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ABSTRACT

La tesi si concentra sull'approfondimento del problema denomi-
nato come scarsa aderenza alle terapie da parte dei pazienti
in eta geriatrica, che si verifica nel momento in cui il paziente
anziano segue in modo errato le prescrizioni mediche, e la cono-
scenza delle attuali soluzioniin uso. Tale problema € largamente
diffuso e presenta ricadute considerevoli sia a livello sociale che
economico e ambientale, e sara inoltre sempre pu importante a
causa del progressivo invecchiamento della popolazione.

L'obiettivo della designer ¢ stata |la progettazione di un disposi-
tivo che favorisca una maggiore aderenza alle terapie in modo
perlopiu autonomo nell'ambiente privato, e della relativa User
Experience e User Interface, basandosi per la suddetta pro-
gettazione sugli elementi caratteristici della metodologia dello
User-Centered design.

In seguito all'analisi delle soluzioni in uso, che sono state sud-
divise in organizer, dispenser, calendar e wearable, si € deciso
di progettare uno smart dispenser inclusivo, un dispositivo che
contiene i farmaci ed eroga le dosi in automatico e puo essere
gestito in autonomia.

E stato quindi realizzato un prototipo virtuale del dispositivo e
un mockup dell’interfaccia, che sono stati valutati positivamen-
te in seguito a usability test svoltisi con dei rappresentanti del
segmento di utenza individuato durante lo studio, ossia gli an-
ziani italiani trai 75 e gli 85 anni.

The thesis focuses on the in-depth study of the problem referred
to as poor adherence to therapies by patients of geriatric age,
which occurs when the elderly patient incorrectly follows medi-
cal prescriptions, and knowledge of the current solutions in use.
This problem is widespread and has considerable repercussions
both on a social, economic and environmental level, and will also
be increasingly important due to the progressive aging of the
population.

The designer’s goal was to design a device that favors greater
adherence to therapies in a mostly autonomous way in the pri-
vate environment, and of the related User Experience and User
Interface, basing the aforementioned design on the characteri-
stic elements of the methodology of the User Centered design.

Following the analysis of the solutions in use, which have been
divided into organizer, dispenser, calendar and wearable, it was
decided to design an inclusive smart dispenser, that is a device
that contains the medicines and dispenses doses automatically
and can be managed independently.

A virtual prototype of the device and an interface mockup were
then created, which were positively evaluated following usability
tests carried out with representatives of the user segment iden-
tified during the study, namely the Italian elderly aged between
75 and 85 years old.
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1.1 IGY e I'ltalian Tech Weekend

Il progetto IGY nasce all'interno dell'even-
to Ialian Tech Weekend' (da qui in poi
denominato ITWend), svoltosi presso il
Toolbox a Torino nei giorni 29 e 30 giugno
2019. Levento ha visto la partecipazione
di 250 persone, suddivise in gruppi corri-
spondenti alle aree di Business, Prodot-
to e Comunicazione. Tutti i partecipanti
hanno quindi collaborato a partire dallo
stesso brief e, terminate le 48 ore, hanno
definito il seguente concept:

uno smart dispenser ottimizzato per i pa-
zienti sopra i 65 anni che eroga la giusta
quantita di pastiglie e ne monitora I'effet-
tiva assunzione.

Infine, sono stati presentati i seguenti ela-
borati:
Prodotto
+ Concept design del dispenser e del
relativo contenitore per l'assunzione
dei farmaci;
Storyboard di utilizzo e relative inte-
razioni necessarie tra I'utente e il pro-
dotto.
Comunicazione
Brand identity
Sito web informativo;
Mock up dell'applicazione mobile.
Business
Analisi di mercato;
Business model;
Cronoprogramma
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2.1 Core team

Nel corso di ottobre 2019 & stato costitu-
ito un nuovo team di progetto che vede la
partecipazione attiva di:

Sidney Togu, studente di Ingegneria Ge- Letizia Tuninetti, studentessa magistrale Paolo Fresi, Ingegnere Aerospaziale lau- Chiara Fornasa, studentessa di Design Si-

stionale presso il Politecnico di Torino. di Direzione d'Impresa, Marketing e Stra-  reatosi presso il Politecnico di Torino. stemico presso il Politecnico di Torino e
tegia preso I'Universita degli Studi di To- autrice di questa Tesi di Laurea.
rino.



2.2 Vision e Mission

Durante 'I'TWend sono state elaborate le
seguenti:

MISSION

Connettiamo i pazienti e i

propri cari abbattendo i muri
della distanza, creando soluzioni
VISION innovative e personalizzabili, per

semplificare e rendere pit ac-

cessibile [assunzione auto-
noma dei farmaci.
Libera la mente dalle terapie



+~ 2.3 | partner

Il progetto vede coinvolta primariamen-
te l'associazione SElplus, gia promotrice
dellevento ITWend, quale coordinatrice
dei rapporti tra il core team e i potenzia-
li partner. A livello locale sono stati presi
contatti con I'azienda Pharmercure, attiva
nel torinese come delivery di farmaci a
domicilio, e Fablab Torino, che si e inve-
ce resa disponibile per ospitare I'attivita di
prototipazione. Infine, SEl si € occupata
della formazione del core team attraverso
incontri di mentoring.

Il contesto torinese ¢ inoltre ricco di azien-
de che si occupano della produzione di
dispositivi medicali, e vede la presenza di
importanti organizzazioni in ambito far-
maceutico, quali Federfarma Torino.

Tra le startup si citano invece:

*  Pharmercure: delivery di farmaci a
domicilio.

«  Epicura (ex AroundCare): visite medi-
che a domicilio.

« DoctorTag: propone una card con
chip NFC su cui ogni utente puo in-
serire la propria cartella medica e di
emergenza certificabile da un me-
dico. | dati possono essere letti da
smartphone.

« DaVinci: consulenze mediche online.
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Corso Luigi Settembrini, 178 - 10135 Torino (TO)

Ramaplast
https://ramaplast.it/
Strada dei Prati, 3 - 15053 Castelnuovo Serivia (AL)

Reale Mutua Assicurazioni
https://www.realemutua.it/
Via Corte d'Appello 11 - 10122 Torino (TO)

SElplus
https://www.facebook.com/SElplusTO/
Via Giuseppe Giacosa 38 - 10125 Torino (TO)

The Lab
https://www.thelab.site/home
Lungo Dora Pietro Colletta 67 - 10153 Torino (TO)
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3.1 La scarsa aderenza ai trattamenti terapeutici in eta

geriatrica

PREMESSA

Alivello semantico si vuole distinguere tra

aderenza e adesione, termini spesso usati

in maniera intercambiabile.

» Aderenza: corrispondenza e confor-
mita.

» Adesione: accettazione, accoglimen-
to, consenso dato a qualche cosa,
anche mediante una partecipazione
attiva.

Pertanto, si indica con “aderenza” la cor-

rispondenza tra le indicazioni del tera-

peuta e il comportamento del paziente

e con “adesione” la volonta consapevole

del paziente di aderirvi.

DEFINIZIONE

'Organizzazione Mondiale della Sanita
definisce 'aderenza alle prescrizioni me-
diche come “la misura in cui il paziente
segue le raccomandazioni formulate da
un'équipe medica riguardo ai tempi, alle
dosi e alla frequenza nell’assunzione del
farmaco”. La ridotta aderenza agli schemi
terapeutici @ la principale causa di non
efficacia delle terapie farmacologiche’,
aumenta la probabilita di complicanze, i
tassi di ospedalizzazione e genera costi
evitabili a carico del sistema sanitario.

La mancata adesione alla strategia tera-
peutica si verifica quando il paziente non
assume il farmaco prescritto, utilizza una
dose inferiore o superiore a quanto pre-
scritto, assume il farmaco in condizioni
non consone (per es. a stomaco vuoto
O pieno a seconda delle migliori condi-
zioni di assorbimento) o ad orari diversi

da quanto indicato o in una successione
sbagliata, sospende prematuramente il
trattamento farmacologico o lo prosegue
oltre il dovuto, o infine ricorre di propria
iniziativa ad altri farmaci o interventi non
raccomandati dal medico per quella con-
dizione patologica.

La bassa aderenza al trattamento ¢ defini-
ta come copertura terapeutica inferiore al
40% del periodo di osservazione, mentre
l'alta aderenza e definita come copertu-
ra terapeutica maggiore o uguale all'80%
del periodo di osservazione. Diversi studi
hanno concluso che la promozione dell'a-
derenza influisce positivamente sugli esiti
clinici e puo determinare anche risparmi
sui costi sanitari.”

In media, gli anziani non assumono in
modo corretto il 30-50% dei farmaci’,
fattore che si ritiene essenziale modifi-
care in modo da migliorare la salute dei
pazienti. | piu alti tassi di scarsa aderenza
Si registrano nei trattamenti cronici con
antidepressivi, antipertensivi, ipoglicemiz-
zanti e farmaci per il trattamento dell'oste-
oporosi, con percentuali dal 60% al 70%,
che aumentano progressivamente con
I'avanzare dell'eta.

In Europa, la scarsa aderenza alle te-
rapie croniche causa ogni anno circa
195.000 morti e costi che superano i
125 miliardi di euro®. Tuttavia, secondo
i dati del Centro Studi SIC Sanita in Cifre
di FederAnziani, diagnosi precoce e svi-
luppo dell'aderenza alla terapia possono

10

determinare fino a 19 miliardi di euro di
risparmio per il Servizio Sanitario Nazio-
nale e un significativo miglioramento in
termini di salute per l'intera popolazione
dei malati cronici: in particolare un rispar-
mio di 3,7 miliardi di euro puo derivare da
una piu rapida emersione della patologia,
con maggiore prevenzione e un minore
costo medio della terapia per paziente,
3,8 miliardi di euro sarebbero recuperati

sul fronte della riduzione della diagnostica
e dell'avvio precoce del trattamento, con
minori prestazioni diagnostiche, minori
tempi di attesa, maggiore efficienza del
personale ospedaliero; fino a 11,4 miliardi,
infine, verrebbero risparmiati con la mag-
giore aderenza alla terapia, quindi minori
eventi avversi, inferiore accesso a pronto
soccorso e ospedalizzazione e minore
spesa farmaceutica.

METODI DI VALUTAZIONE

'adesione alle terapie puo essere valutata
in modo diretto o indiretto®. | metodi diret-
ti, come ad esempio l'osservazione diretta
dell'assunzione della terapia o la misura
dei livelli ematici del farmaco o dei suoi
metaboliti, sono alquanto costosi e deter-
minano un notevole carico di lavoro per le
strutture sanitarie e per i professionisti sa-
nitari. Al contrario i metodi indiretti, in cui
e il paziente stesso a misurare la propria
adesione attraverso risposte a questiona-
ri e autovalutazioni, conteggio delle unita
posologiche rimaste, frequenza di rinno-
vo delle prescrizioni, sono di facile appli-
cazione e meno costosi, ma raramente
forniscono stime affidabili, in quanto il pa-
ziente puo alterare i dati, consciamente o
meno, e dare risposte non totalmente ve-
ritiere, col risultato che spesso I'adesione
alla terapia risulta sovrastimata. Pertanto,
solo la combinazione di pia metodi di
valutazione anche combinati in diversi
momenti tra loro consente in genere una
stima migliore della reale adesione alla
terapia.
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LE CAUSE

La bassa aderenza ai trattamenti terapeu-
tici da parte dei pazienti adulti puo essere
dovuta a cause correlate al paziente, alla
patologia, alla terapia, all'assistenza me-
dica e al sistema socioeconomico, ma
viene determinata essenzialmente da sei
fattori:

1. Il paziente non & consapevole dell'im-
portanza di seguire le prescrizioni far-
macologiche per la sua salute e il suo
benessere a lungo termine.

2. |l paziente & convinto che i benefici
legati allassunzione dei farmaci non
siano superiori all'impegno richiesto
per seguire la terapia.

3. La gestione della terapia farmaco-
logica e troppo complessa per il pa-
ziente.

4. |l paziente non & sufficientemente vi-
gile.

5. Il paziente ha convinzioni personali
sui farmaci errate, irrazionali o con-
flittuali.

6. |l paziente non & convinto dell’'effica-
cia del farmaco.

Per quanto riguarda il punto 3 si puo fare
riferimento alle politerapie, le quali rendo-
no difficile seguire le prescrizioni mediche
soprattutto in caso di decadimento cogni-
tivo.

La politerapia & definita come 'uso simul-
taneo di piu farmaci per il trattamento di
un singolo disturbo o condizione, o I'uso
simultaneo di piu farmaci da parte di un
singolo paziente, per una o piu condizio-

ni'". Sidistingue ulteriormente tra politera-
pia, da 5 a 9 farmaci, e iper-politerapia, da
10 farmaciinsu''.

Nei 14 milioni di anziani registrati in Ita-
lia nel 2018, é stata registrata I'assun-
zione di un numero medio di 6,7 diverse
sostanze per utilizzatore, con un valore
medio pil basso pari a 5,4 registrato nella
fascia di eta 65-69 anni e un valore medio
piu elevato di 7,7 sostanze per utilizzatore
registrato nei soggetti con eta pari o supe-
riore agli 85 anni'?. Pertanto, si riscontra
un frequente ricorso alla politerapia negli
ultrasessantacinquenni. Si nota inoltre
che I'andamento delle dosi aumenta con
'aumentare dell'eta, in maniera legger-
mente maggiore negli uomini rispetto alle
donne.

Inoltre, nelle ultime decadi si € registrato
un notevole aumento di consumo di far-
maci, dovuto non solo all'aumento dell’a-
spettativa di vita ma anche al ricorso di
farmaci preventivi piuttosto che curativi.

STRATEGIE IN ATTO

“Che cosa si puo fare per migliorare I'a-
derenza del paziente alla terapia?’ Si
chiede Joseph S. Alpert, dell'Universita
dell’Arizona Health Science Network, Tuc-
son, in un editoriale’ sul The American
Journal of Medicine.

‘A mio parere, il fattore piu importante &
la comprensione delle ragioni per cui un
dato farmaco e importante per il benes-
sere del paziente. Altre azioni possibili
sono: valutare il numero di farmaci e la
complessita del regime terapeutico per

ogni paziente ed eliminare quanti piu far-
maci possibile, cosi come cercare di usa-
re i farmaci una volta al giorno; individuare
il regime farmacologico sulla base della
percezione della capacita del paziente di
pagare e di aderire al protocollo prescrit-
to; dare al paziente un promemoria scritto
che elenchi i farmaci, inclusi le modalita
e i tempi in cui questi vanno assunti; svi-
luppare un rapporto di dialogo e di fiducia
con il paziente ed educare, educare, edu-
care per quanto riguarda i come e i per-
ché dei farmaci.. Ci sono poi in vendita
dei dispositivi che aiutano il paziente a
ricordare quando assumere un farmaco,
come le confezioni promemoria o gli alert
elettronici. Nel tentativo di costruire un si-
stema di monitoraggio dell'aderenza del
paziente al protocollo terapeutico — con-
clude Alpert — cerco spesso anche l'aiuto
dei membri della famiglia."'“

Inoltre la Cochrane Collaboration'®, orga-
nizzazione internazionale no-profit che si
occupa di raccogliere e sintetizzare infor-
mazioni sanitarie affidabili, nel 2014 ha
analizzato gli effetti degli interventi attuati
nella pratica clinica per migliorare l'ade-
renza alla terapia. | risultati'® suggerisco-
no che non ci sia una soluzione comune
a tutti i contesti, ma riconoscono l'effica-
cia di metodi quali l'auto-monitoraggio
e l'auto-gestione dei medicinali, i regimi
semplificati di dosaggio e il coinvolgimen-
to diretto dei farmacisti nella gestione dei
farmaci.

Se ne deduce che l'approccio comu-
ne di successo sia quello di favorire la

consapevolezza del paziente, incorag-
giandone la fiducia in se stesso e nelle
terapie, eventualmente coinvolgendone
i familiari e le figure mediche di riferi-
mento, educandolo rispetto ai benefici
della terapia, guidandolo attraverso in-
formazioni chiare e semplici da seguire
e agevolandolo con dei tools laddove il
decadimento cognitivo comporti un at-
teggiamento non sufficientemente vigi-
le nonostante la buona predisposizione
all'adesione della persona.

Risulta essenziale un approccio che
ponga al centro dell’attenzione il pazien-
te e non la malattia.



3.2 1l contesto

LINVECCHIAMENTO PROGRESSIVO
DELLA POPOLAZIONE

Oggi I'litalia, dopo il Giappone'’, € il paese
con il piu alto indice di vecchiaia al mon-
do (pari a 173,71 nel 2019, corrispondente
al 22,8% della popolazione sopra i 65 anni
e ad un'eta media di 45,4 anni'®), con intu-
ibili conseguenze sull'assistenza sanitaria
a causa del numero elevato dei malati cro-
nici. A livello europeo al 1° gennaio 2018
la percentuale di anziani si attestava al
19,7 % (con un aumento di 0,3 punti per-
centuali rispetto all'anno precedente e di
2,6 rispetto a 10 anni prima). La tenden-
za allinvecchiamento e ormai in atto da
diversi decenni e puo essere spiegata sia
dalla maggiore longevita che dal basso
indice di fecondita. Si presume inoltre che
nel 2100 le persone di eta pari o superio-
re ai 65 anni costituiranno il 31,3 % della
popolazione.'””

Per quanto riguarda I'aumento della spe-
ranza di vita, si stima che in Italia gli uo-
mini di 65 anni possano vivere altri 19,3
anni, mentre le donne 22,5.%° Tuttavia, di
questi solo 7 anni e mezzo si prospetta-
no relativamente in salute.”’

Laderenza alle terapie & pertanto fonda-
mentale per la sostenibilita e I'efficacia
del Sistema Sanitario Nazionale.

Si segnala inoltre l'esistenza del CIAT*
(Comitato Italiano per I'aderenza alla tera-
pia) e di un Manifesto Europeo per I'ade-
renza alle terapie”’, presentato nel marzo
2019 al Parlamento Europeo a Bruxelles
dall'associazione SIHA (Senior Interna-

tional Health Association), che rimarca la
necessita di migliorare la qualita della vita
dei pazienti e di abbassare i costi relativi
alla sanita.

| provvedimenti richiesti sono stati:
Garantire che I'adesione alla terapia
venga riconosciuta come un diritto

per tutte le persone, specialmente per
coloro affetti da malattie croniche.
Stabilire una “Giornata europea per
I'aderenza alla terapia” come oppor-
tunita annuale per sensibilizzare tut-
te le parti interessate, dai pazienti ai
caregiver agli operatori sanitari.
Aumentare gli investimenti nella ri-

cerca scientifica caratterizzata da un
design orientato al paziente, attraver-
so programmi di finanziamento come
Horizon Europe.”

In Italia la Giornata Nazionale per I'ade-
renza alla terapia™ *° ¢ stata celebrata
per la prima volta il 12 aprile 2020.

]




3.2 Il contesto

LISOLAMENTO

Si stima che piu del 30% degli anziani
italiani vivano da soli.”/Tuttavia, questa
situazione assieme al progressivo deca-
dimento fisico e cognitivo pud portare ad
una serie di problemi legati alla percezione
diisolamento e di abbandono. Si puo nota-
re dal grafico come con gli anni aumentino
sia le reti costituite da una sola categoria
di persone, sia l'assenza totale di reti di so-
stegno, che riguarda il 25,7% degli anziani
trai65ei74annieil 27,7% degli over 75.

Una quota considerevole di anziani sente
quindi di non poter contare su nessuno
proprio quando aumentano le difficolta
nello svolgimento delle attivita della vita
quotidiana’®, situazione che, in caso di
impossibilita di reperire aiuti dall'esterno,
rende ancora piu importante la promo-
zione di un invecchiamento attivo™” e che
I'anziano sia in grado di gestire autono-
mamente la propria salute.

Persone di 18 anni e piu per classe di eta e combinazione di persone su cui possono contare.
Anno 2016 (valori percentuali) (ISTAT, 2018b)
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FARMACI COMUNI IN ETA SENILE

In Italia, le categorie terapeutiche maggior-
mente prescritte nella popolazione geria-
trica sono risultate quella dei farmaci per
I'apparato cardiovascolare, dei medicinali
antimicrobici per uso sistemico e dei me-
dicinali per l'apparato gastrointestinale e
per il metabolismo.

Per quanto riguarda la prevalenza d'uso
dei farmaci in eta geriatrica, i medicinali
antiulcera peptica e malattia da reflusso

gastreoesofageo si collocano al primo
posto con una prevalenza d’'uso del 47,8%
(46,6% negli uomini e 48,7% nelle donne),
sequiti, in ordine decrescente, dagli anti-
trombotici con il 43,8%, e dalle sostanze
modificatrici dei lipidi con il 34,6%.

Le differenze di prevalenza d'uso dei far-
maci rilevate tra il genere maschile e quel-
lo femminile rispecchiano complessiva-
mente la frequenza delle patologie per le
quali tali farmaci vengono utilizzati nei due
generi.®

RIFLESSIONI

La scarsa aderenza ai trattamenti terapeu-
tici in eta geriatrica ha importanti ricadute
sia a livello sociale che a livello economi-
co. Si pud dire che abbia ricadute anche a
livello ambientale, in quanto un consumo
errato di farmaci porta ad una loro mag-
giore richiesta o dismissione e conse-
guentemente ad un maggiore dispendio di
risorse e di rifiuti da smaltire.

Alla luce di questa prima analisi risulta
evidente come la risoluzione di questo
problema sia di forte interesse per le
generazioni attuali e che crescera di im-
portanza nel prossimo futuro. Si ritiene
fondamentale un approccio sistemico,
che tenga conto sia del benessere psico-
fisico dell’'utente over 65 che delle dina-
miche con le quali & solito interagire.
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4.1 Aderenza alle terapie e design

La branca del design medicale contem-
poraneo comprende un’interpretazione
dellemergente sistema di oggetti, servizi,
tecnologie, organizzazioni, modelli cultu-
rali e sociali finalizzato all'ottenimento e
mantenimento della salute e del benes-
sere dei cittadini. La diffusione delle co-
siddette tecnologie emergenti (tecnologie
digitali, ICT, internet, sensori, etc.) rende
possibili radicali mutamenti nell'organiz-
zazione dei servizi per la salute e il benes-
sere con una specializzazione crescente
degli ospedali, in cui si concentrano i
trattamenti e le apparecchiature piu com-
plessi, combinata con una proliferazione
di oggetti e servizi personalizzati e a do-
micilio’.

Il compito del (medical) designer ¢ quindi
quello di affrontare il problema della pro-
gettazione delle strutture e dei prodotti
legati alla sanita avendo gli utenti al cen-
tro dell'attenzione, in modo da fare dei
pazienti dei protagonisti del mondo della
salute e non piu delle vittime che subisco-
no passivamente.

La centralita del paziente e importante
non solo nelle strutture sanitarie ma an-
che nell'assistenza domiciliare, dove gli
utenti utilizzano direttamente le apparec-
chiature supportati magari da persone,
come le badanti straniere, che non cono-
scono bene la lingua madre del paziente.
Pertanto, nella progettazione dei disposi-

tivi medici bisogna tener conto dell'inte-
ro scenario e trovare delle soluzioni che
diano il massimo comfort al paziente e
siano contemporaneamente di semplice
utilizzo”.

Inoltre, il design medicale risulta essere
un ottimo terreno per la sperimentazio-
ne sistemica del design per componenti
e della progettazione partecipata.

Cio e attribuibile all'importanza dell'avere
un prodotto/servizio su misura, che ri-
sponda alle effettive esigenze dell'utente,
alla propensione degli utenti professionali
ad intervenire nella progettazione dei pro-
dotti/servizi che andranno poi ad utilizza

re e alla determinazione degli utenti finali
nell'ottenere un prodotto/servizio efficien-
te".
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STRATEGIE ATTUALI

Esistono diversi metodi pratici per miglio-
rare I'adesione alle terapie, come chiama-
te telefoniche di promemoria, messaggi
di testo, cercapersone, sistemi interattivi
di risposta vocale, videochiamate, conte-
nitori per farmaci e blister personalizzati*.
Oltre ai reminder si segnalano altri stru-
menti utili quali i pill popper (per far fuori-
uscire le pillole dai blister), i pill cutter (per
spezzare le pillole con precisione) e i pill
crasher (per polverizzare le pillole in caso
di difficolta con la deglutizione).

Per definire quale fosse la migliore tipo-
logia di reminder in ambito medicale sul
mercato ne sono state analizzate quattro
categorie: organizer, dispenser, calendar
e wearable”.

ORGANIZER E DISPENSER

Sono stati analizzati 14 organizer e 16
dispenser. Gli organizer analizzati sono
caratterizzati quasi per la loro totalita
dalla configurazione C (93%), mentre i di-
spenser si dividono quasi equamente tra
configurazione B (50%) e configurazione
A (44%). La configurazione A caratterizza
soprattutto i dispenser smart (86%).

La conservazione dei famaci avviene so-
stanzialmente in suddivisione per mono-
dosi (es. MedFolio) (86% organizer e 75%
dispenser), ma risulta molto piu interes-
sante la loro suddivisione per tipologia
(es. Hero) che permette di allungare fino a
90 giorni il momento del refill. Tale suddivi-
sione permette inoltre di apportare modi-
fiche ai dosaggi senza dover riorganizzare

O Struttura portante

@ Conservazione farmaci
Erogazione farmaci
Display

>

(o)
|
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|
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le monodosi e viene sfruttata soprattutto
dai dispenser dotati di tecnologia smart.
La frequenza di refill pit comune risulta
essere di 28 dosi per i dispenser (56%),
mentre gli organizer prediligono refill piu
ravvicinati (settimanali o bisettimanali).

Per quanto riguarda lo smistamento dei
farmaci negli scompartimenti corrispon-
denti esso avviene in larga parte manual-
mente (organizer 86% e dispenser 69%) o
attraverso un riconfezionamento a monte
in monodosi a carico di esperti (organizer
14% e dispenser 19%).

Nessun dispositivo, se non quelli dotati di
farmaci riconfezionati in blister appositi
(es. RxPense), prevede un sistema di age-
volazione di apertura dei blister. Tuttavia,
& da segnalare che i dispositivi individuati
vengono utilizzati soprattutto nell'ambien-
te nordamericano, che a differenza del
contesto Europeo prevede la vendita delle
pillole in flaconi.

Le strategie di reminder sono state clas-
sificate come segnali visivi (luci e scritte),
segnali acustici (bip 0 messaggi vocali
provenienti dal device), tattili (vibrazione)
e altro (comprendente chiamate, email,
SMS, notifiche push). Tra gli organizer
dotati di elettricita analizzati (10) i remin-
der piu utilizzati, ripetuti da un minimo di
4 fino a 24 volte al giorno, sono i segnali
visivi (luci led intermittenti) in abbinamen-
to a quelli acustici (bip ripetuti o suonerie
personalizzate). | segnali appartenenti
alla categoria altro vengono sfruttati da 7
organizer su 10, mentre il segnale tattile
soloda 1. Il segnale tattile € in realta molto

Hero

RxPense
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importante qualora il paziente si ritrovi ad
avere deficit della vista e dell'udito. Anche
i dispenser prediligono i segnali acustici e
visivi, sfruttando le possibilita dei display
a colori laddove presenti. Un dispenser in
particolare, Karie, sfrutta l'intero perime-
tro del dispositivo per mostrare una luce
bianca intermittente e sostituisce il classi-
co bip con un jingle dal tono calmante, per
sottolineare la propria attenzione a non
voler allarmare I'utente accidentalmente.
Un altro dispenser invece, Pillo, sfrutta la
personificazione dell'interfaccia per istitu-
ire un vero e proprio dialogo tra il paziente
e lintelligenza artificiale del dispositivo.
Cio aumenta il grado di riconoscimento
dei segnali e conseguentemente anche
che l'utente aderisca alla terapia.

Altra strategia &€ quella di coinvolgere i
familiari qualora si verifichi un ritardo
nell'assunzione, cosicche questi possano
accertarsi direttamente della motivazione
e dello stato di salute del paziente.

Ultimo fattore essenziale, soprattutto per
coloro che escono fuori casa e hanno
quindi con sé i farmaci divisi per monodo-
se, risulta essere la necessita di ricevere
i reminder anche quando si & lontani dal
dispositivo. A questo proposito torna utile
lintegrazione con un wearable o un'ap-
plicazione mobile (es. Tinylogics) (sfrut-
tata dal 43% degli organizer e dal 31% dei
dispenser). Alcuni dispositivi danno inoltre
la possibilita di contattare direttamente |l
personale medico, sia per monitoraggio di
routine che per situazioni di emergenza.

Karie

2

reddot award 2017

Tinylogics
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Le indicazioni terapeutiche, intese come
dati relativi al nome del farmaco e alla sua
funzione, vengono spesso sacrificate lad-
dove il device non sia dotato di app o di-
splay (il 64% degli organizer e il 44% dei di-
spenser non danno alcuna informazione).
Cio invece risulta essere essenziale per
educare il paziente rispetto alla propria
condizione e per giustificare la necessita
dell'adesione alla terapia.

La verifica dell'assunzione avviene in
maniera sistematica, attraverso sensori
che determinano se gli scompartimenti
sono stati svuotati o piu semplicemente
tramite autocertificazione del paziente.
Sembra quindi che non esista, o perlome-
no non venga applicato, un metodo per
verificare l'effettiva assunzione dei farma-
ci da parte dei pazienti. Diviene quindi fon-
damentale educare il paziente sull'impor-
tanza dell'adesione alla terapia, in modo
che non menta al momento dell'autocer-
tificazione.

Altra caratteristica molto importante &
la portabilita, indispensabile per quegli
utenti dinamici che hanno la necessita di
uscire di casa e sentirsi comunque indi-
pendenti. Gli organizer analizzati sono tut-
ti portatili (100%) mentre i dispenser ten-
dono ad essere pil ingombranti (69%) e
sopperiscono a questa mancanza dando
la possibilita di estrarne delle monodosi
surichiesta (31%).

| prezzi cambiano a seconda del livello
tecnologico e dal numero di dosi suppor-
tate dai dispositivi, tanto che i prodotti piu

Karie

costosi tendono a preferire 'abbonamen-
to rispetto all'acquisto una tantum. Per i
dispenser il range per l'acquisto immedia-
to va dai 70€ dei dispositivi piu semplici
fino a quasi 1400€, mentre la media de-
gli abbonamenti si aggira attorno ai 50€
mensili. Gli organizer sono generalmente
pil economici e si trovano da 6 a 200€.

Sono stati inoltre individuati 4 organizer e
2 dispenser open source’. Se ne segna-
la uno in particolare , Open Med Tracker,
che propone un innovativo metodo di ve-
rifica dell'assunzione: il paziente & infatti
tenuto ad autocertificare 'assunzione pre-
mendo un bottone e ripetendo uno speci-
flco messaggio vocale.
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CALENDAR E WEARABLE

Calendar e wearable generalmente non
contengono farmaci, ma svolgono solo la
funzione di reminder. | calendar possono
essere di tipo analogico, sotto forma di
documenti cartacei che vengono compi-
lati di volta in volta, o digitale, come app
mobile e web app. Sono state analizzate
8 app mobile con ottime recensioni, dalle
quali quali sono emerse le caratteristiche
pil importanti:

* Registrazione del farmaco: risulta
utile che l'app abbia accesso ad un
database che le permetta di suggerire
il nome completo del farmaco duran-
te la digitazione, le relative istruzioni
per I'uso (es. da assumere prima o
dopo i pasti, etc.) e l'avviso di refill.

* Riconoscimento del farmaco: risulta
utile la possibilita di caricare una foto
del farmaco, o in alternativa di perso-
nalizzarne l'icona (es. forma e colore).

* Terapia completa: oltre ai farmaci, le
app piu complete permettono di im-
postare reminder anche per eventuali
visite mediche e misurazioni (es. tem-
peratura, pressione, etc.). Danno inol-
tre la possibilita di registrare i propri
sintomi e quindi eventuali effetti col-
laterali della terapia.

* Reminder: iIl reminder viene soli-
tamente impostato come notifica
push, pit 0 meno estesa sul display,
accompagnata da vibrazione e suo-
neria. Tuttavia, per fare in modo che
funzioni & necessario dare all'app l'au-
torizzazione ad ignorare la modalita
risparmio energetico del dispositivo.
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Le app migliori danno la possibilita di
autocertificare o posticipare I'assun-
zione direttamente dalla notifica push
e ricalcolano lorario delle assunzioni
successive a seconda degli eventuali
ritardi.

Report: oltre a tenere uno storico del-
le assunzioni, la maggior parte delle
app danno la possibilita di vederne il
report settimanale o mensile cosi che
l'utente e il suo caregiver possano
agevolmente avere accesso alla per-
centuale di aderenza alla terapia ed
eventualmente condividerlo con un
medico di fiducia.

Coinvolgimento: le figure primaria-
mente coinvolte sono amici e fami-
liari, seguite da medici e farmacisti.
Il coinvolgimento dei familiari, in ve-
ste di caregiver, permette di avvisarli
in caso di non assunzione cosi che
possano mettersi direttamente in
contatto con il paziente per verificar-
ne lo stato di salute. | medici vengo-
no invece registrati sulla piattaforma
cosi che l'utente possa impostarne gli

appuntamenti o contattarli in caso di
bisogno. Infine i farmacisti vengono
registrati e contattati al momento del
refill.

+ Interfaccia: risulta essenziale calibra-
re il numero di informazioni e funzioni
all'interno della home. Generalmente
sono piu fruibili le app che presentano
poche funzioni principali ben denomi-
nate e ben distanziate tra loro, con
testi relativamente grandi per aumen-
tarne la leggibilita. A questo proposito
torna utile la possibilita di persona-
lizzare la dimensione del carattere e
il tema colore, funzioni gia disponibili
nelle app di messaggistica.

Per quanto riguarda la motivazione all’a-
derenza, la maggior parte delle app danno
per scontato che l'utente voglia curarsi a
prescindere. Tuttavia, si segnalano 3 app
in particolare, DrugStars, MedPlan e Care-
4Today, che fanno leva su altri interessi.
DrugStars in particolare offre all'utente
una motivazione sociale (ogni volta che
l'utente prende un farmaco al momento
giusto ottiene dei punti che puo spendere
per far si che I'azienda doni ad unorga-
nizzazione benefica), una motivazione
economica (I'azienda organizza delle lot-
terie il cui premio sono buoni Amazon e
ogni donazione vale come un biglietto),
una motivazione ambientale (I'utente
riceve punti se dimostra con una foto di
aver smaltito i farmaci in modo corretto)
e una motivazione sanitaria (I'utente rice-
ve punti se recensisce i farmaci che sta
utilizzando, recensioni che DrugStars si
occupa di vendere ai produttori di farmaci

affinché ne producano di migliori). Me-
dPlan si focalizza invece sull'educazione
prevedendo una sezione in cui gli utenti
imparano divertendosi, sfidandosi tra loro
in quiz a tema salute e una in cui possano
leggere articoli relativi al mondo medica-
le. Care4Today infine punta nuovamente
su una motivazione sociale, ma asse-
gna punti per ogni giorno consecutivo la
cui percentuale di aderenza corrisponde
al 100%. Resta da verificare che queste
strategie possano essere applicate ai pa-
zienti in eta geriatrica con successo, ma €
interessante come di fatto aumentino le
occasioni di network tra realta differenti.




4.7 Aderenza alle terapie e design

Allo stesso modo ¢ stata individuata an-
che un'app mobile open source, RxDroid’,
che nonostante funzioni a livello essen-
zZiale presenta importanti problematiche a
livello di logica e di interfaccia. A questo
proposito si segnala il lavoro svolto da

Tomas HEI, che ha voluto rivederne com-

pletamente la UX® e la UI”. | miglioramenti

apportati sono in linea con le caratteri-
stiche elencate precedentemente e nello
specifico riguardano:

»  Colori: da arancione a rosso caldo e
blu medicale.

*  Reminder: una call to action piu visi-
bile e un processo piu semplice.

»  Valori: I'app si apre mostrando all'u-
tente cio a cui tiene di piu, ossia spazi
personali, la famiglia e la compagnia.

» Visite mediche: ¢ stata aggiunta la
possibilita di impostare reminder an-
che per le visite.

» Statistiche: ¢ stata aggiunta una se-
zione in cui vedere il report delle pro-
pria aderenza.

+  Gamification: agli utenti viene propo-
sto uno spazio personale e persona-
lizzabile, corrispondente ad un giardi-
no nel quale possono essere inserite
piante e foto. Le piante e le cornici de-
vONo essere acquistate con dei punti,
che si assume vengano acquisiti in
base alla propria aderenza.

*  Community: gli utenti possono vi-
sualizzare i giardini degli altri utenti e
chattare tra loro.

« Attivita fisica: ¢ stato aggiunto un
contapassi il cui scopo e quello di
spronare gli utenti a muoversi, in
quanto il risultato viene messo a con-

fronto con quello di amici e familiari.

« Ottimizzazione: sono state previste
una modalita tablet, strumento molto
utilizzato nel range d'eta di riferimen-
to, e una modalita dark, che pud fa-
vorire la leggibilita grazie al maggiore
contrasto.

Siritiene che il progetto di Tomas sia il piu
valido tra le app analizzate.

Infine sono stati analizzati 5 wearable,
suddivisibili tra watch (orologi da polso)
e speciali sensori che vengono applicati
direttamente al contenitore del farmaco.
| vantaggi di questa categoria sono sicu-
ramente la portabilita, I'aderenza al corpo
dell'utente che ha cosi meno probabilita
di perderli o dimenticarsene e la discre-
zione (nel caso dei watch), il fatto che si-
ano poco ingombranti e a stretto contatto
coi farmaci (nel caso dei sensori) e la pos-
sibilita di sfruttare al meglio il reminder di
tipo vibrazione. Un aspetto negativo ¢ in-
vece l'interfaccia, in quanto perlomeno tra
i watch analizzati il processo di settaggio
sembra risultare molto macchinoso lad-
dove manchi unapp di supporto. In ogni
caso, l'utilizzo dei wearable puo essere
sostituito o integrato con I'utilizzo di uno
smartwatch.

21

Blood Pressure  7:45

New Reminder

Add New ° % &
Medication Measurement  Doctor Vist

©®  Thiazide Diuretics

Spontaneous Entry

Vitamin A

€ % &

7:45 Medication  Measuremer nt Doctor Visit

o

< Plant Store

& Rosa Kordesii -
. Plants
1 O
4 Rosa
L Kordesii
Hello there, | am EricKS ‘ =
Do you like to dive? o Narcissus
i Poeticus
MyBO
i Sylvestris
s
N —— > .
. Helianthus
= Ra o
[ — P4
e b=
— . | Tulipa
DivinginRed Sea  Opuntia M. _——— VW syvestris
Level 48 927 [
u " Planted on: Apr 12,2017 & leliantis

CADEX Alarm watch

< New Medication

Vitamin B12

g;

DrKing
St Johis Hospital

Success

Pillsy



4.2 Casi Studio

PILLO™
Dispenser - 550€

Pillo & stato sviluppato dall'azienda italo-
americana Pillo Health ed é attualmen-
te commercializzato solo in America. Il
progetto cambia il tradizionale approccio
all'interazione con lutente in quanto si
propone come un vero e proprio assisten-
te personificato e interattivo. Il dispositivo
¢ infatti dotato di un'intelligenza artificiale
e di un sistema di riconoscimento facciale
e vocale, che gli permette di instaurare dei
dialoghi. E di particolare interesse anche
linterazione con i familiari e l'assistenza
medica, che possono sfruttare il grande
display per effettuare videochiamate.

HERO™
Dispenser - 99,998, poi 29,998 al mese

Hero fa riferimento all'azienda Hero Heal- =
th. La conservazione delle pillole avviene ‘
per tipologia e la dose viene miscelata al

momento. Sul display e sull'app & possibi- ibaproten 200 9

1 Atorvastatin 40mg

comiNg up

Lipitor 20mg at
6:00 pm

'

le visualizzare i nomi dei farmaci e la loro
quantita, cosi che l'utente possa accor-
gersi di eventuali errori nel dosaggio. | dati
relativi alla terapia possono essere gestiti
in remoto direttamente dal medico di fi-
ducia e I'app tiene traccia sia della terapia
che degli appuntamenti medici, avvisando
l'utente quando si avvicina il momento di
richiedere una nuova ricetta. Inoltre, l'a-
zienda rende disponibile anche un servi-
zio di delivery dei farmaci a domicilio.
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4.2 Casi Studio

Dispenser - 60S al mese

Karie e stato sviluppato dall'azienda Ace-
Age. Le pillole vengono organizzate in
rotoli di monodosi dal farmacista conven-
zionato. Sulle monodosi sono poi indicate
direttamente le indicazioni terapeutiche,
cosi che lutente sia sempre cosciente
di cio che sta assumendo. La soluzione
e molto pratica nel momento in cui il pa-
ziente abbia la necessita di consumare i
farmaci fuori casa, ma le bustine potreb-
bero risultare difficili da aprire. Al momen-
to dell'assunzione il dispositivo emette un
jingle calmante e si illumina lungo tutto
il perimetro. Grazie al riconoscimento
facciale la dose viene rilasciata solo agli
utenti autorizzati.

Organizer - 199,908

Memobox & un progetto di TinyLogics,
vincitore del Reddot Award nel 2016 e del
iF Design Award nel 2017. Lorganizer ¢ di-
sponibile in versione singola, dotata di 4
scompartimenti, o settimanale, ossia da 7
organizer individuali in comunicazione tra
loro. Ogni organizer & quindi portatile e la
terapia viene gestita direttamente sull'app
mobile. Inoltre | reminder sono costituiti
da luce intermittente, vibrazione e noti-
fiche push. Infine, I'app avvisa l'utente in
caso stia uscendo di casa senza avere
l'organizer con sé.
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4.2 Casi Studio

PILL DRILL™
Organizer - S279

PillDrill € un sistema che si propone si
migliorare I'esperienza dei suoi utenti sen-
za sconvolgerne le abitudini. Utilizza una
serie di tag che possono essere applicati
direttamente al packaging originale dei
farmaci, e che basta scansionare sull’hub
principale per autocertificarne I'assunzio-
ne. Lhub siaccompagna ad una app utiliz-
zabile dal caregiver e ad un organizer dai
moduli anch'essi scansionabili. Il sistema
presenta inoltre un mood cube, che per-
mette di tracciare anche il variare dell'u-
more nel tempo.

(ol Arill

PILL WATCH'®
Wearable

Il pill watch progettato da Jingyu Lee e un
orologio che offre un piccolo scomparti-
mento nel quale possono essere tenuti |
farmaci. E inoltre in grado di registrare le
pulsazioni.
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4.2 Casi Studio

DRUGSTARS'S
Calendar

DrugStars si basa sul concetto di Giving
by Taking, ossia quello di poter donare ad
un'organizzazione benefica (in forma gra-
tuita per I'utente) ogni volta che si prende
una medicina. Lutente e quindi spinto a
restare aderente alla terapia in modo da
guadagnare punti da spendere per aiutare
cause di proprio interesse. La sostenibili-
ta economica del servizio si basa invece
sulla vendita dei dati, che gli utenti sono
disposti a rilasciare in quanto vengono
venduti soprattutto ad aziende farmaceu-
tiche che dovrebbero utilizzarli per miglio-
rare i farmaci stessi seguendo lo spirito
dell'iniziativa Patient Powered Pharmaceu-
ticals'’, una richiesta a livello globale

per aziende e politici che devono impe-
gnarsi a progettare tutto cio che riguarda
l'aspetto farmaceutico tenendo in consi-
derazione l'opinione dei pazienti. Un‘altra
iniziativa promossa da DrugStars & quella
del corretto smaltimento dei rifiuti farma-
ceutici'®, che all'interno dell'app riconosce
punti bonus. Il servizio offre quindi stra-
tegie diversificate per favorire I'aderenza
del paziente, tuttavia con il suo approccio
tende a spostare il focus sulle organizza-
zioni benefiche facendo passare i farmaci
in secondo piano.

—
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£
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MEDPLAN'
Calendar

MedPlan presenta un'interfaccia a blocchi
ben delineata e di facile comprensione, in
quanto le icone sono accompagnate da
testo, che tuttavia potrebbe risultare trop-
po densa di opzioni per un utente con de-
cadimento cognitivo. Cio che la distingue
dalle altre applicazioni € quello di puntare
sull'educazione: la prima funzione dispo-
nibile nella home e infatti quella di poter
leggere le notizie quotidiane in ambito
medicale, mentre gli ultimi due blocchi
offrono articoli scientifici specifici per la
salute della donna e delluomo. Unaltra
funzione, Trivia, permette inoltre di esplo-
rare molteplici argomenti in ambito salute
in modalita quiz, sfruttando I'engagement

creato dal gioco per favorire I'apprendi-
mento di concetti basilari.
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4.2 Casi Studio

Calendar

'applicazione e accessibile solo se si e iscrit-
ti regolarmente al programma Care4Today
presso un medico convenzionato. La si ri-
tiene interessante in quanto si propone con
un approccio “a tutto tondo’, permettendo al
paziente di avere reminder completamente
personalizzati. Presenta infatti tutte le ca-
ratteristiche citate nella precedente sezione,
compresa un'interfaccia grafica di facile let-
tura. Inoltre, sfrutta una motivazione socia-
le per favorire l'aderenza costante: per ogni
giorno consecutivo la cui percentuale di ade-
renza corrisponde al 100% verranno ottenuti
dei punti che si potranno successivamente
spendere per fare una donazione a unorga-
nizzazione benefica tra quelle disponibili.

Organizer - Open source

Il progetto si propone come strumento
semplice, sicuro e conveniente per ricor-
dare ai pazienti di assumere i loro medi-
cinali e tenere traccia del loro dosaggio
giornaliero, notificando anche quando &
il momento di ricaricare i medicinali. Una
singola interfaccia pulsante/interruttore
fornisce una soluzione intuitiva che pud
essere utilizzata dalla maggior parte dei
pazienti in diversi stati mentali o fisici. |
dati medici vengono inseriti o modificati
da un familiare e conservati localmente
per rispettare la privacy e la protezione
della storia medica del paziente. Il pazien-
te autocertifica l'assunzione premendo un
pulsante e riferendo un messaggio vocale.

MAY 29 . 2:30 PM

12:00 PM

METFORMIN

500mg + 1 TABLET

JUN 16 - 10:00 AM

PAST APPOINTMENTS

GENERAL CHECK-UP
ATTENDED APPT.
APR 12 - 3:00 PM 1:30 PM

ANNUAL CHECK-UP

APPOINTMENT
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4.2 Casi Studio

RX DROID?3?%4
Calendar - Open source

RxDroid e un‘app che e stata rilasciata
con licenza GNU GPL v3.0° nel novem-
bre 2012, mentre ['ultimo aggiornamen-
to risale a febbraio 2020. Attualmente la
traduzione completa e disponibile in 6 lin-
gue, ma € in corso un ampliamento delle
traduzioni sulla piattaforma Crowdin®®. La
traduzione italiana e ferma al 49%. A livel-
lo pratico l'app e abbastanza completa
per quanto riguarda le funzioni essenzia-
li relative ai farmaci, nonostante manchi
un database di riferimento e I'app non sia
quindi in grado di distinguere tra un set
casuale di lettere e il nome di un vero me-
dicinale. | punti critici principali sono stati
individuati:

+ nella fase di registrazione del quanti-
tativo di farmaco da assumere dose
per dose, in quanto sono presenti di-
verse modalita per esprimere il quan-
titativo in frazioni e la comprensione
non € immediata;

- nell'autocertificazione dell'assunzio-
ne, in quanto da la possibilita di certi-
ficare come assunte anche le dosi dei
giorni successivi €, in caso di errore,
non & possibile modificare lo stato di
una dose “assunta” in non “assunta”;

- nell'assenza di un tasto “‘conferma” o
“indietro’, il che rende difficoltosa la
navigazione,

RxDroid

©2011-2015 Joseph . Lehner

This prs th ABSOLUTELY

Prendi questa dose di Farmaco 1

1

Mixed fraction mode.

OPEN REMIDER? %
Calendar - Open source

Il progetto di Tomas HEI e aggiornato a
febbraio 2020 e consiste in una completa
revisione dell'app RxDroid sia dal punto di
vista dell'esperienza utente che dell'inter-
faccia grafica. E stato reso pubblico l'inte-
ro processo di design e le relative metodo-
logie e strumenti utilizzati per sviluppare al
meglio la parte di ricerca, brainstorming e
definizione del concept. Lutenza di riferi-
mento ha un'eta compresa trai 55ei73
anni, identificabili come Baby Boomers, e
prende quindi realmente in considerazio-
ne i bisogni degli anziani. Il risultato pre-
senta grandi innovazioni rispetto all'app di
partenza, soprattutto per quanto riguarda
quei bisogni, come la solitudine, che spes-

so vengono ignorati. Nello specifico ¢ sta-
ta implementata una sezione chiamata
Personal Garden, nella quale agli utenti vie-
ne proposto uno spazio personale e perso-
nalizzabile, corrispondente ad un giardino
nel quale possono essere inserite piante e
foto. Le piante e le cornici devono essere
acquistate con dei punti, che si assume
vengano acquisiti in base alla propria per-
centuale di aderenza, e c'e la possibilita di
visitare i giardini degli altri membri della
community. Cid crea unopportunita per
socializzare con persone idealmente ap-
partenenti allo stesso range di eta, tuttavia
la possibilita di messaggiare privatamente
con degli sconosciuti potrebbe rivelarsi in

realta unoccasione concreta per entrare in
contatto con dei malintenzionati. Attual-
mente non si e a conoscenza di progetti
atti a tradurre il concept di Tomas in unap-
plicazione funzionante.

T

Blood Pressure
Self Check

Blood Sugar
Self Check

Vitamin D
1Pill
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Disponibile
Available

4.3 SinteSi H&gﬁﬁgune

NON disponibile
NOT available

. Funzioni “chiave”
Key feautures

. Funzioni “nice to have”
Nice to have features

Caratteristiche “extra”
Extra feautures

Dall'analisi sono quindi state ricavate tut-
te le funzioni svolte dai vari competitors,
qui in lista a seconda della loro importan-
za stabilita attraverso lo studio degli uten- Piu importante
ti che verra illustrato in seguito. More important

Le fuzioni chiave sono quelle funzioni es-
senziali per garantire un completo moni-
toraggio della terapia.

Ricordare al paziente quando
assumere i farmaci

To remind the patient when

they have to take the medications

Dire al paziente

cosa assumere

To tell the patient what
they have to take

Dalla tabella si puo notare come lo smart
dispenser e lo smart organizer siano le ti-
pologie che svolgono piu funzioni.

© 0

Dire al paziente

come assumere i farmaci
To tell the patient how

they have to take their drugs

Dire al paziente
perché lo assume

To tell the patient why
they have to take it

Contenere i farmaci
in maniera organizzata
To contain medications
inan organized way

Erogare la giusta
dose di farmaci
To deliver the right
dose of drugs

Verificare |'effettiva
assunzione del farmaco
To check if the drug

has been taken

Dire al paziente quando
serve un refill

To tell the patient when
they need to buy new drugs

QQ0O0@
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4.3 Sintesi

Le fuzioni nice to have sono invece quel-
le funzioni che non sono essenziali per il
monitoraggio della terapia ma che ne fa-
cilitano I'adesione.

Infine, le funzioni extra vanno a influire
sulla positivita dell'esperienza utente.

In tabella sono state inserite anche tre
funzioni che non sono svolte da alcun
competitor, perche generalmente svolte
da dispositivi appositi (spesso sostituiti
con oggetti comuni):
+  Spezzare le pastiglie >

Pill cutter (coltello)
+ Agevolare 'apertura del blister >

Pill popper (penna)
- Polverizzare le pastiglie >

Pill crasher (coltello)

0000001 OHO

Pit importante
More important

Riconoscere i farmaci
in automatico
To recognize the drugs
automatically

Reminder di
appuntamenti medici
Medical appointments
reminder

Smistare i farmaci
in automatico

To sort the drugs
automatically

Spezzare le pastiglie
To breake the tablets

Agevolare

I'apertura del blister
To facilitate the opening
of the blister

Polverizzare le pastiglie
Pulverize the tablets

Reminder della
data di scadenza
Expiration date
reminder

Portatile e indossabile
Portable and wearable

Social e/o gamificato
Social and/or gamified
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4.4 Una nuova normalita

'anno 2020 ha visto il proliferare di SARS-
CoV-2, un coronavirus estremamente
contagioso che provoca una grave sindro-
me respiratoria, denominata COVID-19.
La natura del virus ha portato i governi
dei vari Paesi a imporre lunghi lockdown
a livello globale e a modificare completa-
mente le abitudini dei cittadini cosi da con-
tenere il contagio. Gli anziani sono stati
fin da subito la fascia di popolazione pil
a rischio, sia per le fragilita dovute all'eta
che per quelle riconducibili a patologie
pregresse”. Inoltre, a causa dell'emergen-
Za i pazienti si sono ritrovati improvvisa-
mente isolati, a dover sospendere le cure
programmate e a non essere piu soggetti
all'attento monitoraggio del medico. Per
questo motivo una delle raccomandazio-

ni pit importanti per gli anziani € infatti di
mantenere un‘alta aderenza alle terapie,
poiche al contrario aumenterebero i tas-
si di mortalita, le ricadute e le ospedaliz-
zazioni di gruppo di persone gia fragili,
proprio in una fase critica per il sistema
sanitario™.

A questo proposito, per assicurare la con-
tinuita assistenziale e gestire le cronicita,
la situazione di lockdown ha portato al
diffondersi della telemedicina, ossia I'ero-
gazione e l'agevolazione di servizi sanitari
e correlati alla salute, comprese cure me-
diche, formazione di fornitori e pazienti,
servizi di informazione sanitaria e cura
di sé, attraverso le telecomunicazioni e
le tecnologie di comunicazione digitale®".

Per i pazienti cio ha comportato numerosi
vantaggi, come la possibilita di accedere
ai servizi 24 ore su 24, ricevendo le televi-
site da casa ed evitando quindi le sale di
attesa e gli spostamenti.

Tuttavia, la telemedicina si scontra con
altrettanto numerose barriere tra cui la
difficolta di aggiornamento del personale
medico, la sicurezza dei dati informatici,
e la mancanza di accesso alle risorse ne-
cessarie come dispositivi e smartphone
per quanto riguarda sia la popolazione an-
ziana che i medici stessi.

In lItalia, un altro problema ¢é la fram-
mentazione della sanita digitale, ossia
l'assenza di un'univoca struttura valida
a cui fare riferimento su tutto il territorio

nazionale. A questo proposito, secondo
Alessandra Talarico, Senior Web Editor
di AgendaDigitale, il primo obiettivo® di
una nuova architettura digitale del servi-
zio sanitario nazionale dovrebbe essere
un‘attenta semplificazione nell'interfac-
cia utente medico-paziente, che intercet-
ti usi e modalita culturalmente diffuse e
affermate, favorendo quindi l'effettivo uti-
lizzo del sistema.
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5.1 Cambio di paradigma

La popolazione anziana & molto com-
plessa e diversificata: se si stima che
il 22,2% sia non autosufficiente, la re-
stante parte si divide tra anziani attivi
e in buona salute e quelli che si trovano
in una situazione di autonomia precaria,
perché legata al permanere di determina-
te condizioni fisiche, intellettive e sociali.
Quest’ultimi possono essere definiti an-
ziani fragili, in una condizione quindi di
aumentata vulnerabilita che fa crescere il
rischio di eventi negativi quali, ad esem-
pio, l'istituzionalizzazione e l'ospedalizza-
zione.

Tuttavia, uno studio” condotto in Italia da
da BNP Paribas Cardif’ nel 2018 delinea
gli anziani odierni come i primi “over 65
digitali”, offrendo il quadro di una gene-
razione caratterizzata da elementi molto
diversi rispetto al concetto tradizionale di
anzianita.

Su un campione di 700 intervistati, oltre
quattro su dieci dichiarano di amare la
tecnologia, e questo grazie anche ai nuovi
device diventati piu semplici e intuitivi da
usare. Una categoria, quindi, sempre piu
smart nei confronti di internet, dei social
networks e degli smartphone, con il 66,2%
che dichiara di utilizzarli in modo auto-
nomo e il 57,1% che ha particolarmente
apprezzato l'avvento dei social network
perché li rende meno isolati.

Inoltre, la maggior parte degli intervistati
viaggiano, praticano attivita ludico-sporti-
ve, si prendono cura di sé e si reputano
attivi, dinamici, curiosi e ottimisti.

Tra gli aspetti realmente fondamentali
per gli over 65 emerge come non voglia-
no essere un peso per gli altri. Al primo
posto segnalano, infatti, la lucidita e la
buona condizione mentale (73,7%), che
supera paradossalmente |'essere in sa-
lute e la buona condizione fisica (68,2%),
mentre l'altro grande desiderio € quello di
essere indipendenti (64,5%), in modo da
provvedere autonomamente a se stes-
si. Solo una minima parte indica l'essere
accudito. La serenita e la stabilita (51,6%)
predominano sull'essere ben inseriti in un
contesto familiare e sociale (37,5%).

Per quanto riguarda la salute invece quasi
nove anziani su dieci (86,8%) si sentono
complessivamente piu in forma rispetto
ai coetanei di 20-30 anni fa. Una genera-
zione piu attiva, lucida, in forze, sia a livel-
lo mentale (87,9%) sia fisico (77,2%), con
memoria e ricordi del passato anche lon-
tano (72,7%). Si sentono completamente
autonomi nel 68% dei casi, con uno stato
di salute ottimo/buono (per il 53,5%). Dati
positivi che sembrano, pero, destinati a
peggiorare. La quota di chi pensa che il
proprio stato di salute sara ancora otti-
mo o buono tra 5-10 anni si riduce net-
tamente (32,8%). Anche l'autosufficienza
cala drasticamente dal 68% al 19,4%, se-
gno che nei prossimi anni sara necessa-
rio un supporto esterno. Una critica va alla
rete assistenziale, che include il servizio
sanitario: solo per il 41,3% € accessibile
ed efficiente. Le aziende che operano nel
settore assicurativo e sanitario privato si
stanno quindi orientando per offrire pro-
dotti innovativi dedicati a questa fascia di

eta. Pertanto se ne deduce che il servizio
offerto da IGY avra a che fare (perlomeno
per quanto riguarda la fascia 65-75 anni)
con un utente dinamico, spesso fuori
casa, abituato alla tecnologia di base,
con crescenti acciacchi e preoccupazio-
ni riguardo la propria salute ma ancora
complessivamente in forze e orgoglio-
samente legato alla propria indipenden-
za.

Diverso ¢ il discorso una volta superati i
75 anni, quando le limitazioni funzionali
iniziano ad aumentare vertiginosamen-
te. Secondo ['lstat se infatti gli anziani con
limitazioni funzionali tra i 65 ed i 69 anni
sono solo il 5,1% rispetto a quelli della
stessa classe di eta, quellitrai 75ed i 79
sono il 18,2% mentre gli over 80 sono ben
il 43,2%.




5.2 Ipotesi

Visti i dati raccolti sono state fatte alcune
ipotesi che verranno validate o smentite in
seguito ad una ricerca piu approfondita:

‘_/“ = I & “ ! s

Gli utenti di 65-75 anni hanno bisogni sen-  Gli utenti di 65-75 anni sono in grado di  Un problema comune a tutte le fasce di | farmaci sono assunti soprattutto in for-
sibilmente diversi rispetto agli utenti piu utilizzare le funzioni di base dei dispositivi eta e ricordarsi quando prendere i farma- mato compressa.
anziani. digitali in modo autonomo. Ci.

] - 2
2 PR s X

Il bison comune a tutte le fasce dieta e Gli utenti oltre i 75 anni sono in grado di  La strategia di reminder piu utilizzata ¢ il
essere indipendenti. imparare ad utilizzare in modo autonomo  portapillole in stile organizer.

le funzioni di base dei dispositivi digitali.
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5.3 Questionari

E stato quindi elaborato un questionario
per sviluppare ulteriormente la User Re-
search. || sondaggio e stato somministra-
to a fine febbraio 2020 via telematica a 75
persone (principalmente attraverso i ca-
nali di SElplus e del Politecnico di Torino),
le quali, quando al di fuori del target di
riferimento (over 65), hanno risposto per
conto di un anziano conosciuto.

Il sondaggio ¢ stato cosi strutturato:

Da chi hai ricevuto questo Risposte (75)
questionario? Answers (75)
Who did you get this survey from?

L I I | | 1 | |
0O 10 20 30 40 50 60 70 80

(50,7% Amici (28,0% PoliTO

(38) Friends (21) PoliTO
17,3% SEI/SElplus  4,0% Altro
(13) SEI/SElplus () Other

Quanti anni hai? Risposte (75)
How old are you? Answers (75)
Anni Eta media: 26 anni
years Average age: 26 years old

>30

26-30

21-25

18-20

Chi prendi come riferimento? Risposte (75)
Who do you take as a reference? Answers (75)

L I I | | I | |
0 10 20 30 40 50 60 70 80

©77,3% Nonna/o ©10,7% Genitore

(58) Grandparent (8) Parent
53% Zia/o 0 6,7% Altro
(4) Aunt/Uncle (5) Other

Risposte (75)
Answers (75)

Qual é stata la sua

occupazione piu duratura?
What was their longer-lasting occupation?

18,7% Operaio 12,0% Casalinga
(14) Worker (9) Housewife

& ¢

10,7% Insegnante 9,3% Agricoltore

(8) Teacher (7) Farmer

Risposte (75)
Answers (75)

Quanti anni ha?
How old are they?

48,0% Maschi 52,0% Femmine
(36) Male (39) Fermale

| 1
0 10 20 30 40 50 60 70 80

© 253% 65-74anni @ 46,7% 75-84 anni
(19) 65-74 years old (85) 75-84 years old
@ 28,0% =85 anni
(21) =85 years old

Con chi vive?
Who do they live with?

65-74 anni Risposte (19)
65-74 years old Answers (19)
[BTE%(EITTT 421%(2) 263%(5)
75-84 anni Risposte (35)
75-84 years old Answers (35)
(o0 WG,
"5, 0/)0(2)
>85 anni Risposte (21)
>85 years old Answers (21)
L L
TOTALE Risposte (75)
Total Answers (75)

38,7%(29) %
" TR0%(0)

| | | |
0% 20% 40% 60% 80% 100%

() Dasola/o Con la/il partner
Alone With their partner

(> Conuno o pit figli ¢ Con partner e figli
With one or more sons With their partner and sons

( Con una badante

With a caregiver




5.3 Questionari

Leta media delle persone a cui & stato
somministrato il questionario € attorno
ai 26 anni, che per il 77,3% hanno preso
come riferimento i propri nonni. Le rispo-
ste sono quindi state accorpate e messe
a confronto secondo tre fasce di eta: 65-
74 anni, 75-84 anni e 285 anni.

La prima cosa che si nota & come un ter-
zo degli anziani individuati viva da solo,
con un picco del 38,1% tra gli over 85. Un
altro terzo abbondante € invece costituito
da coloro che vivono ancora in compa-
gnia dei propri partner.

Tuttavia, com'era prevedibile, il grado di
autonomia diminuisce con l'aumentare
dell'eta. La differenza e drastica soprattut-
to per quanto riguarda I'approccio al web:
se, come anticipato nel paragrafo 5.1
CAMBIO DI PARADIGMA, nella fascia 65-
74 anni un anziano su due & ormai in gra-
do di “fare ricerche su internet’ in moto
autonomo, nella fascia 75-84 anni si scen-
de a circa uno su cinque e nella fascia =85
anni a uno su venti.

Le abitudini hanno invece un andamento
pil similare nonostante le differenze di
eta. Al primo posto troviamo “mangiare
in casa’, il che significa che la stragrande
maggioranza degli anziani individuati si
trova in casa al momento di dover assu-
mere la maggior parte dei farmaci quoti-
diani.

Quali di queste cose riesce a fare in autonomia?
Which of these things can they do on their own?

Chiudere i bottoni
Close their buttons

Leggere un quotidiano
Read a newspaper

Mantenere l'igiene person.
Maintain good personal hygiene

Dare da bere alle piante
Water plants

Prepararsi i pasti
Cook their meals

Mettere in carica il tel.
Recharge their phone

Quali di queste cose fa abitualmente?
Which of these things do they usually do?

Mangiare in casa
Eat at home

Restare in casa
Stay at home instead of going out

Chiamare i parenti/amici
Call their relatives/friends

Pulire la casa
Clean their house

Praticare un hobby
Practice a hobby

Risparmiare denaro
Save money

@ (19) 65-74 anni
65-74 years old

60%

80% 100%

@ (19) 65-74 anni
65-74 years old

84,2% (1
74,3% (2
71.4% (1
52,6% (1
54,3% (1
57,1% (1
52,6%
40,0% (
57,1%

0%

20%

40%
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@ (35) 75-84 anni
75-84 years old

Fare la spesa
Go shopping

Pagare le bollete in tempo
Pay their bills on time

o@

Prend. cura di un animale

Take care of a pet

Guidare
Drive

Prend. cura di un bambino

Take care of a child

Fare ricerche su internet
Do research on the internet

@ (35) 75-84 anni
75-84 years old

Attend recreational clubs

Drink alcohol with meals

Tenere un'agenda

oem

Keep an agenda for commitments

Andare a lavoro

Go to work

Ignorare le chiamate

Ignore calls

Leggere
Read

T . 211% (
Frequentare circoli ricreativi N
19,0%
Bere alcolici durante i pasti 31,6%
20,0%
9,5%

=85 anni
>85 years old

Risposte (75)
Answers (75)

80%

100%

=85 anni
>85 years old

Risposte (75)

Answers (75)

15,8%
8,6%
14,3%

(
(
(
(
(
(
(
211% (
86% (
0,0% (
10,5% (
2.9% (
9.5% |
(

(

(

0,0%
5,7%
4,8%

0%



5.3 Questionari

Il 12% degli intervistati non era a cono-
scenza delle effettive patologie dei sog-
getti di riferimento e pertanto le loro ri-
sposte sono state escluse dalle seguenti
percentuali.

Le patologie piu diffuse sono risultate
essere quelle del cuore (es. aritmia, insf-
ficienza cardiaca, etc.), del sistema en-
docrino e del metabolismo (es. diabete,
gotta, tiroidismo, etc.) e del sistema va-
scolare (es. ipertensione, aterosclerosi,
etc.). Tutte richiedono cure a livello quo-
tidiano.

Per quanto riguarda I'assunzione dei far-
maci, solo il 15,3% afferma di non ave-
re alcuna problematica relativa alla loro
gestione mentre le criticita principali
risultano essere ricordarsi le assunzioni
(52,8% del totale), inteso come il dimen-
ticarsi di dover assumere le dosi, rispetta-
re gli orari (36,1%) e rispettare le quantita
(9,7%). Dal grafico si nota come queste
problematiche siano state indicate piu
per la fascia 75-84 anni che per la fascia
>85 anni. Cid & probabilmente dovuto al
fatto che i soggetti 285 anni ricevono
maggiore supporto esterno. Le criticita
secondarie tendono invece ad aumenta-
re e diversificarsi con I'aumentare dell’eta,
ma si ritiene che il numero di dati raccolti
non sia stato sufficiente per I'analisi delle
stesse.

Per quali di queste patologie prende farmaci?
For which of these diseases do they take medication?

@ (17) 65-74 anni

65-74 years old

© (32) 75-84 anni
75-84 years old

e

>85 anni
>85 years old

Risposte (66)

Answers (66)

Malattie del cuore ;ZQZZG(% Malattie delle ossa 32,23;0
a , ,8%
Heart disease 471% (8) Bone diseases 17,6%
M. del sistema endocrino %Z'ﬁ(w(% M. dell'app. genito-urinario e
Diseases of the endocrine system 29"4% &) Diseases of the genitourinary system 17:6%
Malattie vascolari ‘1‘;';;“ Eg} Malattie del sangue 1(}23
Aa, ,0 70 ) 4% (-
Vascular diseases 235% (4) Blood diseases 0.0%
M. delle articolazioni %g;t; Eg; Malattie respiratorie gg;
, 1 70 ,0 /%0
Joint diseases 173% () Respiratory diseases 59%
M. neurologiche e psichiat. 118% Eg; Malattie del fegato 3%
Neurological and psychiatric diseases 29:4% ® Diseases of the liver O:O%
M. gastrointestinali ras Eg; Malattie dei reni 29%
170 o J 7o
Gastrointestinal diseases 8% () Kidney diseases 59%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 0% 10% 20% 30% 40% 50%
Quali problemi pensi possa riscontrare @ (18) 65-74anni @ (33) 75-84anni @ (21) =85 anni Risposte (72)
nell'assunzione e/o gestione dei farmaci? 65-74 years old 75-84 years old >85 years old Answers (72)

What problems do you think they may encounter in taking and /
or managing drugs?

Ricordare le assunzioni 44,4% (9)
Rermember they have to take igg;“ gg;
medication 0%l
Rispettare gli orari iﬁ; G(j}
/70 )
Respect the timetables 381% ()
N n 16,7% (3)
Nooe 121 4
o 19,0% (4)
Rispettare le quantita g,?:;o Eg;
Respect the quantities 19:0% o
Rispettare le indicazioni 2'?3’ Eg}
terapeutiche a8% (1)
Respect the therapeutic indications
Dividere le compresse 0,60:/;/ E%
1%
Divide the tablets 0.0% (0)
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Ric. di portare i farm. con se
Remember to take their medications
with them when they go out

Risp. la data di scadenza
Respect the expiration date

Aprire i blister
Open the blisters

Remember if they have already taken a
dose

Reperire farmaci specifici
Find specific drugs

Nessuno perché ha un
supporto esterno

R. di aver gia preso una doser

None because they have external sup.gg

20%

40%

60%

80%

100%




5.3 Questionari

E stato poi chiesto agli intervistati di indi-
care il nome dei farmaci assunti dai sog-
getti di riferimento di cui fossero a cono-
scenza. Sono stati individuati 22 farmaci
diversi, e tutti a parte due (Oki e Insulina)
si trovano anche in forma di compressa.

Le quantita e la frequenza d'uso dei far-
maci vengono generalmente indicate dal
medico a seconda delle reali necessita
del paziente e possono variare nel tempo,
anche se siriscontra la tendenza ad effet-
tuare un'unica assunzione quotidiana. Le
indicazioni terapeutiche variano invece
a seconda del farmaco e possono essere
molto diverse tra loro. Inoltre, anche I'a-
spetto e le dimensioni delle compresse
variano di molto a seconda del farmaco
specifico e del quantitativo di principio at-
tivo in esse contenuto.

Foto Nome Uso Forma Frequenza d'uso Dimensioni(mm) Indicazione terapeutica
Photo Name Use Form Frequency of use Dimensions(mm) herapeutic indication
"SI0 Cardioaspirina Antitrombotico ' 1 al giorno 72x72 Con acqua, preso prima dei pasti
r Cardioaspirin Antithrombotic ‘ 1 per day With water, before meals
S
Coumadin Anticoagulante ' 1 al giorno 9,0x9,0 Preso lontano dai pasti
Coumadin Anticoagulant ‘ 1 per day Taken between meals
e Lasix Diuretico ' Su necessita 8,0x4,0 30-60 minuti prima
i Lasix Diuretic ‘ When needed 30-60 minutes earlier
Metformina Ipoglicemizzante ' Personalizzata Personalizzata
Metformin Hypoglycemic ‘ Custom Custom
Y Vitamine B12, D Integratori ' Personalizzata
/ Vitamins B12, D Supplements ‘ | ® Custom
Xanax Ansiolitico > 1 al giorno 9,0x5,5 Preso al mattino
Xanax Anxiolytic ‘ 1 per day Taken in the morning
7510 ASA Antinfiammatorio ' 2-3 al giorno 72x%x72
r Acetylsalicylic acid Anti-inflammatory ‘ 2-3 per day
S
Atenololo Betabloccante % 1 al giorno 75x75
Atenolol Beta blocker ‘ Tper day
] Brufen Antinfiammatorio y 2 2-4 al giorno 18,0x7,0 Con acqua, al risveglio, ai pasti
| Brufen Anti-inflammatory ‘ 2-4 per day With water, upon awakening, at meals
£ ) Cardicor Betabloccante ' 1 al giorno 85x7,0 Con acqua, non frantumare
Cardicor Beta blocker 1 per day W Ater o e
y With water, do not crush
Cardura Alfabloccante ' 1 al giorno 12,0 x 6,0
Cardura Alfa blocker ‘ 1 per day
Duoplavin Ant. piastrinico ' 1 al giorno
Duoplavin Antiplatelet agent ‘ 1 per day
Eutirox Ormone tiroideo ' Personalizzata
Eutirox Thyroid hormone ‘ Custom
Insulina Ipoglicemizzante Ai pasti Prima o poco dopo i pasti
Insulin Hypoglycemic At meals Before or shortly after meals
»  Lansoprazolo Gastroprotettore > 1 al giorno 16,0 x 6,0 Dipende dalla forma
=7 Lansoprazole Gastroprotector ‘ 1 per day It depends on the form
Lobivon Betabloccante > 1 al giorno 8,0x8,0
Lobivon Beta blocker ‘ 1 per day
b4
Medrol Corticosteroide ' Personalizzata 8,0x 6,0
Medrol Corticosteroid ‘ Custom
Oki Antinfiammatorio = Personalizzata Personalizzata
Oki Anti-inflammatory ‘ | ® Custom Custom
Pantoprazolo Gastroprotettore ' Ai pasti 8,5x8,5 Dipende dalla forma
\ Pantoprazole Gastroprotector ‘ At meals It depends on the form
7 Tapazole Antitiroideo ' Ogni 8 ore 6,5x 6,5
1 20 Tapazole Antithyroid ‘ Every 8 hours
Torvast Statina > Personalizzata 14,0x 8,0 Con acqua, non frantumare
Torvast Statin ‘ Custom With water, do not crush
y Zanedip Calcioantagonis. ' 1 al giorno Con acqua, non frant., prima della col.
Zanedip Calcium antagonists ‘ 1 per day With water, do not crush, before breakfast
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5.3 Questionari

Infine, & stato chiesto agli intervistati di
valutare ['utilita di un dispositivo che aiuti
gli anziani a gestire le politerapie e la loro
effettiva propensione all'utilizzo.

Per quanto riguarda l'utilita, gli intervistati
ne hanno riconosciuto le potenzialita con
una valutazione globale di 4,1/5 soprat-
tutto per quanto riguarda gli anziani an-
cora autosufficienti ma con una memoria
inaffidabile e senza la possibilita di essere
aiutati da qualcuno.

La propensione all’utilizzo scende inve-
ce a 2,8/5. Nello specifico cio & dovuto al
fatto che i soggetti della fascia 65-74 anni
reputano di non averne bisogno, in quanto
ancora completamente autonomi, mentre
gli anziani di 75-84 anni vengono descrit-
ti come troppo ostili alla teconologia e ai
cambiamenti di abitudine. Infine i soggetti
di =85 anni, oltre ad essere analfabeti di-
gitali, presentano anche una particolare
sfiducia in cio che non viene direttamente
gestito dal proprio nucleo famigliare.

Quanto pensi possa essere utile un dispositivo Risposte (75)

che aiuti I'anziano nella gestione della politerapia? Answers (75)
How useful do you think a device that helps the elderly in managing
polytherapy can be?

75) Valutazione globale
( ) Overa\\assessme%t 4l1/5
19) Valut. 65-74 anni * * * *
. ( ) 65-74 years old assess 319/5
35) Valut. 75-84 anni * * * * .
. ( ) 75-84 years old assess 411/5
21) Valut. 285 anni * * * * «
. ( ) >85 years old assess 411/5
Per niente 53% (1)
1 Not at all r 8822 Eg%
10,5% (2
2 F 8.6% 533
0,0% (0)
E 10,5% (2)
3 171% (6)
19,0% (4)
31,6% (6
4 257% Egg
42,9% (9)
Molto utile 421% ()
5 Very useful gg'?;: (W(Q

0% 20% 40% 60% 80% 100%

L8 8.8 ¢

E utile in molti casi di anziani autosufficienti ma "smemorati",
perd non pud in alcun modo sostituire un aiuto umano per

quanto riguarda gli anziani non autosufficienti.
It is useful in many cases of self-sufficient but “forgetful” elderly people, however it cannot
in any way replace human help for non self-sufficient elderly people

* %

Perché mia nonna riesce a gestirsi in altro modo, ma sicuramen-
te se non fosse aiutata da qualcuno per organizzare il tutto ne

avrebbe bisogno.
Because my grandmother can manage herself in another way, but surely if my she wasn't
helped by someone to organize everything she would need it

1 8.8 .6 & ¢

E utile per far sentire pili autonoma la persona, nel momento in
cui ¢ lei stessa ad occuparsi di questo aspetto che riguarda la

cura di sé.
It is useful to make the person feel more autonomous, when it is she herself who takes
care of this aspect of self-care
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L'anziano di riferimento sarebbe disposto ad avvalersi Risposte (75)
dell'uso quotidiano di questo dispositivo? Answers (75)
Would the reference elderly person be willing to use this device daily?

(75) Valutazione globale 2,8/5

Overall assessment

(19) Valut. 65-74 anni * * *
. ) 65-74 years old assess 217/5
(35) Valut. 75-84 anni * * *
. 75-84 years old assess 3!0/5
(21) Valut. 285 anni * * i
. >85 years old assess 216/5
Assolutamente NO 31,6% (0)
1 Absolutely NOT 13(3)02 E%
158% (3
2 229% E8§
28,6% (6)
10,5% (2)
3 22.9% (8)
23,8% (5)
31,6% (6
4 25.7% Egg
28,6% (6)
Assolutamente Si 105% (2)
5 Absolutely YES 13'8:/: Egg

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Perché pensa di non averne bisogno e potrebbe avere delle

perplessita di fronte ad una novita.
Because he thinks he does not need it and may be perplexed by something new:.

RN

Ha un’avversione generale verso la tecnologia, probabilmente lo

userebbe solo se non fosse tecnologicamente complesso.
He has a general aversion to technology, he would probably use it only if it wasn't
technologically complex

* &

Si fida solo della badante e dei familiari.
He trusts only the caregiver and family members




5.3 Questionari

In sintesi si deduce che il problema rela-
tivo all'adesione alla terapia sia esteso e
validato in tutte e tre le fasce di eta, con
fattori di aumento del rischio legati all'au-
mentare dell'eta e al vivere da soli.

| punti in comune sono il frequente utiliz-

zo di compresse e la necessita di un re-

minder che sia perd personalizzabile per

quanto riguarda:

-+ il contenuto (eventuale)

+ il numero di compresse (o altro) per
farmaco per dose

+ ilnumero di farmaci per dose

- lafrequenza di assunzione

- leindicazioni terapeutiche

Appareinoltre significativoil quantitativodi
farmaci che presentano controindicazioni
ed interazioni negative con altri farmaci,
fattore che viene tenuto in considerazione
dal medico al momento dell'elaborazione
della terapia, ma anche con alimenti, fat-
tore che deve invece essere tenuto sotto
controllo dal paziente. Un esempio € quel-
lo dei farmaci anticoagulanti, i quali vanno
in contrasto con l'assunzione di vitamina
K e pertanto prevedono delle diete restrit-
tive anche per quanto riguarda la tipologia
di cottura degli alimenti®.
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5.4 Interviste

Demografia Assunzioni di farmaci nell'arco della giornata
Demography Taking medications throughout the day
. e . . ) 200%  7,5%
E stato elaborata una seconda modalita dine anche tra conviventi. In linea gene- 2,5% Pranzo Pomeriggio 15 59,
di intervista per esplorare piu nel detta- rale le stanze piu utilizzate sono la sala Meta Mattina ~ Lunch  Afternoon Cena
glio cio che intercorre tra gli utenti e il loro  da pranzo (44,4%) e la cucina (25,0%), Mid Morning “. Dinner
ambiente domestico. Di seguito i risultati  generalmente comunicanti tra loro. Cid e 32,5% ~ 25,0%

ottenuti.

ANAGRAFICA

Sono state intervistate 8 persone, 3 uomi-
ni e 5 donne, di cui una di 68 anni, una di
90 annieilrestotrai75egli85anni. Sette
di loro convivono con il/la partner mentre
una vive da sola.

GESTIONE DEI FARMACI

In totale sono stati individuati 33 farma-
ci diversi che vengono presi quotidiana-
mente e 3 farmaci che vengono invece
presi su necessita. La maggior parte di
questi farmaci (72,2%) viene assunta sot-
to forma di compressa e richiede quindi
la presenza di acqua e di un contenitore
(bicchiere o bottiglia).

Risulta che gli intervistati tengano la
maggior parte dei farmaci all'interno del
packaging originale (41,7%) cosi da con-
servarli assieme al foglietto illustrativo.
Una coppia usufruisce invece di un orga-
nizer settimanale in quanto si ritrova a
gestire almeno 9 farmaci quotidianamen-
te. Cio permette loro di preparare in antici-
po le dosi tagliando il blister e distribuen-
do le monodosi negli slot corrispondenti
e di verificare di aver gia assunto o meno

coerente con il fatto che la maggior parte
delle assunzioni si verificano in corri-
spondenza dei pasti principali. | farmaci
che devono essere assunti prima di anda-
re a dormire sono invece conservatiin ca-
mera da letto, sopra o dentro il comodino
assieme ad una bottiglia d'acqua.

DOPPIA DOSE E DOSE MANCATA
Coloro che associano le assunzioni ai
pasti principali dichiarano di avere rara-
mente questo problema in quanto hanno
automatizzato il fatto di preparare la dose
assieme al cibo. Tuttavia, chi non utilizza
un organizer si ritrova lo stesso ad avere
dei dubbi a riguardo, e preferisce saltare
direttamente la dose rispetto al rischio di
prenderla doppia.

UTILITA PERCEPITA DEI FARMACI

Tutti gli intervistati riconoscono I'utilita
delle medicine e si fidano del proprio me-
dico.

CONSAPEVOLEZZA RIGUARDO LE MO-
DALITA DI ASSUNZIONE

In linea generale gli intervistati sono con-
vinti di avere bene a mente le indicazioni
del medico. Tuttavia, & stato riscontrato

Luogo di conservazione dei farmaci
Place where the medicines are stored

Modo di conservazione dei farmaci
How the medicines are stored

Mattino Sera
Morning 40 Bedtime
Assunzioni quotidiane totali
“AN- Total daily takings “

Tipologie di farmaci
Types of medicines

72,2% 11,1% 8,3%
Compresse Collirio Iniezione
Tablets Eyedrops Injection

33

Farmaci totali presi quotidianamente
Total medicines taken daily

3

Farmaci totali presi su necessita
Total medicines taken on need

%
& &
*

5,6% 2,8%
Antibiotico Pomata
Antibiotic Ointrment

una dose. Ogni persona ha individuato che alcune di queste convinzioni sono in el k4157% e Dent 25,5% o
. e . N . B el packaging originale €Nntro una scatola

un.modo o!'lglnale per la conservazione realta errate e portano quindi ad un com- e ol ke oo

dei farmaci, che varia dal tenerli in vista portamento scorretto.

al metterli all'interno di un‘altra scatola in

k)

posizione strategica (es. vicino al tavolo B E
da pranzo). Si notano differenze di abitu- (29

22,2% 5,6% 5,6%

In un organizer Invista In frigo

49 In an organizer In sight In the fridge



5.4 Interviste

GESTIONE DELLE SCADENZE

Farmaci aperti e appuntamenti

Il metodo piu utilizzato & scrivere diretta-
mente su un calendario cartaceo.

PORTABILITA

Gestione dei farmaci fuori casa

Se devono allontanarsi da casa per piu di
qualche giorno, a seconda del numero di
farmaci da gestire gli intervistati portano
con sé o il packaging originale o un porta-
pillole con le dosi contate. Piu sono i far-
maci piu viene utilizzato il portapillole. Si
riscontra inoltre un problema per quanto
riguarda la portabilita dei colliri che devo-
no essere conservati al freddo.

GESTIONE DEL REFILL

Rapporto con il medico e la farmacia
Tutti gli intervistati hanno dichiarato di
usufruire della possibilita di ordinare il
rinnovo della ricetta via telefonica al pro-
prio medico, per poi recarsi direttamente
in farmacia per lacquisto dei farmaci.
Tale acquisto avviene generalmente una
volta al mese. Durante il lockdown dovuto
al Covid-19 e stato avviato un servizio per
la consegna dei farmaci a domicilio, che
& poi stato dismesso nei paesi di ridotte
dimensioni.

RAPPORTO CON LA TECNOLOGIA
Osservazione diretta dell’'utente alle pre-
se con il proprio dispositivo

7 intervistati su 8 si dichiarano analfabeti
digitali e restii ad utilizzare le nuove tec-
nologie. Ne riconoscono le potenzialita
ma sono convinti di non poter imparare
ad utilizzarle. Chi di loro € in possesso di

uno smartphone lo utilizza comunque a
livello base solo per fare chiamate e vide-
ochiamate.

OGGETTI INDOSSATI
DELLINTERVISTA
Occhiali da vista e orologi.

AL MOMENTO

AUTONOMIA DELLINTERVISTATO

Quasi tutti gli intervistati si sono dimostra-
ti lucidi e in grado di prendersi cura di se
stessi. Tuttavia hanno anche ammesso di
rendersi conto di non avere pit una me-
moria efficiente.

ABITUDINI DELLINTERVISTATO
Generalmente stare in casa, ma anche an-
dare al mercato e visitare amici e parenti.

PROBLEMI PRINCIPALI LEGATI ALLER-
RATA ASSUNZIONE

Riflessioni dell’intervistatore

| problemi principali sono legati al conte-
sto nel quale avviene I'assunzione, ovvero
a distrazioni in corrispondenza dell'as-
sunzione che portano ad mancare l'orario
prestabilito e a convinzioni errate riguardo
le indicazioni terapeutiche. Le assunzioni
piu difficili da ricordare sono quelle che
non vengono associate ad azioni quoti-
diane che avvengono allo stesso orario.
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Caso n®1
Casen®1
" Zanedip
+ collirio
eye drops

{

M- Mattina
Morning

" Zanedip

Si alza
He gets up

Prepara la colazione

He makes breakfast

Indicazioni terapeutiche - Therapeutic indications
f Fa colazione

He has breakfast

Prende i farmaci e ripone cid che non usa
He takes out the medicines and puts back what he wil not use

Assume i farmaci con acqua o té
He takes the medicines with water or tea

Franco Stile di vita Lifestyle

. ° E 78 Autonomia Autonomy

'm ﬁ 5 Memoria Mermory
AIf. digitale Digital .

" Lobivon

+ antidolorifico
painkiller

+ pomata
ointment

, 2

& Sera

Evening

Cena e poi, a volte, esce
He has dinner and then, sometimes, he goes out

~~ Lobivon

Orari - Schedule

Quando torna va in camera per mettere il pigiama
When he returns he goes to the bedroom to put on his pajamas

He sees the drugs on the bedside table and takes them

Mette il pigiama
He puts on his pajamas

Va a dormire
He goes to sleep

f Vede i farmaci sul comodino e li prende



5.5 Ambiente domestico

Come detto precedentemente, nellam-
biente domestico le stanze piu utilizzate
dagli anziani per quanto riguarda la con-
servazione dei farmaci sono, in ordine, la
cucina, la sala da pranzo, la camera da
letto e il soggiorno. Si & quindi voluto stu-
diare queste stanze piu nel dettaglio.

PERCHE QUESTI RISULTATI?

Il fatto & molto semplice ed & che viene
naturale conservare i farmaci nella stan-
za nella quale molto probabilmente ci si
trovera all’'ora dell’assunzione.

Per quanta riguarda la cucina e la sala da
pranzo, che spesso coincidono o sono
comungue in diretto collegamento, sono
le stanze piu utilizzate perche la maggior
parte delle assunzioni deve essere fatta
in corrispondenza dei pasti. La cucina in
particolare offre molti piani di appoggio
come mensole, tavoli e banconi sui quali
si trovano i vari elettrodomestici. | piu co-
muni sono il microonde e la macchina per
il caffe. Gli intervistati hanno dichiarato di
lasciare i farmaci in vista cosi da non di-
menticarsene e i luoghi piu utilizzati sono
proprio vicino ai suddetti elettrodomestici,
direttamente sopra il tavolo da pranzo o in
un ripiano apposito.

Per quanto riguarda la camera da letto
invece, tutti gli intervistati che hanno l'a-
bitudine di tenervi i farmaci da assumere
prima di andare a dormire hanno dichia-
rato di tenerli sopra o dentro il comodino,
assieme a un contenitore per l'acqua e
altri oggetti quotidiani, come gli occhia-
li da vista e la sveglia. Un intervistato in

particolare ha dichiarato di tenervi anche
un dispositivo medico, con il compito di
monitorare il suo pace-maker. Cio fa del
comodino un luogo chiave, ma limitato
alle ore notturne.

Lultima stanza, il soggiorno, ¢ stato ci-
tato per quei farmaci che devono essere
assunti a meta mattina o a meta pome-
riggio e che sono, peraltro, quelli pit pro-
blematici da ricordare in quanto non asso-
ciati ad un'azione svolta abitualmente ad
un orario preciso. In questo caso vengono
lasciati sul divano, vicino al televisore o
anche sul tavolino da caffée.

| farmaci che non devono essere assunti
quotidianamente vengono infine custo-
diti in un luogo a parte, generalmente un
cassetto o una scatola, non corrisponden-
te ad una stanza precisa ma piuttosto alla
disponibilita di spazio.
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5.6 Azioni principali

Sono state individuate 4 azioni principali

che i pazienti effettuano durante la gestio- APRIRE | BLISTER

ne della propria terapia.

La penna ¢ la soluzione che richiede meno forza, ma in caso di scivolamento I'anziano
rischia di sporcare o scalfire il farmaco con la punta.

Propria dellambito europeo, questazio-
ne viene generalmente compiuta con le
mani. Tuttavia, quando sopraggiungono
malattie che determinano debolezza e
dolore alle articolazioni (ad es. l'artrosi,
molto comune dopo i 70 anni), l'utente si
ritrova a dover utilizzare degli strumenti.
Lo strumento piu semplice da reperire
e la penna, che pero rischia di sporcare
e incidere sia il farmaco che I'utente du-
rante l'azione. Il pill popper € invece uno
strumento appositamente progettato che
sfrutta una leva per aprire il blister e farne
scivolare fuori il farmaco integro.

A. Con le mani B. Con un pill popper C. Con una penna

Esistono diversi tipi di organizer. Quello
in foto ha 28 scompartimenti, posizionati ’

in una matrice 7x4. In colonna si trovano GESTIRE LORGANIZER
i giorni della settimana mentre in riga le
diverse parti della giornata. Deve quindi
essere riempito con cura almeno una vol-
ta a settimana. Cio implica aprire i blister
dei diversi farmaci e inserire le dosi nello
scompartimento giusto seguendo le indi-
cazioni del medico. Tale operazione puo
richiedere anche piu di 30 minuti e, a cau-
sa dell'alto rischio di errore umano, an-
che la presenza di un caregiver. Gli scom-
partimenti hanno una chiusura a scatto e
richiedono una certa quantita di forza per
essere aperti e chiusi.

L'anziana usa entrambe le mani per aprire e chiudere gli scompartimenti.

1. Aprire l'organizer 2. Inserire i farmaci 3. Chiudere l'organizer
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5.6 Azioni principali

ASSUMERE | FARMACI CON ACQUA

La maggior parte dei farmaci in forma so- ASSUMERE | FARMACI CON ACQUA

lida, siano essi compresse, pillole o polve-

) . ) . } PRECISIONE
i, UERgeNe eI eslems @ W Biesiie- Deve poter usare le dita come pinza per riuscire a prendere i farmaci
re d'acqua per facilitare la deglutizione. EQUIIE)IBRI 0 b P P ’

Cido implica che l'anziano debba innanzi-
tutto prendere i farmaci con una mano e
riempire un bicchiere d'acqua con laltra.
'acqua viene presa dal rubinetto o da una
bottiglia, che durante i pasti viene posta
sopra il tavolo da pranzo.

L’anziano si tiene aggrappato al rubinetto come supporto.

GESTIRE IL CALENDARIO

Il calendario viene utilizzato per appuntar-
si le varie assunzioni e gli appuntamenti,
medici e non. La forma piu utilizzata ¢ si-
curamente quella cartacea, che viene ge-
neralmente appesa in vista in cucina o in
sala da pranzo. Essa implica la presenza
di una penna (magari lastessa utilizzata
per l'apertura dei blister). Le alternative
sono l'utilizzo di unapp, dedicata o gene-

rale, su un dispositivo elettronico. Il tablet GESTIRE IL CALENDARIO

viene generalmente favorito in quanto ha
DISTANZA

un display di maggiori dimensioni. o L. e . .
Pil lo schermo & piccolo piu I'anziano ne resta distante per vedere meglio.

1. Prendere il farmaco
dall'organizer/blister

2. Ingerire il farmaco

A. Cartaceo B. Sul tablet C. Sullo smartphone
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5.7 Criticita

Grazie alle interviste e ai questionari € sta-
to possibile individuare le principali criti-
cita e preoccupazioni degli anziani e dei
loro caregiver.

A queste sono poi state abbinate le fun-
zioni individuate durante I'analisi dei com-
petitors, cosi da determinare quale biso-
gno avessero lo scopo di risolvere.

Si noti come la dfficolta nel ricordare
dell'anziano e la preoccupazione del ca-
regiver che l'anziano sbagli se lasciato da
solo siano le criticita collegate a piu fun-
zioni.

. Funzioni “chiave”
Key feautures

. Funzioni “nice to have”
Nice to have features

. Caratteristiche “extra”
Extra feautures

= © O

Ricordare al paziente Reminder della Reminder di Dire al paziente
quando assumere  data di scadenza appuntamenti medici cosa assumere
i farmaci Expiration date  Medical appointments  To tell the patient what
To remind the patient reminder reminder they have to take

when they have to take

the medications f Dire al paziente Polverizzare

\ “Ho difficolta a come assumere i farmaci le pastiglie

ricordarmi le c e” / To tell the patient how  Pulverize the tablets e
find it difficu they have to take

/ remember th g their drugs

Dire al paziente quando

serve un refill . /

To tell the patient when “Non leggo mai ;

il foglietto illustrativo”
‘I never read the package insert

Erogare la giusta
dose di farmaci

To deliver the right
dose of drugs

they need to buy new drugs
Verificare l'effettiva
assunzione del farmaco

Ho difficolta a deglutire”
find it difficult to swallow”

“Ho paura che possa
sbagliare quando

Dire aI paziente “Non capisco perché non siamo insieme” To check if the drug
perché lo assume devo prendere tutti ‘I'm afraid they could has been taken
To tell the patient why questi farmaci, make a mistake
they have to take it non ne vale la pena” when we are not
‘I do not understand why together”
a9 | have to take all of these

Contenere i farmaci

°° lthese drugs, it's not worth it’ : ; :
in maniera organizzata

Agevolare “Il settaggio degli attua To contain medications
I'apertura del blister “ 4 reminder & molto lungo in an organized way
To facilitate the opening N°",h° pit la f?rza "The setting of current @
of the blister di un tempo reminders is very long” , , )
'l am not that srrong Riconoscere i farmaci
anymore” in automatico
To recognize the drugs
automatically
Spezzare “Esco spesso”
le pastiglie ‘| often go out” @

Smistare i farmaci

in automatico

To sort the drugs
automatically

To breake the tablets /

Portatile e indossabile
Portable and wearable

Social e/0
gamificato
Social and/or gamified

PAZIENTE CAREGIVER

Patient Caregiver
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5.8 Necessita

Dalle criticita sono state tratte le seguenti
necessita, per meglio esprimerne il biso-
gno corrispondente. Si e deciso di metter-
le in relazione con la l'eta degli utenti, in
modo da capire quando esse sopraggiun-
gono nel tempo.

Il rappresenta le necessita
comuni tutti.

Il rappresenta le neces-
sita che generalmente sopraggiungono
dopo aver passato il 75° anno di eta.

Il rappresenta invece le ne-
cessita legate a coloro che vanno spesso
fuori casa, e che sono quindi generalmen-
te sentite fino all'85° anno di eta.

Dal grafico risulta evidente come la fascia
75-84 sia quella soggetta a tutte queste
necessita contemporaneamente.

Needs

Necessita

65 70 75 80 85 90 95
Ricordare di dover prendere i farmaci
Remembering they have to take medications
Rispettare gli orari di assunzione dei farmaci
Respecting the schedules of taking the drugs
!
Ricordarsi di aver gia preso una dose
Remembering that they have already taken a dose
‘ Gestire >7 farmaci
Managing >7 drugs
\
Rispettare le indicazioni terapeutiche
Respecting the therapeutic indications
\
Rispettare le quantita
Respecting the quantity
Aiuto nell'aprire i blister
Help with opening the packaging
\
Aiuto nel dividere le pastiglie
Help with dividing the tablets
\
Aiuto per la deambulazione
Help with walking
Socialita
Sociality
\
Deglutizione agevolata
Facilitated swallowing
Portare i farmaci con sé
Taking their medicines with them
l
Ricordarsi di portare i farmaci con sé quando si esce di casa
Remembering to take their drugs with them when they go out
»
Eta (anni)

48

Age (years)



‘ Funzioni “chiave”
Key feautures

Dai 65 anni

From 65 years old
Funzioni “nice to have”

‘ Nice to have features

Caratteristiche “extra”
Extra feautures

Dai 75 anni
From 75 years old

Da 65 a 84 anni
From 65 to 84 years old

5.9 Plus

In seguito si & deciso di mettere in relazio-

ne le funzioni individuate con l'analisi dei N .
competitor e le necessita degli utenti. . 5o = 5o er
. . . < ] k7 2 IS S =

Ne risulta che ogni funzione & correlata EINE T - - S

g S @ o

& gfe, gr FES 52 8¢

¢ g§58z §NL FES, @f S2

el ks €855 &5 &4

direttamente a una o pill necessita.

Inoltre, alcuni funzioni sono correlate a dei
plus, che non scaturiscono da una neces-
sita individuata dall’'utente ma che posso-
no migliorarne sensibilmente I'esperienza.
Questi sono: un aumento della consape-
volezza dell'utente riguardo alla terapia
e al proprio stato di salute, favorendo-

oni
Features

Funz

ne l'accettazione e quindi una maggiore
adesione; un settaggio semplificato, per
agevolare gli analfabeti digitali; e infine
'accorpamento di tutte le informazioni
mediche in un solo posto, cosi da avere
sempre sotto controllo da la situazione ,

d'insieme.

Ita

Needs

Necess

Ricordare di dover
prendere i farmaci
To remember they have to '

take medications

Rispettare gli orari di
assunzione dei farmaci
Respecting the schedules '

of taking the drugs

Ricordarsi di aver gia

preso una dose
Remembering that they have
already taken a dose

Aumento della consapevolezza
Awareness improvement

Plus
Plus

Gestire >7 farmaci
Managing >7 drugs

Rispettare le indicazioni

terapeutiche
Respecting the therapeutic

indications

Rispettare le quantita
Respecting the quantity

Aiuto nell'aprire

i blister

Help with opening
the packaging

A 5 A A

Settaggio semplificato
Simplified setting

4
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Aiuto nel dividere
le pastiglie
Help with dividing
the tablets

Aiuto per la deambulazione
Help with walking

Socialita
Sociality

Deglutizione agevolata
Facilitated swallowing

N G G -

Accorpamento di tutte le info

in un solo posto
Grouping of all information '

in one place

Portare i farmaci con sé

Taking their medicines with them '

Ricordarsi di portare i farmaci

con sé quando si esce di casa
Remembering to take their drugs '

with thern when they go out




5.10 Categorie di utenti

Incrociando i dati dell'analisi precedente
con il numero medio di farmaci assunti,
ricavato dalla Tabella 2.3.2 del Rapporto

o H H ATTIVO INDIPENDENTE AFFIDABILE ESPERTO BUONA H idi H H
N med.lo (.jl. ) ACTIVE INDEPENDENT RELIABLE Expert GOOD g%gg‘tzl@ggo/z:}d;?nl comuni
farmaci utilizzati RSy PRRES

: 5 - o o= N Average number of drugs
Nazionale 2018° ¢ stato quindi possibile c . 53-64 P
definire con precisione le caratteristiche %9 = S 5. éﬁoﬂ
o \ [S] © = IS}
delle tre fasce di eta: @ N\ s L EE 25 25 ec
g o (1} b= gc E L N= 25 OCCHIALI  SMARTPHONE = MACCHINA
_ . _ _ N % =5 e 23 N e o L GLASSES ~ SMARTPHONE CAR
La fascia 65-74 anni (25,3% dei soggetti j l' 2 < 5o
in esame) € composta da persone auto- n A » -
nome, dinamiche e con relativa dimesti- O
Chezza coni dISpOSItIVI dlgltall' SEDENTARIO DIPENDENTE INAFFIDABILE ANALFABETA  CRITICA
SEDENTARY DEPENDENT UNRELIABLE ILLITERATE CRITICAL )
La fascia 75-84 anni (46,7% dei soggetti o’
in esame) € composta da persone ancora
. . . . o i H ATTIVO INDIPENDENTE AFFIDABILE ~ ESPERTO BUONA i idi i i
in grado di prendersi cura C:' Sﬁ stesse ;\l med'lotc_ill_ i ACTIVE  INDEPENDENT RELIABLE  Expert GOOD 8gg§tglﬂg~omgem comun
ma con importanti criticita a livello psico- armaci utilizzati B
fisico P P OE Average number of drugs
| = el
: ; ; 9 ; [ ks i S5
La fascia sopra gli 85 anni (28,0% dei ° o £, 22 @ s o .
.. N o Z > 5 5 o o fos
soggetti in esame) € composta da perso- L~ i 0 54 2¢ £ e =8 OCCHIALI ~ TABLET  BASTONE
0 PITIEN . = =5 55 p= 2 n GLASSES TABLET WALKING
ne nella quale insorge una mobilita sensi- 0 Q 2 & 23 = 8o : STIcK
bilmente ridotta assieme ad un aumento I.tl) “'l £
del numero di farmaci da gestire. N % | 1
SEDENTARIO DIPENDENTE INAFFIDABILE ANALFABETA  CRITICA DENTIERA  PORTAPILLOLE
SEDENTARY DEPENDENT UNRELIABLE ILLITERATE CRITICA DENTURES PILLBOX
4
o i i ATTIVO INDIPENDENTE AFFIDABILE ~ ESPERTO BUONA i idi i i
N* medio di ACTIVE  INDEPENDENT ~RELIABLE Expert GOOD Oggetti quotidiani comuni

farmaci utilizzati Cormrmon everyday objects

Average number of drugs

© = 7 7 o
= (
£ ' @
o o o = R} S
~E ) =2 5 £5 o 2
i (1) o £ 5 E & N= 23 OCCHIALI  APPARECCHIO  BASTONE
- 25 EE 2= RS @t GLASSES AUSTICO WALKING
x o @ <= 30 HEARINGAD  STICK
0 o :
AN (; o l ' | S l
SEDENTARIO DIPENDENTE INAFFIDABILE ANALFABETA ~ CRITICA DENTIERA  PORTAPILLOLE
SEDENTARY DEPENDENT UNRELIABLE ILLITERATE  CRITICAL DENTURES ~ PILLBOX
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5.11 Validazione delle ipotesi

Gli utenti di 65-75 anni hanno bisogni
sensibilmente diversi rispetto agli utenti
piu anziani.

Vero. Anche se il bisogno di dover gesti-
re pit farmaci resta pit 0 meno lo stesso,
gli utenti di 65-75 anni hanno la necessita
di combinarlo con uno stile di vita attivo
mentre i piu anziani devono affrontare
problematiche piu legate al decadimen-
to psicofisico. Inoltre, tali problematiche
sono attenuate nel momento in cui I'an-
ziano viene affilancato da un caregiver, ma
dato che si stima che circa il 30% degli
over 75 si interfacci con la totale assenza
direti di supporto risulta che, in mancanza
di alternative, I'anziano abbia la necessita
di sopperire a tali problematiche in modo
autonomo.

Un bisogno comune a tutte le fasce di
eta e essere indipendenti.

Vero. Dei 75 intervistati durante le prime
interviste il 36% viveva da solo, e di questi
il 22% aveva 65-74 anni, il 44% 75-85 anni
e il 33% piu di 85 anni. Se quindi il bisogno
di indipendenza degli utenti di 65-74 anni
e determinato piu che altro dallo stile di
vita dinamico, negli utenti pit anziani e de-
terminato dalla scarsa assistenza.

Gli utenti di 65-75 anni sono in grado di
utilizzare le funzioni di base dei disposi-
tivi digitali in modo autonomo.

Vero. La maggior parte degli intervistati
possiede uno smartphone ed € in grado di
effettuare chiamate e scrivere messaggi.

Gli utenti oltre i 75 anni sono in grado di
imparare ad utilizzare le funzioni di base
dei dispositivi digitali in modo autono-
mo.

Non esattamente. Di fatto esistono pro-
grammi di alfabetizzazione digitale per la
terza eta® che laddove sono stati attuati
hano riscontrato un discreto successo,
ma I'anziano deve essere prima ben predi-
sposto e abbandonare pregiudizi e ostili-
ta nei confronti della tecnologia.

Il problema principale comune a tutte le
fasce di eta e ricordarsi quando prende-
re i farmaci.

Non esattamente. Il problema principale
consiste proprio nel ricordarsi di dover
prendere i farmaci, seguito dal rispetto
degli orari e delle indicazioni terapeuti-
che. Si ritiene che quest'ultimo punto sia
di particolare rilevanza in quanto spesso
il paziente non & cosciente dello sbaglio.
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La strategia di reminder piu utilizzata e il
portapillole in stile organizer.

Falso. La maggior parte non usa alcun
tipo di reminder se non quello di associa-
re le assunzioni ad azioni abituali, come |
pasti. Il metodo piu comune di conserva-
zione ¢ lasciare i farmaci dentro il proprio
packaging originale mentre l'organizer vie-
ne utilizzato piu per una questione di age-
volazione nella preparazione delle dosi.

| farmaci sono assunti soprattutto in for-
mato compressa.

Vero. Dei 22 farmaci indicati durante le
prime interviste 20 si trovano anche in
forma di compressa.



5.12 Lutente ideale

Viste le precedenti considerazioni, I'uten-
te ideale di un progetto come IGY puod
essere ristretto alla fascia di eta attual-
mente compresa tra i 75 e gli 84 anni,
tenendo comungue in considerazione la
fascia precedente dato che nel tempo an-
dra a costituire il cambio generazionale.

Questo essenzialmente perche ad oggi i
pazienti pit anziani (sopra gli 85 anni) ne-
cessitano di un supporto esperto e consi-
stente, che solo il personale medico puo
offrire, mentre i piu giovani sono invece
generalmente piu in salute rispetto ai loro
predecessori, tanto da potersi gestire au-
tonomamente.

La fascia intermedia invece, essendo ca-
ratterizzata dall'abitudine ad un alto grado
di autonomia ostacolato dall'inasprirsi del
decadimento psicofisco, & fortemente in-
teressata a mantenere tale grado di auto-
nomia e indipendenza il piu a lungo pos-
sibile. Un aiuto in questo senso potrebbe
rallentare il passaggio alle esigenze della
fascia successiva, favorendo un invec-
chiamento sereno.

La mission di IGY, che qui ricordiamo:

‘Connettiamo | pazienti e i propri cari ab-
battendo i muri della distanza, creando
soluzioni innovative e personalizzabili, per
semplificare e rendere pit accessibile l'as-
sunzione autonoma dei farmaci.”

& quindi perfettamente in linea con le esi-
genze di questo tipo di utenza.
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6.1 Scenario torinese

Nel 2019 Torino contava 875.698 abitan-
ti, di cui il 25,8% ultrasessantacinquenni
(11,5% 65-74 anni, 9,9% 75-84 anni e 4,4%
piu di 85 anni) e un'eta media di 46,7 anni'.
Cio equivale a 225.620 anziani che devo-
no poter gestire una media di 6,7 sostan-
ze farmaceutiche a testa.

Stando ai dati forniti dal Servizio Statisti-
ca e Toponomastica della Citta di Torino
relativi al 2018, elaborati e mappati da
YouTrend, la distribuzione di giovani e an-
ziani in citta € molto particolare.

Nello specifico, gli over 65 sono concen-
trati a Torino sud soprattutto in zona Bor-
gata Lesna, Gerbido e Mirafiori-Citta Giar-
dino, dove costituiscono oltre il 30% dei
residenti, ma anche Lingotto e Santa Rita.
Per quanto riguarda gli over 85, invece,
essi sono molto presenti nel pre-collina,
nella zona sud della citta e nel quartiere
Crocetta.

| quartieri centrali (piazza Statuto, San
Salvario) sono sotto la media, mentre nel-
la zona nord di Torino (Aurora, Borgo Dora
e Borgata Vittoria) il flusso migratorio ha
“ringiovanito” la popolazione.

In sintesi, la circoscrizione 2 ha il piu alto
indice di vecchiaia della citta, con trend
in aumento”.

La citta € quindi molto sensibile alla te-
matica degli anziani, ed e culla di proget-
ti come Essere anziani a Mirafiori Sud’,
che si occupa di promuovere l'invecchia-
mento attivo attraverso la partecipazione
attiva degli anziani alla vita della comunita

locale, la promozione di stili di vita sani, la
creazione di reti di vicinato e lo sviluppo
di iniziative sociali di prossimita. Le azioni
del progetto prevedono la progettazione
partecipata con gli anziani e I'attivazione
e la valorizzazione delle risorse territoriali
formali e informali in un'ottica di sistema
e di welfare di comunita a misura di an-
ziano.

O ancora il progetto di aderenza Seguila-
terapia‘, partito alla fine del 2016 all’ASL 1
di Torino, con lo scopo di migliorare I'ade-
renza alla terapia delle persone con una
patologia cronica come il diabete o l'iper-
tensione o altre soprattutto per le persone
che hanno difficolta a seguire una terapia
nel tempo.

Il servizio consente al proprio farmacista,
grazie alla collaborazione con il medico, di
guidare una persona per tutto il periodo di
una terapia, minimizzando dimenticanze
ed errori. Il paziente riceve, a scelta, un
SMS, un avviso dall'app, una telefona-
ta sul cellulare o sul telefono fisso con
messaggio registrato che gli ricorda di
assumere il farmaco giusto all'ora esatta.
Viene anche avvisato quando si avvicina
I'esaurimento della confezione.

Il Progetto & stato realizzato con il patroci-
nio di Federfarma e quindi con la collabo-
razione dei Farmacisti oltre che dei Medici
di Medicina Generale.

Si ritiene percio che Torino sia una citta
che da una parte ha la necessita di far
fronte alla tutela della salute di una popo-
lazione che invecchia e dall'altra presenta
unottima sensibilita rispetto alla tema-
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tica. E quindi un ambiente ideale in cui
promuovere un'iniziativa volta a miglio-
rare la salute degli anziani.

B
16% 22% 24% 26% 28% 30% 32%

18% 20%

Percentuale di over65 a Torino (2079)



6.2 Ildentificazione

'adesione alle terapie non si limita ai sol
pazienti ma coinvolge un bacino sociale
ben piu ampio. Per questo motivo sono
state sviluppate sei personas differenti:
due pazienti appartenenti alla fascia di eta
75-84 anni, i loro caregiver, un medico e
un farmacista.

-

Emilia

PAZIENTE

Patient

vy

Valerio

CAREGIVER

Caregiver

-

W)

Tiziana

MEDICO

Doctor
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PAZIENTE

Patient

1 ETER

Dante

FARMACISTA

Pharmacist

CAREGIVER

Caregiver



Paziente

Emilia
Bo

Eta
Age
78

Ex impiego
Ex occupation
Sarta
Tailor

Posizione
Location
Torino
Turin

Stato civile
Status
Vedova
Widow

Caregiver
Caregiver
Valerio(figlio)
(son)

Diana (nuora)
(daughter in law)

Archetipo
Archetype
La Speranzosa

The Hopeful

Biografia

Biography

Emilia vive da sola in un appartamento in
periferia. Tutte le mattine guarda la televisione e
nel pomeriggio si occupa della casa. A volte si
trova con la vicina di casa per colazione. Ha un
figlio che cura il suo rapporto con il medico.

Emilia lives alone in an apartment in the suburbs. She watches

television every morning and takes care of the house in the
afternoon. Sometimes she meets with her neighbour for
breakfast. She has a son who takes care of her relationship
with the doctor and pharmacist.

Obiettivi

Goals

® Continuare ad essere indipendente nelle azioni
quotidiane
To keep being independent in daily actions

© Diminuire le occasioni di incertezza
Decrease opportunities for uncertainty

Frustrazioni

Frustrations

® Non riuscire a rispettare l'orario di assunzione
di meta mattina
Failing to meet mid-morning medicine taking hours

o Sentirsi in difetto perché si rende conto di non
poter piu contare solo sulla propria memoria
Feeling worried because she realizes she can no longer
count only on her own memory

Stile di vita
Lifestyle
Sedentario
Sedentary
D
Attivo
Active
Autonomia
Autonomy
Dipendente
Dependent
D
Indipendente
Independent
Memoria
Memory
Inaffidabile
Unreliable
L)
Affidabile
Reliable

Alf. Digitale

Digital literacy

Analfabeta
llliterate
L)
Esperto
Expert
Salute
Health
Critica
Critical
D
Buona
Good

N° di farmaci da gestire 7

N° of drugs to manage

I
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Oggetti quotidiani

Everyday objects

DENTIERA
DENTURES

OCCHIALI
GLASSES

PORTAPILLOLE
PILLBOX
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Paziente

S
Eugenio
Numa

Eta
Age
83

Ex impiego
Ex occupation
Imbianchino
House painter

Posizione
Location
Rivoli
Rivoli

Stato civile
Status
Sposato
Married

Caregiver
Caregiver
Diana (figlia)
(daughter)

Archetipo
Archetype

Il Pragmatico
The Pragmatic

Biografia

Biography

Eugenio vive con Gioia, sua moglie, che da un paio
di anni deve usare la sedia a rotelle. Passalil
tempo facendo piccoli lavori di fai da te e a volte
va a passeggio con Gioia nel parco vicino a casa.
Diana li va a trovare con i nipoti ogni due giorni.
Eugenio lives with Gioia, his wife, who has been using a
wheelchair for a couple of years. He spends his time doing
small DIY jobs and sometimes goes for a walk with Gioia in the

park near their home. Diana visits them with their gradchildren
every two days.

Obiettivi

Goals

o Far si che il mantenimento della sua salute non
interferisca con il suo stile di vita
Make sure that the maintenance of his health does not
interfere with his lifestyle

© Rassicurare sua figlia sul proprio stato di salute
Reassure his daughter about his health

Frustrazioni

Frustrations

® Dover chiedere aiuto ai nipoti per capire i
dispositivi altamente tecnologici
Having to ask my grandchildren for help to understand
high-tech devices

© Dimenticare sempre pil spesso se ha gia preso
un farmaco o meno
More and more often forgetting whether he has already
taken a drug or not
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Stile di vita
Lifestyle
Sedentario
Sedentary
D
Attivo
Active
Autonomia
Autonomy
Dipendente
Dependent
D
Indipendente
Independent
Memoria
Memory
Inaffidabile
Unreliable
D
Affidabile
Reliable

Alf. Digitale

Digital literacy

Analfabeta
llliterate
G

Salute

Health

Critica

Critical
D

Esperto
Expert
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Good

N° di farmaci da gestire 5

N° of drugs to manage
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Caregiver

Valerio
Dalma

Eta
Age
47

Impiego
Occupation
Impiegato
Employee

Posizione
Location
Torino
Turin

Stato civile
Status

Sposato con Diana
Married to Diana

Assiste

Takes care of
Emilia(madre)
(mother)

Archetipo
Archetype

Il Bianconiglio
The White Rabbit

Biografia

Biography

Valerio abita dall'altra parte della citta rispetto ad
Emilia. La chiama tutti i giorni dopo il lavoro ma
riesce ad andarla a trovare solo una volta a
settimana. Una volta al mese ritira le sue medicine
dal farmacista mentre sua moglie accompagna

Emilia dal medico per le visite.

Valerio lives on the other side of the city compared to Emilia.
He calls her every day after work but manages to visit her only
once a week. Once a month he withdraws her medicines from
the pharmacist while his wife accompanies Emilia to the
doctor for visits.

Obiettivi

Goals
© Assicurarsi che Emilia stia bene anche quando

non pud andare da lei
Make sure Emilia is well even when he can't visit her

@ Verificare cosa serve ad Emilia nel tempo di una

pausa caffé
Check what Emilia needs in the time of a coffee break

Frustrazioni
Frustrations
© Temere che Emilia si dimentichi di prendere i

farmaci senza rendersene conto e non poterlo

sapere
He fears that Emilia could forget to take her meds without
realizing it and he woudn’t know

® Non poter videochiamare Emilia perche lei non
sa usare lo smartphone
Not being able to video call Emilia because she can't use
the smartphone

Stile di vita
Lifestyle
Sedentario
Sedentary
D
Attivo
Active

Tempo libero

Free time

Poco
A little
D
Molto
Alot

Memoria

Memory

Inaffidabile
Unreliable
D
Affidabile
Reliable

Alf. Digitale

Digital literacy

Analfabeta
llliterate
D
Esperto
Expert

R. con l'utente

Relationship with the user

Economico
Economic
D
Affettivo
Emotional

“Sono cosi impegnato che sono sempre
in ritardo”

“I'm so busy I'm always late”

Attivita da gestire per Emilia

Activities to manage for the user

Visite mediche
Medical visits

Ritiro dei farmaci
Withdrawal of meds

Pagamenti
Payments

Spostamenti
Journeys




Caregiver

Impiego
Occupation
Postina
Postman

Posizione
Location
Torino
Turin

Stato civile

Status

Sposata con Valerio
Married to Valerio

Assiste
Takes care of

Eugenio (padre)
(father)

Emilia(suocera)
(mother-in-law)

Archetipo
Archetype

LOttimista
The Optimist

Biografia

Biography

Diana e sempre fuori per lavoro e a volte ne
approfitta per fare delle commissioni veloci. Tre
pomeriggi a settimana, prima di portare i figli in
palestra, si reca da Eugenio e Gioia per far loro
compagnia e assicurarsi che sia tutto a posto. La
domenica va a pranzo da Emilia con tutta la

famiglia.

Diana is always outside to work and sometimes takes the
opportunity to run quick errands. Three afternoons a week,
before taking her kids to the gym, she goes to Eugenio and
Gioia's to keep them company and make sure everything is
okay. On Sundays she goes to Emilia's for lunch with the whole
family.

Obiettivi

Goals
© Assicurarsi che Eugenio ed Emilia vivano la
vecchiaia con serenita
Make sure that Eugenio and Emilia live old age with serenity
® Essere a conoscenza dell’'andamento della
terapia di Eugenio
Be aware of the progress of Eugenio's therapy

Frustrazioni

Frustrations

© Temere che Eugenio non segua le indicazioni
terapeutiche
Fear that Eugenio does not follow the therapeutic
indications

Stile di vita

Lifestyle

Sedentario
Sedentary
D
Attivo
Active

Tempo libero

Free time

Poco
A little
D
Molto
Alot

Memoria

Memory

Inaffidabile
Unreliable
D
Affidabile
Reliable

Alf. Digitale

Digital literacy

Analfabeta
llliterate
D
Esperto
Expert

R. con l'utente

Relationship with the user

Economico
Economic
D
Affettivo
Emotional

“Cerco di far vedere il lato positivo anche
a chi mi sta intorno”

“I try to show the positive side to those around me
too”

Attivita da gestire per Eugenio

Activities to manage for the user

Visite mediche
Medical visits

Richiesta di rinnovo ricette
Request for prescription renewal

Ritiro dei farmaci
Withdrawal of meds

Spesa alimentare
Food shopping

Pulizie di casa
Housecleaning

Pagamenti
Payments

Spostamenti
Journeys




Medico

Tiziana
Bonamigo

Eta
Age
55

Impiego
Occupation
Medico
Doctor

Posizione
Location
Torino
Turin

Stato civile
Status
Sposata
Married

N° assistiti
N° of patients

1.272

Archetipo
Archetype
La Metodica

The Methodical

Biografia

Biography

Tiziana esercita come medico di famiglia da
almeno 25 anni. Ogni mattina riceve i pazienti in
ambulatorio e, quando necessario, effettua
prescrizioni per telefono. Le capita di dover fare
circa 10 visite a domicilio a settimana.

Tiziana has been practicing as a family doctor for at least 25
years. Every morning she receives patients in the clinic and,

when necessary, makes prescriptions by phone. She happens
to have to do about 10 home visits a week.

Obiettivi

Goals

© Ridurre la durata media delle singole telefonate
Reduce the average duration of individual phone calls

© Promuovere la consapevolezza dei pazienti
Promote patient awareness

Frustrazioni

Frustrations

@ Vericare che il paziente stia seguendo la
terapia prescritta basandosi principalmente
solo sulle sue dichiarazioni
Verify that the patient is following the prescribed therapy
based primarily on his or her statements alone

® Adottare tanti metodi diversi e dispersivi
Adopt many different and dispersive methods

Stile di vita

Lifestyle

Sedentario
Sedentary

Attivo
Active

Tempo libero

Free time

Poco
A little

Molto
Alot

Memoria

Memory

Inaffidabile
Unreliable
D
Affidabile
Reliable

Alf. Digitale

Digital literacy

Analfabeta
llliterate
D
Esperto
Expert

R. con i pazienti

Relationship with patients

Distaccato
Aloof
.
Empatico
Empathic

“Cerco di ottimizzare il mio lavoro
organizzando ogni minimo dettaglio”

“I try to optimize my work by organizing every
single detail”

Attivita da gestire per i pazienti

Activities to manage for the patients

Visite in ambulatorio
Clinic visits

Visite a domicilio programmate
Planned home visits

Visite a domicilio in caso di emergenza
Emergency home visits

Prescrizione di farmaci (dal vivo, al telefono)
Prescription of meds (live, o the phone)

Prescrizione di esami (dal vivo, al telefono)
Prescription of exams (live, o the phone)

Diagnosi (dal vivo, al telefono)
Diagnosis (live, o the phone)

Medicazioni
Medications

Rilascio di certificati
Certificates

Vaccini
Vaccines

Aggiornamento della cartella clinica
Update of medical records




Farmacista

ANEERT TS

Bertazzi

Eta
Age
62

Impiego
Occupation

Farmacista
Pharmacist

Posizione
Location
Torino
Turin

Stato civile
Status

Celibe

Unmarried

N° clienti/mese
N° of clients/month

~10.000

Archetipo
Archetype
Limprenditore
The Entrepreneur

Biografia

Biography

Dante gestisce una farmacia di medie
dimensioni i cui punti di forza sono I'ampia scelta
di prodotti e i prezzi competitivi. Cerca di attirare
e fidelizzare un maggior numero di clienti

sfruttando diverse strategie di marketing.

Dante manages a medium-sized pharmacy whose strengths
are the wide choice of products and competitive prices. He
tries to attract and retain more customers by leveraging
different marketing strategies.

Obiettivi

Goals

® Ampliare la propria offerta di servizi con
prodotti utili
Expand their range of services with useful products

@ Sviluppare un rapporto piu personalizzato con
i clienti piu fidelizzati
Develop a more personalized relationship with their most
loyal customers

Frustrazioni

Frustrations

@ Accertarsi che si sta vendendo un buon
prodotto cosi che il cliente ne resti soddisfatto
Make sure he is selling a good product so that the
customer is satisfied with it

® Avere a che fare con clienti che hanno

convinzioni errate dovute all’autodiagnosi
Dealing with customers who have wrong beliefs due to
self-diagnosis

Stile di vita
Lifestyle
Sedentario
Sedentary
D
Attivo
Active

Tempo libero

Free time
Poco
Alittle
[ )
Molto
Alot
Memoria
Memory
Inaffidabile
Unreliable
D
Affidabile
Reliable

Alf. Digitale

Digital literacy

Analfabeta
llliterate
D
Esperto
Expert

R. coni clienti

Relationship with clients

Distaccato
Aloof
D

Empatico
Empathic

“Faccio in modo che i miei clienti trovino
un ambiente in cui vogliono ritornare”

“I make sure my clients find an environment they
want to return to”

Attivita da gestire per i clienti
Activities to manage for the clients

Diagnosi

Diagnosis

Consulenze
Consultations

Ricezione delle ricette mediche
Receipt of medical prescriptions

Vendita dei farmaci
Sale of meds

Prenotazione visite ed esami
Booking visits and exams

Noleggio di apparecchiature
Equipment rental

Distribuzione di materiale educativo e informativo
Distribution of educational an informative material

Analisi
Analysis

Misurazioni
Measurements

Produzione di farmaci galenici
Production of galenic drugs

Consegna a domicilio
Home delivery




6.3 Dinamiche

EMILIA

Emilia e indipendente per la maggior par-
te delle cose che lariguardano ma, vista la
complessita della politerapia a cui si deve
sottoporre, il suo medico le ha consigliato
I'utilizzo di un organizer e Valerio l'aiuta
a riempirlo ogni settimana, spezzando le
pastiglie preventivamente.

/II CAREGIVER si reca dal

Il CAREGIVER comunica con il
MEDICO per verificare
I'effettivo stato di salute del

PAZIENTE.
The CAREGIVER communicates with
the DOCTOR to verify the actual state

of health of the PATIENT.

Valerio

CAREGIVER

Caregiver

Il CAREGIVER aiutail
PAZIENTE a mettere i farmaci

nell'organizer.
The CAREGIVER helps the PATIENT to
put the drugs in the organizer.

FARMACISTA per ritirare i
farmaci da portare al PAZIENTE.
The CAREGIVER goes to the
PHARMACIST to collect the drugs to
bring to the PATIENT.

Tiziana

MEDICO

Doctor

I MEDICO prescrive al
PAZIENTE la terapia ed
effettua le visite periodiche.
The DOCTOR prescribes the therapy to
the PATIENT and carries out periodic
visits.

Il MEDICO comunica al
FARMACISTA il rinnovo della

ricetta.
The DOCTOR informs the PHARMACIST
about the renewal of the prescription.

FARMACISTA

Pharmacist

Il FARMACISTA prepara i
farmaci da ritirare a seconda

delle indicazioni del MEDICO.
The PHARMACIST prepares the drugs

per rinnovare le ricette.
The PATIENT calls the DOCTOR to
renew the medical prescriptions.

Il PAZIENTE chiama il MEDICO

to be withdrawn according to the
indications of the DOCTOR.

In assenza di CAREGIVER, il
PAZIENTE sireca in modo
autonomo dal FARMACISTA.
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T In the absence of CAREGIVER, the
N\ PATIENT goes autonomously to the
PHARMACIST.
Emilia ]
PAZIENTE J
Patient
4




6.3 Dinamiche

EUGENIO

Nonostante la mobilita ridotta, Eugenio
ha uno stile di vita piuttosto attivo ed &
sempre impegnato in qualcosa anche
se il medico gli ha raccomandato di non
sforzarsi troppo. E infatti convinto che i
farmaci non gli servano e li prende piu per
rasserenare sua moglie e sua figlia che
per se stesso. Diana ha quindi iniziato a
gestire personalmente il suo rapporto con
il medico, cosi da assicurarsi che Eugenio
non tralasci nulla.

Il CAREGIVER comunica con il
MEDICO per verificare
I'effettivo stato di salute del

PAZIENTE.
The CAREGIVER communicates with
the DOCTOR to verify the actual state
of health of the PATIENT.

[

). Diana

‘ CAREGIVER

Caregiver

Quando va dal PAZIENTE, il
CAREGIVER controlla i farmaci
e chiama il MEDICO per

rinnovare le ricette.

When she goes to the PATIENT, the
CAREGIVER checks the drugs and calls
the DOCTOR to renew the prescriptions.

Il CAREGIVER spiega al
PAZIENTE come assumere i

farmaci nel modo corretto.
The CAREGIVER explains to the
PATIENT how to take the drugs
correctly.

t
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ﬁl CAREGIVER si reca dal

FARMACISTA per ritirare i
farmaci da portare al PAZIENTE.
The CAREGIVER goes to the
PHARMACIST to collect the drugs to
bring to the PATIENT.

Tiziana

MEDICO

Doctor

I MEDICO prescrive al
PAZIENTE la terapia ed
effettua le visite periodiche.
The DOCTOR prescribes the therapy to
the PATIENT and carries out periodic
visits.

Il MEDICO comunica al
FARMACISTA il rinnovo della

ricetta.
The DOCTOR informs the PHARMACIST
about the renewal of the prescription.

FARMACISTA

Pharmacist

Il FARMACISTA prepara i
farmaci da ritirare a seconda
delle indicazioni del MEDICO.
The PHARMACIST prepares the drugs

to be withdrawn according to the
indications of the DOCTOR.

In assenza di CAREGIVER, il
PAZIENTE richiede al
FARMACISTA la consegna a
domicilio.

In the absence of CAREGIVER, the
PATIENT requests the PHARMACIST
for home delivery.

)

~
i Eugenio
\= PAZIENTE
M. Patient
y
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7.1 Brainstorming

Chi puo influenzare
positivamente il paziente?

CAREGIVER

part time

Vuole sapere se il paziente
segue la terapia

Potrebbe agevolare il settaggio
iniziale del device

MEDICO

di base, specialista

Basa le sue decisioni sulle
condizioni del paziente e sulle
sue autodichiarazioni. Ha
bisogno di uno strumento piu
attendibile.

REPORT SULLADERENZA
Come lo consulta?

SMS periodico? Portale web?
Email periodica? Il paziente lo
porta durante la visita?

FARMACISTA

Potrebbe far provare il device in

farmacia
\\_,, Percezione di affidabilita

0 A

AAA

FUORI CASA
circa 50% del tempo

COSA FA?

Passeqgia, visita circoli ricreati-
vi, visita i parenti e gli amici, fa la
spesa, va in farmacia, etc.

QUANTE DOSI DEVE GESTIRE?
1-2 se esce solo durante la
mattina o nel pomeriggio

PAZIENTE

75-84 anni

QUANDO DEVE PRENDERE I
FARMACI?

Colazione,

Meta mattinN
Pranzo,

Meta pomeriggio,\A

Cena,
Prima di dormire

—

el

DENTRO CASA
circa 50% del tempo

COSA FA?
Mangia, dorme, legge, guarda la
tv, pulisce, telefona, etc.

QUANTE DOSI DEVE GESTIRE?
Tante se resta a casa durante i
pasti principali
PER DOSE?

QUANTE DOSI DEVE
CONTENERE?
12

TIPO DI REMINDER?

- Direttamente dal device
(Sonoro, Visivo, Vibrazione)

- Su un altro device
(SMS, Chiamata)
(Notifica su APP)

_—

T\~

#0rganizer

Quando inviare il reminder?
Sempre a prescindere?
Lasciare la possibilita di
selezionare solo alcuni orari?

La connessione a internet &
assicurata?

NO! Al contrario, raramente gli
anziani hanno il Wi-Fi in casa e
spesso non hanno nemmeno
uno smartphone. Conviene
lasciar decidere al paziente
come essere avvisato.
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- Lungo tempo di refill
QUANTE DOSI DEVE —— - Alta possibilita di sbagliare

CONTENERE?
Tutti i farmaci che devono\‘ PER TIPO DI FARMACO?

- Refill semplificato
- Erogazione automatizzata

essere assunti durante la
giornata.

TIPO DI REMINDER? Come? Che sbagli potrebbero

- Direttamente dal device esserci?
(Sonoro, Visivo) -Non eroga
- Eroga doppio
- Il paziente inserisce il farmaco
sbagliato

#Dispenser



7.2 Bozza del Concept

Lobiettivo del progetto & assicurare
un‘alta aderenza ai trattamenti, quan-
tificabile come copertura terapeutica
maggiore o uguale all'80%. Cio significa
fornire all'utente gli strumenti necessari
per far si rispetti gli orari di assunzione,
le quantita dei dosaggi e le indicazioni te-
rapeutiche, e che non cambi la terapia di
Sua iniziativa.

Questo risultato pud essere raggiunto con
la progettazione di un sistema che age-
voli gli anziani nella gestione delle terapie
guando ne hanno effettivamente bisogno,
rispettandone le caratteristiche e preser-
vandone l'autonomia e l'indipendenza il
pit a lungo possibile. Cio implica il coin-
volgimento di tutti gli attori che hanno un
ruolo nella gestione della terapia del sog-
getto primario, il paziente.

Viste le dinamiche iniziali il concept pro-
pone lo sviluppo di un elemento principa-
le, uno smart device che vada ad agevo-
lare il paziente in modo diretto, abbinato
ad altri due elementi, un'app e una web
app, con lo scopo di potenziare i canali di
comunicazione delle informazioni relative
alla terapia e accessibili anche dai sogget-
ti secondari.

Per quanto riguarda lo smart device,
dall'analisi degli utenti risulta che, trala-
sciando le esigenze di base (es. ricordare
quando e cosa assumere), gli anziani si
interfacciano con problematiche anche
molto diverse tra loro che attualmente si
traducono nell'acquisto di piu prodotti di-
versi (organizer giornaliero, settimanale e

mensile, pill cutter, pill popper, pill crusher,
calendario, etc.). Tali problematiche cam-
biano nel tempo e se si tiene conto che un
65enne ha davanti almeno altri 20 anni di
vita significa che dovra continuare ad ade-
guare gli strumenti a sua disposizione per
ancora molto tempo. Inoltre, sono poten-
zialmente diverse anche le combinazioni
di farmaci che devono gestire, risultando
in strumenti non del tutto idonei o non del
tutto utilizzati.

Per ottimizzare le risorse si propone quin-
di un dispositivo modulare, i cui compo-
nenti possono essere scelti in base alle
esigenze del paziente.
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Emilia

PAZIENTE

Patient

Valerio

CAREGIVER

Caregiver

FARMACISTA

Pharmaci
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7.3 Concept design #1 - Smart Device
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7.3 Concept Design #1 - Smart Device
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7.3 Concept Design #1 - Smart Device
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7.4 Revisione dei risultati

Durante la prima serie di sketch sono
stati individuati tre concept principali. Di
seguito alcune considerazioni.

Dispenser. Lorganizer € un oggetto piu
semplice e pit comunemente utilizzato,
tuttavia il dispenser organizzato per ti-
pologia di farmaco permette di ridurre di
molto il tempo necessario al refill e anche
gli eventuali errori che possono incorrere
nella preparazione delle dosi.

Pulsanti. Gli anziani intervistati hanno
ammesso di sentirsi a disagio nei con-
fronti degli smartphone e preferiscono
interagire con soluzioni piu “tradizionali”,
come i pulsanti dei telecomandi.

Non definito. La maggior parte dei farma-
ci viene assunta in forma di compressa o
pillola. Tuttavia, non & raro che debbano
essere presi altri tpi di preparazioni che
di fatto non sono erogabili. A questo pro-
posito potrebbe essere sufficiente dare la
possibilita di settare un reminder anche
per quei farmaci che non sono diretta-
mente contenuti nel dispositivo.

In seguito a questa analisi si € ritenuto
necessario approfondire ulteriormente il
tema dell'erogazione, che verra esplorato
nelle prossime pagine.

Wearable Organizer #1

Discreto.

Permette di avere i farmaci sempre
con se.

Puo essere personalizzato e diventa-
re anche un simbolo di stile.

Dato che & a contatto con il corpo
puo sfruttare al meglio la vibrazione.

Ha un numero di scompartimenti
molto limitato.

| farmaci devono essere ricaricati tut-
ti i giorni o anche piu volte al giorno.

Puo essere settato solo tramite app.
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Smart Dispenser #1

+ Il bicchiere nel quale vengono erogati
i farmaci puo essere raggiunto facil-
mente.

+ Il bicchiere pud essere integrato con

uno smart cap.

+  Gli scompartimenti delle pillole pos-
sono essere trasportati singolarmen-
te.

+  Struttura stabile.

+ | pulsanti di comando sono molto
lontani uno dall’altro.

+ Laspetto estetico troppo particolare
potrebbe scoraggiare i pazienti.

+  Potrebbe erogare i farmaci anche in
assenza del bicchiere.

« Il volume degli scompartimenti &
molto limitato.

+ |l sistema di erogazione non ¢ affida-
bile.

Smart Dispenser #2

Pud contenere sia le compresse che
altre preparazioni solide, come le bu-
stine, in scompartimenti appositi.
Struttura compatta e facilmente tra-
sportabile.

Pulsantiera visibile e riconoscibile.
Segnale luminoso evidente.

Il bicchiere integrato e difficile da
prendere e da pulire.

Il sistema di erogazione € comples-
so.

Il sistema di refill non & intuitivo.



7.5 Focus: Forme Farmaceutiche

ESISTE UNO STANDARD PER LA FORMA
E LA DIMENSIONE DEI FARMACI?

Esistono almeno 12 tipologie diverse di
preparazioni solide per uso orale’.

\

Tra di esse si ritengono idonee all'eroga-
zione soprattutto le capsule, le pillole, le
compresse e i confetti.

Tuttavia, la loro forma e dimensione varia
di molto in base al tipo di farmaco spe-
cifico e al quantitativo di principio attivo
che devono contenere.

Pertanto il dimensionamento del siste-
ma di erogazione dovra essere calcolato
in base al farmaco specifico che verra
conservato al suo interno.

Per quanto riguarda i farmaci segnalati
durante l'intervista la dimensione piu co-
mune corrispondeva a 8mm.
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7.6 Casi Studio - Erogazione

; % § % /

[ - /

AN Hole T Lify g
One or more
candy dispense

Sono state individuate tre modalita di ero- n
gazione:

SELEZIONE A CADUTA (1, 2, 3)

Questo tipo di erogazione ¢é tipico delle
scatole di caramelle. Necessita di pochi
elementi e si attiva facendo pressione su
un pulsante.

ROTAZIONE (4, 5)

La rotazione necessita di una previa or-
ganizzazione dei farmaci per dose o di un
blister customizzato.

depending on the

No sorting

SCOMPARTIMENTO AUTONOMO (6, 7, 8)
Gli scompartimenti autonomi sono diver-
si a seconda del brand di appartenenza.
In comune, come gli strumenti della sele-
zione a caduta, hanno una sezione interna
inclinata e un particolare sistema di usci-
ta del farmaco che viene attivato da un
elemento esterno.

75



7.7 Concept Design #2 - Erogazione
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7.7 Concept Design #2 - Erogazione - Modello #1
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7.7 Concept Design #2 - Erogazione - Modello #2
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7.7 Concept Design #2 - Erogazione - Modello #3
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7.7 Concept Design #2 - Erogazione - Modello #4
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7.7 Concept Design #2 - Erogazione - Modello #4.1




7.7 Concept Design #2 - Erogazione - Modello #4.2

..
o)

Elica

La geometria dell’'elica favorisce il po-
sizionamento delle compresse in fila
indiana, mentre la punta sferica evita che
le stesse possano bloccarsi sopra
un'eventuale superficie piana.

Cilindro

Ruotando, per inerzia il cilindro trasporta
con sé le compresse sulla sua base.
Queste vanno a fermarsi contro lo spigo-
lo inferiore dell’elica, che le blocca finche
non cadono in corrispondenza del foro di
uscita.

Base

La geometria asimmetrica della base
favorisce il suo corretto posizionamento
all'interno dello smart dispenser.

Il farmaco esce quando il foro della base
e del cilindro sono allineati.

Perno
La geometria del perno vincola la base
all’'elica ma lascia ruotare il cilindro.
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7.8 Fasi del Sistema di Erogazione

Posizione di partenza

L'ingranaggio si trova in posizione di ripo-
S0, 0ssia con i denti verso l'esterno.

Grazie alla posizione di risposo, la base
puo ruotare liberamente senza interferen-
ze dall'ingranaggio.

Movimento#1

La base ruota fino a posizionare lo scom-
partimento richiesto in corrispondenza
del canale di erogazione.
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Movimento#2

Lingranaggio compie un giro completo
trascinando con sé i denti dello scompar-
timento.

Cid fa si che il foro del cilindro si posizioni
perfettamente sopra il foro della base du-
rante lo scorrimento, creando un'uscita.
La rotazione del cilindro provoca il trasci-
namento dei farmaci al suo interno che,
facendo attrito con l'elica, cadono attra-
verso i due fori ed entrano nel canale di
erogazione.

Posizione di arrivo

lingranaggio € nuovamente in posizione
di risposo.

A questo punto, a seconda delle necessi-

ta, si puo:

- ripetere il movimento#2 erogando un
secondo farmaco della stessa tipolo-
gia;

+  ripetere il movimento#1 per poi ero-
gare un farmaco diverso;

- terminare il processo di erogazione.



7.9 Revisione dei risultati

Customizzabile a seconda della for-
ma del farmaco.

visto l'enorme numero di farmaci
diversi, lo scompartimento potrebbe
essere rilasciato in Open Source cosi
che siano gli utenti stessi (o chi per
essi) a contribuire allo sviluppo di
scompartimenti ottimizzati a secon-
da delle loro necessita.
Disassemblabile e di facile manuten-
zione.
Realizzabile con una stampante 3D.
Necessita di soli due motori, uno per
l'ingranaggio e uno per la base sulla
quale vanno posti gli scompartimenti.

Nonostante lelica faccia scivolare i
farmaci in modo ordinato € comun-
que possibile che questi si blocchino.
si potrebbe valu-

tare I'aggiunta di un modulo vibrante
che intervenga in caso di non fuoriu-
scita del farmaco e, di conseguenza,
di un sensore di movimento che ne
verifichi il passaggio nel canale di ero-
gazione.
Il device deve sempre sapere quale
farmaco sta erogando, e senza dare
per scontato che l'utente I'abbia mes-
so nel posto giusto.

lo scompartimento stesso po-
trebbe essere dotato di un sistema
di riconoscimento (ottico, NFC, etc.)
indipendente dalla propria posizione,
cosi che si fermi in corrispondenza
del canale di erogazione solo quando
viene riconosciuto.
Il sistema di chiusura non ¢ affidabile
al 100%. potreb-
bero essere sviluppati dei vincoli o
degli indicatori fisici che segnalino la
posizione di chiusura.
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7.10 Concept Design #3:
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Durante le interviste i pazienti hanno
espresso il loro disagio nei confronti dei
prodotti altamente tecnologici e dei tou-
chscreen. Tuttavia, presso le loro abita-
zioni erano presenti molti prodotti dotati
di pulsanti fisici, come telecomandi, elet-
trodomestici, telefoni, etc. che venivano
utilizzati abitualmente senza proble-
mi. Fin da subito e stata quindi pensata
un'interfaccia costituita da un display e da
alcuni pulsanti di comando. Le considera-
zioni seguenti fanno riferimento al model-
lon°3.

» Disposizione. Le frecce cosi posizio-
nate suggeriscono subito le possibili-
ta di navigazione, mentre il tasto cen-
trale funge da selezione.

+ Dimensione. | pulsanti sono abba-
stanza grandi da poter essere perce-
piti sotto il polpastrello, e abbastanza
distanti da poter essere premuti solo
uno alla volta.

* Riconoscibilita. La forma dei pulsanti

< ) SELECT)( >

\Y 4
\w

riprende il logo di IGY ed & quindi di-
rettamente ricollegabile al brand.

Limitate possibilita di azione. 5 pul-
santi, di cui 4 direzionali e uno di se-
lezione, sono limitati rispetto a tutte
le gesture interpretabili da un touch-
screen. l'intera-
zione potrebbe basarsi su percorsi di
scelta guidati e con poche opzioni per
volta.

Non standard. Dovranno essere rea-
lizzati apposta.



7.11 Concept Design #4: Smart Dispenser




/.11 Concept Design #4 - Smart Dispenser

Rischia di essere

coperto e quindi

NON visibile
g

'O
Qe
O

Base intermedia contenente
il meccanismo di erogazione

‘ '/_\ Alert luminoso

evidente

Cupola contenente gli Organizer

scompartimenti portatile
per i medicinali
Sportellino apribile

per facilitare il refill

Cavo per l'alimentazione

(3

Punto di
erogazione

Ampio spazio vuoto
per facilitare la

L — presa del bicchiere
. L L Tasti fisici visibili

Corpo centrale . 2
Display inclinato per Bicchiere p ben distanziati tra loro

facillitare la lettura Iavapile_: e Cgptt:r:jz?zilrz n;zge%;(i)r ) Base con incavo per
dall'alto sostituibile Zlettronici p u - determinare l'esatta
gy bt posizione del bicchiere
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/.11 Concept Design #4 - Smart Dispenser
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/.11 Concept Design #4 - Smart Dispenser

Spingere per

aprire

| Sportello per il refill

| Display

Pulsanti fisici visibili e
ben distanziati tra loro

Scompartimenti
individuali divisi per
tipologia di farmaco

Realizzabile su
misura in base al
farmaco che deve

contenere

89

Possono contenere
farmaci in bustina,
fiale, siringhe, etc

Apertura
laterale

Contenitori impilabili
e personalizzabili

Punto di erogazione |

Vista frontale
perpendicolare

Ampio spazio vuoto
che facilita la presa
del bicchiere

Bicchierino lavabile
e sostituibile

Base che si illumina
per attirare I'attenzione

dell'utente

Vista laterale
inclinata

Vista laterale
perpendicolare
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7.12 Funzioni

Sono state individuate le seguenti funzio- \
ni chiave. INSERISCL WL NOME OEL 1" MENACE .
€ TEMPO O\ FARE SCORTA |

IL FARMACOHA FIN\RR

TRA QVE &\ORNI
CHRVAMA WTVO MEOVW(O Pe/

Sara necessario ottimizzare soprattutto la I
fase di memorizzazione della terapia.
P Qlwle|r][~[vTJuT 1 TeJP

Als|OolFlalwo]x]tL
2IXJclv|8 nNn]m
SeaHe | CONFERMAE PROCE B

RINNOVART \A R\CE KA

Erogare la giusta dose di farmaci. Dire al paziente e al caregiver quando ser-
vira un refill.

Memorizzare la terapia.

HA\ FATIO PROGRCSSY BRAVO Y
QuUcSTASEMHANA

q HA\ PRESO IN ORARIC
, L3S/, DEWE Okl
@ 3 0CS\ IN PIU
RISOT IO AUA

\

LA 00SE €' STATA EROGATA

HAL ASSUNTO TUTTL | FARNMNCY)

SEMMANA SCORA

L TVO R ISULLATO
RIGUORE CORRISECN

<INVIA AL

Ricordare al paziente cosa, quando, come  Verificare l'effettiva assunzione del farmaco.  Restituire un report periodico dell'adesio-
e perche assumere i farmaci. ne alla terapia.

|
Contenere i farmaci in maniera organizzata.  Avvisare il caregiver in caso di mancata
assunzione.
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7.13 Revisione dei risultati

| farmaci vengono erogati all'inter-
no di un bicchiere gia di proprieta
dell'utente, indicativamente tra i 20 e
i 50ml. Cio significa che il bicchiere
pud essere comodamente lavato o
sostituito dopo ogni utilizzo.

Il bicchiere pud essere raggiunto e
maneggiato facilmente, cosi che I'u-
tente non debba necessariamente
toccare ogni volta i farmaci con le
mani.

Il segnale luminoso posizionato sotto
il bicchiere attira l'attezione diretta-
mente in quella zona, associandola al
momento dell'assunzione dei farma-
Ci.

Gli scompartimenti delle pillole pos-
sono essere personalizzati a secon-
da del farmaco che devono contene-
re.

Struttura stabile e compatta.

| pulsanti vengono percepiti positi-
vamente e rendono i pazienti analfa-
beti digitali piu propensi ad utilizzare
il prodotto.

Una volta caricato il dispenser, il do-
saggio puo essere modificato senza
bisogno di intervenire manualmente
sui farmaci.

Lintegrazione con un organizer porta-
tile da la possibilita di portare con se
i farmaci quando si ha la necessita di
uscire di casa. Il suo posizionamento
sopra il dispenser permette di avere
tutto sotto controllo e in ordine.

Punti di Debolezza

- |l refill avviene tramite uno sportello
posto sopra il display, motivo per cui
potrebbe limitarne la vista durante |l
caricamento.
Il sistema di refill richiede al pazien-
te di maneggiare lo scompartimento,
azione che potrebbe risultare com-
plessa in caso di pazienti affetti da
tremori alle mani.
Non e stato previsto alcun tipo di ri-
conoscimento dell'utente e quindi il
dispenser e utilizzabile da una sola
persona per volta.
| mancini potrebbero avere difficolta
nel prendere il bicchiere.
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COSA NE PENSANO GLI UTENTI?

E stato chiesto a 2 utenti, Fo. (F, 65) e Fr.
(F, 75) di interagire con un modello in sca-
la1:1.

Nella figura sottostante si puo vedere |'at-
tuale organizzazione dei farmaci di Fr. (F,
75), che occupa l'intero ripiano di un mobi-
le della sala da pranzo. Alle due estremita
si trovano i farmaci presi quotidianamen-
te dai due coniugi, mentre al centro dei
farmaci relativi ad una cura temporanea.
F (F, 65) invece tiene sia i propri farmaci
che quelli del marito dentro un'unica sca-
tola posta ad un'estremita del tavolo da
pranzo.

Entrambe hanno dichiarato che tenere i
farmaci in vista le aiuta a ricordarsene.




7.13 Revisione dei risultati

“Mi piacerebbe poter vedere i
farmaci a colpo d'occhio””

“l'apertura dello scompartimento non ‘Il bicchiere e della dimensione adegua- “Lo spazio sopra il bicchiere da l'idea di
e sicura, si € aperto semplicemente ta, ma sarebbe piu raggiungibile se poter ospitare dei comandi con i quali
prendendolo in mano.” fosse in posizione centrale” interagire.”

Spunti Progettuali

“Sarebbe meglio far
illuminare tutto l'oggetto.”

Punti di Forza

“Da una sensazione di
ordine e pulizia”

Punti di Debolezza

“II refill frontale richiede troppa precisio- ‘| pulsanti sono ben visibili e facili da
“E troppo alto.” ne, sarebbe piu semplice poter inserire capire.”
i farmaci dall'alto.”
“Mi piace l'idea che possa contenere
cose diverse”
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8.1 Progettare per gli anziani

Lusabilita, secondo la norma IS0, ¢ il «gra-
do in cui un prodotto puo essere usato
da particolari utenti per raggiungere certi
obiettivi con efficacia, efficienza e sod-
disfazione in uno specifico contesto d'u-
so»'. Riguardo agli anziani, spesso la loro
capacita di apprendimento e adattamento
viene sottovalutata, tuttavia progettare per
loro significa comunque tenere a men-
te una serie di considerazioni su aspetti
come la capacita di concentrazione, la
memoria, i problemi alla vista e il diffuso
analfabetismo digitale. Attraverso una ri-
cerca di designer che abbiano gia avuto
esperienza con questo tipo di utenza”“*°
©78% e stato possibile raccogliere i seguen-
ti suggerimenti applicabili alle interfacce
digitali:

CONCENTRAZIONE
Introdurre le caratteristiche del pro-
dotto gradualmente nel tempo invece
che tutte in una volta
Evitare piu azioni su un unico schermo
Evitare di suddividere le attivita su piu
schermi se richiedono la memoria del-
le azioni precedenti
Separare le informazioni sfruttando lo
spazio bianco
Fornire promemoria e avvisi come
spunti per le azioni abituali
Usare i sottotitoli per qualsiasi conte-
nuto vocale o video
Fornire una funzione vocale per coloro
che hanno bisogno di leggere il testo
ad alta voce
Fornire un feedback chiaro sui pro-
gressi e sul completamento delle
azioni

Rendere chiaro (e facile) come tornare
alla schermata iniziale

Rendere chiaro cosa accadra dopo
che e stata intrapresa un'azione
Utilizzare senza problemi testi di lun-
ga durata e contenuti profondi

Dare la priorita ai collegamenti alle
scelte precedenti prima delle nuove
alternative

VISTA
Non sovrapporre il testo a immagini o
grafici
Utilizzare un carattere minimo di 16 px
Usare caratteri come Roboto, Helveti-
ca, Arial, Futura, Avant Garde, Verdana
Creare una chiara gerarchia dei conte-
nuti con il peso del tipo
Evitare il testo in rosso e verde (dalto-
nismo)
Evitare il blu per gli elementi importan-
ti, in quanto le sue tonalita appaiono
sbiadite o desaturate
Garantire un alto contrasto '’
Lasciare gli utenti liberi di cambiare la
dimensione del testo e il contrasto

USO DELLA TECNOLOGIA
Fornire istruzioni chiare su come uti-
lizzare le funzionalita
Evitare abbreviazioni o acronimi
Usare simboli sempre abbinati al testo
Mantenere lo scorrimento semplice
ed evitare gli spostamenti
Evitare di incorporare gesture con mo-
vimenti rapidi, posizionamenti difficili
o gesti multipli; se possibile, sostituirli
con dei pulsanti fissi
Aumentare le dimensioni dei pulsanti
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e le distanze tra i comandi

Evitare i dispositivi con schermo pic-
colo (ad esempio i telefoni)

Non fare affidamento sugli SMS per
trasmettere informazioni importanti
Non fare supposizioni su cid che si ha
precedentemente imparato

Dare la possibilita di sbagliare e di fare
le stesse cose in modi diversi

Fare in modo che le funzioni di assi-
stenza siano facili da trovare
Mostrare le istruzioni durante il primo
utilizzo e poi lasciarle consultabili

EMPATIA
Consentire la connessione con un
gruppo di persone piccolo e importan-
te
Non enfatizzare eccessivamente la si-
curezza e i controlli sulla privacy quan-
do sono coinvolte persone fidate
Trattare con sensibilita i problemi di
isolamento
Le informazioni inquadrate come opi-
nioni di esperti possono essere piu
persuasive
Non utilizzare un linguaggio condi-
scendente o paternalistico

Tali suggerimenti non si limitano ad assi-
curare un'esperienza positiva agli anziani,
ma di fatto semplificano l'utilizzo dei pro-
dotti anche per il resto degli utenti.

Infine, si intende valutare il progetto se-
condo i seguenti criteri di usabilita: '’

« Utilita: riguarda il livello con il quale un
prodotto permette all'utente di raggiunge-
re il suo obiettivo.

+ Facilita d'uso: si riferisce in genere alla
possibilita per un determinato gruppo di
utenti di svolgere un determinato compito
portandolo a buon fine. Usualmente defi-
nita in senso quantitativo come “velocita
nell'esecuzione di un compito” o “assenza
dierrori” e valutata sulla base della percen-
tuale di persone che possono svolgere un
compito in modo soddisfacente.

+ Apprendibilita: il prodotto o il sistema
dovrebbero permettere all'utente di rag-
giungere un accettabile livello di perfor-
mance entro tempi accettabili e definiti.

« Attitudine: si riferisce a come l'utente
percepisce e giudica il prodotto.

« Flessibilita: il prodotto dovrebbe consen-
tire di svolgere una gamma di compiti piu
ampia di quelli principali e, inoltre, dovreb-
be prevedere modalita d'uso anche diver-
se da quelle strettamente “corrette”.



8.2 Contesto d’'uso

Il contesto d’'uso principale ¢ I'abitazio-
ne stessa del paziente. Generalmente la
stanza piu utilizzata e la cucina-sala da
pranzo, e quindi una stanza ricca di super-
fici ed elettrodomestici. Il dispositivo, se-
condo le abitudini dei pazienti, dovrebbe
poter essere appoggiato su un bancone o
sopra il tavolo da pranzo.

TE, CAREGIVER ¢
?p(L\EN MED/CO
oNTIENTE & CAREG,VEQ

PAZIENTE

i

Notifica
in caso dinon
aderenza

Assunzione
del farmaco

Ricezione
del reminder

Verificare le
scorte

Erogazione
della dose
portatile

Certificazione
dell'assunzione

Refill periodico
del dispenser
Settaggio
Consultazione della terapia
del report
sulladerenza
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QNENTE & CAREGy .
PAZIENTE

R
AAR

Notifica
in caso di non
aderenza

Ricezione
del reminder

Certificazione
dell'assunzione

Il contesto d'uso secondario ¢ invece
all'esterno dell'abitazione, nel quale l'uten-
te avra essenzialmente bisogno di poter
fruire di un'eventuale dose portatile e di
ricevere il reminder. Essendo molti an-
ziani sprovvisti di smartphone, i pazienti
dovranno poter ricevere il reminder senza
dare per scontata la connessione internet.

Assunzione
del farmaco

Settaggio

nsultazion :
Consultaziane della terapia

del report
sulladerenza



8.3 Casi Studio - UX

IMPAZIENTI CRONICI™
Web serie

“‘Impazienti Cronici” ha l'obiettivo di sensi-
bilizzare sullimportanza dell'aderenza alle
cure per controllare e convivere con pato-
logie croniche. Negli episodi si racconta
in modo ironico la quotidianita di sei cop-
pie di persone che nonostante un‘iniziale
difficolta, hanno imparato limportanza di
seguire correttamente le prescrizioni del
medico e attraverso una serie di gag di-
vertenti dispensano consigli preziosi per
promuovere comportamenti che favori-
scano una migliore qualita della vita per
chi deve convivere con questo genere di
patologie croniche.

Il sito che la promuove, www.alcuoredel-
laderenza.it, contiene anche le sezione
Pillole Educazionali (con approfodimenti,
giochi, news scientifiche e curiosita) che
permettono all'utente di educarsi in modo
divertente e la sezione Pillole di Cono-
scenza, nella quale vengono trattati con
tono esperto argomenti come la definizio-
ne di aderenza alla terapia, la conoscenza
della malattia e cosa chiedere o comnica-
re al proprio medico.

Best practices:
«  Offrire un linguaggio equilibrato tra
ironia e serieta.

L'opinione dell'esperto

Prof. Carugo

La tecnologia al servizio della

salute

GUARDALINTERVENTO

SCOPRI I TUOI OSTACOLI ALLADERENZA

° 1504 REORDI AU MENTE SCADRNEEANRTNE

Y ——
fee

[ LT r—

° SEDURANTE CASSNEIONE ) LN FAACD ACCUSI LN
DISTAE0 CHE P08 20558 ESSERE ADESSCASEOCHTO:

° DOVENDO SEGSE INA TERAHA CRONCARITENIP)

MINDER™
Dispenser + Wearable Organizer + App

Minder pud contenere fino a 24 farmaci
diversi in formato di pillola o compressa.
Basta lasciarli cadere nel dispenser che
li suddivide otticamente in automatico. |
farmaci vengono erogati direttamente
all'interno di un wearable (con 12 scom-
partimenti singoli) che il paziente puo por-
tare con se durante il giorno e che vibra al
momento di prendere la dose.

Best practices:

- Adattarsi alla routine del paziente.

- Il refill del wearable e del dispenser &
semplice e/o automatizzato.
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PILL DRILL™
Organizer - S279

Per autocertificare I'aderenza su PillDrill
basta scansionare i moduli contenenti i
farmaci sull'hub principale. E inoltre pos-
sibile tenere traccia dei propri stati d'ani-
mo scansionando il mood cube.

Best practices:

+ Non sconvolgere le abitudini degli
utenti.
Fornire poche, semplici istruzioni.
Disporre di un qualcosa di tangibile.

* Colori allegri.

SCANNED

MONDAY 1

PILL CLOCK'
Organizer + Portable + App

[l reminder puo essere settato sia dall'app
che da un joystick posto direttamente
sul'organizer. La capsula portatile e inve-
ce dotata di un orologio meccanico e puo
quindi essere utilizzata senza bisogno di
ulteriore tecnologia smart.

Best practices:

*  Non necessita di telefoni, smartpho-
ne o batterie fuori casa.

* Ricorda oggetti utilizzati abitual-
mente dall'utente (organizer e timer
da cucina).
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8.4 Casi Studio - Ul

ul

Best practices:

| tasti cliccabili assumono un aspetto
tridimensionale.

Le dosi vengono visualizzate ripren-
dendo la loro disposizione nella real-
ta.

Vengono preferite le tonalita pastello
del bianco, del verde chirurgico, del
blu e del corallo, utilizzate con grande
contrasto tra loro.

Le istruzioni vengono accompagnate
da illustrazioni e/o animazioni.

+
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8.5 UserJourney - attuale

FASI
STAGES

PROCESSO
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OBIETTIVI
GOALS

TOUCHPOINTS :
TOUCHPOINS :

PENSIERI
CHANNELS

ESPERIENZA
EXPERIENCE

PUNTI DOLENTI :
PAIN POINTS :

OPPORTUNITA :
OPPORTUNITIES

Emilia posiziona l'organizer in cucina, vicino
alle scatole dei farmaci. Dopodiche chiama
Valerio e insieme seguono le indicazioni del
medico per riempire l'organizer dose per
dose.

Preparare i farmaci in anticipo cosi da non
doversene preoccupare volta per volta.

Ricette mediche, organizer

Oh no, sono cosi tanti. E se shagliassi?
Mi piace che Valerio mi aiuti, ma non
vorrei disturbarlo ogni volta.

DENTRO CASA
Durante i pasti Emilia vede l'organizer in
cucina e quindi si ricorda di dover prendere
i farmaci. Apre l'organizer e tira fuori la dose
con le dita, rischiando di far fuoriuscire le
altre. Se si distrae dimentica di prendere le
dosi lontane dai pasti e fa fatica ad
adattarsi subito ai cambi di terapia.

Rispettare la terapia senza avere I'ansia di
sbagliare orario.

Organizer

E tutto in ordine, quindi so sempre se ho
preso qualcosa o meno. Eppure ci sono

lo stesso cose che non riesco mai a
ricordare.

Emilia

PAZIENTE

Patient

FUORI CASA
Lorganizer e suddiviso in moduli di
dimensioni ridotte e quindi Emilia puo
portarlo con sé quando esce per molte ore,
ma solo se si ricorda di prenderlo.

Continuare ad essere indipendente nelle
azioni quotidiane.

Organizer

Ottimo, sta perfettamente nella mia borsa.
Ma se esco di fretta rischio di lasciarlo a
casa e se lo lascio in borsa me ne
dimentico fino al giorno dopo.

SETTAGGIO UTILIZZO RICARICA
SETUP USE REFILL

La ricarica dell'organizer deve essere fatta
ogni settimana. In questo modo Emilia e
Valerio si accorgono in anticipo se qualche
farmaco sta per finire e possono ordinare il
rinnovo della ricetta per telefono. Sara poi
compito del medico avvertire il farmacista,
che fara trovare tutto pronto.

Dedicare piu tempo alla famiglia e meno alla
terapia.

Telefono, ricette mediche

Volendo il farmacista potrebbe consegnar-
mi i farmaci a domicilio, ma visto che é di

strada Valerio passa in farmacia prima di
venire a trovarmi.

ben assistita

O

_©7

imbarazzata

Emilia ama passare del tempo assieme a
suo figlio, ma si sente un peso per lui.

Guidare il settaggio e il refill del device con
indicazioni chare e semplici.

Cosli cosi

L'organizer funge un ruolo passivo che fa
affidamento sulla memoria di Emilia.

Avvisare Emilia attivamente quando sta per
dimenticarsi una dose.
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o

ops

Lorganizer funge un ruolo passivo che fa
affidamento sulla memoria di Emilia.

Awvisare Emilia attivamente quando sta per
dimenticarsi una dose.

Una volta ottenuti i farmaci deve essere
ripetuta la procedura di settaggio.

Guidare il settaggio e il refill del device con
indicazioni chare e semplici.
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Valerio richiede I'installazione con
l'operatore, che gli lascia scegliere I'orario di
visita. Arriva con un pacco contenente il
device e gli accessori che sono stati
ordinati. Monta gli accessori e procede a
installare il prodotto seguendo le indicazioni
sullo schermo.

Risolvere ogni dubbio su qusto nuovo
dispositivo.

Smart device

Sembra semplice, ma avro bisogno di

farmelo ripetere molte volte.

ben assistita

DENTRO CASA
Emilia sceglie di farsi avvertire sempre e
imposta un messaggio dei suoi nipotini
come reminder. Ogni volta che li sente si
mette di buon umore. Quando nonostante il
reminder non prende la dose in tempo,
Valerio e Diana ricevono una notifica e
chiamano Emilia il prima possibile.

Rispettare la terapia senza avere l'ansia di
sbagliare orario.

Smart device, internet

Amo i miei nipotini, mi piacerebbe
passare pil tempo con loro.

amata

Emilia

PAZIENTE

Patient

FUORI CASA
Quando esce, se pensa di stare via tutta la
mattina, Emilia chiede al dispenser di
erogare una dose in anticipo. Dovra poi
metterla in un organizer. Il dispenser la
chiamera sul cellulare per ricordarle
I'assunzione.

Continuare ad essere indipendente nelle
azioni quotidiane.

Smart device, organizer, cellulare

Mmm... dovro ricordarmi di prendere i

farmaci e il telefono prima di uscire.

SETTAGGIO UTILIZZO RICARICA
SETUP USE REFILL

Valerio le porta le scatole dei farmaci.
Insieme aprono i blister e una tipologia per
volta ricaricano il dispenser lasciando
scivolare i farmaci nel foro superiore.

Dedicare piu tempo alla famiglia e meno alla
terapia.

Smart device

Facile e veloce, anche se non ho il

controllo di quello che sta succedendo.

tutto ok

4©_

Tante informazioni in una volta possono
disorientare. Mancanza di privacy.

Dare all'utente la possibilta di rivedere le
istruzioni, magari anche stampate (perche
I'utente si trova pil a suo agio con la carta).

Dare all'utente la possibilta di personalizza-
re il reminder.
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pensieroso

Se Emilia si dimentichera di prendere i
farmaci e il telefono prima di uscire non ci
sara modo di avvisarla per tempo.

Sviluppare un sistema che attiri I'attenzione
di Emilia ogni volta che sta per uscire di
casa.

Emilia & generalmente ansiosa e diffida
della tecnologia. Preferirebbe vedere con i
suoi occhi che e tutto a posto.

Dare dei feedback positivi, sviluppare una
geometria che permetta all'utente di
“vedere attraverso’.
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Eugenio e sua moglie lasciano tutte le
scatole dei medicinali in cucina, con le
indicazioni del medico su un foglio dietro le
scatole. Le pastiglie che devono essere
assunte a meta vengono tagliate preventi-
vamente e lasciate in un barattolo.

Far si che il mantenimento della sua salute
non interferisca con il suo stile di vita.

Ricette mediche, scatole dei farmaci

Facile e veloce. Anche se mia figlia mi

rimprovera di essere disordinato.

nessuno sforzo

O

DENTRO CASA
Eugenio non da molta importanza alle
medicine quindi in genere & sua moglie che
gliricorda di prenderle. Suo nipote gli ha
impostato una sveglia sul tablet, che pero
Eugenio non sente quando si trova in
un‘altra stanza. Ogni volta apre la scatola,
fa uscire il farmaco e lo assume.

Rispettare la terapia abbastanza da
rassicurare sua figlia sul proprio stato di
salute.

Scatole dei farmaci, tablet

Lo faccio perché devo, ma non ne
condivido il valore.

Eugenio

PAZIENTE
Patient

FUORI CASA
Quando escono insieme, la moglie di
Eugenio mette sia i suoi farmaci che i
propri in un piccolo portapillole che porta
con se. Invece quando Eugenio esce da
solo tende a tornare a casa in tempo.

Far si che il mantenimento della sua salute
non interferisca con il suo stile di vita.

Organizer

Mia moglie ha gia tante cose a cui pensare,
non voglio che si preoccupi anche della
mia terapia.

SETTAGGIO UTILIZZO RICARICA
SETUP USE REFILL

La figlia Diana controlla le scorte di farmaci
quando va a trovarli, segnando sul
calendario in cucina la data in cui
dovrebbero finire. | coniugi richiedono la
consegna dei farmaci a domicilio.

Dedicare piu tempo alla famiglia e meno alla
terapia.

Telefono, ricette mediche, calendario

Sono stanco di parlare di farmaci.
Se Diana sapesse in automatico quado le

scorte stanno per finire sarebbe pitu
tranquilla.

Essendo tutto in vista occupa molto spazio.

Dare all'utente la possibilta di organizzare
meglio i farmaci senza limitarne la liberta di
accesso.

costretto

Eugenio tratta la terapia con superficialita,
e spesso non segue le indicazioni
terapeutiche. Sua moglie deve invece
essere in grado di gestire sia la propria
terapia che quella del marito.

Educare Eugenio sull'importanza dell'adere-
nza alla terapia e ricordargli di volta in volta
le indicazioni terapeutiche.
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pensieroso

Il peso della gestione della terapia ricade
tutta su un famigliare.

Educare Eugenio sull'importanza dell'adere-
nza alla terapia, agevolare la gestione di piu
terapie simultaneamente.

stanco

Tanto tempo speso a controllare la terapia.

Dare al caregiver la possibilita di restare
sempre aggiornato sulla situazione dei
farmaci del paziente, e di ricevere avvisi
quando serve qualcosa.
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Eugenio si lascia convincere da sua figlia a
comprare il prodotto. Dato che Valerio ha
gia visto come settarlo, procedono insieme
a seguire la procedura guidata. Eugenio
scarica la app sul tablet.

Scoprire tutte le funzionalita del nuovo
dispositivo.

Smart device, tablet, app, Wi-Fi

L'app é perfettamente ottimizzata per il

tablet, credo che comandero il dispenser
sempre da qui.

incuriosito

DENTRO CASA
Eugenio sceglie di farsi avvertire solo
quando si sta effettivamente dimenticando
di una dose. In questo modo il report
settimanale sull'aderenza gli riferisce
quante volte riesce a ricordarsi dei farmaci
senza aiuti. Il report puo essere mandato
anche a sua figlia o al suo medico.

Rispettare la terapia abbastanza da
rassicurare sua figlia sul proprio stato di
salute.

Smart device, internet

Adesso che vedo i grafici mi rendo conto di
quanto fossi superficiale. D'ora in poi voglio
continuare a migliorare i miei risultati.

competitivo

Eugenio

PAZIENTE

Patient

FUORI CASA

Eugenio vuole mantenere un altro
punteggio sul report di aderenza e ha

quindi iniziato a ricordarsi i farmaci da solo.

Sua moglie & piu serena. Ora lasciano
l'organizer vicino al dispenser.

Far si che il mantenimento della sua salute
non interferisca con il suo stile di vita.

Smart device, organizer, smartphone

Non posso portare con me il tablet quando

esco, quindi ho dovuto scaricare I'app
anche sul telefono.

tutto ok

Il dispenser & sempre al corrente della
quantita rimasta di farmaci e avvisa
automaticamente Eugenio e Diana prima
che finiscano. Eugenio deve comunque
chiamare il medico per il rinnovo.

Dedicare piu tempo alla famiglia e meno alla
terapia.

Smart device, telefono

Sarebbe bello se potess metterci anche i

farmaci di mia moglie.

'app deve avere il giusto equilibrio tra
utilizzo di base e impostazioni avanzate.
Eugenio non sa se buttar via le scatole e i
foglietti illustrativi.

Usare un linguaggio esplicito, richiedere
una doppia conferma quando vengono
effettuate modifiche importanti.

Eugenio potrebbe abbattersi se non vede
nessun miglioramento.

Usare un linguaggio positivo e incoraggian-
te.
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Sara necessario sincronizzare le info su
tutti i dispositivi e quindi creare un account

Utilizzare credenziali univoche, come il
codice fiscale.

pensieroso

Se Eugenio &€ impegnato quando riceve il
reminder della scadenza si dimentichera di
chiamare il medico.

Continuare a notificare la scorta finché non
si riceve conferma di avvenuto rinnovo.
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Sua madre Emilia continua a dimenticarsi i
farmaci nonostante stia utilizzando
l'organizer consigliatole dal medico.

Vuole che sua madre smetta di sentirsi
frustrata a causa della difficolta nel
rispettare la terapia.

Il benessere di mia madre é

la cosa pit importante

Inizia a chiedere pareri ai conoscenti e a
cercare recensioni di prodotti per favorire
I'aderenza alle terapie.

Cerca qualcosa che Emilia sara in grado di
utilizzare da sola.

Recensioni su Amazon, Siti web dei
prodotti, Farmacia, Medico, negozi
specializzati, amici e parenti, riviste

Quasi tutti i prodotti o sono molto simili a
quello che ha gia e quindi non funzionano
o sono troppo tecnologici. Ci sara qualcosa
che non preveda l'uso dello smartphone?

Valerio

CAREGIVER

Caregiver

Seleziona alcune alternative, ne parla con il
medico e con Emilia per capire quale sia la
migliore.

Vuole individuare il prodotto definitivo.

Siti web dei prodotti, recensioni, medico,
amici e parenti

Questo sistema (IGY) sembra perfetto,

ma il medico non lo conosce. Dovro
indagare piu a fondo.

incuriosito

FASI BISOGNO RICERCA ANALISI RISU
STAGES NEED RESEARCH ANALYSIS RESU

Contatta l'assistenza (IGY) per saperne di
piu. Scopre che il prodotto puo essere
adattato ad eventuali cambi di terapia. Si
convince e procede all'acquisto guidato sul
sito web. Puo richiedere un appuntamento
per ricevere supporto con l'installazione.

Vuole togliersi tutti i dubbi a riguardo e far
si che Emilia si senta sicura.

Sito web di IGY, telefono

Mi hanno spiegato come funziona e i
diversi tipi di personalizzazione, inoltre mi

hanno garantito che il sistema sara sempre
compatibile con i nuovi aggiornamenti

soddisfatto

preoccupato

Ci sono tantissime alternative tra cui
scegliere, ¢ difficile capire quale sia quella
giusta per Emilia.

Aiutare il cliente nel percorso di scelta
attraverso delle domande sul paziente, che
lo portino ad essere rassicurato sull'acqui-
sto di un prodotto su misura.

irritato

Non c'e una buona via di mezzo tra
analogico e smart.

Offrire un prodotto base che possa essere
implementato a seconda delle necessita e
delle capacita dell'utente.
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Non si fida di cid che non & garantito da un
esperto.

Far testare il prodotto a medici e farmacisti
per raccogliere raccomandazioni e sfruttare
le loro vetrine per far provare il prodotto ai
clienti.

Emilia potrebe essere disorientata dal
cambiamento e provare un'iniziale ostilita.

Trovare un valore aggiunto che metta
Emilia a suo agio e abilitare un numero
verde per l'assistenza.



8.7 Struttura di utilizzo - dettaglio

FASI

PRE UTILIZZO

ACQUISTO

Supporto in live chat

Acquisto immediato con
modalita di quota iniziale +
abbonamento obbligatorio
della durata di un anno

Non disponibile

ONLINE

Supporto in live chat

Quiz sulle abitudini per
guidare I'utente nell’acqu-
isto

Acquisto immediato
dell’'hub centrale

Free download degli
scompartimenti

IN LOCO

Non disponibile, ma @
possibile provare il
dispositivo in farmacie
convenzionate e negozi
specializzati

Il dispositivo viene
prodotto e assembla-
to tramite processi
industriali

IN AZIENDA

Il dispositivo viene prodotto
e assemblato on demand

BY THE USER

Lutente puo stampare e
assemblare alcuni
elementi in autonomia

‘ ASSEMBLAGGIO ‘ SPEDIZIONE

Tracciata

Tracciata

Possibilita di richiedere
I'assistenza di un operato
re per il setup al momento
della consegna
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PRIMO UTILIZZO

Rimozione del packaging e
del blocco di sicurezza
posto sul retro del
dispositivo

Posizionamento su una
superficie piana e solida,
lontana da fonti di umidita

Rimozione del packaging

Posizionamento su una
superficie piana e solida,
lontana da fonti di umidita e
possibilmente nella stanza
che si utilizza piu spesso

‘ PRIMO AVVIO

Accensione plug & play

Tutorial su come utilizzare
I'interfaccia visualizzato sul
display

Selezione della rete Wi-Fi
(obbligatorio)

Accensione plug & play

Tutorial su come utilizzare
I'interfaccia visualizzato sul
display e stampato su carta

Scegliere tra la modalita di
utilizzo online e offline. Se
online, selezionare la rete
Wi-fi

MEMORIZZAZIONE
DELLE INFO
PERSONALI

Download dell'app

Creazione dell'account
(email, nome, cognome,
password)

Verifica dell'indirizzo email

Digitare sullapp il codice
visualizzato sul display del
dispositivo

SENZA APP

Seguire la procedura
guidata sul display del
dispositivo e digitare
nome, cognome, data di
nascita e numero di
cellulare del paziente

CON APP
Download dell'app

Ricerca dei dispositivi
connessi alla stessa rete
Wi-Fi e selezione del
dispositivo

Confermare I'associazione
premendo “seleziona” sul
dispositivo
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FASI

|

PRIMO UTILIZZO

MEMORIZZAZIONE
DELLE INFO DEI

FARMACI

Il sistema fa riferimento ad
un database e pud quindi
dare suggerimenti di
completamento in
automatico. Le info che
vengono inserite sono:
nome del farmaco, formato,
quantita di principio attivo,
data di scadenza, se si
intende conservarlo nel
dispenser, la frequenza di
assunzione, l'orario, e la
quantita per dose

Si pud impostare un pin di
sicurezza per evitare che il
dispositivo venga sbloccato
da altre persone

Il sistema fa riferimento ad l
un database e puo quindi
dare suggerimenti di
completamento in automati-
co. Le info che vengono
inserite sono: nome del
farmaco, formato, quantita di
principio attivo, quantitativo
nel blister, se si intende
conservarlo nel dispenser, la
frequenza di assunzione,
[orario, la quantita per dose, le
indicazioni diconsumoese ¢
si desidera un reminder per
il refill

(]
Si pud impostare un pin di
sicurezza che viene inviato
al paziente come SMS
come promemoria

CARICAMENTO
DEI FARMACI
NEL DISPENSER

Attendere la conferma del
dispositivo e preparare i
farmaci attorno a se

Aprire lo sportello frontale
Prendere lo scompartimento

Inserire il farmaco sul display
nello scompartimento

Riporre lo scompartimento
Chiudere lo sportello

Cliccare “Add Medication”
per ripetere la procedura

Cliccare “Finish” per
terminare la procedura

Attendere la conferma del
dispositivo e preparare i
farmaci attorno a se

Aprire lo sportello superiore

Selezionare dal display
quale farmaco si vuole
inserire

Attendere il posizionamento
automatico dello scomparti-
mento ottimale

Inserire i farmaci nel foro
superiore

Selezionare un altro farmaco
per ripetere la procedura

Cliccare “Termina” per
terminare la procedura

Chiudere lo sportello

Perfetto! Il dispositivo &
pronto per essere utilizzato.

AGGIUNTA DI UN
CAREGIVER

Seleziona "Aggiungi Caregiver”

Manualmente:
Nome, numero di telefono,
nome del paziente

Automatico:
aggiungi contatto da rubrica

Il caregiver riceve una
richiesta e, finche non
accetta, appare tra i
caregiver in attesa

SENZA APP
Seleziona "Aggiungi Caregiver”

Manualmente:
Nome, numero di telefono,
nome del paziente

Il caregiver riceve una
richiesta e, fincheé non
accetta, appare tra i
caregiver in attesa

MANTENIMENTO

DISPENSARE
UNA DOSE
IN ORARIO

Il dispenser si illumina di blu
30 minuti prima dell'orario
stabilito per l'assunzione

In questo periodo di tempo
il paziente puo selezionare
dispensa o reimposta

Se dispensa, la dose verra
contrassegnata come
assunta in orario

| farmaci vengono erogati
allinterno di un bicchiere

Il paziente assume i farmaci
e riposiziona il bicchiere

SE IL PAZIENTE SI
RICORDA

I dispenser siillumina diblu ¢
30 minuti prima dellorario
stabilito per 'assunzione

In questo periodo ditempo @
il paziente puo selezionare
dispensa, salta o reimposta

Se dispensa, la dose verra
contrassegnata come
assunta in orario senza aiuti

| farmaci vengono erogati
all'interno di un bicchiere

Il paziente assume i farmaci
e riposiziona il bicchiere

Passati i 30 minuti, il
dispenser si illumina di
arancio e inizia a suonare

Se dispensa, la dose verra
contrassegnata come
assunta in orario

Il dispenser si illumina di
rosso

Viene mandato un avviso
al caregiver

La dose viene contrasse-
gnata come non assunta

SE IL PAZIENTE NON
SI RICORDA

Passati i 30 minuti, il dispenser si
illumina di verde a intermittenza
e inizia a suonare

Se dispensa, la dose verra
contrassegnata come
assunta in orario

SE IL PAZIENTE NON
PRENDE LA DOSE

Il dispenser siillumina di
rosso

Viene mandato un avviso
al caregiver

La dose viene contrasse-
gnata come non assunta
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FASI

MANTENIMENTO

DISPENSARE
UNA DOSE

SU RICHIESTA

Seleziona “dispensa” dal Nessun controllo
display e sceglie tra un

farmaco e una dose futura

Seleziona il farmaco tra
quelli disponibili

Seleziona il numero di
pillole (max. 10)

| farmaci vengono erogati
all'interno di un bicchiere

Il paziente dispone dei
farmaci e riposiziona il
bicchiere

L'app invia una notifica al
momento dell'assunzione

SE IL PAZIENTE SI SE IL PAZIENTE NON

PANNELLO DI
CONTROLLO

Mostra le info relative a data,
ora e prossima dose in
programma. Da la possibilita
di salvare il proprio umore.
Rimanda alle pagine di
gestione dei farmaci, del
report sulladerenza e di
gestione dell'account.

DEVICE

]

RICORDA SI RICORDA

Seleziona “dispensa” dal
display e sceglie tra un
farmaco e una dose futura

o |l portable organizer puo
essere agganciato alle
chiavi di casa. La sua vista
ricordera al paziente dei
farmaci, che provvedera a
dispensare le dosi
necessarie prima di uscire

Seleziona il farmaco tra
quelli disponibili

Seleziona il numero di
pillole (max. quelle rimaste)

| farmaci vengono erogati
all'interno del portable
organizer

Il paziente riposiziona il
bicchiere

Il portable organizer
vibra, suona e si illumina
al momento dell’assunzione

Mostra le info relative a data,
ora e prossima dose in
programma. Da la possibilita
di salvare il proprio umore e,
in caso di umore negativo, di
salvare i propri sintomi.
Rimanda alle pagine di
gestione dei farmaci, del
report sulladerenza di
gestione dellaccount e dei
contatti importanti. Tra i
contatti importanti si
trovano i caregiver, i
medici e i farmacisti.
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]

REMINDER

Si pud selezionare il numero
di ripetizioni e il tempo tra una
ripetizione e l'altra. Si puo
selezionare se essere
notificati tramite app o
tramite telefonata o SMS.

Le info visualizzate sono il
nome e la quantita dei farmaci

Si puo selezionare il numero 1

di ripetizioni e il tempo tra una
ripetizione e l'altra. Si puo
selezionare se essere
notificati tramite app o
tramite telefonata o SMS. Si
puo selezionare un suono
tra quelli proposti o
chiedere a un caregiver di
registrare un messaggio
vocale.

Le info visualizzate sono il
nome, la quantita e le
indicazioni di consumo dei
farmaci

REPORT
ADERENZA

Il report restituisce statistiche
suddivise per tipo di farmaco,
mese, giorno.

Codice colore

Bianco: nessun farmaco da
prendere

Verde: tutte le dosi program
mate di questo farmaco sono
state dispensate in orario
Giallo: la dose programmata
& stata erogata in ritardo (di
almeno un'ora)

Rosso: il paziente ha saltato o
ignorato attivamente una o
pit dosi programmate

Grigio: sono state dispensate
dosi non programmate

DEVICE & APP

Il report restituisce statistiche
suddivise per tipo di farmaco,
mese, giorno.

| farmaci vengono contrasse
gnati come

Blu: in orario e senza aiuti
Verde: in orario

Giallo: in ritardo

Rosso: non presi

Grigio: su richiesta

Il report resta salvato in
memoria e puo essere
condiviso tramite email o
SMS con i caregiver e i
medici

\.r:f’ N\

92% |

Adherence |

ontime Late
%2%

Tylenol 500 mg

Tylenol 8 Hour 650 mg.

°
Missed

August 2018
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FABLAB
TORINO

Lo scambio di informazioni tra utente e Gli input dell'utente verrano invece dati a
dispositivo avverra pincipalmente attra- partire da pulsantiin rilievo, la cui pressio-
Verso uno schermo. ne sia facilmente percepibile.

E stato scelto un display a colori da 2.8",

corrispondente a 320x240 pixel.
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8.9 Wireframe

° Splash screen

o Presentazione

lg -

TUTORIAL

Ciao! Sono IGY,
il tuo assistente
medico personale.

D'orain poi ti aiuterd
a gestire i tuoi
farmaci cosi che tu
non debba piu
preoccuparti di nulla.

Iniziamo!

° Istruzioni

o Ricerca reti Wi-Fi

Per prima cosa ecco
delle brevi istruzioni
su come usarmi

Premi le frecce per
selezionare l'opzione
che preferisci

Poi premi SELECT, il
tasto centrale, per
confermare

Click

Click

Transizione automatica
Automatic transition

o Prova comandi

e Conferma

Adesso prova tu

B Ripeti
Ho capito 5

Ottimo!
Andiamo avanti

Sto cercando le reti
Wi-Fi...

CONNESSIONE

Connessione
trovata?

Ho trovato le seguenti
reti Wi-Fi. A quale rete
vuoi connettermi?
RELE #4£

Immetti la password
direte

Password

Rete #4
Rete #5

Rete #3 |

Oppure

Procedi offline

S/DF 6GH J KL
—
- THE

=

Muoviti con le frecce e premi SELECT

per confermare la lettera

Conferma la PW

T12]8]4]5]E]712]°]0"
QwWERTY U I OF

cveNM &

@ Offline, data

[

La password &
corretta?

)

@Offline, ora

Il dispositivo & offline.
Che giorno e oggi?

01/01/2021

Conferma *

Che ore sono?

12:30

Conferma |

[

@Conferma

(12 JEN

Lo sapevi? Ora che sei
connesso puoi fare il
download della app
IGY sul tuo tablet o
smartphone e
continuare da li. La

Connessione
effettuata con
successo!

trovi sul Play Store o
App Store del tuo
dispositivo.

Continuo dalla app

Continud qui

@ Errore

@ Conferma

Qualcosa non val

Riprova la password

Scegli un‘altra rete

Procedi offline

Tutto posto!
Andiamo avanti
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DATI PERSONALI

MEMORIZZARE UN FARMACO

8.9 Wireframe

@ Nome

(15 ]2

Raccontami qualcosa
di te. Come ti chiami?

1B RERR N0
alwleE[r|T|[Y|U|1|c]lP
R0 TeT=1L 12
A|S|D|F|G|H|J|K|L
€| f ;
#* zxcvenm @
Muoviti con le frecce e premi SELECT

per confermare la lettera, poi

Conferma

Quando sei nato?

12)3

4)5/6

7/8)9
0

Conferma

@Spiegazione

Seleziona un'icona
che ti rappresenti

0606
60606

Muoviti con le frecce e premi SELECT

Piacere di conoscerti,
Nome!

| tuoi dati sono stati
registrati. Se vuoi

< Farmaco #1
Quando lo devi
assumere?
4 Oct 2017w

Su Mo Tu We Th Fr Sa
12 34 5 67
8 9 1011 12 13 14
15 16 17 18 19 20 21
22 23 24 25 26 27 28

GSpiegazione

Questo dispositivo &
in grado di ospitare e
dispensare in
automatico fino a 8
farmaci diversi in
forma di compressa,
pillola e confetto.

Continua

Tuttavia, posso
aiutarti a gestire
anche i farmaci che
conservi altrove.
Bastera impostare un
promemoria

Ho capito

@ Data

@Ora

< Farmaco #1

Quando lo devi

assumere?

4 Oct 2017 >

Su Mo Tu We Th Fr Sa
1 2 3 4 5 6 7
8 9 1011 12 13 14
15 16 17 18 19 20 21
22 23 24 25 26 27 28
29 30 31

Conferma

< Farmaco #1
01/01/2021.
A che ora?

12/3

4|56

7/8/9
0

Conferma

per confermare l'icona , poi POtrai modificarli p”:' 29 30 31
Conferma H tardi. Conferma
Q Nome farmaco 0 Utilita Q Forma farmaceutica

Qule farmaco vuoi
memorizzare?

awelr|T/v[0T]a]r
Alefolrlefn]alk]L

_‘.‘_Z;(EVEN\JA_@'

Muoviti con le frecce e premi SELECT

per confermare la lettera

Conferma —

< Farmaco #1
A cosa serve?

Qwé_é?bilié.é

HEUGOUEEE
“.‘_Z;éVBNﬁ‘®'
Muoviti con le frecce e premi SELECT

per confermare la lettera

Conferma

<Farmaco #1
In che formato &?

Compressa
Pillola
Confetto
Altro

@ Quantita

<Farmaco #1
Quanto ne devi
prendere?
| Dipende da
1)2)3 Q
4|5/6
7/8/9
0
Conferma

< Farmaco #1
Quante volte al
giorno?

v

12/3

4]5/6

7189
0

N+1 ad ogni
ripetizione

N

< Farmaco #1

—i#1alvolta.

A che ora?
o,

12/3

4|56

7/8/9
0

Conferma

Conferma
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Click
Click

Transizione automatica
Automatic transition

@ Dimensione

Q Frequenza

< Farmaco #1
A che dimensione
corrisponde?

Confronta il farmaco con il

dimensionatore

18E

< Farmaco #1
Quando lo devi
assumere?

Solo una volta i
Ogni giorno s

Una volta a settimana
QOgni x giorni —

X giorni ogni settimana |
In date specifiche

A intervalli -

%%

@ Quantita

< Farmaco #1
Quanto ne devi

prendere alle/7:30?/0,,

Dipende da
1/2|3
4|56
7/8/9
0

Conferma —

Ripeti V volte



MEMORIZZARE UN FARMACO

8.9 Wireframe

@Giorno

@ Frequenza

< Farmaco #1
Quando lo devi
assumere? Ogni

Lunedi

@

Martedi

Mercoledi

Giovedi

Venerdi
Sabato

Domenica

< Farmaco #1
Ogni quanto?

£s. 3 giorni

123

4)5/6

7/8)9
0

Conferma S

@ Vodaiita

@ Scorte

@ Data iniziale

@Giorno

@ Data

< Farmaco #1
A partire da?

“ Oct 2017 »
5u Mo Tu We Th Fr 5a
1 2 3 4 5 6 7
8 9 10 11 12 13 14
15 16 17 18 19 20 21
22 23 24 25 26 27 28
29 30 31

@

Conferma

< Farmaco #1
Quando lo devi
assumere? Ogni

Lunedi
Martedi
Mercoledi
Giovedi
Venerdi
Sabato
Domenica

@

Conferma

< Farmaco #1
Quando lo devi
assumere?

L] Qct 2017 >

Su Mo Tu We Th Fr Sa
1 2 3 4 5 67
8 9 1011 12 13 14
15 16 17 18 19 20 21
22 23 24 25 26 27 28

29 30 31

Conferma

@

@ Avviso

@ Riepilogo

Forma
farmaceutica =
ALTRO?

C’e uno
scompartimento
libero della
giusta dimensio-
ne?

Farmaco #1

Puo essere inserito
nel dispositivo.
Cosa vuoi fare?

Inserisco subito

Ricordamelo pid
| tardi

< Farmaco #1 < Farmaco #1 < Farmaco #1 < Farmaco #1
Come lo devi Quanto ne hai a Ti avvisero che il per il cuore
assumere? disposizione? farmaco sta finendo Assumere
Es. Stomaco pieno Es. 1 Es. 1 giorni con acqua
QwER TV i0r Dipende da prima a stomaco pieno
als|oleleln]a]k|L 11213 1 11213 Ogni giorno
oz ke vienu S 456 456 Alle07:30 1compressa
Muoviti con le frecce e premi SELECT 7189 7189 Restano Scompresse
per confermare lo lettera 0 0 Ti avviserd 2giorni prima
Conferma Conferma . Conferma Salva
@ Inserimento @ Posizionamento e Istruzioni

Mi sto mettendo in
posizione...

Sono pronto!

Apri lo sportello
superiore e inserisci i
farmaci

Click
Click

Transizione automatica

Automatic transition

@Assunzione

@ Pausa

<Farmaco #1
Per quanti giorni
consecutivi lo devi
assumere?
£s.3 0 giorni
123
4|56
7/8/9
0

Conferma

< Farmaco #1

consecutivi devi
pausa?
Ls. 2| giorni
123
4/5/6
789
0

5 Conferma

Per quanti giorn
kare

@Conferma

Farmaco #1
e stato memorizzato
CON sUccesso.

farmaco

Termina la
procedura

Memorizza un altro 7@

Fattd
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HOME

VARIANTI

8.9 Wireframe

Gennaio Ve 01

11:30

Prox. dose alle 12:30

Premi qualsiasi tasto per

sbloccare

Gennaio Ve01 11:30
Impostazioni *
Terapia Report Contatti Salute

Ciao NOME,
per oggi non sono
previste assunzioni.

Dispensa ora
Ricarica farmaco
Nuovo farmaco
Dettagli terapia

Gennaio Ve01 11:30

Impostazioni Q
Terapia Report Contatti Salute

Ciao NOME,

oggi non hai ancora
preso nessun
farmaco.

Dettagli Report

Gennaio Ve01 11:30

Impostazioni Q
Terapia Report Contatti Salute

Qui puoi salvare il
contatto telefonico di
una persona di
fiducia. Se vorrai la
terro informata sulla
tua aderenza alla
terapia e la informero
in caso di necessita.
Nuovo contatto

Gennaio Ve01 11:30
Impostazioni *

Terapia Report Contatti Salute

Ciao NOME,
come stai oggi?

Bene
Insomma
Male

Gennaio Ve 01 12:15

Ciao NOME,
€ guasi ora di
prendere la tua dose!

Assunzione prevista per le 12:30

Dispensa ora
Posticipa
Salta

Gennaio Ve 01 11:30

Impostazioni Q
Terapia Report Contatti Salute

Ciao NOME,
oggiresta 1
assunzione alle 12:30.

Dispensa ora
Ricarica farmaco
Nuovo farmaco
Dettagli terapia

Gennaio Ve 01 12:30

Ciao NOME,

e ora di prendere la

tua dose!

1 Farmaco#1

1 Farmaco#2

Assumere a stomaco

pieno

Dispensa ora
Posticipa

Salta

Gennaio Ve01 11:30

Impostazioni Q
Terapia Report Contatti Salute

Ciao NOME,
Stai andando bene!

Oggi hai gia preso in
orario 2 dosisu 3

Dettagli Report

Gennaio Ve01 11:30

Impostazioni Q
Terapia Report Contatti Salute

Contatto1

Viene avvisato in caso di necessita
Riceve il report

Modifica
Nuovo contatto

113

Chiudi
Wi-Fi
Luci e suoni
Data e ora
| tuoi dati
Non trovi quello che ti
serve? Chiama il numero
800 800 800

e un operatore di IGY ti
rispondera al pil presto

Click

Click

Transizione automatica

Automatic transition




EROGAZIONE

8.9 Wireframe

Dispensa ora

@ Scelta

@ Scelta dose

E ora di dipensa- ‘

re una dose?

@ Contenuto

@ Riepilogo

Sto dispensando
FARMACO #1

1 compressa

Assumere
con acqua

1diN

La dose & pronta!l

1 FARMACO #1

1 FARMACO #2

Assumere
con acqua

Ripeti per tutti i
farmaci da dispensare

° Data

Il bicchierino &
stato rimesso in
posizione?

@Salute

@ Contatti

E stata dispensa-
tauna dose in
orario?

@ Contatti

Transizione automatica
Automatic transition

C’e un reminder
personalizzato
da un caregiver?

@ Saluto

< Indietro
Seleziona il giorno

“ Gen 2021 >

L, |Su Mo Tu We Th Fr Sa
1 2 3 4 5 67

<Indietro

12 Gennaio.
Quale dose vuoi
dispensare?

07:30
1 Farmaco #1

8 9 10 11 (12)13— 14—
15 16 17 18 19 20 21
22 23 24 25 26 27 28
29 30 31

1 Farmaco #2
12:30

1 Farmaco #1

1 Farmaco #2

Vuoi dispensare
qualcos'altro?

No

<Indietro < Indietro
Cosa vuoi Quale dose vuoi
dispensare? dispensare?
La prossima
Ven 01 12:30
Una dose 1 Farmaco #1
programmata 1 Farmaco #2
Un farmaco singolo Scegli un' altra dose |
@ Scelta farmaco @ Quantita
< Indietro < Indietro
Cosa vuoi Farmaco #1 (5)
dispensare? Quanto ne vuoi
Farmaco #1 dispensare?
per il cuore Es. 1 compressa
::estano 5 c;?presse 1)2)3)
oo 3j5ls]
Restano 7 pillole z —zj 2 m
Farmaco #3 a
Conferma -

per lo stomaco
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Caregiver ha un
messaggio per te

Saluta

Animazione del
saluto al caregiver

Riproduzione del
messaggio vocale

@ Conferma

Buona giornata,
Nome




POSTICIPA

TERAPIA

8.9 Wireframe

< Indietro
Di quanto vuoi
posticipare?

NO

s

Il promemoria é stato
spostato alle 13:00

Ok

Attenzione!

Se posticipi la dose

per piu di 30 minuti

rischi di incorrere in

effetti collaterali

dovuti all'interazione

con la dose

successiva.

Cosa vuoi fare?

Dettagli dose

Modifica I'orario

Posticipa lo stesso

< Farmaco #1

< Farmaco #1

per il cuore per il cuore
Modifica Assumere

Assumere EoMIacqua

con acqua a stomaco pieno

a stomaco pieno Modifica

Ogni giorno Ogni giorno

Alle07:30 1compressa

Alle 07:30 1compressa

Restano 5compresse
Ti avvisero 2giorni prima

Restano 5Scompresse
Ti avviserd 2giorni primg

< Farmaco #1

per il cuore

Assumere

con acqua

a stomaco pieno
Ogni giorno

Alle07:30 1compressa

Modifica

Restano 5compresse
Ti avvisero 2giorni prima

Click

Click

Transizione automatica
Automatic transition

1 FARMACO #1
1 FARMACO #2

Assumere
con acqua

Ok

L'assunzione & stata
annullata!

< Farmaco #1
per il cuore
Assumere
con acqua

a stomaco pieno

Ogni giorno
Alle07:30 1compressa
Restano 5compresse
Ti avviserd 2giorni primg
Modifica

La modifica e stata
eseguita con successo

minuti
1)2)3
4/5/6
7/8)9
Posticipa 0
Salta Conferma
< Indietro Ven 01 Gen < Indietro
DOSE |FARMACO DOSE [FARMACO
07:30 Farmaco #1
Farmaco3 - Farmaco4 12:30 - 19:30 - Ogni giorno
Dispensa Termina tra 4 giorni
Modifica Dispensa
12:30 Ricarica  ELIMINA
Farmaco1 - Farmaco2 - F...
. Farmaco #2
Dlspensa 12:30 - Mercoledi
Termina tra 4 settimane
19:30 Moclifi D
FARMACO #1

@ stato ricaricato!

FARMACO#1
verra eliminato.
Sei sicuro?

No
Si

Mi sto mettendo in
posizione...

Sto eliminando
FARMACO#1...

FARMACO #1
& stato eliminato
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CONTATTI REPORT

SALUTE

Generale

Ultimi 30 giorn

Click

Click

Transizione automatica

Automatic transition

< Indietro ultimi 7 giorni

TOTALE DOSE FARMACO

Sei migliorato,
continua cosi!

ADERENZA  Dettagii

< Indietro
TOTALE

< Oct 2017 >
Su Mo Tu We Th Fr Sa
1 2 3 4 5 6 7
8 9 10 11 12 13 14
15 16 17 18 19 20 21
22 23 24 25 26 27 28
29 30 31

< Indietro ultimi 7 giorni

TOTALE DOSE FARMACO

< Indietro
DOSE 07:30

< Oct 2017 >

< Indietro ultimi 7 giorni

TOTALE DOSE FARMACO

< Indietro
FARMACO#1

< Oct 2017 >
Su Mo Tu We Th Fr Sa
1 2 3 4 5 6 7
8 9 10 11 12 13 14
15 16 17 18 19 20 21
22 23 24 25 26 27 28
29 30 31

LEGENDA

. Dettagli Dettagli
07:30 Su Mo Tu We Th Fr Sa Farmaco #1 o
Farmaco3 * Farmaco4 Per il cuore

1 2 3 4 5 6 7
G D
8 9 10 11 12 13 14
15 16 17 18 19 20 21
12:30 22 23 24 25 26 27 28 Fa';maco #2
Farmaco1 - Farmaco2 - F... 29 30 31 Per lo stomaco
(] [ ]
LEGENDA
—40.20 c un
< Indietro < Indietro Dati salvati!
VALERIO VALERIO
Vuoi condividere con Nonostante i

VALERIO lo stato
della tua aderenza
alla terapia?

Gli aggiornamenti
verranno inviati ogni
settimana.

Condividi
NON condividere

promemoria potresti
rischiare di saltare
una dose.

Vuoi che chieda
I'aiuto di VALERIO in
caso di necessita?

Si
No

Ho inviato a VALERIO
una richiesta di
conferma

Ok

COMPLESSIVA
]
LEGENDA
< Indietro < Indietro
Come si chiama? VALERIO
Qual & il suo numero
di cellulare?
awElr[T v iiole
)« S D F G H JIKIL 1 2 3
#® z/x cveNwME&E 4|5)6
Muoviti con le frecce e premi SELECT 7)8|9
per confermare la lettera 0
Conferma Conferma
Mi dispiace

Siamo in forma, eh?
Buona giornata!

Vuoi che awvisi
Valerio?

Si, avvisa
No, non serve

Ho inviato a Valerio
una richiesta di aiuto!

Spero che tu ti
riprenda presto
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WI-FI

LUCI E SUONI

Click
Click

. Transizione automatica
8.9 Wireframe Automatic transition

@ Connesso .5 Info rete Wi-Fi @ Disattivato

< Indietro <Indietro

<Indietro

Wi-Fi Disattiva Rete #1 Wi-Fi Attiva —

Il dispositivo & Info rete
connesso.

RETI DISPONIBILI

Rete #2
Rete #3
Rete #4
Rete #5

Il dispositivo non &
connesso.

Il dispositivo ‘
connesso?

Dimentica

@ Disconnesso @ Info rete Wi-Fi

< Indietro < Indietro
Wi-Fi Disattiva
RETI DISPONIBILI
Rete #1
Rete #2
Rete #3

Rete #4 Connetti @
Rete #5

Rete #2

@ Impostazioni @ Suoneria @ Contatto @ Conferma @ Dati personali

< Indietro < Indietro < Indietro < Indietro
Luminosita Preferisci sentire la Scegli chi potra
voce di una persona registrare per te un I:
cara? messaggio <
Volume | Coinvolgi un personalizzato a 7@»
. ]
ST Eoniaiio CONTATTI Ho inviato a VALERIO o
Tune#1 Suoneria 2 Dr. Bonamigo una richiesta! )
. alerio = - | @
-?L‘ﬁ;‘ig'a 2 Tune #2 Contatto #3 —_ Emilia
- Tune #3 Contatto #4 01/01/1 95_5_
Modifica ] Tune #4 Contatto #5 O‘k Modifica 7@
|

Attivo solo se connesso
a internet

17



8.10 Revisione dei risultati

Il wireframe e stato testato con 3 utenti,
0.(M,78),B. (F 56) e S. (M, 61).

E stato chiesto loro di svolgere delle task
(memorizzare un farmaco, memorizzare
un contatto, modificare un'impostazione,
etc.) simulando l'interazione a partire da
un modello in scala 1:1.

* %k Kk Kk Kk

L'utente ha un ampio margine di persona-
lizzazione dei promemoria tanto che puo
facilmente trovare cio che corrisponde alle
Sue esigenze.

* Kk Kk X

Tutti gli utenti hanno intuito autonoma-
mente come utilizzare i pulsanti e spo-
starsi tra le varie sezioni. Il linguaggio uti-
lizzato e univoco e interamente in italiano,
quindi di facile comprensione. Le azioni
di settaggio richiedono piu click rispetto
ad applicazioni analoghe su smartphone,
ma la suddivisione per cui ad ogni scher-
mata corrisponde un'unica scelta da fare
permette all'anziano di non commettere
alcun errore e inoltre non viene percepito
come un peso.

* %k K Kk

La modalita di utilizzo del dispositivo ri-
corda altri dispositivi di utilizzo quotidiano,
come il televisore o la sveglia elettronica,
pertanto l'apprendimento & immediato.
Inoltre lintero sistema e suddiviso per
categorie facilmente riconoscibili (testo e
icona) e memorizzabili.

* % Kk X

Il dispositivo viene percepito come un di-
spositivo medico, ma anche paragonato
ad una familiare macchina per il caffe.
Lunica perplessita e stata data dalle di-
mensioni del modello, che si fara in modo
diridurre.

* %k &

Il dispositivo puo essere utilizzato offline
in forma base attraverso la linea telefoni-
ca, oppure online con alcune funzioni ex-
tra e la possibilita di dialogare con unapp.
| promemoria coinvolgono sia i farmaci
conservati al suo interno che all'esterno.

Dare la possibilita di vedere la propria
aderenza per dose, invece che per far-
maco, permette di capire quali sono le
abitudini in corrispondenza di quell'ora-
rio che piu compromettono la buona riu-
scita della terapia, e correggerle.

118



8.11 Ul Design

COLORE PRIMARIO

#4DB5B0

#00807/B

#005755

OTTANIO

Una tonalita di verde carica di blu.
Trasmette calma, equilibrio e non affati-
ca la vista. Ha un effetto di incoraggia-
mento e promuove la perseveranza ¢ la
fiducia in se stessi e negli altri. Richiama |l
verde chirurgico senza venire direttamen-
te associato all'idea negativa di ospedaliz-
zazione.

Viene principalmente utilizzato per i titoli
delle sezioni e per i tag.

COLORE SECONDARIO

#FFOF75

#F34A51

#BE0O20

CORALLO

Una tonalita tra il magenta e il rosso ten-
dente all'arancio, leggermente desaturata.
Trasmette ottimismo, indipendenza e vi-
talita.

Viene utilizzato per attirare l'attenzione
dell'utente sugli elementi cliccabili.

BACKGROUND

#008581

#8FEOBA

Una sfumatura tra l'ottanio e un verde piu
chiaro e vivace. Rafforza la sensazione di
armonia, benessere, salute e rinvigori-
mento.

Viene utilizzato per gli sfondi e per le ico-
ne.

TESTO
#B1BECA
#818E99
#13141F

ARGENTO

Una tonalita di grigio freddo con una per-
centuale di blu. E un colore neutro che
non affatica la vista.

La tonalita scura viene utilizzata per i te-
sti mentre qulla intemedia per gli elementi
cliccabili meno importanti.




8.17 Ul Design

Roboto'’ & un carattere neo-grotesque
sans-serif che e stato rilasciato da Chri-
stian Robertson con la licenza Apache
2.0 ed ¢ quindi utilizzabile gratuitamente
anche per progetti commerciali.

E stato scelto perché:

+ mantiene un'ottima leggibilita anche
con corpo ridotto, grazie alla consi-
stente altezza della x, e allo stesso
tempo si espande in maniera control-
lata sull'asse orizzontale. Cio lo rende
perfetto per essere utilizzato su uno
schermo di dimensioni contenute.
Tutti i glifi sono ben distinguibili gli
uni dagli altri.
viene utilizzato da Google come font
di sistema su tuttii dispositivi Android
ed e quindi un carattere che la mag-
gior parte delle persone ¢ abituata a
leggere quotidianamente.

ROBOTO

16px Regular
18px Bold

24px Bold

36px Bold

La WCAG 2.0° (Linea Guida per 'Acces-
sibilita dei Contenuti Web) definisce uno
standard internazionale per rendere i con-
tenuti web accessibili alle persone con di-
sabilita. Il livello intermedio AA richiede un
rapporto di contrasto di almeno 4,5:1 per
il testo normale e 3:1 per il testo di gran-
di dimensioni (definito come maggiore di
18px), mentre il livello massimo AAA ri-
chiede un rapporto di contrasto di almeno
7:1 per il testo normale e 4,5:1 per il testo
di grandi dimensioni (definito come mag-
giore di 18px).

Quando si progetta per gli anziani si rac-
comanda di rispettare il livello AAA, ma
non lo si ritiene obbligatorio per ogni ele-
mento dell'interfaccia.

Active

Hover

Text
Text
Text

Text

The quick brown fox jumps over the lazy dog

The quick brown fox jumps over the lazy dog

The quick brown fox jumps over the lazy dog

The quick brown fox jumps over the lazy dog

120

6,36:1

6,/8:1

6,941

1,771

18,3:1

4,80:1

6,941

11,51

AAA

AAA

AAA

AAA

AA

AA

AAA



8.17 Ul Design

e w QO

G D OB

TERAPIA

Ciao Oliver,
per oggi hai in programma
altre 2 assunzioni.

Ricarica farmaco

Ogaqi hai gia preso in orario
2 dosisu 4.

Nuovo farmaco

Dettagli terapia

Il menu principale e stato suddiviso in 5
sezioni:

TERAPIA, contiene i button per le
azioni di base di gestione dei farmaci;

STATISTICHE, mostra le statistiche
di aderenza complessiva, per dose e
per farmaco. Le stesse informazioni
vengono condivise con i contatti indi-
cati;

STATISTICHE

Ciao Oliver,
stai andando bene!

& Q Q&

& Q O &l Q@ 8B

CONTATTI

CONTATTI, ossia i contatti telefonici
delle persone, degli aiutanti e dei me-
dici. Possono essere avvisati in caso
il paziente non assuma la dose all'o-
rario prestabilito e possono inviare
messaggi vocali per personalizzare la
suoneria dei promemoria;

SALUTE, appare in automatico una
volta al giorno quando si attiva il di-
spostivo per la prima volta. Permette
di indicare il proprio stato di salute e,

121

O Valerio

~ Report settimanale
~* Avviso necessita

Nuovo contatto

SALUTE

Ciao Oliver,
come stai oggi?

IMPOSTAZIONI

Luci e suoni
Data e ora
. | tuoi dati

© Bene Sleurezza

Come funziona?
Insomma

Serve aiuto? Chiama il
numero 800.800.800

in caso di risposta negativa, di inviare
una richiesta d'aiuto a un contatto di
emergenza;

IMPOSTAZIONI, per la personalizza-
zione del dispositivo. La voce “Come
funziona?” contiene al suo interno un
tutorial di utilizzo del dispositivo.



8.17 Ul Design

< Indietro

TERAPIA

Cosa ti serve?

Un farmaco singolo

< Indietro

DOSE PROGRAMMATA

Quale dose vuoi
dispensare?

In programma oggi

12:00 ogni giorno
1 Pantoprazolo
1 Coumadin e

1 ora prima di pranzo

Dispensa adesso

© Cambiagiomo

n © =

ADERENZA COMPLESSIVA
Stai migliorando!

©

ADERENZA 78%

L]
A A

< Indietro

DOSE PROGRAMMATA
Seleziona il giorno.

GEN 2021
LMMGV S D
28 29 30 31 @) 2 3
4 56 7 8 910
11 12 13 14 15 16 17
18 19 20 21 22 23 24
25 26 27 28 29 30 31

Questo giorno & gia passato

o @ =

ADERENZA PER DOSE
Ottimo, continua cosi!

7:30 ogni giorno
1 Zanedip e

ADERENZA 95%

L
A A

122

< Indietro

RICARICA FARMACO

Quale farmaco vuoi
ricaricare?

PANTOPRAZ...

Restano 7 compresse e

Gastroprotettore
1 ora prima di pranzo

Sono pronto

Apri lo sportello superiore e
inserisci

12 UroTab

ADERENZA PER DOSE
7:30 Zanedip

GEN 2021

L MMGV S D
28293031 1 2 3
456 7@ 910
11 12 13 14 15 16 17
18 19 20 21 22 23 24
25 26 27 28 29 30 31

0Oggi: in orario

o © =

ADERENZA PER FARMACO
Attenzione, qualcosa non va

CARDIOASP...

Antitrombotico e
Con molta acqua
ADERENZA 38%

L]
A A



8.17 Ul Design

NUOVO CONTATTO

Come si chiama?

[Diana |

QWERTYUIOP
ASDFGHJKL

3z xcvenvi
™23 ] -] Cancellz
~ Conferma

DIANA

Qual & il suo numero di
cellulare?

[i—hl- [FRFI———

5]
8]
m Cancella
- Conferma

S0
IEE@

Ottimo!
Buona
giornata

-

DIANA

Vuoi condividere con Diana
le statistiche della tua
aderenza alla terapia?

Gli aggiornamenti verranno
inviati ogni settimana.

Non condividere

Mi dispiace

Vuoi che avvisi qualcuno?

O Valerio

~ Report settimanale
~ Awviso necessita

No, non serve

123

DIANA

Nonostante i promemoria
potresti rischiare di saltare
una dose.

Vuoi che avvisi Diana in
caso di necessita?

No

0K

Ho inviato a

Valerio
una richiesta di aiuto

DATI SALVATI

Ho inviato a

Diana
una richiesta di conferma

Spero che tu
ti riprenda
presto




8.17 Ul Design

Ciao Emilia,
e ora di prendere
la tua dosel! e e
12:00 _ , _
1 Pantoprazolo Sto dispensando Sto dlspensancio La dose & pronta!
1 Coumadin 1 Pantoprazolo 1 Coumadin 1 Pantoprazolo
Gastroprotettore Anticoagulante Gastroprotettore

1 ora prima di pranzo

_ 1 ora prima di pranzo 1 ora prima di pranzo 1 Coumadin
P P p P Anticoagulante

Posticipa 1di2 2di2

1 ora prima di pranzo
Salta [ ] (]

| promemoria sono caratterizzati dai se-

guenti aspetti: + COMIE, dire al paziente come assu-
mere un dato farmaco contrasta
* QUANDO, ricordare al paziente quan- eventuali convinzoni errate e dimen- DOSE SALTATA
do assumere i farmaci solo quando ticanze dell'utente, salvaguardando
se ne sta dimenticando’’ migliora I'efficacia della curg; Ho inviato a
I'autostima dell'utente ed € meno in- ‘ Diana
vasivo. * PERCHE, dire al paziente perché deve .
un avviso
assumere un dato farmaco ne au-
*  COSA, dire al paziente cosa sta per menta la consapevolezza e lo educa
assumere aiuta 'utente a riconoscere riguardo le proprie necessita.

a distinguere i farmaci;
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8.12 Revisione dei risultati

Il prototipo dell'interfaccia & stato testato
virtualmente con S. (F, 70), Fr. (F, 75), Fr.
(M, 78) e N. (M, 28, daltonico) e in presen-
za con O. (M, 79), B. (F, 56), S. (M, 61).

Gli utenti hanno riconosciuto immediata-
mente i button come opzioni selezionabili,
mentre a volte il menu & stato riconosciu-
to in un secondo momento. Dopo l'input
iniziale sono comunque riusciti a muover-
si autonomamente tra le varie scherma-
te, compresa la selezione delle dosi e dei
contatti che avviene in orizzontale.

E stato apprezzato in particolar modo il
linguaggio personale ed esplicativo, cosi
come la palette colori che viene definita
allo stesso tempo energica e rilassante.
Linsieme viene invece percepito come pu-
lito ma completo.

Non sono presenti trappole in quanto |'u-
tente ha sempre la possibilita di tornare
indietro in caso selezioni l'opzione sba-
gliata e nessuna informazione importante
viene data in base ad un timer.

La leggibilita e garantita e i testi piu pic-
coli vengono letti tranquillamente da chi
indossa gli occhiali, anche se & stata
espressa preferenza per uno schermo
leggermente piu grande. Le opzioni sele-
zionate non sono indicate solo dal colore
ma anche dal contrasto e dalla differenza
di spessore e le icone sono accompagna-
te da testo. Non sono stati riscontrati pro-
blemi dal'utente affetto da daltonismo.
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9.2 Funzioni e componenti

ESPLOSO

CAQ3

CS05

) CS08

CE06 |

CE02 |

CE03 |

CS10

132

CS: componente strutturale
CM: componente meccanico
CA: componente accessorio
CE: componente elettronico
A: assieme

CODICE NOME QUANTITA
CS01 Superiore 1
CS02 Cornice posteriore 1
CS03 Cornice inferiore 1
CS04 Fronte superiore 1
CS05 Retro superiore 1
CS06 Corpo centrale superiore 1
CS07 Corpo centrale inferiore 1
CS08 Retro inferiore 1
CS09 Fronte inferiore 1
CS10 Base 1
CS11 Canale di erogazione 1
CS12 Base mediana 1
CMOT Ingranaggio 1
CMO02 Base rotante 1
CAO1 Bicchiere 1
CAQ2 Tappo 1
CA03 Sportello 1
CEO1 Teensy 4.7 1
CEQ2 Modulo SIM 800L 1
CEQ3 Modulo Wi-Fi ESP8266 1
CEO4 Batteria tampone 1
CEQS Power Boost Converter 1
CEO06 Stepper motor 2
CEO07 RC522 Lettore NFC 2
CE08 NFC Stickers 9
CEQ9 HC-SR04 Sensore di movimento a ultrasuoni 1
CE10 Display 1
CEM Interrutori tattili 1
CE12 Speaker 1
AO01 Scompartimento 8
A02 Portapillole portatile 1




9.2 Funzioni e componenti
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9.2 Funzioni e componenti

Assieme

Scala variabile

Dettaglio AB, sezione A-A

Unita di misura: mm
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9.2 Funzioni e componenti

AO01 Scompartimento Scala 1:2

=comiP 2 - ESPLOSO
Proiezioni ortogonali, sezione B-B Unita di misura: mm
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9.2 Funzioni e componenti

A02 Portapillole portatile Scala 1:1
Proiezioni ortogonali, sezione C-C Unita di misura: mm
Chiara Fornasa 10/02/2021
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CODICE NOME QUANTITA
2 A02 CSOT  Tappo 1
o A02 CS02  Gancio 1
™, A02 CS03  Base 1
A02 CAOT  Logo 5



9.2 Funzioni e componenti

ASPETTO CODICE NOME CARATTERISTICHE QUANTITA COSTO*
CEO1 Teensy 4.1 Teensy 4.1 € una scheda di sviluppo basata su USB. Questo modello 1 34,53 €
supporta una micro SD per l'espansione di memoria e ha la possibilita di
essere collegato a un cavo Ethernet.
Dimensioni: 61 x 18 x 8 mm
Alimentazione: 5V
CEO02 Modulo SIM 800L  Permette al dispositivo di inviare SMS e email. 1 1599 €
Dimensioni: 158 x 17,8 x 2,4 mm
Alimentazione: 5V
CEOQ3 Modulo Wi-Fi Permette di connettersi a una rete Wi-Fi. 1 333 €
ESP8266
Dimensioni: 14 x 24 mm
CEO4 Batteria tampone Permette di salvaguardare il funzionamento del dispositivo anche in caso 1 23,41 €

di interruzione di corrente.

Dimensioni: 53,5 x 55 x 10,4 mm
Tensione: 3.7V
Capacita: 2000 mAh

*si riferisce al costo del singolo componente gia moltiplicato per la quantita
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9.2 Funzioni e componenti

ASPETTO CODICE NOME CARATTERISTICHE QUANTITA COSTO*
CEO05 Power Boost Converte il voltaggio della corrente. 1 12,74 €
Converter
Dimensioni: 35 x 22 x 10 mm
Input: 3.7V
Output: 5.2V e 500mA
CEQ6 Stepper Motor Il motore stepper ¢ in grado di controllare con precisione l'angolo di 2 7,66 €
5VDC 512 Step rotazione. Questo modello effettua 512 steps per rivoluzione.
+ driver
Dimensioni: 42 x 30 x 29 mm
Alimentazione: 5V
Coppia statica: 150 gram-force*cm, 15 N*mmy/ 2 oz-force*in
CEQ7 RC522 Lettore Permette di leggere e sovrascrivere le informazioni dei tag associati agli 2 6,89 €
NFC RFID scompartimenti e al bicchiere.
Dimensioni: 40 x 60 mm
Campo di lettura: 0 - 60mm
CEO08 NFC Stickers | tag applicati agli scompartimenti permettono di identificarne il contenu- 9 4,50 €
NTAG210u to, mentre il tag sul bicchiere ne segnala la presenza in corrispondenza del

canale di erogazione.

Dimensioni: 13,5x 2T mm

*si riferisce al costo del singolo componente gia moltiplicato per la quantita
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9.2 Funzioni e componenti

ASPETTO CODICE NOME CARATTERISTICHE QUANTITA COSTO*
CE09 HC-SR04 Sensore  Permette di verificare l'effettiva fuoriuscita dei farmaci o di segnalare 1 1,09 €
di movimento a eventuali errori nell'erogazione.
ultrasuoni
Dimensioni: 40 x 20 x 15 mm
Alimentazione: 3.3 - 5V
Campo di lettura: 20 mm-4m
I CE10 Display 320 x 240 Lo schermo ha un dimensione di 50 x 71 mm e si collega alla scheda di 1 53,80 €
s ﬂ 16-bit color pixels  sviluppo tramite USB.
W Dimensioni: 55 x 96 x 19 mm
[; Alimentazione: 5V
o
CE11 Interruttori tattilia  Pulsanti a 4 pin che possono essere saldati ad un circuito stampato. 5 0,50 €
contatto momen-
taneo Dimensioni: 6 x 6 x 5 mm
CE12 Speaker Dimensioni: 40 x 4 mm 1 0,78 €

Potenza: 0.5 W
Impedenza: 8 Ohm

*si riferisce al costo del singolo componente gia moltiplicato per la quantita
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9.2 Funzioni e componenti

ASPETTO CODICE NOME CARATTERISTICHE QUANTITA COSTO*
CE13 LED RGB Dimensioni: T m 1 9,99 €
LED: 60
Tensione: 12V
CE14 Alimentatore con Tensione: 5V 1 9,99 €
cavo USB Capacita: 1000 mAh
TOTALE 185,2 €

*si riferisce al costo del singolo componente gia moltiplicato per la quantita
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9.3 Produzione e materiali

La stampa 3D ¢ una tecnica di produzione
additiva che garantisce un elevato livello
di personalizzazione. Da quindi la pos-
sibilita di modificare gli scompartimenti
a seconda del farmaco che deve essere
erogato.

Il PLA'® o acido polilattico € un materiale
plastico di origine vegetale. E economico,
atossico e di facile lavorazione e pud quin-
di essere usato per la realizzazione della
scocca esterna.

| materiali certificati per stare a contatto
con i farmaci invece devono innanzitut-
to presentare un ottimo grado di inerzia
chimica, ossia non devono in alcun modo
alterarne le proprieta. Prendendo in esa-
me i materiali solitamente utilizzati per la
composizione di contenitori per prodotti
farmaceutici sono stati individuati I'allu-
minio, il vetro, il PVC-U, il PET, il PE e il PP,

Tra i filamenti per stampa 3D certificati
per stare a contatto con gli alimenti & sta-
to percio individuato il PETG G-PET'“, che
puo quindi essere impiegato per la stam-
pa degli scompartimenti, del bicchiere e
del canale di erogazione.




9.4 Open Source

Lapproccio Open Source si basa sulla
collaborazione, che & o stesso principio
che ha animato I''TWend. Nello specifico,
garantendo libero accesso alle sorgen-
ti del progetto, determina che chiunque
sia interessato possa contribuire al suo
perfezionamento, risultando sul lungo ter-
mine in progetti piu user-friendly e senza
errori.'/ '*

Il progetto IGY ne gioverebbe sia in termini
di sviluppo che di aggiornamento, poten-
do cosi facilmente adattarsi alle mutevoli
esigenze del segmento di utenza a cui si
rivolge.

A questo proposito e stata individuata la li-
cenza Creative Commons con gli attributi
BY-NC-SA. Tale licenza permette di distri-
buire, modificare e creare opere derivate
dall'originale, ma non a scopi commer-
ciali, a condizione che venga riconosciuta
una menzione di paternita adeguata, for-
nito un link alla licenza e indicato se sono
state effettuate delle modifiche, e che alla
nuova opera venga attribuita la stessa li-
cenza dell'originale.

Di seguite alcune piattaforme utilizzabili:

(©,O) PROJECT HUB

Arduino Project Hub

La piattaforma ufficiale offerta da Hack-
ster.io e utilizzata dalla community di Ar-
duino per condividere progetti e tutorial
basati su Arduino.

MakerBot Thingiverse

Thingiverse

Community di maker nella quale condi-
videre file di progetti stampabili in 3D rila-
sciati con licenza GNU o CC.

142

) GitHub
GitHub

Una piattaforma di project management
che permette di gestire le versioni e di
risolvere problemi legati alla scrittura di
codice.

\ instructables

Instructables

Community di maker nella quale condivi-
dere progetti con licenza CC sotto forma
diistruzioni.
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9.5 Usabilita

L'usabilita e stata testata per mezzo di un
prototipo fisico, stampato in 3D. Il test ha
confermato la maggioranza dei risultati
della revisione 8.10 e migliorato I'approc-
cio.
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10.1 Validazione

In conclusione si pud affermare che il pro-
getto IGY abbia risposto alle necessita
degli utenti e che abbia ricevuto feedback
positivi dagli stessi per quanto riguarda le

Necessita degli utenti

Ricordare di dover prendere i farmaci
Remembering they have to take medications

Caratteristiche del progetto

Promemoria che ricorda cosa assumere e quando, come e perch
Reminder of what to take and when, how and why )

modalita di test attuate.

Rispettare gli orari di assunzione dei farmaci

Lutilita del progetto e quindi validata, ma Respecting the schedules of taking the drugs

e
Contiene fino a 8 farmaci in forma di compressa, pillola o confetto

<3
.rl) Contains up to 8 drugs in tablet, pill or dragee form J

si ritiene di poter migliorare ulteriormen-
te l'esperienza utente in seguito a test piu
mirati e coinvolgendo un maggior numero

Rispettare le indicazioni terapeutiche
Respecting the therapeutic indications

Promemoria di ricarica con anticipo personalizzabile
Refill reminder with customizable advance

di tester.

Gestire >7 farmaci
Managing >7 drugs

|\ Smista i farmaci in automatico
(WY It sorts the drugs automatically

Ricordarsi di aver gia preso una dose
Remembering that they have already taken a dose

/@) Tiene traccia delle assunzioni dei farmaci
[‘ It keeps track of your medication intakes )

Rispettare le quantita
Respecting the quantity

Eroga in automatico la giusta dose di farmaci
Automatically delivers the right dose of drugs )

Aiuto per la deambulazione
Help with walking

Utilizzabile con una mano sola, in piedi e da seduti

Socialita
Sociality

Possibilita di settare un messaggio vocale come suoneria
Possibility to set a voice message as a ringtone

It can be used with one hand, standing and sitting )

Portare i farmaci con sé
Taking their medicines with them

Coinvolgimento del medico e della affetti famigliari
Involvement of the doctor and the family )

Ricordarsi di portare i farmaci con sé quando si esce di casa
Remembering to take their drugs with them when they go out

Portapillole portatile e utilizzabile come portachiavi
Portable pillbox that can be used as a keychain )

6000000000

Comprendere il dispositivo nonostante I'analfabetismo digitale

Understanding the device despite digital illiteracy

Instaurare buone abitudini in relazione ai farmaci
Establish good drug-related habits

Linguaggio intuitivo
Intuitive language
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Possibilita di utilizzo offline e interfaccia user-friendly

The device can be used offline and it has a user-friendly interface ,
Statistiche di aderenza in base all'orario di assunzione

Adherence statistics based on intakes hours ’
Linguaggio univoco completamente in italiano

Unambiguous language and completely in Italian ’
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Guimaraes, L. (2020). Donna ottimista. Retrieved February, 2021, from https://
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no-5131407/

In futuro ci si auspica di poter continua-
re a collaborare con SElplus e con Fablab
Torino per procedere all'ottimizzazione
dell'aspetto produttivo dello smart di-
spenser, coinvolgendo una vera e propria

community nel suo sviluppo. GRAFICI

pag. 149 (2021, February). Validazione. Self elaboration

Ci si auspica inoltre di poter rafforzare ul-
teriormente la parte di test con gli utenti,
andando a coinvolgere associazioni per
l'invecchiamento attivo o strutture adibite
ad ospitare anziani autosufficienti.
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