livio dos sintomas

a prevencao e a

©
S
©
o
E
x
@D
+—
o
]
>
=]
o
P
o
e
>
(]
o
(@]
=]
]
+
(%]
(B}
I
©
>
©
§
[
o
(]
o
o
c
[}
e
e
c
(¢}]
L

Ana Beatriz Fernandes Alencar

UMinho | 2023

Universidade do Minho
Escola de Engenharia

Ana Beatriz Fernandes Alencar
Fenomeno de Raynaud — estudo de um

produto téxtil para a prevencéo e alivio dos
sintomas

Julho de 2023






7N\
\_/

Il\

Universidade do Minho
Escola de Engenharia

Ana Beatriz Fernandes Alencar

Fendmeno de Raynaud — estudo de um
produto téxtil para a prevencéo e alivio dos
sintomas

Dissertacdo de Mestrado
Design e Marketing de Produtos Téxteis, Vestuario e Acessorios

Trabalho efetuado sob a orientacéo do
Professor Doutor André Paulo de Almeida Whiteman Catarino

Julho de 2023



DIREITOS DE AUTOR E CONDIGOES DE UTILIZAGAO DO TRABALHO POR TERCEIROS

Este é um trabalho académico que pode ser utilizado por terceiros desde que respeitadas as regras e

boas praticas internacionalmente aceites, no que concerne aos direitos de autor e direitos conexos.
Assim, o presente trabalho pode ser utilizado nos termos previstos na licenca abaixo indicada.

Caso o utilizador necessite de permissao para poder fazer um uso do trabalho em condi¢cbes nao
previstas no licenciamento indicado, devera contactar o autor, através do RepositoriUM da Universidade

do Minho.

Licenga concedida aos utilizadores deste trabalho

Atribuicao-NaoComercial-SemDerivacdes
CC BY-NC-ND

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/



AGRADECIMENTOS

Agradeco a minha familia por todo apoio, motivacdo e por estarem sempre presentes, independente da

distancia geografica.

Agradeco ao meu marido e aos meus sogros por todo cuidado, carinho e incentivo.

Agradeco aos meus amigos-irmaos por fazerem parte da minha trajetoria pessoal e profissional.

Agradeco ao meu orientador, Professor Doutor André Paulo de Almeida Whiteman Catarino pela

disponibilidade, paciéncia e partilha de conhecimento.






DECLARAGAO DE INTEGRIDADE

Declaro ter atuado com integridade na elaboracao do presente trabalho académico e confirmo que nao
recorri a pratica de plagio nem a qualquer forma de utilizacéo indevida ou falsificacdo de informacdes ou
resultados em nenhuma das etapas conducente a sua elaboracao.

Mais declaro que conheco e que respeitei 0 Codigo de Conduta Etica da Universidade do Minho.

Au@w{ﬁzﬂérma&o Alenoar



RESUMO

O Fenomeno de Reynaud consiste em uma condicdo na qual ocorre uma resposta exagerada do
organismo as baixas temperaturas climaticas ou estimulos emocionais, que pode desencadear um
conjunto de manifestacdes clinicas. Esta patologia caracteriza-se por episodios reversiveis de
vasoespasmos das extremidades, associadas a alteracoes de coloracao dos dedos. Esses episédios sao
frequentemente acompanhados de dor, sensacdo de formigueiro, queimadura e dorméncia. No geral, as
maos e 0s pés sdo as areas mais afetadas. O estudo desta sindrome e seus dados de incidéncia
identificaram a necessidade de produtos adequados a este publico. A pesquisa do consumidor envolveu
um questionario dirigido a pessoas diagnosticadas com o Fendmeno de Raynaud, bem como relatos de
individuos, por meio de grupos relacionados a patologia. A analise subsequente reconheceu a
importancia de desenvolver um produto que promova protecao efetiva e alivio de alguns sintomas desse
fendmeno, através de materiais funcionais e biofuncionais, com propriedades que alcance os requisitos
determinados para o produto. Para tanto, foi pensada uma luva especial, capaz de gerar calor por meio
de um processo fisico, onde pode ser acionado e interrompido pelo usuario. O produto tem como objetivo
proporcionar o conforto necessario de acordo com as limitacdes causadas por essa sindrome, além de

minimizar a frequéncia dos ataques e melhorar a qualidade de vida dos usuarios.

PALAVRAS-CHAVE

Fenomeno de Raynaud; Luvas Especiais; Malhas; Materiais Funcionais
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ABSTRACT

Raynaud’s phenomenon is a condition in which the organism over responds to cold weather or emotional
stimulation, that can trigger a set of clinical manifestations. This pathology is characterized by reversible
episodes of extremity vasospasm associated with finger color changes. These episodes are often
accompanied by pain, tingling, burning, and numbness. In general, the hands and feet are the most
affected areas. The study of this syndrome and its incidence data identified the need for adequate
products for such a public. Consumer research involved a survey targeting people diagnosed with
Raynaud's Phenomenon as well as reports from individuals through groups related to the pathology. The
subsequent analysis recognized the importance of developing a product that promotes effective protection
and relief of some symptoms of this phenomenon, through functional and biofunctional materials, with
properties that reach the requirements determined for the product. For that purpose, a special glove was
thought in order, capable of generating heat through a physical process which can be activated and
interrupted by the user. The product aims to provide the necessary comfort according to the limitations
caused by this syndrome, in addition to minimizing the frequency of attacks and improving the users'

quality of life.

KEYWORDS

Raynaud’s Phenomenon; Special Gloves; knitwear; Functional Material
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1. INTRODUCAO

1.1 Enquadramento

O fendémeno de Raynaud (FR) € uma manifestacao clinica comum. Para Silva et al. (2011), deve-
Se a uma reacao vasospastica exagerada em resposta ao frio ou a estimulos emocionais. Caracteriza-se
por episodios de isquemia digital transitdrios de um ou mais dedos das maos e/ou dos pés. Em casos
mais graves, pode acometer outras areas como a ponta do nariz, l6bulo da orelha e mamilos. Esses
episodios sao frequentemente acompanhados de dor, que pode ser severa, além das parestesias

(sensacdo de formigueiro, queimadura ou dorméncia).

O FR pode ser primario, descrito como um evento funcional benigno, onde nao esta associado a
nenhuma doenca ou condicdo subjacente, ou secundario, quando estad associado a uma série de

condicoes, principalmente a doencas reumaticas autoimunes (Kayser et al, 2009).

A variacao geografica tem influéncia na prevaléncia do FR, lugares com clima frio e humido
caracterizam-se por possuirem maior incidéncia desse fenomeno. De acordo com Silva et al. (2011),

esta patologia predomina no sexo feminino e 90% dos casos é de origem primaria.

Através da observacao dos dados de incidéncia do FR, assim como diante da necessidade
detectada de oferta de produtos especiais para protecdo nomeadamente das maos em situacdes de
baixa temperatura, visto que esta ¢ uma das areas mais atingidas e, seguido da coleta de dados e
analise de relatos de pessoas acometidas por esse fendmeno, este trabalho tem como objetivo o estudo

de um produto adequado para este publico, visando a melhoria da qualidade de vida dos mesmos.

Entender o problema, como as suas causas e formas alternativas de trata-lo ou preveni-lo, ¢
imprescindivel para o desenvolvimento deste produto, de forma que corresponda efetivamente com os
resultados desejados de prevencao e alivio de alguns sintomas, e proporcione em simultaneo o conforto

necessario para este tipo de artigo.



1.2 Obijetivos

1.2.1 Objetivos gerais

Estudar e desenvolver um produto téxtil para prevenir e promover o alivio da sintomatologia

associada ao FR, contribuindo com a manutencao da qualidade de vida dos usuarios.

1.2.2 Objetivos especificos

e Compreender o FR;

e |dentificar as necessidades do publico-alvo e definir os requisitos do produto;

e |dentificar as solucdes existentes;

e Desenvolver um produto especial contra danos nos tecidos das maos, em decorréncia das baixas
temperaturas para portadores do FR;

e |dentificar e utilizar materiais/acabamentos que auxiliem no alivio dos sintomas provocados por
este fendmeno;

e \Verificar o funcionamento da solucdo proposta através de caracterizacdo adequada das suas

propriedades.

1.3 Metodologia

Este trabalho desenvolve-se através de uma abordagem qualitativa e quantitativa. A pesquisa
qualitativa busca analisar as questdes propostas considerando diversos elementos que servem como

influéncia na construcao do método, dessa forma, Sampieri, Collado e Lucio (2006) descrevem:

Com frequéncia esse enfoque esta baseado em métodos de coleta de dados sem
medicao numérica, como as descricdes e as observacdes. Regularmente, questoes e
hipdteses surgem como parte do processo de pesquisa, que € flexivel e se move entre
os eventos e sua interpretacdo, entre as respostas e o desenvolvimento da teoria. Seu
proposito consiste em “reconstruir” a realidade, tal como ¢é observada pelos atores de
um sistema social predefinido. Muitas vezes é chamado de “holistico”, porque
considera o todo, sem reduzi-lo ao estudo de suas partes (Sampieri, Collado e Lucio,
2006, p. 5).

Um estudo qualitativo procura compreender seu fenomeno de estudo em seu ambiente usual
(como as pessoas vivem, se comportam e atuam; o que pensam; quais sdo suas atitudes etc.) Este tipo
de pesquisa da profundidade aos dados, a dispersdo, a riqueza interpretativa, a contextualizacao do

ambiente, aos detalhes e as experiéncias unicas (Sampieri, Collado, Lucio, 2006).

Ja a pesquisa quantitativa é focada na objetividade, “considera que tudo pode ser quantificavel,

0 que significa traduzir em niimeros opinides e informacdes para classifica-las e analisa-las. Requer o



uso de recursos e de técnicas estatisticas” (Silva, Menezes, 2005, p.20). Influenciada pelo positivismo,
considera que a realidade so6 pode ser compreendida baseada na analise de dados brutos, coletados
com o auxilio de instrumentos padronizados e neutros. Utiliza a linguagem matematica para descrever
as causas de um fenémeno, as relacdes entre variaveis, etc. A aplicacdo simultdnea da pesquisa
qualitativa e quantitativa possibilita recolher mais informacdes do que se poderia conseguir

separadamente (Fonseca, 2002).

Do ponto de vista de seus objetivos esta pesquisa pode ser definida como explicativa, visto que
pretende explicar as caracteristicas e a razao pela qual os fenomenos ocorrem. Neste contexto, Severino
(2007) reforca que a pesquisa explicativa, além de registrar e analisar os fenémenos estudados, também
vai identificar as suas causas, seja por meio da aplicacdo do método experimental/matematico, ou a

partir da interpretacao proporcionada pelos métodos qualitativos.

Quanto aos procedimentos técnicos, a pesquisa pode ser classificada como bibliografica e
experimental. “Essencialmente, a pesquisa experimental consiste em determinar um objeto de estudo,
selecionar as variaveis que seriam capazes de influencia-lo, definir as formas de controle e de observacao
dos efeitos que a variavel produz no objeto” (Gil, 2002, p.47). Para isto, o pesquisador utiliza um local
apropriado, aparelhos e instrumentos de precisao, com intuito de demonstrar 0 modo ou as causas pelas

quais um fato é produzido, permitindo assim o estudo de suas causas e seus efeitos.

A pesquisa bibliografica faz-se presente neste estudo para a conceituacao das variantes
envolvidas, e se da por meio de livros, revistas, jornais, teses, monografias, artigos e internet. Dessa
forma, a pesquisa bibliografica foi desenvolvida através da leitura interpretativa e registro das

informacdes.

De acordo com Severino (2007), a pesquisa bibliografica é aquela realizada através do registro
disponivel, decorrente de pesquisas anteriores, em documentos como livros, artigos, teses, entre outros.
Os textos ddo embasamento aos temas pesquisados. “O objetivo da pesquisa bibliografica, portanto, é o
de conhecer e analisar as principais contribuicdes tedricas existentes sobre um determinado tema ou
problema, tornando-se um instrumento indispensavel para qualquer tipo de pesquisa” (kéche, 1997,

p.122).

Conforme Marconi e Lakatos (2006), a definicdo do que é a pesquisa bibliografica e a sua

utilidade permite compreender que:

Se de um lado a resolucao de um problema pode ser obtida através dela, por outro,
tanto a pesquisa de laboratério quanto a de campo (documentacao direta) exigem,
como premissa, o levantamento do estudo da questdo que se propde a analisar e



solucionar. A pesquisa bibliografica pode, portanto, ser considerada também como o
primeiro passo de toda a pesquisa cientifica (Marconi, Lakatos, 2006, p. 44).

Para o desenvolvimento do produto idealizado neste projeto, foi utilizada a metodologia de Munari
(2008), apresentada na figura 1. Isto devido a sua caracteristica sistematica, porém, flexivel, no que
concerne a gestao das etapas do projeto, e a possibilidade de identificar e solucionar de forma precoce

as falhas que possam surgir durante o processo, tendo como objetivo atingir o melhor resultado.

Definigdo do Componentes
Problema problema do problema Coleta de dados
— E < MT C < AD
. = Materiais e o Andlise de
Experimentagao tecnologia Criatividade dados
—> M > \'/ » DC > S
P Desenho de =
Modelo Verificag@o construcdo Solugao

Figura 1. Etapas da metodologia de Munari (2008). Fonte: Adaptado pela autora.

Diante da problematica apresentada, esta metodologia foi adaptada ao projeto, visando o melhor

alcance da solucdo. Esta se deu através de seis etapas, indicadas na figura 2.

Estudo de
Definigao do R .| solugdes e
problema » Coleta de dados “|determinagédo de
requisitos
Selegdo de
materiais e » Experimentagao Mggilgéczrigga
tecnologias

Figura 2. Etapas do projeto. Fonte: eleborado pela autora adaptado da metodologia de Munari (2008).

Definicdo do problema

Através do reconhecimento das limitacdes causadas pelo FR, devido aos desconfortos gerados

pela patologia, e a alguns sintomas incapacitantes que se refletem na qualidade de vida dos portadores,



objetivou-se desenvolver um produto especial para este publico, capaz de diminuir a frequéncia dos

ataques desse fenomeno, e promover protecao e alivio de alguns sintomas.

Coleta de dados

Esta etapa consiste na coleta de informacdes mais detalhadas, para conhecer cada parte do
todo e analisar estes componentes separadamente, tornando-se indispensavel para o éxito do projeto.
Dessa forma, recorreu-se as pesquisas de mercado, de matéria-prima, de tecnologias e de publico-alvo.
A pesquisa de publico-alvo neste contexto, objetiva recolher informacdes que caracterizem os
entrevistados e quanto ao universo desse publico relacionadas com a patologia, a fim de obter dados
importantes que levem a identificacdo dos requisitos do produto. Estas informacdes foram obtidas por
meio da aplicacao de questionarios, através da plataforma Google Docs, e da analise de relatos em

grupos do Facebook (de diferentes paises) relacionados a patologia.

Estudo de solucoes e determinacao de requisitos

Nesta etapa, busca-se levantar o0 maximo de ideias possiveis para se chegar a uma solucao,
expandindo as possibilidades. Diante disso, foram pensadas nas alternativas de funcionamento do
produto quanto a geracdo de calor, e nas possibilidades referentes ao design, envolvendo a parte estética
e os critérios relacionados ao conforto e funcionalidade. Sendo possivel eleger os requisitos a serem
aplicados no produto, através da analise das informacdes obtidas na coleta de dados, e da investigacao

da parte médica durante a pesquisa bibliografica.

Selecdo de materiais e tecnologias

Neste momento, é realizada a coleta de dados dos materiais e tecnologias disponiveis para a
realizacao do projeto, € mais direcionada, tendo como base os requisitos estabelecidos para o produto.
Em seguida, foram realizadas as selecdes adequadas, de acordo com os objetivos pretendidos, partindo

para a fase das experimentacoes.

Experimentacao

Esta fase concerne as experimentacdes dos materiais e dos instrumentos, visando obter outras
informacdes que permitam estabelecer relacdes importantes para o andamento do projeto. Assim, foi
desenvolvido um planeamento para alcancar uma melhor realizacao das experiéncias e testes de

caracterizacao e funcionamento da solucdo proposta.



Modelo/ Prova de conceito

As experimentacdes resultam em amostras, conclusdes e informacdes, guiando a construcéo de
modelos e a prova de conceito. Este € 0 momento de associar todos estes dados e elaborar os esbocos

para a concepcao do produto, visando atingir os objetivos pretendidos.

1.4 Estrutura da dissertacéo

O seguinte estudo esta estruturado em seis capitulos. O primeiro capitulo corresponde a

introducao, esta envolve o enquadramento, objetivos, metodologia aplicada e a estrutura da dissertacao.

0 segundo capitulo inicia abordando a tematica da patologia que levou ao estudo do produto
proposto neste trabalho. Compreende o levantamento bibliografico do Fendmeno de Raynaud,
demonstrando os aspectos que envolvem a patologia como: causas, sintomas, diagndstico, tratamentos,
medidas preventivas, impactos na qualidade de vida e prevaléncia. Em seguida, apresenta-se o
levantamento bibliografico das tematicas associadas a problematica do projeto, estas englobam: o
ambiente térmico frio e o corpo humano; luvas de protecédo contra o frio; evolucdo téxtil e aplicacdes

atuais; materiais funcionais e biofuncionais; e os materiais aplicados.

O capitulo seguinte compreende analise de dados do inquérito dirigido ao publico e o estudo do

consumidor, assim como a definicdo dos requisitos do produto.

No quarto capitulo sdo descritos os materiais selecionados para o projeto e cada fase
correspondente aos procedimentos experimentais realizados. Os testes foram planeados considerando
diferentes variaveis e organizados em cinco etapas: arranjo dos fios condutores, selecdo do material
condutor, média de temperatura do elemento de aguecimento, caracterizacdo dos efeitos colaterais do
elemento de aquecimento, protdtipos. Em continuidade, o quinto capitulo apresenta os resultados e

discussao dos testes relatados no capitulo anterior.

O ultimo capitulo retine as conclusdes obtidas durante os processos que envolvem o projeto e as

diretrizes correspondentes aos desenvolvimentos futuros.



2.  REVISAO BIBLIOGRAFICA

2.1 Fenémeno de Raynaud

O FR consiste em uma condicdo na qual ocorre uma resposta exagerada do organismo as baixas

temperaturas climaticas ou estimulos emocionais, onde pode gerar uma série de manifestacoes clinicas.

Esta condicao patologica foi descrita pela primeira vez em 1862 pelo médico francés Maurice
Raynaud, ao verificar que algumas pessoas que foram expostas a temperaturas frias possuiam isquemia

digital transitoria, onde foi atribuido a uma resposta exagerada do sistema nervoso central (Wigley, 2002).

De acordo com Kayser, Correa e Andrade (2009), este fendomeno caracteriza-se por episodios
reversiveis de vasoespasmos de extremidades, associados a alteracdes de coloracdes tipicas, em
decorréncia de exposicao ao frio e/ou situacdes de stress emocional. No geral, as maos e 0s pés sao as

regides mais afetadas.

Sintomas como sensacdo de formigueiro, queimadura ou dorméncia podem acompanhar as
alteracoes de coloracdo dos dedos, estas mudancas apresentam fases distintas. Conforme Kayser,

Correa e Andrade (2009):

As alteracdes de coloracao sao classicamente descritas em trés fases sucessivas:
palidez (fase isquémica), cianose (causada por venoestase e desoxigenacao) e rubor
(hiperemia reativa/reperfusdo). Dor e/ou parentesias podem também estar
associadas aos ataques, causando desconforto ao individuo (Kayser, Correa e
Andrade, 2009, p. 48).

Ainda nesse contexto, Skare et al. (2006) reforcam que a descricdo classica trifasica durante a
palidez decorre da vasoconstricdo e diminuicao subita do fluxo arterial. Na cianose as veias se relaxam
mais rapidamente que as artérias e o sangue é dessaturado. Na terceira fase, o que se vé é eritema e
vasodilatacao secundaria. Essas trés alteracdes distintas (figura 3) ocorrem em dois tercos dos pacientes.

Nos demais, estes sintomas podem aparecer de forma incompleta.



Figura 3. (A) Digitos brancos com vasoconstricao intensa; (B) digitos azuis com estase venosa hipoxémica;
(C) digitos vermelhos com reperfusdo hiperémica. Fonte: Shapiro, Wigley (2017).
O FR pode ser classificado como de origem primaria, ou seja, sem doenca subjacente
identificavel, ou de origem secundaria, quando esta associada a certas patologias. Dessa forma,

Marques (2011) descreve que:

0 fenémeno de Raynaud primario € comum e pode ocorrer em pessoas saudaveis
tendo geralmente um curso evolutivo benigno. O fenémeno de Raynaud secundario
ocorre noutras doencas do tecido conjuntivo (dermatomiosite, lupus eritematoso
sistémico), em doencas com alteracdo do fluxo sanguineo (doenca aterosclerdtica,
policitémia, trombocitose) em distdrbios neurolégicos, com a toma de determinados
farmacos (contraceptivos orais, fluoxetina, bromocriptina), exposicdo ocupacional ou
ainda em outras situacdes como neoplasias, hipotireoidismo, entre outras (Marques,
2011, p. 28).

S&o utilizados critérios clinicos para distinguir os pacientes com FR primario e secundario.
Segundo Wigley (2002), os fatores indicativos para o FR primario sao: ataques simétricos dos digitos;
auséncia de necrose tecidual, ulceracao ou gangrena; capilares das dobras das unhas normais; auséncia
de uma causa secundaria com base no historico e exame fisico geral do paciente; teste negativo para

anticorpos antinucleares e taxa de sedimentacao de eritrocitos normal.

As condigdes que sugerem uma causa secundaria do FR sao: idade de inicio superior a 30 anos;
episodios intensos, dolorosos, assimétricos ou associados a lesdes cutaneas isquémicas; caracteristicas
clinicas sugestivas de uma doenca do tecido conjuntivo; autoanticorpos especificos; e evidéncia de

doenca microvascular na microscopia dos capilares das dobras das unhas (Wigley, 2002).

Entre as principais condicdes que podem desencadear o FR secundario destacam-se as doencas
reumaticas autoimunes, especialmente a esclerose sistémica (ES). Segundo Sinnathurai, Schrieber
(2013), o FR é a manifestacao mais comum e precoce dessa doenca, podendo anteceder o diagndstico

varios anos antes de aparecerem outros sintomas tipicos da ES.



Steen et al. (2009) enfatizam que o FR é uma manifestacdo quase universal da ES, chegando a
atingir 95% dos pacientes, onde a cada ano, aproximadamente 30% dos pacientes desenvolvem Uulceras
digitais (UD). As UDs representam um grande problema clinico, e estao associadas a uma morbidade
consideravel (reducdo da qualidade de vida, dor, incapacidade e desfiguracao) que pode evoluir para

gangrena e amputacao (figura 4).

Figura 4. Paciente com FR-ES. Além da cianose tipica, também ha evidéncia de ulceracao digital ativa afetando a ponta do

polegar direito e corrosdo em alguns digitos. Fonte: Pauling et al. 2019.

A literatura especializada analisada demonstra que a patogénese do FR ainda nao é totalmente
compreendida. Quanto aos fatores de risco, Verdejo et al. (2013) afirmam que os mais reconhecidos na
origem da FR sao: histéria familiar, sexo, habitar local de clima frio, fatores ocupacionais (sindrome

vibratéria mao-braco) e doencas associadas.

A maioria das pessoas que apresentam o FR primario ndo necessitam de tratamento
farmacoldgico. Neste caso, existem algumas indicacdes para atingir um resultado positivo na prevencao,
como: terapia comportamental, abstencao total de tabaco, adotar medidas simples como manter o corpo
aquecido, evitar a exposicdo ao frio e a grandes variacdes térmicas, evitar o trabalho com maquinas

vibratérias e minimizar o stress emocional (Silva et al, 2011).

Para Skare et al. (2006), evitar agentes que causam a vasoconstricdo também ¢é importante, por

exemplo, drogas simpaticomiméticas, clonidina, ergotamina e agonista dos receptores serotoninérgicos.

Conforme Brandao (2012), os efeitos colaterais dos tratamentos convencionais, além dos

problemas econdmicos, tém feito com que muitos pacientes com FR recorram as medicinas



complementares e alternativas. A autora descreve que alguns estudos ja apontam o uso da acupuntura,

biofeedback e diferentes preparacdes de ervas (ginkgo biloba e ¢6leo de primula) no tratamento de FR.

A terapia a laser também ¢é citada como uma medida alternativa positiva, Hirschel et Al. (2004)
descrevem que através de um estudo randomizado, cruzado, duplo-cego, controlado por placebo,
abrangendo quarenta e oito pacientes, mostrou que a frequéncia de ataques do FR e sua intensidade
foram significativamente reduzidos durante a terapia a laser de baixo nivel, em comparacido ao

tratamento simulado.

Saber gerir as emocdes é importante, Branddo (2012) reforca que o controle do stress e
ansiedade através de terapias que reduzam o stress pode trazer melhorias para o quadro, pois estas
emocOes sdo capazes de desencadear ou agravar a vasoconstricdo. A autora ainda sugere a pratica do
Qigong, uma ferramenta terapéutica da medicina tradicional chinesa, onde através desta pratica foi
verificado um aumento muito significativo da temperatura das maos, demonstrando-se assim um

eventual beneficio na melhoria da microcirculacao digital no FR.

Se apesar de todas as medidas preventivas, o FR interferir com a atividade diaria, antes de partir

para outros tratamentos, Silva et al. (2011) apontam que:

A associacdo de 100 - 320mg de acido gama-linolénico (analogo da prostaciclina)
associado a vitamina A (Oleo de Onagra 1000) tid e 500 mg de vitamina C dia tem
demonstrado, na nossa experiéncia, bons resultados no tratamento do FR primario
quer na reducao do n° de episddios quer na sua duracéo. Estes produtos naturais sao
bem tolerados e raramente tém sido referidos efeitos colaterais (Silva et al, 2011, p.
17).

Dessa forma, Landry (2013) enfatiza que a terapia farmacologica é apenas indicada para os
casos onde o0s sintomas nao respondem a medidas preventivas simples, como evitar exposicao ao frio,
ao tabaco e aquecimento das maos. Alguns pacientes precisam de medicamentos apenas durante os

meses de inverno.

0 tratamento para a FR depende do mecanismo fisiopatolégico subjacente e da gravidade dos
sintomas. Os medicamentos vasodilatadores sdo mais eficazes em portadores do FR primario. Os
pacientes com FR secundario, no geral, apresentam doenca arterial obstrutiva fixa e os vasodilatadores
sao menos eficazes ou as vezes nao demonstram nenhum beneficio. Para o FR exclusivamente
vasoespastico, os bloqueadores dos canais de calcio ainda sdo os farmacos mais utilizados. Para
pacientes com ulceracdes refratarias, os inibidores da fosfodoterase V, assim como a simpatectomia
central ou digital, mostraram-se promissores, porém, ainda nao podem ser considerados padrao de

atendimento (Landry, 2013).
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De acordo com Criollo, Arroyave (2014), o FR e suas consequéncias podem representar um
impacto significativo na qualidade de vida e funcionalidade do paciente. Dessa forma, & importante
acompanhar a evolucao do paciente, registrar o numero de crises, determinar respostas a terapia e
medir a qualidade de vida e a funcionalidade através de escalas como o Raynaud Condition Score (RCS),
onde avalia a frequéncia, duracao e gravidade dos ataques. Além disso, recomenda-se 0 monitoramento

das lesdes e infartos digitais, entre outras variaveis.

Ainda segundo Criollo, Arroyave (2014), o FR, mais do que uma doenca, &€ uma manifestacao
clinica que pode representar um sinal de alerta precoce ao médico para descartar causas potencialmente
graves, como doencas autoimunes sistémicas. A abordagem clinica, voltada para um histérico clinico
adequado, focado em um rastreio que descarte sintomas de enfermidades subjacentes, é fundamental

para orientar os pacientes quanto ao nivel de complexidade para 0 manejo adequado da patologia.

2.1.1 Prevaléncia

O FR é considerado uma desordem relativamente comum, de acordo com Maundrell, Proudman
(2015), a maioria dos estudos do FR demonstram uma prevaléncia de 3 a 5% na populacao em geral. O
FR primario, definido pelos vasoespasmos reversiveis nas artérias periféricas é responsavel por 80 a 90%
dos casos. O FR secundario ¢ comumente caracterizado por anormalidades vasculares estruturais e
oclusao vascular irreversivel, e a sua prevaléncia esta relacionada a doenca base. Segundo Peralta et al.

(2016):

No secundario, a prevaléncia depende da doenca ou condicao associada. Na esclerose
sistémica, ocorre em mais de 90% dos casos; no lipus eritematoso sistémico, em 10%
a 45%; na sindrome de Sjogren, em 30%; na dermatomiosite, em 20%, e na artrite
reumatoide, em 20%. Entre 6% e 12% dos pacientes com diagnostico de fenémeno de
Raynaud primario podem desenvolver uma doenca autoimune nos dois anos seguintes
ao seu inicio. Na distribuicdo por sexo, varia entre 6% e 20% nas mulheres e entre 3%
e 12,5% nos homens (Peralta et al, 2016, p. 264).

Apesar do FR ocorrer em todos os grupos populacionais, as mulheres sdo nove vezes mais
afetadas que os homens. Pesquisas estimam que o FR atinja até 20% de todas as mulheres em idade
fertil. Isto corresponde a uma em cada cinco mulheres desde o inicio da adolescéncia até os 50 anos

(Raynaud’s Association, 2019).

Maundrell e Proudman (2015), ressaltam que as variacdes encontradas quanto a prevaléncia do
FR dependem da localizacdo geografica, das caracteristicas da populacdo estudada e do método de

averiguacao do caso.
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A variacao geografica na predominancia do FR ¢ influenciada pelo clima das regides. Também
sao apontadas evidéncias de que a temperatura do ambiente esta vinculada com a frequéncia e a
gravidade dos ataques, observando-se uma consideravel variacdo entre os meses de inverno e verdo

(Scleroderma Foundation, 2019).

2.1.2  Diagnostico e manejo

Conforme Raynaud’s Association (2019), o FR primario geralmente ndo ¢ "incapacitante" no
sentido tipico, mas pode provocar grande desconforto e dor - exigindo alteracdes no estilo de vida para
minimizar a exposicao ao frio e ao estresse. Individuos com a forma secundaria estdo mais propensos a
maiores complicacdes, como UDs (que a longo prazo podem causar danos graves aos vasos sanguineos)

ou até gangrena.

De acordo com Kayser (2014), o diagndstico precoce do FR secundario é de grande importancia,
dessa forma, a pesquisa de autoanticorpos séricos e a capilaroscopia periungueal devem ser realizadas
em todos os pacientes acometidos por esta sindrome, tendo em vista a possibilidade de uma intervencéo

terapéutica precoce, antes que lesdes irreversiveis ocorra.

A capilaroscopia (figura 5) é a forma mais confiavel de distinguir de maneira precoce entre o FR
primario e secundario. O exame morfologico dos capilares da pele é geralmente realizado no prego das
unhas, uma vez que essa area é facilmente acessivel para avaliacdo e o eixo principal dos capilares é

paralelo a superficie da pele (Kuryliszyn-moskal, Kita, Hryniewicz, 2015).

Figura 5. (A) capilares normais; (B) dobra ungueal anormais, com capilares dilatados, distorcdo da arquitetura normal da
dobra ungueal e areas de avascularidade. Fonte: Herrick (2017).
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Segundo Wigley e Flavahan (2016), o FR é altamente localizado e afeta o influxo arterial de areas
especificas da pele, como certas extremidades. Estas regides se distinguem de outras areas da pele,

pois possuem caracteristicas estruturais e funcionais especializadas para a termorregulacéo.

Uma das respostas fisiologicas ao frio é a diminuicao do fluxo sanguineo para a pele, como
prevencao a perda de calor e manutencado da temperatura corporal. Para a regulacao do fluxo sanguineo
intervém, entre outros, o sistema nervoso, estruturas vasculares, células, hormonas e mediadores
vasoativos; todos eles encontram-se envolvidos, em maior ou menor grau, no desenvolvimento do FR

(Criollo, Arroyave, 2014).

Muitas das respostas aumentadas de vasoreatividade observadas no FR correspondem a causas
simpaticas ou locais. Estressores como baixas temperaturas ou ansiedades emocionais estao inseridos
na categoria simpatica, pois causam vasoconstricao via noradrenalina, enquanto os estresses mecanicos
e quimicos encontram-se na categoria “local”, visto que afetam diretamente um érgao do corpo que
apontara os sintomas da doenca. Os dedos sdo destacados como uma area corporal proeminente que
poderia ser afetada por esses insultos "locais". A exposicdo prolongada a vibracdo da méao e do braco é
um exemplo de estresse mecanico. A sindrome provocada por este fator € uma forma de FR secundaria,

devido a causas ocupacionais (Fardount, 2016).

Herrick (2017) aponta que pelo fato do FR se tratar de um problema das extremidades, é
decepcionante que nao existam vasodilatadores topicos comercializados, em funcdo de seus efeitos
locais, visto que estes poderiam aumentar o fluxo sanguineo nos digitos sem efeitos adversos sistémicos.
Existem diferentes formas de aumentar o fluxo sanguineo localmente, alguns novos tratamentos estao
no horizonte ou merecem investigacao. Estes incluem terapias topicas aplicadas aos digitos para

melhorar o fluxo sanguineo localmente, sem efeitos sistémicos (incluindo adversos).

Apesar da gravidade dos sintomas do FR, a investigacdo dos impactos no bem-estar dos
individuos ainda nao recebeu tanta atencao. Fabian, Csiki, Bugan (2018) descrevem que através de um
estudo com o objetivo de analisar como este problema afeta a qualidade de vida dos pacientes, realizado
com 28 individuos diagnosticados com FR, foi concluido que esta patologia apresenta uma dificuldade
significativa em todos os aspectos no dia-a-dia. Isto se deve a diminuicdo da qualidade de vida e aos

encargos psicolégicos causados pelo fenomeno. Diante disso, os autores enfatizam que:

Os sintomas somaticos causam sofrimento significativo, sdo acompanhados por perda
de funcionalidade; sdo necessarias acdes preventivas frequentes; além disso, afetam
o desempenho no trabalho, a mobilidade e a qualidade do sono. Foram encontrados
encargos emocionais e cognitivos e mudancas negativas nos relacionamentos
interpessoais (Fabian, Csiki, Bugan, 2018, p.636).
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Para muitos pacientes com o FR primario ou secundario, as intervencdes nao farmacologicas
sao fundamentais para minimizar a frequéncia dos ataques e melhorar a qualidade de vida. A finalidade
da intervencdo medicamentosa nao deve ser eliminar completamente os ataques, visto que o tratamento
agressivo de drogas pode causar mais mal do que beneficio. Dessa forma, além da melhoria da qualidade

de vida, a proposta do tratamento deve ser evitar complicacdes isquémicas (Shapiro, Wigley 2017).

Shapiro e Wigley (2017) ainda ressaltam que as terapias farmacolédgicas devem ser introduzidas
apenas se 0s ataques permanecerem mal controlados, demonstrando sintomas incapacitantes, ou caso
0 paciente apresentar Ulceras isquémicas digitais. “A isquemia tecidual (e subsequente reperfusao)
durante os ataques de FR resulta em dor e parestesia, causando sofrimento, perda da funcdo das maos

e reducéo da qualidade de vida" (Daniels, Pauling, Ecleston, 2018, P.1).

Conforme destacam Peralta et Al. (2016), deve ser levado em consideracao que devido a
variabilidade da gravidade, e a possibilidade de o fendomeno estar associado a outra doenca, em alguns

pacientes 0 manejo hospitalar pode ser necessario.

Cerca de dois tercos dos pacientes com FR secundario relatam a capacidade de prever a
ocorréncia de pelo menos metade dos ataques do FR, sendo capaz de prever a gravidade desses
baseados em fatores ambientais que envolvem um ataque. Todavia, a maioria dos pacientes com FR
secundario relata dificuldade em impedir ou controlar a ocorréncia das crises. O uso de luvas e
dispositivos de aquecimento intenso é considerado util, porém, foi observado que nenhuma intervencao
impede todos os ataques. Além disso, foram identificados alguns obstaculos ao uso de luvas, como

esclerodactilia e curativos (Pauling et. al, 2018).

Wigley e Flavahan (2016) reforcam que evitar exposicao a baixas temperaturas continua a ser
a terapia mais eficaz para qualquer causa do FR, e & um fator importante na administracdo bem-sucedida
do transtorno em todos os pacientes. O aquecimento sistémico e local é extremamente eficaz no aumento

do fluxo sanguineo na pele. Os autores descrevem que:

0 aquecimento sistémico € melhor realizado mantendo todo o corpo quente com
roupas em camadas, luvas e cobertura de cabeca; evitar mudancas rapidas de
temperatura, como correr para uma area com ar condicionado; e evitando condicoes
frias e arejadas. O aquecimento local das maos com luvas e esfregar as maos em agua
morna ou com aquecedores quimicos pode ajudar a prevenir um ataque ou acelerar a
recuperacdo. Um ataque tipico dura de 15 a 20 minutos apds o aquecimento (Wigley,
Flavahan, 2016, p. 559).

Apesar do significativo crescimento da pesquisa e dos avancos biomédicos, um tratamento

definitivo e curativo para o FR ainda é um desafio real e elusivo. Embora muitos aspectos e fatores que
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contribuem para esta patologia terem sido analisados, os mecanismos moleculares subjacentes ao inicio
e a progressao da FR ainda necessitam de mais investigacdes. Isto se da, em grande parte, devido a

etiologia multifatorial (hormonal, neuronal e endotelial) da doenca (Fardount, 2016).

2.2 0 ambiente térmico frio e o corpo humano

A temperatura ambiente fria pode apresentar risco para a salde humana e causar varios niveis
de limitacoes de desempenho. Os impactos gerados pela exposicao ao frio sobre a saude e o bem-estar
da populacdo causam transtornos para muitas sociedades quanto a produtividade reduzida, e despesas
mais elevadas relacionadas aos sistemas de saude, assim como ao planejamento e gestao da saude

publica (Hassi et al. 2005).

Segundo Faerevik e Wiggen (2014), as consequéncias da temperatura fria sobre os individuos
dependem especialmente das quatro variaveis ambientais fundamentais (temperatura do ar, velocidade

do vento, precipitacao e radiacao), o nivel de atividade e o vestuario utilizado.

O ambiente térmico pode ser definido como o conjunto de varidveis térmicas que exercem
influécia sobre as trocas de calor entre o individuo e o ambiente que o cerca. Em um ambiente térmico
frio, o corpo humano pode acelerar o sistema para fornecer mais energia sob forma de calor. Roupas e

acessorios adequados também ajudam a preservar a temperatura corporal (Talaia, 2016).

Rossi (2009) descreve que a transferéncia de calor entre o corpo humano e o meio ambiente

realiza-se de diversas maneiras, como:

e Transferéncia de calor a seco, seja através da conducao (troca de calor por meio de duas
superficies em contato uma com a outra), conveccao (transferéncia de calor entre uma superficie
e um fluido envolvente, como o ar ou a agua) e radiacdo (emissdo ou absorcdo de ondas
eletromagnéticas);

e Mediante a evaporacao de suor;

e Transferéncia de calor através da respiracao.

Conforme aponta Lai, Zhou, Chen (2017), a troca de calor de um individuo em um ambiente ao ar
livre ¢ significativamente distinto de um ambiente interno. A radiacédo corresponde a principal diferenca
entre a transferéncia de calor interna e externa do corpo humano. O campo de radiacao externo abrange
a radiacdo de ondas curtas direta e difusa do sol, e a radiacdo de ondas longas do céu e de superficies
sélidas, como fachadas de edificios e o solo. A Figura 6 apresenta as diferentes formas de troca de calor

entre 0 corpo humano e o ambiente externo.
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Figura 6. Transferéncia de calor entre o corpo humano e o ambiente externo.
Fonte: Lai, Zhou, Chen (2017).

As roupas oferecem isolamento entre o corpo e o ambiente, limitando assim a perda de calor
por conveccao e condutividade, porém, as roupas molhadas fornecem significativamente menos
isolamento do que as secas. Dessa forma, as caracteristicas ambientais, além da temperatura,
influenciam a capacidade de perda de calor e o desgaste fisiologico resultante da defesa da temperatura

corporal (Young, Sawka, Pandolf, 1996).

2.2.1 Mecanismos do corpo humano

O corpo humano possui multiplos mecanismos termorregulatérios para enfrentar as grandes
variacoes de temperaturas externas. Nesse sentido, Osilla, Marsidi e Sharma (2020), descrevem que o
mecanismo da termorregulacdo é responsavel por manter a temperatura corporal dos mamiferos bem
controlada através da autorregulacao. A regulacdo da temperatura ¢ um tipo de homeostase e uma forma
de preservar uma temperatura interna estavel para a sobrevivéncia. Os humanos sao seres
endotérmicos, no qual utilizam a termorregulacao para conservar a temperatura central normal, em torno

de 37° C, mesmo com as mudancas do ambiente externo.

Beker et al. (2018) reforcam que a termorregulacdo é uma capacidade fundamental do sistema
nervoso autbnomo para reagir a situacdes de estresse por frio e calor. A fisiologia termorreguladora
funciona gracas a um conjunto coordenado de respostas autondmicas para preservar o equilibrio entre
a producao de calor (realizada principalmente pelo metabolismo) e sua dissipacao. A temperatura central
pode alternar entre 36,0 e 40,0 °C em decorréncia da atividade fisica realizada, roupas, aclimatacéo ao

calor, ritmos circadianos e as condicdes ambientais.
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Para cada uma dessas condicdes ambientais estressantes, cada sistema do corpo procura todas
as formas e mecanismos de combater a temperatura ambiente e alcancar a normotermia. Todos dos
principais sistemas que compde o corpo humano (cardiovascular, nervoso, gastrointestinal, renal,
hematoldgico e tegumentar) sao estreitamente coordenados pelo termostato do corpo. Esse termostato
se encontra na area pré-dptica do hipotalamo, local de integracdo das informacdes termossensoriais dos

termorreceptores localizados na pele, musculos, medula espinhal e nucleo corporal (Beker et al. 2018).

Conforme Osilla, Marsidi e Sharma (2020), o cérebro, mais especificamente o hipotalamo,
controla a termorregulacado. Dessa forma, se o hipotdlamo constatar temperaturas internas muito
elevadas ou muito baixas, é enviado automaticamente sinais para a pele, glandulas, musculos e 6rgaos.
Por exemplo, quando o corpo se submente a um ambiente frio, um reflexo de tremores resulta em
musculos esqueléticos contraindo e produzindo calor. Além disso, os musculos do arretor do pili (um

tipo de musculo liso) elevam os foliculos pilosos para prender o calor gerado.

Ambientes térmicos com baixas temperaturas podem ocasionar uma situacao de stress térmico
por frio. Segundo Rossi (2009), os individuos podem experienciar distintas formas de stress pelo frio,
COMO exposicao ao ar frio, imersdo em agua ou por meio do contato com superficies frias. A exposicado
prolongada a baixas temperaturas, associada a insuficiente atividade fisica ou ao isolamento do vestuario,
tem como consequéncia o declinio da temperatura central (hipotermia). Contudo, esse resfriamento pode

afetar apenas as extremidades do corpo, conforme representado na figura 7.

Figura 7. Evolucéo no resfriamento local das extremidades (da esquerda para direita), ao passo que elas sao sacrificadas
para proteger o nucleo. Fonte: Bougourd, McCann (2009).

Nas circunstancias de clima frio, o corpo pode perder calor mais rapido do que é produzido,

onde utiliza a energia armazenada e pode desencadear uma hipotermia, caracterizada como uma
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temperatura central abaixo de 35°C. Temperaturas frias provocam o estreitamento das veias e artérias,
tornando o sangue mais viscoso, 0 que resulta em um aumento na carga de trabalho cardiaca e leva a
muitos dos mesmos estresses cardiovasculares proporcionados pelo calor. Além desses episddios
forcarem o coracao e outros 6rgaos, o fluxo sanguineo prejudicado e a atividade metabolica diminuida
em decorréncia das baixas temperaturas podem afetar o cérebro, deixando a vitima incapaz de pensar

com clareza ou se mover bem (Seltenrich, 2015).

2.2.2 Niveis de limitacao de desempenho

De acordo com Vogt (2001), a exposicao a situacdes de baixa temperatura e as reacoes
fisiolégicas e de conduta relacionadas influenciam o desempenho humano em diferentes niveis de
complexidade. A exposicéo leve produz um resfriamento nulo ou insignificante do interior do corpo, e um
resfriamento moderado quando se trata da pele e das extremidades. Ja exposicao rigorosa resulta em
um equilibrio térmico negativo, uma reducao na temperatura interna e um decréscimo acentuado na

temperatura das extremidades.

0 funcionamento das maos e dedos depende das condicdes das temperaturas térmicas locais
dos tecidos. Os movimentos finos, delicados e rapidos dos dedos s&o prejudicados quando a temperatura
dos tecidos decresce apenas alguns graus. Com um resfriamento mais intenso e uma queda na
temperatura, as habilidades motoras grossas também se deterioram. A destreza manual é
significativamente comprometida com temperaturas cutaneas por volta dos 6 e 8°C em decorréncia do
bloqueio dos receptores sensoriais e térmicos da pele. A temperatura na ponta dos dedos é capaz de
cair mais de dez graus quando comparada com a temperatura do dorso da mao em determinadas

condicOes de exposicao (Vogt, 2001).

Na figura 8 podem ser vistos os efeitos brutos estimados na destreza manual em diferentes

niveis de temperatura das maos e dedos.
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32-36 °C Funcionamiento dptimo de las manos y los dedos

27-32 °C Ffectos en la destreza, precision y velocidad de los dedos

20-27 °C  Disminucion del rendimiento en frabajos de alta
precision, menor resistencia

15-20 °C  Disminucidn del rendimiento en trabajos sencillos con
manos y dedos, sensacion de dolor ocasional

10-15°C  Menor fuerza muscular bruta y deterioro de la
coordinacién muscular, sensacion de dolor

6-8°C  Bloqueo de los receptores sensoriales y térmicos de la
superficie de la piel

<10°C  Entumecimiento, deterioro del rendimiento manual para

tareas ton sencillas como asir, empujar, etc.,
recalentamiento espontdneo, ritmico (reaccion de Lewis)

<0°C  Congelacidn de los tejidos

Figura 8. Niveis de temperatura (maos e dedos) e os
impactos na destreza manual. Fonte: Vogt (2001).

Muitos tipos de enfermidades, incluindo doencas cardiovasculares, respiratérias, da circulacéo
periférica, musculo-esqueléticas e de pele sdo afetadas pela exposicao ao frio. Os sintomas influenciados
pelo clima frio sdo inimeros e sdo originados a partir de varios érgaos do corpo humano. As respostas
ao frio e os sintomas associados a exposicao a baixas temperaturas dependem de diversos fatores,
abrangendo o tipo e a duracdo da exposicdo ao frio e as caracteristicas biologicas, fisiologicas,

comportamentais, saude e caracteristicas médicas do individuo (Hassi et al. 2005).
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A utilizacdo do vestuario adequado para lidar com as especificidades dos ambientes frios sao
fundamentais para evitar o surgimento de problemas de saude decorrentes dessas condicdes climaticas,
assim como para prevenir crises em individuos que ja possuem alguma patologia que pode ser agravada
pela exposicao ao frio. As limitacdes de cada individuo devem ser levadas em consideracdo, de acordo
com o tipo de exposicao a qual podem ser submetidos em ambientes laborais para prevenir a piora

desses quadros de saude.

As questdes relacionadas a problemas provenientes das baixas temperaturas merecem uma
devida atencao. Hassi et al. (2005) propde que com o intuito de oferecer praticas preventivas e protetoras
de saude publica para efeitos adversos a saude induzidos pelo frio, é relevante reconhecer lesoes,
doencas e sintomas relacionados ao frio e suas temperaturas de aumento, além de identificar os
subgrupos populacionais de maior risco e fatores que aumentam ou diminuem os perigos a saude

manifestados por temperaturas ambientes frias.

2.3 Luvas de protecdo contra o frio

As luvas sao itens indispensaveis para a protecao das maos em situacoes de exposicao a baixas
temperaturas, visto que as extremidades do corpo sdo mais afetadas pela perda de calor. De acordo com
Dolez e Vu-khanh (2009), as maos sdo frequentemente acometidas por problemas decorrentes das
baixas temperaturas, como queimaduras, dorméncia, feridas na pele e FR induzido pelo frio. Além disso,
a temperatura fria influencia o desempenho manual, onde foi associado a uma reducéo na destreza e

sensibilidade dos dedos.

Segundo Bougourd e McCann (2009), a mé&o é o principal meio de manipulacdo do ambiente e
cada uma das partes que a compde (palma, dorso ou costas, dedos, punho e antebraco) deve ser
considerada no processo de design de luvas. Os revestimentos manuais precisam proteger contra o frio
convectivo e condutivo, assim como contra a penetracdo de agua. Estes estao relacionados tanto as

condicoes climaticas quanto as atividades industriais e recreativas.

Ao proteger a mao do frio, deve ser considerado que diferentes atividades tém uma hierarquia
de exigéncias distintas, como necessidades de vestibilidade, requerendo bom ajuste, maleabilidade, etc.,
onde é reforcada a necessidade de interagir com os usuarios em todas as etapas do projeto do produto.
A estrutura dos revestimentos manuais pode variar entre duas e cinco camadas, geralmente apresenta

um numero diferente de camadas na palma da méao para a dorsal e dedos, em virtude das partes
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individuais que compde a mao demandar diferentes niveis de protecdo para auxiliar na execucdo das

atividades (Bougourd, Mccann, 2009).

2.3.1 Requisitos e caracteristicas

Para a efetiva protecdo das maos contra o frio se destacam como principais requisitos o
isolamento térmico, respirabilidade, permeabilidade ao vapor de agua, resisténcia a agua e ao vento,
assim como a preservacdo do desempenho funcional e sensorial. Porém, os materiais isolantes
espessos, utilizados para protecao térmica, resulta em uma reducdao na mobilidade das maos e na
destreza dos dedos, aspectos essenciais para manter o desempenho das tarefas (Dolez, Vu-khanh,

2009).

Ainda relacionado ao uso de materiais isolantes térmicos no vestuario, Faerevik e Wiggen (2014)
ressaltam que o isolamento da roupa necessario para protecdo contra o frio estd sujeito ao nivel de
atividade do usuario (a quantidade de calor gerada no corpo) e dos fatores climaticos (que determinam

a reducao de calor do corpo).

Conforme Geng, Chen e holmér (1997), a exposicdo a baixas temperaturas em diversas
ocupacOes faz parte da realidade diaria no ambiente de trabalho, este fato torna as luvas de protecao

contra o frio ainda mais necessarias, exigindo um produto que permita um trabalho seguro e eficiente.

Irzmanska, Wojcik, Wtodarczyk (2018) relatam que o resfriamento das maos reduz de forma
critica a precisao e a agilidade do desempenho das atividades ocupacionais. Dessa forma, para cumprir
com a sua funcdo basica em situacdes de baixa temperatura, as luvas nao devem ser caracterizadas
apenas pelas propriedades protetoras, também deve ser levado em consideracao as caracteristicas

ergonémicas apropriadas ao trabalho manual exigido sob tais condicoes.

Diante de uma revisao da literatura quanto ao desempenho e aspectos sensoriais das luvas para
o trabalho em temperaturas frias, foram constatadas as seguintes necessidades do usuario: sensibilidade
tactil, desempenho manual, desempenho complexo, reacdes subjetivas, diferencas individuais e

manutencao do desempenho no frio (Abeysekera, Bergquist, 1996).

2.3.2 Performance

Existe uma série de estudos sobre a questdo relacionada aos decréscimos no desempenho
manual em temperaturas frias. Os resultados obtidos nas primeiras investigacdes neste ambito

demonstraram que o resfriamento manual em individuos condicionados a baixas temperaturas € um dos
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principais fatores para as ineficiéncias gerais encontradas em algumas operacdes a frio (Geng, Chen,

Holmér, 1997).

Faerevik e Wiggen (2014) apontam que a prevencdo do resfriamento e a conservacao do
equilibrio térmico sdo reguladas pela transferéncia de calor entre o corpo humano e o meio ambiente. O
vestuario é fundamental para evitar a reducédo de calor do corpo ao enfrentar temperaturas frias, este
ponto esta extremamente relacionado com as propriedades térmicas (isolamento, resisténcia a

evaporacao, vento e agua), design e construcao da roupa (peso, fibras e tecidos, ergonomia).

O tipo de material utilizado nas luvas e a espessura dos mesmos pode levar a um resultado
positivo no ajuste e ergonomia, tendo como consequéncia uma melhoria significativa da performance
manual. Além disso, Faerevik e Wiggen (2014) relatam que o pré-aquecimento ou aquecimento auxiliar
das maos pode contribuir para a manutencao do desempenho dessa area durante extensos periodos de
exposicao a baixas temperaturas. A protecao adequada das maos e do corpo é capaz de neutralizar os
efeitos nocivos do frio no desempenho manual, sendo imprescindivel o uso de luvas adaptadas a distintas

situacdes de trabalho.

A partir de um estudo realizado com o intuito de reunir dados sobre o desempenho de varios
sistemas de protecao para as maos (luvas e forros) em um ambiente de temperatura muito baixa, Iserson
(2016) demonstra que com excecdo dos forros mais finos, todos os revestimentos manuais testados
(submetidos a uma série de tarefas como manipular equipamentos, tirar fotos, segurar chaves, iniciar
fogos, preparar alimentos e comer), resultaram dificil ou impossivel sem remover pelo menos a camada
que cobre o revestimento mais fino. Apds remover as coberturas das maos para a realizacdo destas
tarefas, este estudo constatou que apenas as luvas movidas a bateria produziam energia suficiente para
reaquecer as maos rapidamente, descartando a necessidade de esperar que o corpo gerasse calor para

estas extremidades.

Iserson (2016) descreve que assim como neste estudo relatado, pesquisadores de clima frio do
Exército dos EUA perceberam que, em geral, os revestimentos manuais aquecidos, embora possuissem
menos volume e menos isolamento intrinseco, mantinham a temperatura dos dedos mais elevadas

(conforme acionados) do que as luvas ndo aquecidas mais volumosas.

Em suma, as luvas de protecédo contra o frio devem ser capazes de suportar as mudancas de
temperatura, mantendo as maos aquecidas, secas e seguras, priorizando o conforto do usuario. Além

disso, o design e materiais necessitam proporcionar a manutencao do desempenho manual.
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De acordo com Abeysekera, Bergquist (1996) e Dolez, Vu-Khanh (2009), a diminuicdo da
destreza manual aparenta ser o maior problema na realizacdo de tarefas com luvas. Dessa forma, a
destreza € vista como um dos parametros mais importantes a serem considerados quanto a preservacao
da funcionalidade das luvas em situacdes de baixa temperatura. Pois, tanto as condicdes de temperatura
fria quanto as luvas geram uma degradacéo de destreza manual. Portanto, a chave para aceitacao e o
uso das luvas esta baseada na obtencéo da protecéo térmica, aliada a preservacédo da funcionalidade e

conforto suficiente.

2.4 Evolucéo téxtil e aplicacdes atuais

Os téxteis possuem grande importancia na histéria da humanidade e revelam os materiais
disponiveis para cada civilizacdo, assim como as tecnologias que foram dominadas em cada periodo.
Desde os tempos antigos até os dias atuais, os métodos de producao téxtil tém evoluido continuamente.
As descobertas arqueoldgicas, a arte e varios documentos historicos revelam muitos segredos sobre a

historia dos téxteis, sua aplicacao e evolucéo (Schwarz, Kovac“evié, 2017).

Das tramas desenvolvidas pelos habitantes das cavernas aos téxteis inteligentes, ja de uso tao
comum no século XXI, um longo trajeto foi percorrido. A histéria documenta que as primeiras fibras
téxteis de origem vegetal utilizadas pelo homem na antiguidade foram o linho e o algodao, e de origem
animal a 1a e a seda. Os primeiros tecidos foram concebidos através da manipulacao das fibras com os
dedos. Dessa forma, o homem deu inicio a arte da cestaria, e de sua evolugdo surgiram os primeiros
tecidos. Descobrindo novos modos de entrelacar, novos padrdes e texturas foram criados. Os primeiros
cestos e téxteis se diferenciavam pelas técnicas usadas na sua construcao, e pela escolha dos materiais

a serem tramados (Pezzolo, 2019).

Conforme relata Pezzolo (2019), o mais antigo indicio da existéncia de téxteis na histéria da
humanidade data mais de 24 mil anos, de acordo com a antropéloga Olga Soffer. No Leste europeu,
Soffer encontrou preciosidades que documentam a presenca da tecelagem no periodo paleolitico (a Idade
da Pedra Lascada, que vai até 10000 a.C, quando inicia a Idade da Pedra Polida). Existem descobertas
no Egito de tecidos feitos de linho que datam de 6000 a.C. Na Suica e Escandinavia, foram encontrados
tecidos de 13 datando de 3000 a.C. a 1500 a.C. (Idade de Bronze). Na india, o algodéo j& era fiado e

tecido em torno de 3000 a.C. Na China a seda era tecida pelo menos mil anos antes de Cristo.

No século XVIII, ocorreu a Revolucao Industrial, tendo inicio na Inglaterra aos poucos espalhou-

se pela Europa, e posteriormente pelo mundo. Este periodo é caracterizado pelo importante progresso
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tecnologico, onde fomentou um grande desenvolvimento de maquinario direcionado para a producao
téxtil. Este advento trouxe enormes mudancas no método de producao de tecidos, passando da simples
producdo manufaturada para mecanizacao dos processos, promovendo o aumento da velocidade e o

volume da producao.

De acordo com Rivero et al. (2015), este desenvolvimento industrial revolucionario foi
acompanhado pela invencdo de maquinas que otimizaram a fabricacao dos tecidos, facilitando o seu
acesso e reduzindo os custos. Nesta revolucdo tecnolégica a manufatura foi sendo substituida pela

maquinofatura, transformando-se em uma verdadeira industria.

No século XX, devido as novas descobertas técnicas e cientificas, o campo téxtil alcancou
avancos revolucionarios no desenvolvimento de novos tecidos. Conforme aponta Rivero et al. (2015), ¢é
possivel dizer que ocorreu outra revolucao neste setor com a sintese de novas fibras como o rayon, o
nailon ou poliéster com técnicas de producdo de boa qualidade e baixo custo, que rapidamente
proporcionaram a essas fibras uma significativa participacdo no mercado, devido as suas boas
propriedades, como estabilidade quimica, excelente versatilidade (tintas, cores, didametros de fibra,

tecelagem projetada para roupas especiais) e baixo custo.

Apos a Segunda Guerra Mundial, houve um grande aumento na producéo de fibras sintéticas e,
por outro lado, o uso de fibras naturais diminuiu significativamente. Porém, nos ultimos anos, fatores
como o fortalecimento da consciéncia ambiental tém contribuido para o resgate e o acréscimo do uso
de fibras naturais nas industrias téxteis, de construcao, de plasticos e automotiva (Schwarz, kKvacevic,

2017).

Segundo Petrulyte, Petrulis (2011), atualmente pode ser observado em todo o mundo um
aumento na variedade de produtos téxteis, tamanho de mercado e segmentos, além de grandes
inovacoes neste setor. No centro das pesquisas atuais também se encontram o algodao e outras fibras
naturais, bem conhecidas e amplamente utilizadas, como linho, seda e canhamo. Essas fibras naturais
sao capazes de receber propriedades significativamente melhoradas, a partir de procedimentos
enzimaticos e outros procedimentos biotecnoldgicos avancados, assim como novos métodos de

processamento e modificacdo de fibras habituais, com o proposito de superar suas desvantagens.

Os produtos téxteis possuem diversas caracteristicas Unicas e qualidades excelentes, entre elas,
podem ser apontadas: resisténcia, extensibilidade, flexibilidade, permeabilidade ao ar e a umidade,
disponibilidade em estruturas tridimensionais, variedade no comprimento da fibra, finura, formato da

secao transversal e geometria e absorcao, entre outras. Os grandes avancos tecnoldgicos no setor téxtil
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proporcionam a capacidade de combinar as caracteristicas téxteis tradicionais com a multifuncionalidade

moderna (Qin, Yimin, 2016).

Qin, Yimin (2016) ainda explanam que os materiais téxteis abrangem fibras, filamentos, fios,
tecidos com estruturas tecidas, néo tecidas e tricotadas, e varias outras formas de materiais e artigos
confeccionados a partir de substancias fibrosas naturais e sintéticas. Além das aplicacdes tradicionais
nas industrias do vestuario e confecgdes, os materiais téxteis estao encontrando cada vez mais demanda
para novos usos finais. Essa demanda se deve a fatores como: envelhecimento da populacao, riscos das
atividades humanas, incluindo acidentes de transportes, lesdes quimicas, incéndio, frio, doencas,

esportes, etc.

2.4.1 Téxteis funcionais

Nos ultimos anos, a pesquisa téxtil tem se concentrado no desenvolvimento dos chamados
“téxteis funcionais”. Esses téxteis possuem um conjunto de funcodes integradas, de acordo com o tipo de
aplicacao destinada, onde sao projetados e produzidos com foco na funcéo e nao na estética, levando

em consideracdo suas propriedades técnicas e de desempenho (Massella, 2019)

Segundo descrevem Kiekens et al. (2014), os téxteis funcionais correspondem a um dos campos
mais importantes da industria téxtil e da ciéncia dos materiais téxteis, e o interesse pelos mesmos cresce
cada vez mais. Os téxteis funcionais abrangem uma série de materiais com funcionalidades especiais,
como: materiais resistentes ao calor e ao frio, respiraveis, tecidos ultra fortes (por exemplo, como reforco
para compdsitos), novos tecidos retardadores de chama (por exemplo, materiais intumescentes),
otimizacdo de materiais téxteis para propriedades acusticas, entre outros materiais para diversos tipos

de aplicacoes.

De acordo com a International Organization for Standardization (2020), os téxteis funcionais s&o
caracterizados como um “produto téxtil ao qual ¢ adicionada uma funcéo especifica por meio de material,

composicao, construcao e /ou acabamento (aplicacado de aditivos, etc.)”.

Gupta (2011) propde um sistema de classificacdo baseado em parametros abrangentes de
design usados no desenvolvimento de produtos para uma determinada funcionalidade. Dessa forma, sao
apresentadas seis classes, onde cada classe distinta pode ter subclasses com principios analogos que
guiam o design de produtos dentro dessa subclasse, ainda que os artigos finais possam encontrar

aplicacao em uma variedade de campos.
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Singh (2021) sugere a inclusdo de mais trés categorias a classificacao dos téxteis funcionais de
Gupta (2011), apresentando uma classificacao atual que consiste em nove classes funcionais distintas
(figura 9). E fundamental esclarecer que novas classes poderdo ser introduzidas conforme a evolugéo
tecnoldgica e demanda neste campo. Ainda pode ser ressaltado quanto a pequena diferenca entre téxteis
funcionais e técnicos, visto que todos os téxteis funcionais podem pertencer aos téxteis técnicos, porém,

nem todos os téxteis técnicos podem ser funcionais.
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Figura 9. Estimulos e suas funcionalidades téxteis correspondentes. Fonte: Singh (2021).

2.4.2 Téxteis biofuncionais

Historicamente, o termo “téxteis biofuncionais” usualmente se refere a téxteis antimicrobianos.
Consoante as necessidades emergentes e 0s novos avancos tecnoldgicos, este campo cientifico vem
crescendo, e diversas novas funcdes bioativas foram adicionadas aos materiais téxteis. Muitos biotéxteis
alcancaram grande éxito em suas respectivas aplicacdes, promovendo melhorias na saude e qualidade

de vida dos individuos (Liu, 2011).

Conforme Bartels (2006), ndo existe na literatura uma definicdo comum do termo “téxteis
biofuncionais”, porém, englobam materiais que sdo antimicrobianos ou fungicidas, em razdo dos
acabamentos especiais ou modificacoes de fibra. Também compreendem téxteis capazes de liberar
medicamentos na pele ou com acabamentos que podem conter substancias malcheirosas como
componentes do suor. Os téxteis biofuncionais podem ser utilizados em diversas aplicacdes téxteis

distintas.

Os téxteis biofuncionais sdo descritos por Lis et al. (2018) como substratos fibrosos que foram

modificados para alcancar novas propriedades e valor agregado, especialmente relacionados ao conforto
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ou funcdes especificas. Esses téxteis constituem substratos apropriados a serem utilizados na
distribuicao de principios ativos em aplicacdes cosméticas ou farmacéuticas, conforme o tecido entra
em contato com a pele. Devido a maior parte do corpo humano ser coberta por algum material téxtil, o

potencial desse tipo de tecido é significativo.

Massella et al. (2019) apontam que os téxteis biofuncionais tratam-se de produtos promissores
em virtude da sua capacidade de melhorar a penetracao dérmica da molécula ativa, enquanto previne o
risco de toxidade, em funcao da utilizacdo de materiais biocompativeis. Os impactos positivos que as
inovacdes tecnologicas podem oferecer a sociedade através dos téxteis biofuncionais estimulou um
grande interesse em diferentes comunidades cientificas, como: engenheiros téxteis, tecndlogos
farmacéuticos, pesquisadores de ciéncia de materiais e quimicos. Dessa forma, uma compreensao

precisa do assunto demanda uma abordagem multidisciplinar e abrangente.

A pele ¢ um importante érgao imunologico, com atividades especificas e inespecificas, além
disso, € um érgao comunicativo, sensivel e exerce uma série de funcdes protetoras essenciais, garantindo
a homeostase de todo o corpo. Os téxteis, especialmente o vestuario, interagem com as funcdes da pele
em um padrdo dindmico. Algumas das interferéncias exercidas pelos téxteis com a fisiologia da pele
estao relacionadas com a funcdo de barreira protetora e a termorregulacdo. Dessa forma, para o
desenvolvimento de novas tecnologias e produtos, deve ser seriamente considerado o delicado equilibrio
da microflora da pele para a escolha de compostos e técnicas a serem aplicados. Se a pele for vista
como um érgao complexo e adaptavel, os artigos téxteis podem ser desenvolvidos para apoiar a funcao
corporal e permitir a manutencdo da homeostase, mesmo nos ambientes mais adversos (Wollina et al.

2006).

2.5 Materiais aplicados

2.5.1 Teéxteis Far Infrared

As ondas eletromagnéticas entre a luz visivel e a regido das micro-ondas sao denominadas luz
infravermelha (IR). Literalmente, o termo Infravermelho significa abaixo do vermelho, em razao do IR
apresentar um comprimento de onda maior e, portanto, menor frequéncia que a luz vermelha visivel
(Dyer, 2011). Na figura 10 pode ser vista uma representacdo da posicdo do IR no espectro

eletromagnético.
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Figura 10. Localizacao e distribuicdo do IR dentro do espectro eletromagnético. Fonte: Dyer, 2011.

Far infrared radiation (FIR) ¢ uma banda especifica (50 a 1000 um) no espectro IR da radiacao
eletromagnética. As radiacdes FIR sado emitidas por qualquer objeto que apresente uma temperatura
acima do zero absoluto, incluindo o corpo humano a temperatura ambiente. Ao passo que o FIR é
imperceptivel a visdo humana, os termorreceptores da pele sao capazes de percebé-lo como calor
radiante. Devido ao seu teor de agua, o corpo humano pode absorver FIR, sendo possivel penetrar

profundamente nos tecidos humanos (Bontemps et al. 2021).

De acordo com Jin et al. (2021) A energia do FIR é capaz de promover o movimento das
moléculas de agua e ressonar com a frequéncia celular, dessa forma, proporciona a circulacao
sanguinea, aumenta a capacidade de regeneracao celular, e acelera a capacidade do organismo de

excretar substancias nocivas.

Conforme com Voutetakis et al. (2016), existe uma evidéncia emergente de efeitos positivos na
saude humana através do uso de FIR. A terapia FIR vem sendo aplicada, por exemplo, em problemas
cardiovasculares, autoimunes e doencas crénicas, maturacdo da fistulas arteriovenosa ou na frequéncia
cardiaca elevada condicionada por estresse psicologico, pressao arterial e contratilidade cardiaca
suprimida por estresse oxidativo. A maior parte dessas condicdes esta relacionada a producao de radicais
livres pelo corpo humano, dado que sdo produzidos em ftrilhdes diariamente. Os mecanismos
intracelulares previnem seus efeitos tdxicos, porém, este sistema apresenta uma funcao prejudicada com

o decorrer da idade.

Voutetakis et al. (2016), ainda ressaltam que os radicais livres também estao ligados a inimeras
condicOes patologicas, além das mencionadas. A fisiopatologia do FR pode estar associada ao estresse

oxidativo. Episddios repetidos de isquemia e reperfusdo pods-isquémica durante os ataques
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vasoespasticos do FR favorecem a hipétese de que o dano endotelial é agravado por uma liberacao de
radicais livres de oxigénio e espécies reativas ao oxigénio. O fato do FR também ser caracterizado por
potencial antioxidante reduzido, € levantada a possibilidade da terapia antioxidante como uma nova

estratégia promissora contra a enfermidade.

Téxteis FIR sao uma nova categoria de téxteis funcionais que apresentam aplicabilidade
presumida de saude e bem-estar. O acabamento IR esta diretamente relacionado com o conforto termo-
fisioldgico humano. FIR exerce fortes efeitos rotacionais e vibracionais em nivel molecular, com potencial
de desempenho biologicamente benéfico. Os tecidos FIR sao projetados para absorver a luz do sol ou o
calor do corpo humano e, em seguida, transformar essa energia em radiacao FIR com um comprimento
de onda de 4 - 14 um, e envia-la de volta ao corpo humano, contribuindo para a melhoria da circulacao

sanguinea (Kubiliené et al. 2016).

Segundo Dyer (2011), os téxteis representam um &timo recurso para fornecer tratamento
localizado ao corpo humano. Os tecidos FIR sao geralmente derivados de fibras tradicionais, porém,
foram funcionalizados pela incorporacdo de um material com absorcao eletromagnética adequada e
propriedades de emissao. O corpo humano emite energia térmica continuamente, dessa forma, o tecido
¢ estimulado por esta energia térmica. Logo, teoricamente, os téxteis FIR sao alimentados pelo usuario.
Em sintese, a camada de material FIR-ativo atua como um espelho para o corpo humano, posto que o

calor emitido retorna como FIR dentro de uma faixa especifica de comprimento de onda.

Papacharalambous et al. (2018) descrevem que em engenharia e medicina existe um crescente
interesse quanto ao uso de téxteis desenvolvidos através de compdsitos com propriedades térmicas
aprimoradas. Por exemplo, o tecido impregnado com ceramica e particula minerais. Esse material
apresenta alta emissividade na faixa do infravermelho, e é capaz de fornecer beneficios terapéuticos para
o tratamento de patologias, como a sindrome de Raynaud. As ceramicas e minerais possuem
caracteristicas mecanicas e dpticas que possibilita a sua utilizacao em varias aplicacoes industriais. Entre

as propriedades importantes estao incluidas rigidez mecéanica e alta emissividade.

Explorar a interacdo entre os formatos das fibras e o desempenho do FIR é considerado um
método significativo de desenvolver artigos téxteis FIR extremamente eficientes. Na atualidade, a
tecnologia habitualmente utilizada para a producao de téxteis FIR se da através da introducao de pds
ceramicos, incluindo oxido de silicio, carboneto de zircdnio e compostos de germanio, por meio de

processos de revestimento, pulverizacao, laminacao, impregnacao, cobertura e imersao. Usualmente, os
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métodos de fiacdo por fusdo e pos-tratamento sdo os principais procedimentos usadas em produtos

téxteis FIR comercializados (Tao et al. 2018).

Ao passo que os artigos do vestuario que emitem FIR nao proporcionam nenhum efeito de
aquecimento térmico a temperatura ambiente, eles podem atuar como um meio interessante de viabilizar
efeitos bioldgicos pontuais paro o corpo humano. Até o momento, estudos demonstraram que o uso de
pecas do vestuario que emitem FIR em repouso sdo capazes de aumentar o fluxo sanguineo periférico,
a oxigenacao do tecido muscular, a taxa metabolica em repouso e os parametros subjetivos do sono

(Bontemps et al. 2021).

2.5.2 Seacell

Durante séculos, a populacdo costeira colheu uma grande variedade de algas marinhas,
envolvendo todos os grupos de algas: vermelha (Rhodophyta), marrom (Phaeophyceae), e verde
(Chlorophyta). Incialmente, as algas eram mais frequentemente utilizadas para fins domeésticos, como
por exemplo, para o consumo humano. Posteriormente, foram descobertas aplicacdes industriais

(Delaney et al. 2016).

Baweja et al. (2016) ressaltam que o uso de diversas macroalgas remonta a alguns dos primeiros
registros da histdria humana (tabela 1). Globalmente, as algas marinhas tém sido utilizadas para diversos
fins e, atualmente, o consumo vem passando por uma expansao na gama de usos, porém, ainda estdo

subexploradas e nao alcancaram o seu potencial total de aplicacao.

De acordo com Cotas et al. (2020), atualmente, todos os grupos de algas vém chamando a
atencdo da comunidade cientifica em razao das substancias bioativas que produzem. Os principais
compostos estudados sao os acidos graxos, pigmentos, fenois e polissacarideos. Os polissacarideos sao
as moléculas mais investigadas, ja vastamente empregada em inumeras industrias e, atualmente,

iniciando em aplicacdes mais avancadas do ponto de vista terapéutico.

Conforme Hardouin et al. (2014), as algas marinhas sdo a base de uma lucrativa economia, com
impacto em inimeros setores, englobando téxteis, alimentos, racdes, nutracéuticos, farmacéuticos,
cosmeéticos, quimicos, compostos bioativos e setores biotecnoldgicos, como a bioenergia. Moléculas de
algas marinhas concederam pistas promissoras de drogas, ofereceram novos alvos para quimicos

sintéticos e oportunidades para a elucidacao de vias biossintéticas incomuns.
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Tabela 1. Usos de algas marinhas ao longo do tempo, com foco na trajetdria histérica moderna da
industria e da pesquisa aplicada dessas algas. Fonte: Baweja et al. (2016).

Up to 35,000 BC
13,000 BC

0-300

1700s
1940s

1950s

1960s

1970s

1980s

1990

2000

2010

2013

Tasmanians were using kelp to make water carriers

Ancient civilization of Chile used seaweeds for nutritional and
health purposes

Greeks used seaweeds as medicines

Romans (Columella and Paldeus) used seaweeds as soil nutrition
enhancers

China—seaweeds used as iodine supplement
Japan—seaweeds used as food

Seaweed hygroscopic properties were discovered

Industrial exploitation of seaweeds for hydrocolloids
Studies on seaweed biology and nutrition

Cultivation of Porphyra in Japan

Use of brown seaweeds’ liquid extract as biofertilizers

First international seaweed symposium (Scotland)
Laminaria raft cultivation in China

Further research on taxonomic classification, biogeography, and
ecophysiology

Early publications on bioactive fucoidan polysaccharides
Commercial cultivation for carrageenan extraction—Canada and
the Philippines

Development of micropropagation techniques

Advancements in seaweed cultivation and biotechnology
Studies on properties of hydrocolloids

Drug discovery and bioactive compounds

Classical genetics and mutant studies

Phycoculture in China reaches over 1 million tonnes per annum
Seaweed carrageenan cultivation introduced to Indonesia and
Africa

Tissue culture

Molecular phylogenetics

Genetic transformation and gene cloning and characterization
Micropropagation technology expands

Barcoding and first seaweed barcodes published

Introduction of expressed sequence tags

Evidence for the bioactivity of seaweed-sulfated polysaccharides
Search of a model plant for large-scale genomic study
Chemical engineering for high-value products or biofuels in a
biorefinery approach

Porphyra proposed as model organism and candidate for
genome sequence

First model seaweed genome sequenced—the brown alga
Ectocarpus

Genetic tools applied to reclassify taxonomy of some of the biggest
commercial species

Seaweed, molecular techniques, and glycobiology meet

Chondrus crispus (red) genome sequenced

As algas marinhas habitam um ambiente ecologico complexo e dindmico que pode ser
denominado um ambiente extremo, posto que os fatores bidticos e abiodticos podem ter flutuacoes
amplas e rapidas. Os principais fatores sdo temperatura, luz, salinidade, poluentes e nutrientes. Dessa
forma, como organismos sésseis, as macroalgas necessitam naturalmente adaptar-se a estas mudancas

nas condicdes ambientais. Assim, elas sdo capazes de produzir uma grande variedade de metabolitos
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primarios e secundarios para responder ao ambiente ao seu entorno, onde algumas dessas moléculas
nao sao vistas em outros organismos, com excecdes especificas de microalgas e algumas bactérias que

produzem moléculas idénticas (Cotas et al. 2020).

Segundo Shannon, Abu-Ghannam (2016), o ambiente marinho ¢ o lar de um ecossistema
taxonomicamente diverso. Organismos como algas, moluscos, esponjas, corais e tunicados evoluiram
para sobreviver as altas concentracdes de bactérias infecciosas e contaminantes da superficie,
encontradas nas aguas do oceano. As algas marinhas (macroalgas) e as diatomaceas (microalgas),
possuem compostos farmacologicos ativos, como florataninos, acidos graxos, polissacarideos, peptideos

e terpenos, responsaveis por combater a invasao bacteriana.

A natureza bioativa das algas marinhas surgiu como um ingrediente natural importante nos
ultimos anos. Para a utilizacéo desse recurso da biodiversidade marinha, a pesquisa focou em isolar e
identificar os compostos e constituintes bioativos das algas, visando a aplicacao em varias industrias. A
utilizacao de ingredientes ativos em téxteis com propositos terapéuticos ou cosméticos € um campo
emergente. A alga marinha é rica em vitaminas, minerais, aminoacidos essenciais e proteinas, onde
possuem beneficios terapéuticos conhecidos para a pele e o corpo. Essas propriedades sao capazes de
melhorar o sistema imunologico da pele, estimular a renovacao celular e manter a capacidade

antioxidante, anti-inflamatdria e antimicrobiana (Broadhead et al. 2021).

Ainda conforme Broadhead et al. (2021), estudos acerca de uma fibra composta de viscose e
algas foram desenvolvidos para a industria téxtil, possibilitando incorporar essas propriedades de cuidado
da pele. Materiais de algas marinhas tém sido utilizados devido a sensacao de toque suave proporcionada
a pele, e pela abundancia natural em micronutrientes. A fibra ainda tem sido testada quanto a sua

capacidade antioxidante quando os tecidos estdo em contato direto com a pele.

Sivak et al. (2018), ressalta que ao considerar as algas marinhas como fontes antioxidantes,
onde ao mesmo tempo protege o corpo humano de reacdes incomodas, logo, seria provavel a hipdtese
de defesa potencial contra oxidacado. Efetivamente, os antioxidantes previnem danos ao DNA ou mutacao

com reducao do oxigénio reativo e obstrucao de radicais livres.

A crescente demanda por téxteis "inteligentes" e "bioativos" motivou a empresa alema Alceru
GmbH (Schwarza-Rudolstadt) a desenvolver uma nova fibra nomeada SeaCell® Active. A fibra pode ser
fabricada através do chamado processo Lyocell®. Esse método é caracterizado como uma alternativa
ambientalmente correta, economicamente viavel, que aprimora o produto e é bastante flexivel para a

fabricacado de fibras de celulose artificias (Hipler et al. 2006).
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As fibras de seacell sdo fabricadas a partir da adicao de algas finamente moidas, especialmente
da familia das algas marrons, vermelhas, verdes e azuis. Para formar a solucdo de fiacdo s&o
acrescentadas principalmente as algas marrons Ascophyllum nodosum e/ou vermelhas Lithothamnium
calcareum (figura 11). As algas sdo adicionadas como um pd ou como uma suspensdo, em uma das

etapas do processo que antecedem a fiacdo da solucao de celulose (Fluhr, 2009).

Figura 11. (A) Ascophyllum nodosur, (B) fibra, fio e tecido. Fonte: Hipler et al. 2006.

A fibra seacell apresenta uma resisténcia a tracdo significativamente alta em condicdes secas e
Umidas, e um encolhimento insignificante. Considerando as boas propriedades fisicas dos téxteis, os
tecidos produzidos com fibras seacell oferecem alta estabilidade dimensional, além de proporcionar alto
conforto ao uso. Uma especificidade desta fibra é o seu poder de ligar e absorver substancias, dessa
forma, durante a ativacao das fibras seacell, metais bactericidas como prata, zinco, cobre, entre outros
podem ser absorvidos pela fibra celulosica totalmente formada (figura 12). Distinto do método
usualmente empregado de incorporacao dos ingredientes ativos nas solucoes de fiacao, a fabricacao do
seacell active possibilita incorporar a substancia de forma permanente no nucleo da fibra totalmente

formada em uma etapa de ativacao (Hipler, Wiegand, 2011).
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Hipler et al. (2006) descrevem que as fibras naturais, a base de celulose e de algas marinhas,
atuam como um transportador funcional para o composto ativo prata, que é conhecido ha mais de um
século por desempenhar atividade antiflingica e antibacteriana. De acordo com Hipler e Wiegand (2011),
o excelente conforto de uso proporcionado pela fibra celuldsica nao é afetado pela incorporacao da prata.

Além disso, nesta fibra sdo encontrados os minerais calcio, magnésio e sodio, responsaveis por

desempenhar um papel fundamental na homeostase da pele.

2.5.3 Fios condutores

Nos ultimos anos, tornou-se mais comum a integracdo de varios componentes e dispositivos

eletrénicos em téxteis para proporcionar funcdes adicionais. A incorporacédo de elementos eletricamente

34




condutores pode ser obtida através de diversas tecnologias téxteis, como costura, tecelagem, estamparia

e trico (Sahta et al. 2014)

De acordo com Safarova e Grégr (2010), as fibras condutoras podem ser classificadas em duas
categorias gerais, aquelas que sao naturalmente condutoras e aquelas que sao especialmente tratadas

para criar condutividade.

Os fios condutores podem ser obtidos a partir de fibras 100% condutoras ou através de mesclas
em diferentes proporcoes, filamentos condutores, fios revestidos com polimeros condutores, fios
revestidos com metal ou fios revestidos com pds condutores, como carbono ou pds metalicos. Os fios
téxteis utilizados como substrato podem ser de fibras de origem natural ou quimica. As peliculas
aplicadas podem ser de polimero condutor, tais como polipirrol, polianilina, politiofeno, poliacetilenos,

além de metais condutores, como prata, cobre, ouro, platina, etc. (Buhu et al. 2019).

Os fios eletricamente condutores sdo amplamente utilizados em e-téxteis, dependendo de suas
propriedades elétricas. Um fio téxtil classico é o elemento basico do tecido, enquanto um fio
eletricamente condutor é considerado o elemento basico do téxtil inteligente. O propdsito da aplicacao
do fio depende nao exclusivamente das propriedades elétricas do fio, assim como também deve ser
levado em consideracao a vida util prevista do mesmo, onde comumente é determinada pelo fabricante.
Um aspecto importante desses produtos téxteis direcionados ao vestuario é a manutencao - geralmente

a capacidade de lavagem (Baribina et al. 2018)

Ainda conforme Baribina et al. (2018), a pratica demonstra que a agua apresenta um efeito
negativo nas propriedades elétricas dos fios condutores, reduzindo sua vida util. Os pesquisadores ainda
estao investigando meios de estender a vida util dos fios condutores e outros elementos elétricos, uma
das alternativas ¢ revestir os fios (tiras, zonas) condutores de electricidade com uma solucdo que o0s

proteja dos impactos ambientais negativos, incluindo a agua. (Baribina et al. 2018)

Segundo Mey et al. (2014), devido a maleabilidade dos téxteis, & necessario estar atento as
propriedades mecanicas e fisicas dos materiais condutores elétricos integrados aos tecidos. Fatores
mecanicos sao importantes para téxteis aplicados a pele humana, com o objetivo de proporcionar um
contato firme. Em razdo da flexibilidade e textura dos tecidos, a medicdo das propriedades elétricas

demanda técnicas especiais adaptadas.

Os fios poliméricos folheados a prata sdo um dos fios condutores mais comuns em virtude da
sua flexibilidade e facilidade de processamento quando comparados aos fios a base de metal. As fibras

de poliamida recobertas por uma fina camada de prata demonstram alta condutividade, mantendo a
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maleabilidade da poliamida. Ja os fios a base de metal apresentam uma condutividade elétrica superior
em relacdo aos fios poliméricos inerentemente condutores. Em contrapartida, a sensacao das fibras
metalicas em contato com a pele compromete o conforto do usuario, além disso, as mesmas apresentam
baixa flexibilidade para processar. Dessa forma, as fibras metalicas sdo preferidas para utilizar como

mistura com os fios e tecidos convencionais (Ismar et al. 2020).

O desenvolvimento de fios eletricamente condutores ¢ descrito por Ryklin e Medvetski (2017)
como um dos campos de pesquisa téxtil mais prospectivos, dado que o uso de fios condutores
corresponde a base da criacdo de téxteis inteligentes e eletronicos vestiveis. Considera-se que a
integracao da funcionalidade inteligente em roupas e outros produtos téxteis transformara radicalmente
a cultura que cerca esses produtos, alterando sobretudo as relacées das pessoas com 0s mesmos € a
forma como os usam. A funcionalidade inteligente também tera um impacto na forma como os produtos

sao projetados e na producao dos materiais.

36



3. INVESTIGAGAO QUANTITATIVA

3.1 Introducédo

Neste estudo foi realizado um inquérito com o objetivo de levantar informacdes de natureza
quantitativa, que sirvam como suporte e fundamentacdo ao desenvolvimento de um produto téxtil
destinado a protecao e alivio dos sintomas do FR. Os dados obtidos através do questionario aplicado ao

publico-alvo serdo apresentados e analisados neste capitulo, além da definicdo dos requisitos do produto.

De acordo com Pradanov e Freitas (2013), ao elaborar uma pesquisa de natureza quantitativa, ¢
necessario formular hipoteses e classificar a relacdo entre as variaveis para assegurar a precisdo dos
resultados; dessa forma, evitam-se as contradicdes no processo de analise e interpretacao. Os autores

ainda descrevem que:

Essa forma de abordagem é empregada em varios tipos de pesquisas, inclusive nas
descritivas, principalmente quando buscam a relagao causa-efeito entre os fenémenos
e também pela facilidade de poder descrever a complexidade de determinada hipotese
ou de um problema, analisar a interacao de certas variaveis, compreender e classificar
processos dinamicos experimentados por grupos sociais, apresentar contribuicdes no
processo de mudanca, criacdo ou formacdo de opinides de determinado grupo e
permitir, em maior grau de profundidade, a interpretacido das particularidades dos
comportamentos ou das atitudes dos individuos (Pradanov e Freitas, 2013, p.70).

Esta pesquisa objetiva coletar dados usando medicao para analisa-los em busca de tendéncias e
relacdes, e para verificar as medicoes efetuadas. Alguns itens sdo faceis de medir, como altura e peso;
outros sdo dificeis, como 0 que as pessoas pensam ou COmo as pessoas se sentem. A investigacao
quantitativa abrange todo esse espectro. Critérios semelhantes sdo utilizados para verificar, calcular e
analisar dados para todos os tipos de medicao. A pesquisa quantitativa pode ser considerada uma forma
de pensar o mundo. E essencialmente dedutiva: medicdes sdo feitas; a andlise ¢ aplicada; e conclusdes

sao obtidas (Watson, 2015).

3.1.1 Elaboracao e estrutura do questionario

Desenvolver um questionario compreende basicamente em traduzir objetivos da pesquisa em
questdes especificas. As respostas obtidas através dessas questdes irdo proporcionar os dados
requeridos para caracterizar a populacao pesquisada, ou testar as hipoteses que foram construidas no
decorrer do planeamento da pesquisa. Dessa forma, a construcdo de um questionario necessita ser
reconhecida como um procedimento técnico onde sua elaboracao exige uma série de cautelas, como:

comprovacao de sua eficacia para verificacao dos objetivos; definicdo da forma e do conteudo das
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questdes; quantidade e ordem das questdes; construcao das alternativas; apresentacao do questionario

e pré-teste do mesmo (Gil, 2008).

O pesquisador deve ter dominio do conteudo para poder dividi-lo, construindo uma lista de 10 a
12 temas, para extrair duas ou trés perguntas de cada um deles. O processo de elaboracéo é extenso e
complexo: demanda cuidado na selecdo das questdes, levando em conta a sua relevancia, ou seja, se
oferece condicdes para a obtencao de informacdes validas. Os temas definidos devem estar em

conformidade com os objetivos gerais e especificos (Marconi, Lakatos, 2003).

Para o desenvolvimento do questionario foi necessario o estudo aprofundado da patologia,
realizado através de uma revisdo bibliografica sobre estudos relacionados ao FR por meio de livros,
artigos, jornais, revistas e teses. Além disso, a internet foi uma ferramenta importante para acompanhar
grupos dedicados a patologia. Foram analisados relatos em grupos do Facebook - correspondentes a
diversos paises, desenvolvidos com o intuito de trocar informacdes e duvidas sobre o FR, compostos por

pessoas que possuem a enfermidade ou que buscam ajuda para algum conhecido.

0 questionario intitulado “Fendmeno de Raynaud - desenvolvimento de um produto com base téxtil
para protecdo e alivio dos sintomas” compreende 24 questdes, compostas de perguntas abertas e

fechadas, com duracdo de preenchimento de aproximadamente 5 minutos.

Inicialmente, as perguntas estdo focadas na caracterizacdo dos entrevistados, em seguida,
buscam abordar questdes relacionadas a patologia, com o objetivo de obter informacdes significativas
que guiem a identificacdo dos requisitos e direcionem o desenvolvimento do produto. A ultima parte
retine questdes pertinentes as luvas de protecao contra o frio, com a finalidade de verificar a eficacia dos
produtos disponiveis no mercado, preferéncias quanto aos materiais, grau de relevancia do artigo

proposto no projeto e o grau de importancia das caracteristicas apontadas para este tipo de produto.

3.1.2 Préteste do questionario

Ao finalizar a primeira versdo do questionario, com todas as questdes redigidas e ordem
provisoriamente definidas, € necessario certificar que 0 mesmo seja realmente aplicavel e que responda
efectivamente aos problemas levantados pelo investigador. O conjunto destas verificacées constituem os
pré-testes, onde nao devem ser interpretados apenas como um ensaio do questionario em pequena

escala (Ghiglione, Matalon, 2001).

Segundo Gil (2008), o pré-teste de um instrumento de coleta de dados tem como proposito

assegurar-lhe validade e precisdo. O pré-teste deve garantir que o questionario esteja bem elaborado,
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especialmente no tocante a: introducao do questionario, clareza e precisdao dos termos,

desmembramento das questdes e sequéncia das questoes.

O pré-teste do questionario foi realizado por meio da plataforma Google Docs, e divulgado através
de um grupo do Facebook sobre a patologia. Na descricdo do formulario foi esclarecido o propésito do
mesmo, e solicitado um feedbackem caso de existir dificuldade em responder alguma questao ou desejar

fazer alguma observacao.

O pré-teste foi essencial para confirmar que o questionario estava alinhado aos objetivos da
investigacao, seguindo uma sequéncia coerente, com questdes de facil interpretacao e livre de erros que

pudessem influenciar nos resultados; dessa forma, ndo houve necessidade de sofrer alteracoes.

3.1.3 A coleta dos dados

Esta etapa da pesquisa consiste no inicio da aplicacao dos instrumentos elaborados e das técnicas
selecionadas, com intuito de realizar a coleta de dados previstos. E tarefa ardua e demanda, na maioria
das vezes, mais tempo do que se espera. Requer do pesquisador paciéncia, perseveranca e esforco,

além do cuidadoso registro dos dados e de um bom preparo anterior (Marconi, Lakatos, 2006).

Para a coleta de dados foi aplicado um questionario online (Anexo 1), composto de 24 perguntas -
abertas e fechadas, por meio da plataforma Google Docs. O mesmo foi divulgado através do e-mail
institucional da Universidade do Minho e em grupos do Facebook sobre o FR. Foi selecionado este meio

pela facilidade de divulgacéo e poder de alcance.

3.2 Analise dos dados

Conforme Marconi e Lakatos (2006), uma vez obtidos os resultados dos dados, a seguinte etapa
corresponde a analise e interpretacao destes, constituindo-se ambas no nucleo central da pesquisa. A
importancia dos dados esta ndo neles mesmos, mas no fato de proporcionarem respostas as
investigacoes. Analise e interpretacao sao duas tarefas diferentes; porém, estreitamente relacionadas e,

como processo, envolvem duas operacoes:

Na analise, o pesquisador entra em mais detalhes sobre os dados decorrentes do
trabalho estatistico, a fim de conseguir respostas as suas indagacdes, e procura
estabelecer as relacdes necessarias entre os dados obtidos e as hipoteses formuladas.
Estas sao comprovadas ou refutadas, mediante analise. (...) Interpretacéo ¢ a atividade
intelectual que procura dar um significado mais amplo as respostas, vinculando-as a
outros conhecimentos. Em geral, a interpretacao significa a exposicdo do verdadeiro
significado do material apresentado, em relacao aos objetivos propostos e ao tema.
Esclarece ndo sé o significado do material, mas também faz ilagdes mais amplas dos
dados discutidos (Marconi, Lakatos 2006, p.35).
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Este topico apresenta a analise dos resultados obtidos por meio do questionario aplicado ao
publico, e corresponde a uma etapa fundamental no processo de desenvolvimento do produto proposto.
A andlise destes dados é organizada acompanhando a sequéncia do questionario. A primeira parte
representa a caracterizacdo dos entrevistados, onde as informacdes sdo descritas de maneira sintética,
priorizando aquelas que tem influéncia direta quanto ao planeamento do produto. Na ordem, sao
analisadas as informacdes associadas a patologia e, em seguida, relacionadas as luvas de protecéo

contra o frio.

As respostas alcancadas no questionario apontam que a maioria dos participantes correspondem
ao género feminino, totalizando 95,8% face a 4,2% representado pelo género masculino, como pode ser
visto na figura 13. Os grupos associados a patologia, onde os questionarios foram aplicados, s&o
compostos na sua maioria por mulheres, além disso, elas sao mais ativas nos grupos que 0s membros

masculinos, refletindo-se neste resultado.

Outro dado importante que esta diretamente relacionado a este resultado é o fato do FR acometer
mais o sexo feminino, como ja foi mencionado anteriormente. Segundo Peralta et al. (2016), na
distribuicao por sexo, é apresentada uma variacdo entre 6% e 20% no género feminino e entre 3% e

12,5% no masculino.

® Feminino
@® Masculino

Figura 13. Género

Na figura 14 pode ser vista a distribuicdo da faixa etaria dos participantes, onde 50% possui entre
18 e 29 anos; 25% entre 40 e 49 anos; e 16,7% estao entre 30 e 39 anos. Com menor porcentagem,
correspondendo a 4,2% estdo os participantes com menos de 17 anos; e com 4,2% o0s que apresentam

entre 50 e 59 anos.
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@ Até 17 anos

® De 18 a 29 anos
\ @ De 30 a 39 anos
@ De 40 a 49 anos

A @ De 50 a 59 anos
‘ @ De 60 a 69 anos
@ A partir de 70 anos

Figura 14. Faixa etaria

A maioria dos inquiridos respondeu ndo possuir filhos, correspondendo a 62,5%, enquanto 37,5%

afirmaram possuir (figura 15).

Figura 15. Filhos

A tabela 2 apresenta algumas respostas dos participantes sobre as atividades profissionais que
desempenham; esta se tratava de uma pergunta aberta. As atividades exercidas e os ambientes onde se

realizam sao diversos.

Tabela 2. Profissdes dos inquiridos.

Estudante Advogada
Estudante Técnica de acao educativa
Professora Técnica de negdcios e gestdo
Designer Arquiteta
Informatica Funcao publica
Professora Assistente operacional
Administrativa Caixa de loja de roupas
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No tocante ao nivel de escolaridade (figura 16), a maioria dos participantes possui até 0 12° ano
completo, representando 47,8%; na sequéncia, 34,8% corresponde ao ensino superior — licenciatura; e

8,7% ao ensino superior — mestrado.

® Até 0 9°ano

® Até 0 12° ano
Licenciatura

@® Mestrado

@ Doutoramento

@ Po6s graduada

V) il
‘

Figura 16. Nivel de escolaridade

Quanto a origem do FR (figura 17); 41,7% dos inquiridos afirmam que foram diagnosticados com
o FR de origem secundaria, enquanto 33,3% ainda ndo possuem diagndstico, e 25% foram diagnosticados

com o FR de origem primaria.

Dado que os grupos relacionados ao FR foram um dos meios onde o questionario foi aplicado, nos
quais muitos membros possuem outra patologia associada, isto refletiu-se nos dados apresentados
guanto a origem do fendmeno, visto que a maioria foi diagnosticada com o FR de origem secundaria e,

conforme a literatura, o FR primario é responsavel por 80 a 90% dos casos.

Uma quantidade consideravel ainda desconhece a origem do seu FR. Chegar a um diagnostico
nem sempre é simples. Quando a patologia inicialmente nao esta associada a outros sintomas que
podem indicar uma origem secundaria, € necessario uma série de exames para descartar qualquer
possibilidade de associacao com uma causa secundaria, visto que, o FR € um dos primeiros sintomas
de certas doencas autoimunes, onde os outros sinais podem levar um tempo em se manifestar. Obter
um diagndstico precoce é importante para dar inicio as medidas preventivas adequadas, e tratamentos,

caso seja necessario, evitando complicacdes futuras quanto ao avanco do problema.

Para aqueles que marcaram que o FR foi diagnosticado como de “origem secundaria”, foi pedido
para mencionar qual patologia esta associada a sua sindrome e, entre as mencionadas, destacaram-se
as doencas reumaticas autoimunes, como: dermatomiosite, esclerose sistémica, IUpus eritematoso
sistémico e artrite reumatoide. Este dado vai ao encontro da literatura consultada, onde aponta que as

doencas reumaticas autoimunes estdo entre as principais condicdes relacionadas ao FR secundario.
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@ Ainda nao tenho diagnéstico

@ Origem priméaria

@ Origem secundaria* (Mencionar na
questéo abaixo)

Figura 17. Origem do FR

Sobre a frequéncia em que este fendmeno se manifesta (figura 18), 75% dos entrevistados
assinalam que “durante todo o ano, porém, com maior intensidade no inverno”; 20,8% marcam que

“apenas no inverno”; e 4,2 % afirmam que “sempre, independente das estacoes.”

0 clima das regides exerce influéncia quanto a frequéncia e intensidade dos ataques no FR. Dessa
forma, os ataques podem apresentar a mesma frequéncia durante todo o ano em lugares que sempre
marcam baixas temperaturas, onde até o verdo é caracterizado por temperaturas mais frias quando

comparados a outros paises que também possuem inverno rigoroso.

Para aqueles que vivem em climas que atingem altas temperaturas no verdo, os ambientes
artificialmente climatizados sdo um dos grandes responsaveis pelos ataques nestes periodos, como:
shoppings centers, cinemas, lojas, supermercados, etc.

@ Apenas no inverno

@ Durante todo o ano, porém, com maior
intensidade no inverno

) Sempre, independente das estagdes

20,8%

Figura 18. Frequéncia em que o FR se manifesta.

As alteracdes de coloracdo dos dedos das maos é um sintoma tipico do FR. Diante disso, foi
solicitado que os inquiridos marcassem os outros sintomas que apresentam comumente nesta area.
Como pode ser verificado na figura 19, os mais indicados foram: dorméncia (87,5%), dor (58,3%),

formigueiro (58,3%) e queimacao (37,5%).
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Formigueiro 14 (58,3%)

Dorméncia 21 (87,5%)
Queimagao 9 (37,5%)
Dor 14 (58,3%)

Rigidez

Dificuldade em cicatrizagao de
Ulceras digitais

0 5 10 15 20 25

Figura 19. Sintomas apresentados comumente na area das méaos.

De fato, a area das maos é uma das mais atingidas pelo FR. Com o intuito de perceber em que
proporcao as outras extremidades também sado afetadas, foi pedido para que assinalassem qual/quais
partes do corpo também eram acometidas pelo fendmeno. Dessa forma, os pés se destacam como a
zona mais indicada, conforme demonstrado na figura 20.

Pés 22 (91,7%)

Orelhas

Nariz 6 (25%)

)

Boca

Mamilos

0 5 10 15 20 25

Figura 20. Partes do corpo afetadas pelo FR.

Quando perguntados sobre as mudancas ao longo do tempo no aspecto das méaos (figura 21), as
alternativas mais assinaladas foram: aumento no ressecamento (50%); enrijecimento de algumas areas

(33,3%); sinais de envelhecimento precoce (29,2%); maior sensibilidade (25%).
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Maior ressecamento 12 (50%)

Maior sensibilidade 6 (25%)

Enrijecimento de algumas areas 8 (33,3%)
Sinais de envelhecimento 7 (29,2%)
precoce
Nao percebi nenhuma mudanga 7 (29,2%)
Outros 1(4,2%)
0,0 2,5 5,0 75 10,0 12,5

Figura 21. Mudancas no aspecto das maos.

No que diz respeito aos cuidados com a pele das maos, 45,8% afirmam possuir uma rotina de
cuidados especiais, como pode ser visto na figura 22. Apesar das maos serem bastante afetadas e poder
apresentar alteracoes ao longo do tempo, muitos ndo possuem ou ndo conseguem manter o habito de
cuidados.

® Sim
® Nao

Figura 22. Rotina de cuidados com a pele das maos.

Quando pedidos para descrever sobre esta rotina, todas as respostas apontam para os cuidados
guanto a hidratacdo da pele desta zona, além disso, alguns reforcam também a preocupacédo com o

aquecimento das maos. A tabela 3 apresenta algumas rotinas relatadas.
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Tabela 3. Respostas dos participantes sobre a da rotina de cuidados com a pele das maos.

Utilizo creme hidratante todos os dias e pomadas medicinais em periodos mais criticos
Tento manter os pés e as maos sempre quentes. Hidrato-os também

Creme hidratante

Cremes no inverno, uso de luvas e coloco a mao perto de lugares quentes

Creme e protecao com luvas

Uso Dersane 6leo

Hidratacdo e uso de luvas para aquecer

Uso oleo para hidratar

Creme da La Roche Posay

Creme hidratante

Uso creme de ureia duas vezes por dia para manter hidratada

Quanto as mudancas adotadas na rotina para a melhoria da qualidade de vida (figura 23), a
maioria apontou “evitar exposicao ao frio”. Conforme ressaltado por diversos autores, esta ainda é a
medida preventiva mais eficaz para evitar os ataques, além do aguecimento com roupas e acessorios

adequados ao tipo de exposicao que ira submeter-se.

Terapias que reduzem o stress 1(4,2%)

Acupuntura 1(4,2%)
Pratica de atividades fisicas 4 (16,7%)
Evitar exposigao ao frio 23 (95,8%)

Abstencao de tabaco —3 (12,5%)

Terapia a laser|{—0 (0%)

Evitar agentes que causam vas... 7 (29,2%)
N&o houve mudancas na m...[—0 (0%)
Outros —1 (4,2%)
0 5 10 15 20 25

Figura 23. Mudancas na rotina para a melhoria da qualidade de vida.

46



Quando questionados se a patologia afeta o desempenho durante o desenvolvimento das
atividades quotidianas (figura 24), a maioria (66,7%) respondeu “sim”, comprovando que a qualidade de
vida sofre impactos em decorréncia das limitacdes causadas pela enfermidade.

@® Sim
® Nao

Figura 24. Influéncia do FR no desempenho diario.

Para os que afirmaram que a patologia afeta o desempenho durante a realizacao das atividades
diarias, foi pedido para citar de que forma este problema afeta o dia-a-dia. Na tabela 4 podem ser
conferidos alguns relatos dos participantes, onde demonstram que o FR apresenta impactos significativos

em varios aspectos cotidianos.
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Tabela 4. Relatos dos participantes sobre os impactos provocados pelo FR.

Escrever

Nos dias frios, nas atividades domésticas que necessitam manusear agua. Nos locais que
possuem ar condicionado. Em algumas secdes dos supermercados (secado de frutas e verduras,
de comidas refrigeradas e congeladas).

Como trabalho em programacao informatica por vezes por vezes torna-se complicado digitar no
teclado.

No inverno é extremamente doloroso ir para alguns lugares, e isso inclui ir ao colégio e
universidade, fora os sintomas das doencas secundarias.

Em crise tenho dificuldade de concentracdo e de me relacionar com as pessoas.
Teclar no computador, escrever.
Impossibilidade de pegar e segurar objetos durante o periodo critico do fenomeno.

Falta de sensibilidade nos dedos.

E dificil escrever com lapis ou caneta porque me doem os dedos e ndo consigo segurar bem as
coisas.

Trabalhar em locais com ar condicionado e uso excessivo do computador me causam Uulceras
digitais. O casaco apenas ndo impede as maos de ficarem frias, usar luvas nao resolve pois
perderia o tato na digitacao. Fico em conflito com colegas, pedindo que desliguem ou aumentem
a temperatura do ar condicionado.

Limitacdes diversas

Uso as maos para falar com os meus alunos que sao surdos e também para vestir, abotoar,
atar, etc.

Falta sensibilidade, que me provoca certos limites.

No meu emprego trabalho com agua e estou no exterior em exposicao ao frio.

Mexer com agua no banho porque qualquer sensacdo de temperatura gelada a méao fica assim.

A respeito das opcoes de luvas disponiveis no mercado (figura 25); 83,3% responderam nao
encontrar luvas que promovam o aquecimento/protecédo efetiva e que apazigue os danos causados na

pele das maos.
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® Sim
® Nao

83,3%

Figura 25. Oferta de produtos.

Sobre o tipo de luva utilizado (figura 26) para proteger e amenizar os problemas em decorréncia
de maior sensibilidade ao frio, as alternativas mais marcadas foram: 1a (66,7%), algodao (54,2%) e pele

(25%).

16 (66,7%)

13 (54,2%)

Acrilico 2 (8,3%)

Mais néo adianta muito 1(4,2%)

Uso também umas que estéo a... 1(4,2%)

Couro

Tecidos sintéticos 1(4,2%)

0 5 10 15 20

Figura 26. Luvas utilizadas.

A questao seguinte corresponde a uma pergunta aberta e ndo obrigatéria, elaborada com o
proposito de verificar se os entrevistados costumam utilizar mais de uma luva a0 mesmo tempo para
garantir um maior aquecimento. Caso utilizassem, deveriam mencionar quantas e quais luvas costumam
colocar sobrepostas. A maioria respondeu “sim” quanto ao uso de luvas sobrepostas, porém, esta pratica

além de nao fornecer o aquecimento efetivo, ainda interfere no desempenho manual dos individuos.

Diante das caracteristicas de uma luva para aliviar os sintomas provocados pelo FR, foi elaborada
uma lista, e pedido para atribuirem graus de importancia (nada importante, pouco importante,
importante, muito importante) as caracteristicas listadas (figura 27). Entre as opcdes disponiveis, a

maioria das respostas variou entre “muito importante” e “importante”.

As caracteristicas listadas foram: regulacdo da temperatura, promover a hidratacdo da pele,
auxiliar na melhoria da circulacdo sanguinea, maleabilidade do material, manutencdo do produto,

antialérgico, antibacteriano.
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Il Nada importante [l Pouco importante Importante [l Muito importante

daaddand

Regulagdo da Promover a Auxiliar na Auxiliar na melhoria da Maleabilidade do Manutengao do
temperatura hidrata¢do da pele cicatrizagdo da pele circulacdo sanguinea material produto

=)

o

Figura 27. Grau de importancia das caracteristicas da luva.

Os inquiridos, em totalidade, responderam “sim” quando perguntados se consideram interessante

0 desenvolvimento de uma luva especial que promova o alivio dos sintomas provocados pelo FR.

Ao final do questionario foi deixado um espaco aberto e livre para sugestdes/comentarios a

respeito do produto. A tabela 5 corresponde a algumas consideracdes dos participantes.

Tabela 5. Sugestdes/comentarios dos participantes sobre o produto.

Que as luvas tenham possibilidade de ser touch. Poder usar computadores touch e telemdveis sem
ter que tira-las.

Exitem em alguns lugares algo chamado Hot Warm. Sempre quis que alguém inventasse um
produto que pudesse ajudar isso.

Gostaria que houvesse uma luva que permitisse o uso do touch screen em celulares e que nao
comprometesse tanto o tato. Uma luva fina e eficaz contra o frio. Moro em uma cidade quente e
seria bom utilizar no trabalho, restaurantes, cinema.

Em suma, a maioria dos entrevistados pertence ao género feminino, onde 2/3 estao entre os 18
e 40 anos. Quanto a localizacdo geografica, a maioria vive em paises com climas frios, e exercem
distintas atividades ocupacionais. A respeito da frequéncia em que o fendmeno se manifesta, a maioria
relata que “durante todo o ano, porém, com maior intensidade no inverno”. Depois das maos, a zona
dos pés foi apontada como a mais atingida pelo FR. Sobre as mudancas notadas no aspecto das méos,
0 aumento do ressecamento foi a mais relatada, onde todas as rotinas de cuidados descritas sobre esta
area estao focadas na hidratacao. Ficou claro que a patologia afeta o dia-a-dia desses individuos de varias
formas, e “evitar exposicao ao frio” é a medida preventiva mais utilizada. Quando questionados sobre os
produtos disponiveis no mercado, 83,3% demonstram-se insatisfeitos, ao afirmar ndo encontrar luvas
que proporcionem o aquecimento efetivo, onde a maioria afirma ja haver recorrido ao uso de luvas
sobrepostas; no entanto, além de nao promover o resultado térmico esperado, esta alternativa

compromete o conforto ergondémico e o desempenho manual.
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Através do questionario foi possivel realizar a caracterizacao dos entrevistados, confrontar os dados
obtidos com os estudos realizados sobre a patologia e confirmar as especificidades do fenémeno que
influenciam as caracteristicas do produto. Também foi permitido entender como estas pessoas lidam
com o FR e a maneira que o problema afeta a vida das mesmas, demonstrando que os aspectos
relacionados a qualidade de vida merecem mais atencéo ao desenvolver um produto para este publico.
Além disso, foi possivel identificar e avaliar as alternativas de protecdo recorridas de acordo com a

disponibilidade de mercado, e perceber o que estas pessoas buscam neste tipo de produto.

3.3 Requisitos do produto

Os requisitos do produto foram estabelecidos partindo do estudo da patologia, da analise dos
dados do questionario dirigido ao publico, e da analise dos relatos dos grupos relacionados a

enfermidade. Na tabela 6 podem ser vistos os requisitos identificados.

Tabela 6. Requisitos do produto. Fonte: elaborado pela autora.

REQUISITOS PROPRIEDADES/DESEMPENHO

Regulacao da temperatura; hidratacao da pele; cicatrizacao da

Funcionalidade . - ,
pele; circulacao sanguinea

Conforto Conforto termofisioldgico, sensorial e hergonémico
Manutencéao Resistencia a lavagem; facilidade de higienizacéo
Seguranca Antialérgico; antibacteriano

Estabilidade dimensional; resisténcia ao pilling;

Durabilidade A
resisténcia ao rasgo

Usabilidade Garantir a manutencdo da destreza
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4, PROCEDIMENTO EXPERIMENTAL

Neste capitulo sao apresentados os materiais, métodos e equipamentos utilizados no projeto, além
das etapas que envolvem esta fase experimental. Os testes foram realizados no laboratorio de fisica téxtil

- investigacao da Universidade do Minho.

4.1 Planeamento dos experimentos

O planeamento dos experimentos considerou diferentes variaveis a serem estudadas, como: o
fio condutor elétrico a utilizar, a disposicao desse material condutor no substrato téxtil, a matéria-prima
de base da luva, e a caracterizacdo das propriedades elétricas e térmicas do fio condutor ao longo do
seu uso. Dessa forma, os testes foram realizados obedecendo 4 etapas, conforme pode ser visualizado

na figura 28.

TESTES - FASES

A 4

Selecdo do fio condutor elétrico

A 4

Selegd@o da configuragdo do fio
condutor na luva

Y

Prototipos + selecdo do material
de base da luva

A 4

Analise do comportamento do
material condutor

Figura 28. Fases dos experimentos. Fonte: desenvolvido pela autora.

As trés primeiras etapas demonstradas na figura 28 corresponderam aos estudos dos materiais,
onde os testes realizados tinham como propoésito selecionar o fio condutor elétrico mais adequado ao
produto, o arranjo desse elemento de aquecimento no interior da luva e a selecao da matéria-prima de
base da luva através dos prototipos. A quarta e ultima etapa é direcionada a uma analise mais detalhada

do comportamento do material condutor submetido a temperatura por passagem de corrente elétrica.
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4.2 Materiais

Diante da definicdo do problema, da coleta e analise dos dados, e dos requisitos estabelecidos,
foi proposto o desenvolvimento de uma luva, a partir de materiais com propriedades que contemplem
0s objetivos pretendidos, capaz de gerar calor por meio de um processo fisico que pode ser acionado e
interrompido pelo usuario. O processo de aquecimento é realizado através dos materiais téxteis
utilizados, nomeadamente o fio de base para tricotar, e os fios téxteis condutores intrinsecamente

elétricos.

Foram selecionados materiais téxteis com propriedades far infrared (FIR): malhas produzidas
com o fio Emana® (Rhodia); malha com propriedades antioxidantes, antibacterianas, antialérgicas e

cicatrizantes: SeaCell®; e malha de algodao como referéncia.

Como elemento de aquecimento, foram utilizados fios elasticos revestidos de prata (Elitex E), fios
de filamentos de poliamida revestidos de prata (Shieldex), fios de monofilamento de cobre, fios de mistura

de poliéster/aco inoxidavel (Bekinox), conforme apresentado na figura 29.

Figura 29. Fios condutores utilizados nos experimentos. Fonte: desenvolvido pela autora.

4.3 Meétodos

Os testes térmicos realizados nos protdtipos envolveram a aplicacdo de uma tensdo elétrica
constante com uma fonte de alimentacdo ao material condutor, a fim de determinar a corrente elétrica,
a temperatura maxima atingida em um tempo especifico, a velocidade para atingir a temperatura
desejada, e o tempo que demanda para arrefecer. A temperatura foi determinada usando uma camera
IR da Testo e o tempo com um crondmetro, em um laboratdrio condicionado (figura 30). A seguir,

encontra-se a descricdo de cada fase correspondente aos experimentos desenvolvidos.
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Figura 30. Recursos utilizados nos experimentos. Fonte: desenvolvido pela autora.

4.3.1 Selecao do fio condutor elétrico

Esta primeira etapa teve como objetivo o estudo e selecdo do material a ser utilizado como
elemento de aquecimento. Diante dos fios condutores elétricos disponiveis, foram aplicados os primeiros
testes a fim de realizar uma pré-selecdo. Assim, foram selecionados os que obtiveram o melhor
desempenho: fio elastico revestido de prata (Elitex E), fio de filamentos de poliamida revestidos de prata

(Shieldex), fio de monofilamento de cobre, fio de mistura de poliéster/aco inoxidavel (Bekinox).

Estes fios foram aplicados em uma forma simulando um dedo de uma luva, em uma base 100%
algodao (figura 31) e submetidos aos testes para eleger o mais apropriado para incorporar ao produto,

de acordo com o comportamento térmico dos mesmos.

Figura 31. (1) fios de monofilamento de cobre; (Il) fios elasticos revestidos de prata (Elitex E); (11l) fios de filamentos de
poliamida revestidos de prata (Shieldex); (IV) fios de mistura de poliéster/aco inoxidavel (bekinox). Fonte: desenvolvido pela
autora.

54



4.3.2 Selecao da configuracdo do fio condutor na luva

A segunda fase dos experimentos teve como propdsito definir a configuracdo do fio condutor na
luva, ou seja, o arranjo do fio no interior do artigo, visando a melhor forma de promover a dissipacao do
calor e a viabilidade produtiva. Através do estudo das possibilidades, foram definidos trés modelos (figura
32), onde o elemento de aguecimento selecionado na primeira fase foi aplicado e testado em cada um

dos modelos.

Sy By B/,

Figura 32. Configuracdo do fio condutor: (A) modelo 1; (B) modelo 2; (C) Modelo 3. Fonte: elaborado pela autora.

4.3.3 Prototipos e selecao do material de base da luva

Momento dos testes dos prototipos (figura 33) para a escolha dos materiais téxteis (base) para
o desenvolvimento das luvas. Foi desenvolvido um protdtipo para cada malha téxtil selecionada,
totalizando 4 protétipos: dois elaborados com malhas com propriedades FIR (duas malhas jerseys
produzidas com o fio Emana - uma leve e outra mais pesada), um elaborado com malha jersey SeaCell,
e um com malha jersey de algoddo como referéncia. O elemento de aguecimento foi introduzido seguindo

o arranjo definido na segunda fase.

Os testes foram realizados utilizando uma tensao de 7.2V, 9.6V, e 12V, com intervalo de trés
minutos para cada repeticao, onde foi verificada a corrente e temperatura alcancadas para estabelecer

uma media, tendo como propdsito a analise do desempenho térmico dos materiais.
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Figura 33. Testes dos protétipos com malhas téxteis com propriedades FIR. Fonte: desenvolvido pela autora.

4.3.4 Analise do comportamento do material condutor

A analise do comportamento do material condutor foi dividida em duas etapas, na primeira foram
realizados testes para verificar a média de temperatura atingida pelo elemento de aquecimento (figura
34). Foram utilizadas amostras do fio com 30 centimetros de comprimento e aplicada uma pré-tensao
maxima de bgf. Os experimentos consistiam em empregar uma determinada tensao no fio (2V, 2,5V, 3V,
3,5V, 4V e 4,5V), obedecendo uma série de repeticoes para cada tensdo que o mesmo foi submetido,
dentro de um intervalo de 3 minutos, com objetivo de registrar a corrente e a média de temperatura

alcancada nesse tempo.

Figura 34. Testes: média de temperatura do elemento de aquecimento. Fonte: desenvolvido pela autora.
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Ja a segunda etapa corresponde a caracterizacdo dos efeitos colaterais do elemento de
aquecimento. Assim como no experimento anterior, foram utilizadas amostras do fio com 30 centimetros
de comprimento, pré-tensdo maxima aplicada de 5gf, com intervalo de 3 minutos para cada medicéo,

seguindo as devidas repeticoes, conforme a tensdo empregada é alterada.

A partir da tensao aplicada ao fio, foram registradas as correntes e temperaturas obtidas, bem
como o comprimento do fio antes e depois de acionar a fonte de alimentacao elétrica, com o objetivo de
identificar a possibilidade de encolhimento e obter uma meédia de retracdo do fio, de acordo com as
variaveis. Além disso, foram analisadas outras possibilidades de efeitos colaterais que o fio possa

apresentar, como deformacao (expandir), rompimento e queima.
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5.  RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 Selecdo do fio condutor elétrico

Diante dos testes aplicados, foi concluido que entre os elementos condutores testados o mais
adequado é o fio elastico revestido de prata (Elitex E). Testes mostraram que esse fio permite atingir as
temperaturas desejadas, apresentando a vantagem adicional de ser elastico, levando em consideracao
a deformacao que a luva tricotada pode sofrer devido a sua manipulacao. A figura 35 corresponde a

imagem térmica do teste realizado com o fio Elitex E.

Os fios de filamentos de poliamida revestidos de prata (Shieldex), fios de mistura de poliéster/aco
inoxidavel (Bekinox) e os fios de monofilamento de cobre, apresentam a desvantagem da auséncia de
elasticidade. O fio de cobre, ao ndo possuir memoria, mantém a deformacao e pode romper-se diante
dos danos provocadas pelo uso. Enquanto que o Shieldex e o Bekinox ndo demonstraram o desempenho
térmico esperado, ao necessitar aplicar tensdes elétricas muito mais elevadas para poder realizar sua

funcao térmica.

59,5°C

194 °C

Figura 35. Imagem térmica do modelo 2. As areas vermelhas representam uma
temperatura acima de 50°C. Fonte: Desenvolvido pela autora.

5.2 Selecdo da configuracdo do fio condutor na luva

Para a realizacdo dos testes, os fios condutores foram inseridos a partir de pequenos pontos
costurados ao longo da peca (figura 36), porém, isto influenciou na forma de distribuicdo do calor em

algumas partes onde apresentam esses pontos de costura, percebido através das imagens térmicas. A
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forma de incorporacdo do fio condutor a base téxtil, seguindo o arranjo determinado, ainda sugere

investigacdes quanto as alternativas tecnoldgicas disponiveis mais viaveis para a producao.

Figura 36. Selecao da configuracao do fio condutor: (A) Modelo 1; (B) modelo 2; (C) Modelo 3.

Na figura 37 podem ser vistas as imagens térmicas dos testes aplicados com o objetivo de
selecionar o arranjo do fio condutor. Os resultados podem sofrer uma variacao de acordo com a tensao
aplicada e a quantidade de fio utilizado. Na Imagem A (modelo 1), a escala de temperatura varia entre
25,6°C (roxo) e 73,7°C (vinho); na imagem B (modelo 2), varia entre 25,5°C (azul) e 43°C (vermelho);

e na imagem C (modelo 3) varia entre 25,2°C (azul) e 39,8°C (vermelho).

73,7 °C 43,0°C
n
70,0

= - N % -

252°C

25,6 °C 25,5°C

Figura 37. Imagens térmicas - testes para a selecdo do arranjo do fio condutor: (A) modelo 1; (B) modelo 2; (C) modelo 3.

O modelo 2 obteve o melhor desempenho (figura 36), distribuindo o calor de maneira mais
uniforme em relacdo ao modelo 1, e aproximado do modelo 3, onde o fio condutor possui maior area de
cobertura dos dedos. Quando comparado ao modelo 3 em outros aspectos, apresenta a vantagem de
maior viabilidade produtiva, devido a forma mais simplificada de disposicdo dos elementos de

aquecimento, além da reducdo de custos, em razdo da demanda de fios condutores ser inferior. Ao
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utilizar mais fio, a resisténcia elétrica do produto também aumenta, elevando o consumo de energia da

bateria do mesmo.

5.3 Protétipos e selecdo do material de base da luva

O comportamento térmico dos materiais, com excecdo da malha de algodao utilizada como
referéncia, apresentaram um desempenho similar (figura 38). Os resultados neste grafico mostram que
os prototipos desenvolvidos com malhas com fio Emana (FIR) e SeaCell atingiram temperaturas
compativeis nas mesmas condicOes entre um e outro. Dessa forma, o critério para a selecao da base da
luva se deu de acordo com as propriedades dos materiais, respeitando os requisitos.

90,00
80,00
70,00

60,00

Temperatura (°C)

50,00

40,00

30,00
4 5 6 7 8 9 10

Tensao (V)

®FIR (LEVE) FIR (PESADO) SEACELL ALGODAO

Figura 38. Teste dos protétipos: escolha do material base. Tensdo — temperatura (média). Fonte: desenvolvido pela autora.

Entre os téxteis investigados, o SeaCell € o que melhor corresponde as especificidades da
patologia, em razao dos beneficios que esse material proporciona a pele, através de suas propriedades
antioxidantes, antibacterianas, antialérgicas e cicatrizantes. Além disso, foi demonstrado (figura 39) que
o SeaCell utilizou menos corrente elétrica para gerar a mesma temperatura, oferecendo mais seguranca
ao usuario. Ao empregar tensdes mais baixas, diminui o risco do fio danificar-se com o efeito do calor;

porém, a desvantagem é que pode demandar mais tempo para aquecer.
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0,10

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Tensdo (V)

@ FIR (LEVE) FIR (PESADO) SEACELL ALGODAO

Figura 39. Teste dos protétipos: escolha do material base. Tensao — corrente (média). Fonte: desenvolvido pela autora.

Estudos (ver capitulo 2, seccao 2.5.1) indicam que téxteis com propriedade FIR oferecem
beneficios a saude e bem-estar, sendo capazes de auxiliar na melhoria da circulacdo sanguinea. Ao
apresentar alta emissividade na faixa do infravermelho, podem promover um tratamento localizado de
patologias como o FR. Apesar das vantagens apontadas sobre os téxteis FIR, a fibra SeaCell conseguiu
cumprir com um maior nimero de requisitos que haviam sido estabelecidos para o produto; porém, €
reconhecida a importancia da realizacdo de experimentos direcionados ao grau de melhoria da circulacao

sanguinea em pessoas acometidas pelo FR com o uso da luva com estas propriedades FIR incorporadas.

A figura 40 corresponde a imagem térmica obtida por um protétipo com propriedades FIR, onde
pode ser percebida a interferéncia dos pontos de costura utilizados para fixar o fio condutor na peca,
influenciando na forma de distribuicdo de calor ao longo do fio. Este fator pode ser devido a pressao
provocada pela costura, como também pela presenca desse material nao condutor acima do elemento
de aquecimento, visto que a camera térmica apenas consegue medir a temperatura da superficie do fio.

Desenvolver uma luva com os fios condutores ja inseridos pode alterar estas conclusdes alcancadas.
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71.8°C

50,0

45,0

40,0

233°C 23,1°C

Figura 40. Prototipo — malha com propriedades FIR. (A) As areas vermelhas representam uma temperatura acima de 40°C;
(B) as areas vermelhas representam uma temperatura acima de 60°C. Fonte: desenvolvido pela autora.

5.4 Analise do comportamento do material condutor

Foi observado que a medida que se aumenta a tensao aplicada ao fio, a temperatura aumenta em
média 20°C. A temperatura e a corrente apresentaram um crescimento linear, conforme pode ser
visualizado na figura 41. Para o comprimento utilizado, variando a tensdo de 2 a 4,5V, consegue-se
atingir um valor de acima dos 80°C. Os 50°C sao atingidos antes dos 3V, onde a corrente corresponde

aproximadamente a 0,5A.
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Figura 41. Teste — média de temperatura do fio selecionado (Elitex E). Valores médios para tensao, corrente e temperatura.
Fonte: desenvolvido pela autora.

Para um material condutor como metal, a medida que a temperatura aumenta, a condutividade
diminui, devido a elevacao da vibracao dos atomos, o que conduz a um aumento de colisdes entre
eletroes e atomos, reduzindo a mobilidade dos eletrdes. Neste caso, o fio Elitex E é constituido por
elastano recoberto a filamentos de poliamida revestidos com uma nano camada de prata. Assim, sera
esperado um comportamento com algumas diferencas. Observou-se um encolhimento do fio com a

passagem da corrente elétrica.
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Foi concluido que a retracdo apresentada pelo elemento de aquecimento foi diretamente
proporcional a tensao utilizada. O fio sofreu um encolhimento conforme o0 aumento da tenséao (figura 42).
Neste caso seria expectavel o aumento da resisténcia linear, calculada a partir da resistividade, no
entanto, observa-se um comportamento nao linear. Este podera ser explicado pela forma e composicao

do fio téxtil condutor.

[=)
S

4,50

o
0
S

y=0,7109x + 0,9089 @ 4,00

R2=0,9798 e e

o
©
S
[

3,50

el y=0,2171x-0,0886
R2=0,9919

o
J
=)

3,00

Rt 2,50

o
o
S

e 2,00

Corrente (A)
o
g

Encolhimento (cm)

o
=
S

1,50

o
w
S

@ Corrente (A) 1,00

Encolhimento (cm)
0,10 0,50

0,00 0,00
2 2,5 3 35 4 45 5

Tensao (V)

Figura 42. Teste — Caracterizacdo dos efeitos colaterais do elemento de aquecimento (Elitex E). Valores médios para tenséao,
corrente e encolhimento. Fonte: desenvolvido pela autora.

0O elastano comeca a danificar-se e perder a sua elasticidade em temperaturas acima dos 140°C,
enquanto que a poliamida comeca a degradar-se a partir dos 200°C e um dos efeitos fisicos & o
encolhimento. Este efeito de encolhimento observado sera provavelmente devido aos filamentos de
poliamida; em consequéncia, o fio condutor elétrico deixa de manter as propriedades elasticas conferidas
pelo elastano. Por outro lado, esta observacao permite também levantar a hipotese de, apesar da
temperatura exterior do fio, medida pela cdmara térmica indicar os valores representados no grafico, a
temperatura dos polimeros devera ser significativamente mais elevada, a ponto de alterar as suas

caracteristicas fisicas.

O comportamento nao linear do encolhimento pode estar associado ao facto dos polimeros
estarem a atingir outros estagios de alteracao por degradacao. Mesmo com uma tensao de 2V, observa-
se um encolhimento do fio. Ou seja, este fio ira sofrer sempre uma deterioracao das propriedades

mecanicas por estar sujeito a temperaturas demasiado elevadas.

Apesar do Elitex E demonstrar caracteristicas superiores entre os fios condutores testados, os

efeitos colaterais apresentados pelo material foram preocupantes. Dessa forma, a falta de estabilidade
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dimensional demonstrada durante o processo de aquecimento do material o torna desfavoravel para este

tipo de artigo, visto que as deformacodes sofridas afetaram de forma permanente o comprimento do fio.
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6. CONCLUSOES E PERSPECTIVAS FUTURAS

6.1 Conclusdes

O estudo aprofundado da patologia foi imprescindivel para conduzir este trabalho, levando a
investigacoes acerca dos fatores que envolvem o problema, a construcdo do inquérito dirigido ao publico,
e a definicao dos requisitos necessarios para o desenvolvimento do produto proposto. O estudo permitiu
identificar os materiais fibrosos que se mostram mais adequados para o desenvolvimento de uma
solucao, possuindo propriedades téxteis que alcance os requisitos estabelecidos, respeitando as

particularidades da patologia e necessidades dos usuarios.

Quanto a prevaléncia do FR, as variacdes encontradas associadas a localizacao geografica sdo
influenciadas pelo clima das regides. Os dados analisados comprovam que 0s ataques ocorrem com
maior frequéncia e intensidade durante os meses de inverno. Dos relatos obtidos durante o estudo
demonstram que pessoas que apresentam a patologia e estdo sujeitas a certas situacdées, como o
trabalho em locais fechados e artificialmente climatizados, os ataques podem ocorrer diariamente, ainda
que em alguns casos possam ser menos intensos que os experimentados ao ar livre no inverno.
Individuos que trabalham nestas condicoes, descrevem as dificuldades em manter o desempenho das
tarefas devido a reducéo na destreza manual provocada pela temperatura do ambiente. O uso de luvas
foi considerado um empecilho para as tarefas que exigem precisao, visto que, assim como a temperatura
fria, as luvas também comprometem o desempenho manual. Dessa forma, a manutencédo da destreza

pode ser definida como um dos principais requisitos do produto.

Além do ambiente laboral, em algumas atividades cotidianas e de lazer, onde a precisdo manual
¢ essencial, sdo comuns os relatos pertinentes as luvas e o comprometimento da performance manual.
Simples acdes como utilizar aparelhos eletronicos, fotografar, escrever e manejar pequenos objetos
resultam muito dificeis ou impossiveis de realizar com as luvas. A solucdo adequada para estas situacoes
requer materiais leves e maleaveis, porém, que garantam a protecdo térmica efetiva e ajuste apropriado.
Além disso, dispositivos acoplados as luvas que promovam um aquecimento auxiliar sdo Uteis para
fornecer um rapido aquecimento, sempre que necessario, podendo prevenir e/ou atenuar a intensidade

dos ataques.

O fator hidratacdo também foi identificado como um importante requisito a ser cumprido.
Conforme o inquérito dirigido ao publico, 0 aumento do ressecamento da pele das maos foi a alternativa

mais assinalada quando perguntados sobre as mudancas ao longo do tempo no aspecto das maos.
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Sobre a rotina de cuidados especiais com a pele das maos, todas as respostas coincidem quanto aos

cuidados associados a hidratacao nesta area.

Evitar a exposicao ao frio ainda é a medida mais indicada para prevenir os ataques do FR. Dessa
forma, é importante manter o corpo aquecido e utilizar um vestuario adequado ao tipo de exposicédo
enfrentada. A analise de dados do inquérito dirigido ao publico confirmou a necessidade identificada de
um produto especial para a protecdo das maos adaptado as necessidades e limitacdes desses individuos.
Assim, quando perguntados acerca das opc¢des de luvas disponiveis no mercado, 83,3% descreveram
nao encontrar luvas que promovam o aquecimento/protecao efetiva e que apazigue os danos causados
na pele das maos. Enquanto questionados se consideram interessante o desenvolvimento de uma luva
especial que promova o alivio dos sintomas provocados pelo FR, 100% responderam “sim”. Os dados
de incidéncia da patologia e os impactos na qualidade de vida ainda reforcam a relevancia do produto

proposto neste projeto.

As algas marinhas, devido as substancias bioativas que produzem, e através dos seus
reconhecidos beneficios para a pele e o organismo, se mostraram um importante composto para o
produto idealizado neste projeto. As propriedades encontradas neste elemento marinho possuem acéo
anti-inflamatéria, antimicrobiana, antioxidante, e ainda sdo capazes de estimular a renovacao celular e
melhorar o sistema imunologico da pele, entre outros beneficios. Incorporar essas propriedades de
cuidados a um produto téxtil que vai estar em contato direto com a pele foi um dos motivos que levou a

escolha da fibra SeaCell, composta por celulose e algas marinhas.

Os resultados dos experimentos demonstraram que com excecao da malha de algoddo, as
malhas SeaCell e com propriedades FIR (Emana) alcancaram temperaturas aproximadas nas mesmas
condicdes em que os protdtipos foram submetidos; entretanto, o SeaCell utilizou menos corrente elétrica
para fornecer a mesma temperatura, obtendo a vantagem de proporcionar mais seguranca ao usuario.
Além desses aspectos mencionados, esta fibra foi capaz de atingir o maior nimero de requisitos entre

0s materiais testados.

Os problemas diagnosticados durante o processo experimental sugerem mais investigacoes
quanto ao elemento de aquecimento. Foi concluido que, apesar das vantagens apresentadas pelo
Elitex E em relacdo aos outros fios condutores, os efeitos colaterais identificados durante os testes

demonstram a desvantagem de sofrer alteracdes permanentes nas suas dimensoes.

66



Para solucionar os problemas identificados no processo experimental ¢ necessario repetir a
terceira, quarta e quinta etapa (selecdo de materiais e tecnologias - experimentacdo — modelo) da
metodologia de Munari (2008) adaptada ao projeto do produto. Essa metodologia permite sistematizar
e gerir 0s processos que envolvem o desenvolvimento do produto de forma flexivel, possibilitando retornar

e repetir alguma etapa sempre que surgirem obstaculos.

6.2 Perspectivas futuras

Conforme foi apresentado neste estudo, o FR é considerado uma desordem relativamente
comum, onde as consequéncias das manifestacdes clinicas podem interferir em varios aspectos e, em
diferentes graus, no desempenho diario dos individuos, resultando em um impacto significativo na
qualidade de vida. Como as limitacdes variam de acordo com a origem da patologia, onde pessoas com
enfermidade subjacentes estdo mais propensos a apresentar quadros incapacitantes, foi observado a
necessidade de buscar uma solucao futura que atenda também aqueles que possuem algum obstaculo
quanto ao uso das luvas, como esclerodactila, curativos e a auséncia de algum digito devido a

complicacdes causadas pelas UDs.

Nao se observou diferencas significativas quanto ao desempenho térmico entre os materiais FIR
e Seacell, porém, foi identificada a importancia de investigacbes correspondentes a adicdo de
propriedades FIR ao material base do produto, objetivando medir o grau de melhoria da circulacao
sanguinea com o uso da luva com essas propriedades incorporadas. De acordo com Tao et al. (2018) e
Bontemps et al. (2021) investigar a interacao entre os formatos das fibras e o desempenho do FIR é uma
maneira de produzir téxteis FIR altamente eficazes. Materiais que emitem FIR podem funcionar como

uma alternativa de viabilizar resultados biologicos especificos para o corpo humano.

Conforme mencionado, o fio Elitex E possui caracteristicas adequadas a aplicacdo proposta,
porém, sofre uma degradacédo das suas propriedades mecanicas com exposicdo a corrente elétrica.
Dessa forma, se faz necessario o estudo de novas possibilidades de fios condutores e de tecnologias que

viabilizem a integracao deste elemento de aquecimento, de acordo com o arranjo determinado.

Para cumprir com os objetivos pretendidos e obter os melhores resultados, € importante a
interacdo com os usuarios durante os processos que correspondem ao desenvolvimento do produto.
Além disso, ao projetar um produto que envolve diferentes areas, ¢ relevante uma colaboracao
multidisciplinar. Para este projeto especificamente, uma equipe abrangendo a area médica, téxtil e

guimica pode representar uma contribuicao significativa.
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ANEXO | = QUESTIONARIO DIRIGIDO AO PUBLICO

1. Vocé possui o Fendmeno de Raynaud? Caso a resposta seja “ndo”, pode abandonar o questionario.

3. Qual a sua faixa etaria?
O Ate 17 anos
O De 18 a 29 anos
O De 30 a 39 anos
O De 40 a 49 anos
O De 50 a 59 anos
O De 60 a 69 anos

O A partir de 70 anos

4. Qual o seu estado civil?
O Solteiro(a)
O Unido estavel
O Casado(a)
O Divorciado(a)

O Vitvo(a)
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5. Possui filho(s)/filha(s)?

5.1 Se marcou “sim” na pergunta anterior, responda quantos filhos possui, o sexo e a idade dos mesmos.

6. Qual a sua profissao?

7. Qual o seu nivel de escolaridade?

O Até 0 9° ano

O Até 0 12° ano

O Licenciatura

O Mestrado

O Doutoramento

O Outro:

8. Em que localidade reside? (cidade e pais)

9. Existe alguém na sua familia que também possui o fenémeno de Raynaud?
O Sim
O Nao

10. Em que idade apareceram para vocé os primeiros sinais do fenémeno de Raynaud?
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11. Qual foi o seu diagnéstico quanto a origem do fenémeno de Raynaud?
O Ainda nao tenho diagnostico
O Origem primaria

O Origem secundaria® (Mencionar na quest&o abaixo)

11.1 Caso tenha marcado na questao anterior que o fenémeno de Raynaud para vocé foi diagnosticado
como de “origem secundaria” mencione qual patologia esta associada a sua sindrome.

12. Com que frequéncia este fendémeno se manifesta?

O Apenas no inverno
O Durante todo o0 ano, porém, com maior intensidade no inverno

O Sempre, independente das estacoes

O Outro:

13. As alteracdes de coloracdo dos dedos das maos é um tipico sintoma do fenédmeno de Raynaud, além
disso, quais outros sintomas nesta area vocé apresenta comumente? *Pode marcar mais de uma

alternativa.
O Formigueiro

O Dorméncia

O Queimacao

14. A area das maos é uma das mais atingidas durante a manifestacdo deste fenémeno, além desta
zona qual/ quais partes do seu corpo também sado afetadas? *Pode marcar mais de uma alternativa.

QO Pes
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O Boca
O Mamilos

15. Devido ao fendmeno de Raynaud, vocé percebeu ao logo do tempo alguma mudanca quanto ao
aspecto da pele das maos? *Pode marcar mais de uma alternativa

O Maior ressecamento

O Maior sensibilidade

O Enrijecimento de algumas areas
O Sinais de envelhecimento precoce

O Nao percebi nenhuma mudanca

O Outro:

16. Vocé tem alguma rotina de cuidados especiais com a pele da area das méaos?

16.1 Caso a resposta da pergunta anterior seja “sim”, descreva o tipo de cuidado que vocé costuma ter
com esta area. Se faz uso de cosmeéticos nestas regides, cite-os.

17. Em decorréncia do fendémeno de Raynaud, que mudancas vocé adotou na sua rotina para a melhoria
da qualidade de vida? *Pode marcar mais de uma alternativa.

O Terapias que reduzem o stress
O Acupuntura

O Prética de atividades fisicas
O Evitar exposicao ao frio

O Abstencao de tabaco
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O Terapia a laser

O Evitar agentes que causam vasoconstricao

O Nao houve mudancas na minha rotina

O Outro:

18. Este problema afeta o seu desempenho durante o desenvolvimento das atividades quotidianas?

18.1 Caso a resposta da pergunta anterior seja “sim”, cite de que forma este problema afeta o seu dia-

a-dia.

19. Vocé encontra no mercado luvas adequadas que promovam o aquecimento/protecao efetiva e

apazigue os danos causados na pele das maos?

20. Que tipo de luva vocé utiliza para remediar o seu problema devido a sua maior sensibilidade ao frio?
*Pode marcar mais de uma alternativa.

21. Vocé costuma utilizar mais de uma luva ao mesmo tempo para garantir um maior aquecimento?
Caso utilize, mencione quantas e quais luvas costuma colocar sobrepostas.
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22. Vocé acha interessante o desenvolvimento de uma luva especial que promova o alivio dos sintomas
provocados por esta patologia?

23. Diante das caracteristicas de uma luva para aliviar os sintomas provocados pelo fenémeno de
Raynaud, atribua um grau de importancia para cada item abaixo.

Nada importante | Pouco importante | Importante| Muito importante

Regulacédo da temperatura O O O O

Promover a hidratacéao da pele

Auxiliar na cicatrizacdo da pele

Auxiliar na melhoria da circulacdo sanguinea
Maleabilidade do material

Manutencao do produto

Antialérgico

O O O O O O O
O O O O O O O
O O O O O O O
O O O O O O O

Antibacteriano

- Se tiver interesse em contribuir com o projeto para o desenvolvimento deste produto, deixe seu nome,
e-mail e/ou telefone de contato.

- Caso tenha alguma sugestdao/ comentario a respeito do produto, pode deixar as suas consideracdes
abaixo.
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ANEXO Il = TABELAS: RESULTADOS DOS EXPERIMENTOS

Tabela 1. Testes - protétipos: escolha do material (base). Fonte: elaborado pela autora.

Protétipo (4 bases) - Fio #6 (Elitex E) - Emissividade: 0,67 - RTC: 25°
CORRENTE (A)
TENSAO (V) FIR (Leve) FIR (pesado) Seacell B Algoddo
FIR (Leve) Média FIR (Pesado) Média Seacell Média Algodao Média
7.2 0,15 0,21 0,11 0,23
7.2 0,15 0,15 0,21 0,21 0,11 0,11 0,23 0,23
7.2 0,15 0,22 0,12 0,23
9.2 0,21 0,28 0,16 0,32
9.2 0,21 0,21 0,29 0,29 0,17 0,17 0,32 0,32
9.2 0,22 0,29 0,17 0,32
12 0,36 0,45 0,31 0,46
12 0,36 0,36 0,45 0,45 0,31 0,31 0,46 0,46
12 0,36 0,45 0,32 0,47
MEDIA TEMPERATURA (°C)
TENSAO (V) FIR (Leve) FIR (Pesado) Seacell Algodzo
FIR FIR (Pesad Il Algod
(Lew) Média (Pesado) Média Seacel Média goddo Média
7.2 36,5 35,9 34,5 39,3
7.2 35,2 35,93 36,1 36,30 36,5 35,95 39,8 40,25
7.2 36,1 36,9 36,9 41,7
9.2 41,7 41,9 413 49,3
9.2 411 41,80 42,3 42,36 41,8 41,53 50,2 49,77
9.2 42,6 42,9 415 49,8
12 59,8 60,1 59,2 66,1
12 58,4 59,36 59,8 60,13 59,4 59,70 68,2 68,37
12 59,9 60,5 60,5 70,9
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Tabela 2. Testes — média de temperatura do fio selecionado (Elitex E). Fonte: elaborado pela autora.

Modelo 2/ Fio #6 (Elitex E) - Comprimentofio: 30 cm - Emissividade: 0,67 - RTC 24°/25° - Prétensdo: 5 (méx 5gf)

Tensao (V) Corrente (A) Corrente (A) Temperatura (°C) Temperatura Média tempo Resisténcia Resisténcia Resisténcia
Média (°C) Média (MIN) (OHM) Linear/Metro Linear Média
2 0,34 31,7 3 5,88 19,61
2 0,37 31,9 3 5,41 18,02
2 0,36 0,36 32,7 31,65 3 5,56 18,52 18,53
2 0,36 31,5 3 5,56 18,52
2 0,37 30,5 3 5,41 18,02
2,5 0,44 43,3 3 5,68 18,94
2,5 0,45 41,7 3 5,56 18,52
2,5 0,47 0,45 41,8 41,44 3 5,32 17,73 18,45
2,5 0,47 40,1 3 5,32 17,73
2,5 0,43 40,4 3 5,81 19,38
3 0,53 50,4 3 5,66 18,87
3 0,54 51,7 3 5,56 18,52
3 0,53 0,54 51,3 51,14 3 5,66 18,87 18,52
3 0,54 50,7 3 5,56 18,52
3 0,56 51,6 3 5,36 17,86
3,5 0,64 61,7 3 5,47 18,23
3,5 0,63 57,3 3 5,56 18,52
3,5 0,68 0,66 61,2 60,73 3 5,15 17,16 17,69
3,5 0,67 62,2 3 5,22 17,41
3,5 0,68 61,4 3 5,15 17,16
4 0,84 71,7 3 4,76 15,87
4 0,79 71,6 3 5,06 16,88
4 0,8 0,81 72,4 72,02 3 5,00 16,67 16,51
4 0,82 71,9 3 4,88 16,26
4 0,79 72,5 3 5,06 16,88
4,5 0,89 80,1 3 5,06 16,85
4,5 0,89 83,2 3 5,06 16,85
4,5 0,87 0,88 82,8 82,41 3 517 17,24 17,01
4,5 0,89 82,5 3 5,06 16,85
4,5 0,87 83,5 3 517 17,24

Tabela 3. Testes - caracterizacao dos efeitos colaterais do fio (Elitex E). Fonte: elaborado pela autora.

Modelo 2/ Fio #6 (Elitex E) - Comprimentoio: 30 cm - Emissividade: 0,67 - RTC 24°/25° - Prétenséo: 5 (méx 5gf)

Tensso () Corrente (A) Corrente (A) Média Média tempo Encolhimento encx:i(:r: aento Resisténcia Resistencia Resisténcia
Média temperatura (°C) (MIN) (CM) ) (OHM) Linear/Metro Linear Média
2 0,34 31,7 3 1,5 5,88 19,61
2 0,37 319 3 2 541 18,02
2 0,36 0,36 32,7 3 2,5 2,24 5,56 18,52 18,53
2 0,36 31,5 3 2,5 5,56 18,52
2 0,37 30,5 3 3 541 18,02
2,5 0,44 433 3 2 5,68 18,94
2,5 0,45 41,7 3 2,5 5,56 18,52
2,5 0,47 0,45 41,8 3 3 2,75 5,32 17,73 18,45
2,5 0,47 40,1 3 3 532 17,73
2,5 0,43 40,4 3 35 5381 19,38
3 0,53 50,4 3 2,5 5,66 18,87
3 0,54 51,7 3 3 5,56 18,52
3 0,53 0,54 51,3 3 3 3,08 5,66 18,87 18,52
3 0,54 50,7 3 35 5,56 18,52
3 0,56 51,6 3 35 5,36 17,86
35 0,64 61,7 3 3 547 18,23
3,5 0,63 57,3 3 3 5,56 18,52
35 0,68 0,66 61,2 3 3,5 3,38 515 17,16 17,69
35 0,67 62,2 3 35 522 17,41
3,5 0,68 61,4 3 4 515 17,16
4 0,84 71,7 3 35 4,76 15,87
4 0,79 71,6 3 35 5,06 16,88
4 0,8 0,81 72,4 3 4 3,88 5,00 16,67 16,51
4 0,82 71,9 3 4 4,88 16,26
4 0,79 72,5 3 4,5 5,06 16,88
4,5 0,89 80,1 3 3,5 5,06 16,85
4,5 0,89 83,2 3 4 5,06 16,85
4,5 0,87 0,88 82,8 3 4 3,99 517 17,24 17,01
4,5 0,89 82,5 3 4 5,06 16,85
4,5 0,87 83,5 3 4,5 517 17,24
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