitiva; mas a

duvidas de quem convive com a GPA. Acredita-se

doenca pode entrar
GPA ou quer saber mais sobre ela.

que o sistema N3o. A GPA ndo é em remissao ou seja,
imunolégico, por transmitida de os sintomas

algum motivo, desaparecem e o
passa a atacar paciente pode ter

0s proprios e b uma vida normal
vasos podem aumentar o com

sanguineos. risco, mas nao ha acompanhamento
médico continuo.

Figura 22: Pagina 6 e 7 (Capitulo 1: O que é a Granulomatose com Poliangiite [gpa]?) da Cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.



/ Os exames de imagem sio

Sintomas
e manifestacoes

Os sintomas variam conforme os érgaos
afetados, mas os mais comuns incluem:

Nos pulmoes: tosse
persistente, falta de ar,
dor toracica, escarro
com sangue.

)/ Nasvias A\
respiratérias:
congestao nasal,
sinusite cronica,
sangramentos,
perfuragdo do septo
nasal.

Sintomas gerais: febre, fadiga,
perda de peso e dores articulares.

Nos rins: presenca
de sangue ou
proteina na urina,
insuficiéncia renal
progressiva.

Nos olhos e
ouvidos:

inflamagao

continua ocular,
perda auditiva.

Como a doenca se
comporta?

A GPA pode comegar de forma
leve e evoluir rapidamente se nao
for tratada. Ha periodos de
melhora (remissdo) e possiveis
recaidas.

O que acontece se

eu ndo tratar?

Sem tratamento, a GPA pode
causar faléncia renal, insuficiéncia
respiratdria e risco de morte

A imagem mostra
uma pessoa
tocando a regido
entre onarize a
testa, com
expressao de
desconforto. A
area esta
destacada em
vermelho,
simbolizando dor
ou inflamagao.

= 9

Figura 23: Pagina 8 e 9 (Capitulo 2: Sintomas e manifestagdes) da Cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.

Diagnostico

0 diagndstico é feito por
um reumatologista com
base nos sintomas, exames
de sangue, imagem e
hidpsia.

Quais exames confirmam o
diagnéstico?

Exame de sangue (ANCA): anticorpo
presente em grande parte dos casos.

Bidpsia: confirma inflamacao e
presenca de granulomas.

Tomografia e raio-X: mostram lesdes
pulmonares ou sinusais.

/- 11

0 diagnostico
érapido?

Nem sempre. A
GPA pode parecer
outras doencas,

sempre necessarios? entdo o
/ Sim, pois ajudam a identificar diagnéstico exige
/ possiveis lesdes nos pulmaes, seios uma analise
da face e outros ¢rgdos afetados, cuidadosa de
mesmo quando nao ha sintomas varios exames e
claros. do histérico

Preciso fazer Com que frequéncia devo consultar
monitoramento Cada um desses profissionais?

com outros + Reumatologista: geralmente consultas
profissionais mensais no inicio do tratamento e, depais,
além do acompanhamento trimestral.

médico? « Nefrologista e pneumologista: visitas
" . conforme necessidade ou se houver

Sim. O manejo da timento dos ri -

GPA pode :,cmptom; \lme:lo f)s rins e pulmaes.

envolver uma . to.‘rir;ﬂo rings ugls?a. a|cu{np:a:2:mﬂemo
. riodico para prevenir e tratar infecgoes

equipe periadico para p «
- nas vias aéreas.

multidisciplinar,

incluinde: Por que € importante manter o

acompanhamento com toda a equipe,
mesmo quando estou me sentindo
bem?

Mesme em remissao, ¢ acompanhamento
regular & importante para prevenir recaidas,
ajustar o tratamenlo, monitorar érgdes, manter o
bem-estar emocional e evitar complicagdes.

ordena @ {tratamento) .
? Nefrologista (rins)

P preurmologista (pulmdes)
ista (vias aéreas)

otorrinolaringolog

jonal
psicologo ou terapeuta ocupacional

(saude mental & rotina)

Figura 24: Pagina 10 e 11 (Capitulo 3: Diagnostico) da Cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.
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’ .
medico
Como é 0
tratamento?

O tratamento é
dividido em duas
fases:

Inducdo da
remissdo: uso de
medicamentos
potentes para induzir a
remissao.
Manutencao: uso de

Tratamento e
acompanhamento

Quanto tempo
dura o
tratamento?
Em média, de2a3
anos, mas pode
variar conforme a
resposta do
organismo.

Posso

interromper o
tr se me

[y
controladas.

sentir bem?

Nao. Parar por conta
prépria aumenta o
risco de recaida.

O tratamento
pode causar
efeitos
colaterais?
Pode haver ganho
de peso, queda de
cabelo, acne,
alteragoes de
humor ou retenc¢ao
de liquidos,
principalmente
pelo uso de
corticoides.

Como vou
saber se o
tratamento

esta
funcionando?

A melhora dos
sintomas e a
normalizagdo dos
exames indicam
resposta positiva.
O médico ajusta
as doses
conforme os
resultados.

O tratamento
pode causar
baixa
imunidade?
Como posso me
proteger?

Sim. Para se
proteger:

« Evite
aglomeracoes.
Higienize bem
as maos.
Mantenha
vacinas em
dia (sob
orientagao
médica).

Posso tratar a
GPA com
remédios
naturais ou
terapias
alternativas?
Nao ha
comprovagao
cientifica de
eficacia. No entanto,
atividades
complementares
(exercicios leves,
boa alimentagao,
apoio psicolégico)
podem ajudar.

O tratamento
pode afetar
minha
fertilidade ou
gravidez?
Alguns
medicamentos
interferem na
fertilidade e
podem causar
malformagdes.
E fundamental

conversar com o
médico antes de
engravidar.

Figura 25: Pagina 12 e 13 (Capitulo 4: Tratamento e acompanhamento médico) da Cartilha.

Preciso mudar
algo na
alimentacdo?
Manter uma dieta
equilibrada, rica em
frutas, verduras e
proteinas magras.
Reduziro sale o
acucar ajuda a
compensar os
efeitos dos
corticoides.

Posso tomar
suplementos
vitaminicos?
Somente com
indicagao médica.

Fonte: Desenvolvido pela autora.

Estilo de vida e
autocuidado

Posso praticar
atividade fisica?

Como o estresse
influencia na
doenca?

O estresse pode
intensificar
sintomas e
dificultar o controle
da GPA. Préticas de
relaxamento e
apoio psicolégico
séor

Sim, com lil
médica. Caminhadas,
alongamentos e
exercicios leves
ajudam na forca
muscular e bem-estar

Posso viajar?
Sim, se o médico
autorizar. Leve os
medicamentos,
receitas e

i sobre

Ha restricdes
quanto ao
consumo de
alcool e cigarro?
Sim. O alcool pode
prejudicar o figado
durante o tratamento e
o cigarro agrava
inflamacdes vasculares.

o tratamento.

0 que fazer se

O clima interfere

eu esquecer na doenca?
uma dose do Mudancas bruscas de
medic ? podem

Nunca dobre a
dose seguinte.
Entre em contato
com o médico ou
siga as
orientagdes da
equipe de salde
sobre como
proceder. A
regularidade é
essencial para
evitar recaidas.

piorar sintomas
respiratérios e durante
épocas de seca pode
haver sangramento
nasal - nesses

Como posso lidar
com a doenca no
dia a dia?

Criar uma rotina de
cuidados marque
horérios especifico
para tomar os
remédios de uso diario
e siga o tratamento

periodos é corretamente,
uso se
continuo de soro alimentar bem e
fisiologico e buscar apoio
i mas i sdo

essa situagdo nao
causa recaidas diretas.

Como posso
proteger
minha pele
durante o

tratamento?

Alguns
medicamentos
aumentam a
sensibilidade
solar. Use
protetor solar
diariamente,

evite exposicao

intensa ao sol e

atitudes essenciais.

E normal sentir
mudancas de
humor durante
o tratamento?
Sim, especialmente
em uso prolongado
de corticoides.
Mudangas de
humor, irritabilidade
ou tristeza podem
ocorrer.

mantenha a pele

hidratada.

Figura 26: Pagina 14 e 15 (Capitulo 5: Estilo de vida e autocuidado) da Cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.
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Prevencao contra outras

v

Posso tomar
vacinas
normalmente
(como gripe e
COVID-19)?

Sim, desde que sejam
vacinas inativadas. As
vacinas com virus
vivos devem ser
evitadas durante o uso

de imunossupressores.

Preciso evitar
contato com
animais de
estimagao?

Nao, mas €
impaortante manter
boa higiene e evitar
contato com fezes
ou saliva durante
periodos de baixa
imunidade.

16

doencas

Como devo agir
se alguém da
minha casa
estiver doente?

Devo usar
mascara em
publico?

Durante o uso de

Como posso Existem grupos
me preparar de apoio?

emoci 1 Sim. Or "

te para viver como Rede Nacional
com uma de Doengas Raras e a
doenca rara? Vasculitis Foundation
Participar de oferecem suporte,

grupos de apoio,
manter didlogo
aberto com a
equipe de salde e

Mantenha
enquanto durar o
periodo de contagio,
use mdscara, lave as
méaos com
frequéncia e
desinfete superficies
de uso comum.

ou surtos de
doencas
respiratérias, sim

Isso reduz o risco

de infecgao.

buscar atividades
que promovam
bem-estar ajudam
a lidar com o
diagnéstico e a
rotina.

g

Convivendo

informacgao e troca de
experiéncias.

Com que
frequéncia devo
fazer exames?
Geralmente, a cada 3
a 6 meses, conforme o
controle da doenga.

Existe risco de
recaida (da
doenga voltar)?
Sim. A GPA pode
reaparecer mesmo
apaos anos de
remissdo, O
acompanhamento
regular e o uso correto
dos medicamentos
ajudam a prevenir
recaidas.

’

com a GPA

Figura 27: Pagina 16 (Capitulo 6: Prevencdo contra outras doencas) e 17 (Capitulo 7: Convivendo com a GPA) da

Informacodes e

direitos

Cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.

Este capitulo retine sites e instituicdes que pode
trazer informacdes veridicas e apoio a quem procura
dados sobre Granulomatose com Poliangiite.

Quais fontes confidveis posso consultar?

vasculiti

18

fonl\d“':‘onfz, %
. @

Rede Nacional de
Doengas Raras

canal para tirar
duvidas
diretamente
com o Ministério
da Saide?

Sim. O Disque Saude
(136) é um canal
gratuito do
Ministério da Saide
onde é possivel obter
orientacdes sobre
doengas raras,
direitos e servigos
disponiveis no SUS.

‘ Sociedade de
" Reumatologia

Posso solicitar
medicacdo pelo
SUs?

Sim. Medicamentos
imunossupressores
e corticoides estdo
disponiveis na rede
publica mediante
prescrigdo médica.

Tenho direito a
atendimento
especializado
pelo SUS?

Sim. A Politica
Nacional de Atengao
Integral as Pessoas
com Doencas Raras
(Portaria n®
199/20814) garante
acesso a diagndstico,
tratamento e
acompanhamento
multidisciplinar.

Como posso confirmar se uma informacgéo sobre GPA é

confidvel?

Prefira contetidos publicados por instituicées reconhecidas, como

universidades, 6rgdos de saude (Ministério da Saude, OMS) e
fundagGes especializadas (como a Vasculitis Foundation). Desconfie
de informagGes sem fontes ou que prometem curas milagrosas.

19

Figura 28: Pagina 18 e 19 (Capitulo 8: Informacdes e direitos) da Cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.
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Consideracoes finais
Receber o di: ostico de Gr com P
(GPA) pode assustar no comego. Sdo muitas dividas,
medos e mudangas, Mas & importante lembrar: vocé néo
estd sozinho. Existem pessoas, profissionais e grupos
prontos para ajudar vocé a entender e lidar com a doenga
da melhor forma possivel.
Com informagao e acompanhamento médico, € possivel ter
uma vida ativa e com qualidade. Seguir o tratamento, fazer
os exames, cuidar da alimentacdo e respeitar os limites do
corpo sdo passos que fazem muita diferenca. O tratamento
pode ser longo, mas traz resultados e cada melhora é uma
vitdria.

Lembre-se: viver com GPA ndo define quem vocé & A
doenca faz parte da sua histéria, mas ndo é o que te
resume. Com atengao, carinho e apoio, é possivel enfrentar
os desafios e continuar construindo dias com mais satde,
esperanga e alegria

Vocé nao esta nessa caminhada sozinho e cada passo,
mesmo pequeno, é um sinal de coragem, que este livreto
sirva como um lembrete de que vocé nac esta sozinho, e
que juntos somos mais fortes.

“38 e
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Fonte: Desenvolvido pela autora.
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Obrigada
DPor lepy

Uma curiosidade para quem
leu até o fim!

0O Maio Vermelho é um més dedicado & conscientizacdo
sobre doengas cardiovasculares, incluindo as vasculites
(assim também incluindo a Granulomatose com
Poliangiite). Durante esse més, a Sociedade Brasileira de
Cardiologia e outras instituicdes de saide promovem
atividades para alertar a populacio sobre a importéncia do
cuidado preventivo com a salde do coragao

Escreva suas duvidas aqui!
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Figura 30: Pagina 22 (Referéncias utilizadas) e 23 (Agradecimento) da Cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.
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Figura 31: Contra capa da Cartilha

Fonte: Desenvolvido pela autora.

7.3 PRODUTO FINAL

A seguir, apresentam-se as imagens da cartilha impressa, cuja producao utilizou papel couché
170 g para a capa e papel sulfite 90 g para as paginas internas, no na medidas de 14x20

centimetros.

Figura 32: Vista superior da capa e contra capa cartilha impressa.
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Fonte: Desenvolvido pela autora.

Figura 23: Paginas internas da cartilha.

Fonte: Desenvolvido pela autora.

Figura 34: Cartilhas alinhadas.

Fonte: Desenvolvido pela autora.
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8. CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho teve como objetivo investigar de que maneira o design pode aprimorar a
comunicacdo de informacdes sobre doencas raras, com foco na Granulomatose com
Poliangiite (GPA), tornando-as mais acessiveis, claras e inclusivas. Acredito que tais
objetivos foram alcangados através do produto desenvolvido, a cartilha “Entendendo a GPA:
Informac&o e acolhimento para quem convive com a Granulomatose com Poliangiite.”, o
produto editorial desenvolvido é mais do que um material visual: € um primeiro passo para a
divulgacdo das doencas raras e das vaculites, no caso mais especifico da Granulomatose com
poliangiite. Desenvolvido para informar, acolher e fortalecer o leitor, o projeto converte
contetdos frequentemente complexos em uma linguagem visual e textual clara, sensivel e
funcional. Da paleta de cores a selecdo tipogréafica, cada decisdo de design foi orientada para
proporcionar uma leitura fluida, uma compreensdo objetiva e uma experiéncia acolhedora,

independente o leitor, mas ainda focado em suprir a necessidade do publico leigo.

O trabalho também se configura como uma proposta de design social, em que o foco
ultrapassa a dimensdo estética e enfatiza o papel humano da comunicacdo. Assim, busca-se
superar o distanciamento técnico comum a linguagem médica tradicional, promovendo o

acesso a informacao como primeiro um recurso de transformacéo.

A relevancia do estudo reside na aproximacdo entre design e saude, reforcando o papel do
design como mediador entre informacdes especializadas e publicos vulneraveis. Embora o
trabalho tenha se limitado ao caso da GPA e ndo tenha aprofundado entrevistas com usuarios,
aponta caminhos promissores para pesquisas futuras, como avaliacdes de usabilidade,

expansdo para outras doencas raras e exploracdo de recursos multimidia.

Como desdobramento futuro, o projeto pode ser expandido ndo apenas para criacdo de outras
cartilhas focadas em outros tipos de doengas raras ou vasculites, mas esse material
futuramente também podendo futuramente ser convertido para integrar uma plataforma digital
interativa e de uso intuitivo, com recursos audiovisuais e ferramentas de acessibilidade. Da
mesma forma se vislumbra a ampliacdo do conteudo para outros formatos, como videos

educativos, infograficos e versdes adaptadas para publicos com necessidades especificas.
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Além disso, a articulagdo com instituicdes de salde, associacOes de pacientes e centros
académicos pode favorecer a atualizacdo continua das informacdes, a validagdo do material e
sua incorporacdo em acdes de educacdo em saude. Dessa forma, evidencia-se que esta

proposta ndo se encerra em si mesma, mas abre caminhos para iniciativas futuras.
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