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Informacdes sobre medicamentos em dispositivos moveis: Analise da
articulagao tipografica no aplicativo MedSUS

Information about medicinal products on mobile devices: An analysis of typographic
features on the MedSUS application

Christopher Hammerschmidt, Carla Galvao Spinillo

tipografia, bulas de medicamentos, dispositivos moveis

As bulas de medicamentos constituem materiais de alta relevancia para a promoc¢ao do uso racional de
medicamentos. Com a disseminagdo dos computadores e a evolugdo dos dispositivos moveis, cresce a
importancia no que tange ao acesso a informacao em meios digitais. No Brasil, a legisla¢do sobre bulas de
medicamentos exige que as empresas farmacéuticas disponibilizem esses documentos por meio da internet.
Nesse sentido, em 2014, o Ministério da Salude langou o0 MedSUS, um aplicativo para dispositivos moéveis
que oferece informagdes sobre os produtos listados na Rela¢éo Nacional de Medicamentos Essenciais
(Rename). Este artigo descreve um estudo analitico acerca de aspectos de articulacdo de elementos
tipogréficos na interface do MedSUS. Também se estabelecem comparacg@es entre o layout do aplicativo e
as bulas digitais presentes no Bulario Eletronico. Conclui-se que o aplicativo MedSUS utiliza de modo mais
adequado os elementos de articulagdo tipogréafica que as bulas digitais do Bulario Eletronico. Além disso,
indica-se a necessidade de estudos futuros sobre forma e contelddo das informacdes contidas no MedSUS.

typography, patient information leaflets, mobile devices

Patient information leaflets (PILs) are a highly relevant kind of material for promoting the rational use of
medicinal products. The spread of personal computers and the technological improvement of mobile devices
have raised gquestions about the importance of accessing information on digital media. In Brazil, legislation
requires pharmaceutical companies to make PILs available on the Internet. Following this, the Brazilian
Ministry of Health released in 2014 a mobile application called MedSUS, which provides information about the
products included in the National List of Essential Medicines (Rename). This paper reports an analytical study
on the articulation of typographic elements of the MedSUS interface. It also compares the graphic layout of
the application with Brazilian digital PILs available in Bulario Eletrénico. As a conclusion, the study points out
that MedSUS makes better use of typographic features than the digital PILs in Bulario Eletrénico. In addition,
this paper indicates the need for further research on form and content of medicine information in MedSUS.

1 Introducéo

A promocéao do uso racional de medicamentos constitui um tema de grande importancia para a
saude individual e coletiva (Paula et al., 2009). Trata-se de um topico citado em textos legais de
alcance nacional, como a Resolu¢do RDC n. 47 (Brasil, 2010), da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (Anvisa), e local, a exemplo da Resolugdo 062/2013 (Parand, 2013), da Secretaria de
Estado da Saude do Parana (SESA-PR). Segundo as definicdes oferecidas por esta Gltima, o
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uso racional de medicamentos compreende um processo influenciado por fatores distintos, entre
0S quais a prescricao apropriada do farmaco, sua disponibilidade, a dispensacédo adequada e o
consumo conforme indicagdo do profissional de salde (Parana, 2013).

O acesso a informacgdo sobre medicamentos €&, portanto, fundamental nesse contexto.
Visto que as bulas sé@o consideradas o principal material informativo a que os pacientes tém
acesso (Silva et al., 2000), tais documentos assumem papel de grande relevancia no que tange
a promocéo do uso racional dos farmacos (Caldeira, Neves & Perini, 2008). Contudo, as bulas
frequentemente apresentam deficiéncias quanto a apresentacéo grafica, o que pode impactar de
modo negativo a leitura de tais documentos (Fujita, 2007; Spinillo, Padovani & Lanzoni, 2010).
Além do tamanho pequeno do corpo do tipo, caracteristica que 0s usuarios relacionam como um
dos principais atributos das bulas impressas (Hammerschmidt, 2014), a literatura aponta
guestdes relativas também a entrelinha insuficiente, ao comprimento excessivo das linhas de
texto e a falta de defini¢éo clara da estrutura hierarquica (Silva et al., 2000; Fujita, 2007; Spinillo
et al., 2007; Paula et al., 2009).

Com a disseminacéo de computadores pessoais e, sobretudo, de dispositivos moveis,
cresce a importancia do acesso a conteido em meio digital. A area de salde constitui um campo
gue pode se beneficiar desses recursos, tornando o acesso a informacdo mais abrangente.
Dentre as inciativas disponiveis no Brasil que se inserem nesse ambito, destacam-se o Bulario
Eletrénico da Anvisa e, mais recentemente, o aplicativo MedSUS, do Ministério da Saude.

2 Informagdes sobre medicamentos em suportes digitais

As estratégias direcionadas a combater o uso irracional de medicamentos no Brasil levaram os
orgaos reguladores a elaborar e implementar mudancas na legislagdo sobre bulas (Neves et al.,
2006). Durante esse processo, a Anvisa desenvolveu ferramentas para assistir o ciclo de

recepcao, distribuicdo, analise e publicacdo das informacdes sobre medicamentos (Melo, 2008).

Assim, o Bulario Eletrénico surgiu como um banco de dados digital constituido dos textos
de bulas e outras informac@es sobre educacdo em salde (Brasil, 2003). Desde seu langcamento
em 2005, a ferramenta passou por reformulacdes na estrutura do sistema e atualmente consiste
num repositério apenas para os textos de bulas, em formato PDF (Hammerschmidt, 2014).
Essas bulas digitais, todavia, possuem definicbes bastante préximas as de materiais impressos,
0 que tende a ocasionar problemas para usuarios de dispositivos eletrdnicos durante a leitura,
principalmente em aparelhos de telas pequenas, como smartphones (Hammerschmidt, Spinillo &
Ulbricht, 2013; Hammerschmidt & Spinillo, 2014).

O aplicativo MedSUS, por outro lado, consiste numa solucdo planejada para fornecer
informacdes em dispositivos mdveis (Leon, 2014). Lancado em 2014, o aplicativo apresenta a
lista de produtos que integram a Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais (Rename). Essa
iniciativa tem como objetivo “facilitar o acesso a informacdes de medicamentos pelos
profissionais de salde para fundamentar a prescri¢céo e a dispensagédo” (DATASUS, 2014).

Neste artigo, busca-se estabelecer uma andlise das caracteristicas de articulacéo
tipografica das bulas contidas no MedSUS, partindo de um referencial baseado na legislacéo
brasileira e na literatura.

3 Articulacado de elementos tipograficos em bulas de medicamentos

O exame da apresentacgéo visual das bulas no MedSUS por meio dos atributos tipograficos do
layout deve-se ao fato de as bulas de medicamentos serem documentos densos, onde a
informacéo se apresenta predominantemente sob a forma de texto (Austin et al., 1995; Houts
et al., 2006; Katz, Kripalani & Weiss, 2006; Spinillo et al., 2007; Spinillo & Waarde, 2011). Em
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consonéancia com essa definicdo, a RDC n. 47 fornece diretrizes para a forma desses materiais,
em que predominam aspectos relacionados a articulacao de elementos tipograficos. Trata-se do
texto mais recente na legislagdo nacional sobre bulas de medicamentos, que dedica um artigo a
esse tema (Brasil, 2010: 37):

Art. 5° Quanto a forma, as bulas dos medicamentos devem:

I. apresentar fonte Times New Roman no corpo do texto com tamanho minimo de 10 pt
(dez pontos) nas bulas para o paciente e 8 pt (oito pontos) nas bulas para o profissional de
salde, com espagamento simples entre letras;
Il. quando houver necessidade, o limite de redugdo do espagcamento entre letras sera de
—10% (menos dez por cento);
Ill. apresentar texto com espacamento entre linhas de no minimo 11 pt (onze pontos) nas bulas
para o paciente e 9 pt (nove pontos) nas bulas para o profissional de salde;
IV. apresentar colunas de texto com no minimo 50 mm (cinquenta milimetros) de largura;
V. ter o texto alinhado a esquerda ou justificado, hifenizado ou néo;
VI. utilizar caixa alta e negrito para destacar as perguntas e os itens de bula;
VII. possuir texto sublinhado e italico apenas para nomes cientificos;
VIII. serimpressas na cor preta em papel branco de forma que, quando a bula estiver sobre uma
superficie, a visualizagao da impressédo na outra face néo interfira na leitura.

§ 1° Para a impresséo de bulas em formato especial, com fonte ampliada, deve ser utilizada a
fonte Verdana com tamanho minimo de 24 pt (vinte e quatro pontos), com o texto corrido e ndo
apresentar colunas.

§ 2° Para a impressao de bulas em formato especial, em Braille, o arranjo dos pontos e o
espagcamento entre as celas Braille devem atender as diretrizes da Comisséo Brasileira de Braille —
CBB e das Normas Brasileiras de Acessibilidade editadas pela Associagéo Brasileira de Normas
Técnicas — ABNT.

§ 3° Para a disponibilizag&o da bula no Bulario Eletronico e por meio de servicos e recursos de
internet, o texto deve ser corrido e ndo apresentar colunas.

Nota-se que a Unica menc¢éo as bulas digitais na RDC n. 47 se encontra no § 3°, com a
especificacdo de que os textos devem ser compostos em uma Unica coluna. Desse modo, diante
da falta de apontamentos mais consistentes a respeito da forma das bulas digitais na legislacao,
recorreu-se as recomendacdes propostas por Hammerschmidt (2014) quanto ao uso da
tipografia em bulas digitais para leitura em smartphones e dispositivos similares:

= Configuracao geral do documento: o layout deve ser fluido e se adaptar as
caracteristicas de exibi¢do do dispositivo;

= Comprimento das linhas de texto: deve comportar entre 50 e 60 caracteres;

= Corpo: utilizar 16 px como padrdo para corpo de texto;

= Entrelinha: entre 120% e 140% do corpo do tipo;

= Tipo: deve possuir caracteristicas de desenho familiares aos usuérios, evitando-se tipos
com altura-x pequena, ascendentes e descendentes longas ou detalhes finos;

= Alinhamento do texto: empregar alinhamento a esquerda, para preservar 0
espacamento original da fonte tipogréfica;

= Uso do espaco em branco: deve-se usar espaco vertical para titulos e informacdes
gue exijam algum destaque, como adverténcias. O espac¢o horizontal auxilia a definicdo
de listas;

= Padr@es de formatacao: diferentes niveis hierarquicos devem possuir padrées de
formatacao diferentes, para que o usuario consiga identificar facilmente as relacdes
entre as partes do conteudo.

O Bulario Eletrénico da Anvisa, todavia, ndo estd em devida consonancia com essas
recomendacdes, principalmente no que diz respeito a visualizagdo em dispositivos méveis. Em
estudo realizado por Hammerschmidt (2014) sobre o emprego de elementos tipograficos em
bulas digitais, constatou-se que a apresentacéo visual dos documentos ndo auxilia usuérios a ler
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e buscar informac¢des no texto. A Figura 1 exemplifica como a configuracdo das variaveis corpo e
comprimento de linha impacta negativamente a leitura de uma bula digital proveniente do Bulario
Eletrénico, pelo uso constante de rolagem em duas direcdes.

Figura 1: Bula digital visualizada em um dispositivo iPod Touch com corpo do tipo no tamanho original.
Nessa situagdo, o comprimento das linhas de texto € maior que a tela, exigindo que o usuario execute a
rolagem em duas dire¢8es para ler a bula (usado com permissdo de Hammerschmidt, 2014).

b usar, observe o aspecto do medicamento. Caso el razo de validade e vocé observe
udanga no aspecto, consulte o farmacéutico para era utiliza-lo.
dicamento deve ser mantido fora do alcance das cr

O DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

<

adosamente todas as instrugdes dadas a vocé pelo mesmo se forem diferentes das
ocs contidas nessa bula. Nio tome mais Hamespinil® 1édico prescreveu.

al U ! - = i e g ¢ e UIC Ve SCEIr '_\III':E\l\I Como 45 II';_' uma vez
40 dia (manhd). A dose de 90 mg dgae ser tomada como 45 mg duas vezes ao dia (manhi e noite)
Dependendo da sua resposta ao _v&;,”_ seu médico pode sugerir uma dose maior ou menor.
O limite maximo didrio de admi 0 ¢ 90 meg/dia

Quando e como tomar Hamespinil®

Hamespinil® deve ser tomado pela manhd (45 mg uma vez ao dia) ou pela manhd ¢ a noite (45 mg duas vezes

4 Andlise tipografica do aplicativo MedSUS

Esta analise constitui um estudo de caso com objetivo de identificar as contribuicGes que o
MedSUS (Figura 2) representa para o acesso as informacg6es sobre medicamentos, em
comparacdo com bulas impressas e digitais. O aplicativo oferece um conjunto de opc¢des ao
usuario, conforme demonstra a Figura 2a. Para acessar as informacdes sobre um determinado
medicamento, deve-se selecionar o item Buscar medicamento e procurar pelo produto
desejado na lista ordenada alfabeticamente ou, entéo, digitar o nome do farmaco no campo de
busca (Figura 2b). Uma vez selecionado o medicamento cujas informacdes se pretende
consultar, o aplicativo exibe na tela do dispositivo uma espécie de bula daquele produto
(Figura 2c). Essa secéo especifica da interface do MedSUS consiste no objeto de andlise do
presente estudo. Para tanto, desenvolveu-se um checklist a partir de recomendag¢des propostas
por Hammerschmidt (2014) e presentes na Resolu¢cdo RDC n. 47 (Brasil, 2010), o qual é
apresentado na sequéncia do artigo.
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Figura 2: Aspecto geral do aplicativo MedSUS — (a) pagina inicial (home); (b) mecanismo de busca por medicamentos; (c)
exemplo de uma bula dentro do aplicativo (capturas de tela realizadas pelos autores — versao Android).
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Materiais utilizados e procedimento

Durante o estudo, utilizou-se um smartphone Samsung Galaxy Ace, com tela de 320 x 480 px
e resolucéo de 165 ppi. Instalou-se no dispositivo a versdo 0.0.5 do aplicativo MedSUS para
Android, atualizada pelo desenvolvedor em 30 de outubro de 2014. Analises complementares
foram realizadas em um tablet iPad 32 geracdo, com tela de 1536 x 2048 px e resolucdo de
264 ppi, MedSUS verséo 1.3 para iOS, atualizada no dia 8 de novembro de 2014.

A verificacao dos aspectos tipogréaficos considerados relevantes conforme o
referencial teérico se fez por meio do checklist apresentado no Quadro 1. Escolheu-se,
aleatoriamente, uma bula® para aplicar o instrumento de analise e marcar o cumprimento ou
descumprimento das especificacdes listadas. Assumindo-se que o layout das bulas no
MedSUS se mantém constante para todos os medicamentos relacionados no aplicativo,
confrontaram-se os resultados assinalados para essa bula referéncia com todas as demais.
Esse procedimento foi realizado com o smartphone. Posteriormente, acessou-se a bula
referéncia também no tablet, com o intuito de comparar os resultados obtidos no smartphone
e ampliar as discussfes do estudo.

1 Empregou-se como referéncia para andlise a bula do medicamento Amoxicilina.
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Quadro 1: Checklist para andlise da articulacéo tipogréafica das informagdes sobre medicamentos no MedSUS

Aspectos formais de articulagio tipografica

Cc

P

Configuracao geral: fayout fluido

Comprimento de linhas de texto 50-60 cpl

Tipo em corpo 16 px

Entrelinha de 120-140% do corpo do tipo

Tipos com caracteristicas de desenho familiares aos leitores

Fontes com altura-x grande

Fontes com ascendentes e descendentes moderadas

Fontes sem detalhes muito finos

Texto alinhado a esquerda

Uso de espaco em branco para auxiliar a defini¢io de hierarquia

Espaco vertical: titulos, adverténcias e outras informacdes relevantes

Espaco horizontal: listas e outras informagbes relevantes

Padrdes de formatacao distintos nos niveis de hieramquia da bula

Legenda: C = cumpre; P = cumpre parcialmente; N = ndo cumpre.

Resultados e discussao

O procedimento empregado ha analise do MedSUS permitiu constatar que o layout das bulas se

mantém inalterado para todos os medicamentos elencados pelo aplicativo, com variacdes na

adaptacéo do contetido ao tamanho da tela. Quanto aos aspectos avaliados por meio do checklist,

verificou-se a predominéncia de itens que atendem total ou parcialmente as especificacbes do
referencial tedrico. Os resultados gerais da analise estdo dispostos no Quadro 2.

Quadro 2: Resultados gerais para a analise de articulacéo tipografica no MedSUS

Aspectos formais de articulagao tipografica

Configuracao geral: layoud fluido

Comprimento de linhas de texto 50-60 cpl

Tipo em corpo 16 px

Entrelinha de 120-140% do corpo do tipo

Tipos com caracteristicas de desenho familiares aos leitores

Fontes com altura-x grande

Fontes com ascendentes e descendentes moderadas

Fontes sem detalhes muito finos

RN NN

Texto alinhado & esquerda

Uso de espaco em branco para auxiliar a definicdo de hierarquia

Espaco vertical: titulos, adverténcias e outras informacdes relevantes

Espaco horizontal: listas e outras informacdes relevantes

Padroes de formatacdo distintos nos niveis de hierarquia da bula
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Com relagéo ao primeiro tépico analisado, configuracéo geral, verificou-se que o
MedSUS cumpre a especificacdo de apresentar layout fluido, permitindo que os elementos
tipogréaficos se organizem de acordo com o tamanho e a orientagdo da tela do dispositivo
(Figura 3). Tal configuracédo pode ser considerada um aspecto positivo, em oposicéo as bulas
digitais disponiveis no Bulario Eletronico. Dessa maneira, 0 MedSUS restringe a rolagem a
apenas uma dire¢do, no caso a vertical, o que vai ao encontro de recomendacdes para design
de interfaces digitais (United States, 2006; W3C, 2007). Entretanto, 0 modo como essa estrutura
impacta a conformacgéo de algumas variaveis tipogréaficas — tais como o comprimento das linhas
de texto, o corpo do tipo e a entrelinha — indica que a organizacdo do layout poderia explorar de
modo mais eficiente o uso da tipografia.

Figura 3: Layout das bulas no MedSUS, acessadas nos dois dispositivos utilizados para o estudo, em orientacao vertical
e horizontal (Elaboragao dos autores a partir de capturas de tela do aplicativo).

O

O segundo item da andlise, referente ao comprimento das linhas de texto, apresentou
resultados distintos, dependendo do tamanho da tela do dispositivo e de sua orientacao.
Constatou-se que o comprimento de linha no smartphone em posicéao vertical (50 cpl) se
encontra dentro das especificagfes — entre 50 e 60 cpl, segundo Hoober e Berkman (2012).

Ja com o aparelho em posicao horizontal, a média de caracteres por linha (78 cpl) superou
consideravelmente os valores apontados como referéncia para interfaces de dispositivos moveis.
De modo similar, a andlise desse mesmo parametro no tablet (133 cpl na orientagéo vertical e
178 cpl na horizontal) exibiu valores bastante acima daqueles recomendados por autores como
Bringhurst (2012) e Samara (2004): entre 50 e 80 cpl, sendo 66 cpl 0 comprimento de linha
considerado ideal.

As variaveis tamanho do corpo e entrelinha ndo puderam ser mensuradas com
exatiddo.? A andlise desses atributos se fez por meio de capturas de tela, com resultados
distintos nos dois dispositivos utilizados para o estudo. No smartphone, aferiu-se o valor de 14 px
para o corpo e 19 px para a entrelinha. Na visualizag&o a partir do tablet, os valores obtidos
foram de 26 px para o corpo e 38 px para a entrelinha. As razdes obtidas ao se dividir a medida
da entrelinha pelo tamanho do corpo também divergem: 1,36 ou 136% no smartphone e 1,46 ou
146% no tablet. Com base nas especifica¢fes do instrumento de analise, verifica-se que apenas a

2 As medigdes foram realizadas considerando o tamanho do corpo como o espaco compreendido entre o
topo das ascendentes e a base das descendentes. A entrelinha foi medida como o espacgo entre linhas de
texto consecutivas.
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primeira cumpre a recomendacdo para a entrelinha. Segundo a literatura (Samara, 2004; Haslam,
2007), linhas mais longas, como as verificadas no iPad, exigem mais espaco que linhas curtas, a
exemplo do que ocorre no smartphone. Entretanto, a diferenga observada — em torno de 10% do
tamanho do corpo — causa impactos pouco perceptiveis entre as duas formas de visualizacao.
Cabe apontar ainda que essa diferenca entre as raz8es para corpo e entrelinha pode se dever a
erros provenientes do processo de medicdo empregado no estudo.

Também se pode discutir o tamanho do tipo a partir das medidas encontradas para a
altura-x em ambos os dispositivos empregados na analise. Na tela do smartphone, aferiu-se o
valor de 7 px para altura-x. Convertendo-se a medida para milimetros, tem-se como resultado
1,08 mm. No tablet, a altura-x de 13 px, convertida em milimetros, resulta no valor de 1,25 mm.
Tais medi¢cOes se revelam similares a altura-x da fonte Times New Roman em corpo 8 pt, a qual
mede aproximadamente 1,26 mm. Sendo este o padrdo o minimo recomendado pela RDC n. 47
(Brasil, 2010) para bulas destinadas a profissionais de salde, estima-se que 0 corpo se encontra
em conformidade com as exigéncias da legislacao brasileira.

No que concerne as caracteristicas de desenho do tipo empregado na composicao de
textos, verificou-se o cumprimento das especificacées contidas no protocolo de andlise. Os
glifos ndo apresentam atributos estilisticos muito ressaltados, capazes de desviar a atengao do
leitor. Quanto as proporcdes do tipo, a altura-x se sobressai em relacdo as ascendentes e as
descendentes, como demonstra a Figura 4. Por meio de capturas de tela, estimou-se que a
altura-x mede aproximadamente 70% da altura das versais.® Essa relagcdo se mostra
condizente com as recomendagdes de Hoober e Berkman (2012), segundo as quais a altura-x
deve medir entre 65% e 80% da altura das letras em caixa-alta. Além disso, a fonte utilizada no
aplicativo ndo possui detalhes finos, 0 que auxilia a exibicdo em telas.

Figura 4: Detalhes do tipo empregado na composi¢ao de textos do MedSUS
(Elaboracao dos autores a partir de capturas de tela do aplicativo — versdo iOS).

InfeccOes causadas por microrganismo
Profilaxia de endocardite bacteriana: 2
por via oral, a cada 12 horas, associado

6 px

18 px
13 px

6 px

3 Nas capturas de tela feitas a partir da versao para iOS do MedSUS em iPad, a raz&o entre altura-x (13 px)
e altura de versais (18 px) € igual a 0,7222, ou seja, aproximadamente 72%. Ja nas capturas realizadas a
partir do smartphone com sistema Android, a razdo entre altura-x (7 px) e altura de versais (10 px) é de
0,7, ou seja, 70%.
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Ao se analisar o alinhamento do texto, constatou-se a predominancia da justificacéo
em ambas as margens laterais. No corpo de texto, essa modalidade causa problemas em virtude
da variacdo nos espacos entre palavras, principalmente em telas pequenas, que exibem linhas
mais estreitas (Figura 5a). Portanto, o descumprimento a recomendacéo contida no protocolo de
andlise causou efeitos negativos ressaltados quando se visualizaram as bulas no smartphone
em orientagdo vertical. No tablet, por outro lado, o alto comprimento de linha exige menos
alteracdes nos espacos entre palavras, o que acarreta menos problemas em blocos de texto
justificados.

Outras modalidades de alinhamento de texto também se encontram presentes nas bulas
do MedSUS. O menu superior com o home do aplicativo e o cabecalho que exibe o nome do
medicamento sdo compostos centralizados. Os subtitulos de cada secao, por sua vez, sdo
alinhados a esquerda (Figura 5b).

Figura 5: Detalhes das modalidades de alinhamento do texto no MedSUS — (a) variagBes nos espacos entre palavras no
corpo de texto com alinhamento justificado; (b) uso do alinhamento centralizado no menu superior e no cabecalho,
alinhamento a esquerda nos subtitulos de se¢des (Elaboracédo dos autores a partir de capturas de tela do aplicativo —
versao Android).
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Para o uso de espaco em branco como recurso de auxilio na distingdo de blocos de
texto, verificou-se a presenca mais constante de espacos verticais que horizontais. O espaco
vertical se aplica consistentemente entre os subtitulos de se¢des e os blocos de corpo de texto.
O espaco horizontal, por outro lado, mostrou-se pouco relevante na formatacdo das bulas do
MedSUS. Conforme se percebe pelas marcagGes da Figura 5b, ha uma pequena diferenca na
margem esquerda entre os subtitulos de secdo e o corpo de texto. Contudo, essa diferenca é
pouco perceptivel, representando ruido no layout do aplicativo. Além disso, notam-se solucdes
inconsistentes para casos em que adverténcias ou outros blocos de informac¢es importantes
deveriam ser destacados do texto. Na Figura 6a, constata-se o uso de espago ampliado entre
sentencas dentro do paragrafo, o que néo gera distingdo suficiente pelo posicionamento na
pagina. Ha ainda situa¢des em que nao se encontra qualquer tipo de separagéo entre trechos
cujo conteudo exige destaque, como assinala a Figura 6b.
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Figura 6: Problemas referentes ao uso do espago em branco — (a) espaco adicional entre sentengas empregado como
elemento separador de informacdes dentro do paragrafo; (b) adverténcia com pouco destaque e sem separagéo do corpo
de texto (Elaboracéo dos autores a partir de capturas de tela do aplicativo — verséo Android).
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Por fim, analisaram-se os padrdes de formatacdo para o delineamento da estrutura
hierarquica das informagdes contidas nas bulas. Discriminaram-se cinco niveis hierarquicos
principais, assinalados na Figura 7: (1) titulo principal — nome do aplicativo no menu superior; (2)
titulo da bula — nome do medicamento no cabecalho; (3) titulo de se¢ao — botdes localizados na
parte inferior da tela; (4) subtitulo de se¢do — grupo farmacoterapéutico, nome comercial,
apresentacéo etc.; (5) corpo de texto.

Figura 7: Principais niveis hierarquicos identificados nas bulas do MedSUS
(Elaboracao dos autores a partir de captura de tela do aplicativo — versao Android).
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De modo geral, esses diferentes niveis se distinguem entre si pelo uso de pelo menos
um recurso de composic¢ao, cumprindo o que observa Lupton (2013). Os niveis (1) e (2) se
encontram fixos no topo da tela e apresentam conformacg6es distintas quanto a cor do tipo, uso
de caixa-alta e caixa-baixa e cor de fundo. O nivel (3) também se mantém fixo, porém no rodapé
da tela, exibindo em destaque de cor a secéo cujo contelido esta sendo visualizado. Esse nivel
também possui pictogramas para fazer referéncia ao conteddo de cada secao. Os niveis (4) e (5)
compdem o corpo de informacdes sobre os medicamentos e se distinguem pelo uso de caixa-
alta e caixa-baixa, bem como pelo realce de fundo na cor cinza para os subtitulos.

No entanto, observou-se que as subsecdes grupo farmacopetrapéutico e nome
comercial se encontram compostas em caixa-alta em todas as bulas, seguindo um padréo
tipografico bastante similar ao dos subtitulos. Além disso, conforme citado anteriormente, ndo
se constatou a existéncia de um ou mais niveis especificos para informag¢des que deveriam
apresentar destaque em relacédo ao corpo de texto, como adverténcias. Por isso, considerou-se
gue o aplicativo atende parcialmente ao requerimento de apresentar padrdes de hierarquia
distintos e que reforcem a estrutura hierarquica da bula. Estabelecer melhorias nesse aspecto
constitui um ponto de grande importancia, dada a funcao retérica da tipografia, como ressalta
Schriver (1997).

A anadlise efetuada revelou pertinentes apontamentos acerca do aplicativo MedSUS. O
cumprimento total ou parcial aos itens do checklist desenvolvido para o estudo sugere impactos
positivos na legibilidade e na leiturabilidade das bulas, sobretudo com relagao as bulas digitais,
conforme as analises de Hammerschmidt (2014), Hammerschmidt e Spinillo (2014). Entretanto,
guestdes a exemplo do tamanho do corpo tipogréfico, sua relagdo com a entrelinha e o
comprimento das linhas de texto, além do alinhamento do tipo, entre outros, indicam que
problemas similares aos verificados na literatura sobre bulas impressas podem persistir nas
bulas do MedSUS (Silva et al., 2000; Fujita, 2007; Spinillo et al., 2007; Paula et al., 2009;
Hammerschmidt, 2014).

5 Conclusfes e consideracdes finais

Quanto a articulacéo de elementos tipograficos nas bulas, o aplicativo MedSUS revelou
consideravel avanco em relacao as bulas digitais que integram o Bulario Eletrénico. Os
resultados da analise efetuada com base nas recomendacdes de Hammerschmidt (2014)
demonstraram o cumprimento total de cinco itens do protocolo, com cumprimento parcial de
outros cinco itens e apenas trés itens avaliados como descumpridos. Dentre estes Ultimos,
constam corpo do tipo, alinhamento do texto e uso de espaco horizontal.

O primeiro ponto deve ser considerado com cautela, uma vez que néo se pdde definir
com exatiddo o tamanho do corpo tipogréfico, e as consideragfes se fizeram por meio de
estimativas baseadas em capturas de telas. O segundo aspecto, referente ao alinhamento do
texto, consiste num problema no dmbito da tipografia, que ocasiona a ocorréncia de distor¢bes
nos espacos entre palavras e gera buracos na mancha de texto. Os efeitos de tais distor¢des se
fazem mais perceptiveis em telas menores, com comprimentos de linha em torno de 50 cpl. O
ultimo item descumprido, o uso de espaco horizontal, constitui um recurso que pode ser
empregado como forma de ressaltar a definicéo de elementos entdo ausentes na estrutura das
bulas no MedSUS, como adverténcias e listas.

Portanto, considera-se que a estrutura de conteddo das informag8es sobre
medicamentos contidas no aplicativo assume um papel de grande importancia para futuros
estudos. Tal analise revela pertinéncia para reavaliar a necessidade de alteracdes na
organizacgao dos niveis hierarquicos no MedSUS, bem como o tratamento tipografico a eles
dispensado. De posse de analises de forma e contetdo do aplicativo, podem-se também
estabelecer conclusdes quanto & adequacédo do MedSUS a diferentes publicos. Embora o
aplicativo se destine principalmente a profissionais da area de saude, conforme o texto da sec¢ao
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Informacdes do préprio programa (DATASUS, 2014), pode-se assumir que 0s usuarios de
medicamentos integram um possivel puablico-alvo do MedSUS, em consonancia com matéria
publicada no Blog da Saude, do Ministério da Salde do Brasil (Leon, 2014). Assim, pesquisas
futuras podem estimar as contribuicGes do aplicativo a usuérios que nao tenham formacao na
area de saude.
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