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Resumo:

O desenvolvimento de servigos e conteudos dedicados a publicos especificos, tendo em
consideracao as suas preferéncias, necessidades e atitudes, € um dos desafios da TV do
futuro. O projeto “iDTV-Saude: Servicos inclusivos de promoc¢édo da saude e bem-estar
via televisdo digital interativa” (UTA-Est/MAI/0012/2009) tem como principal objetivo
avaliar o potencial da TV digital interativa na promocdo de servicos, formatos e
contetdos originais que possam ser relevantes no suporte aos cuidados pessoais de
salde e ao bem-estar da populacdo com mais de 55 anos, em Portugal. Uma das
componentes deste estudo passa pela producdo de uma reportagem interativa seguida de
um debate, em torno do tema “Diabetes”, dirigida especialmente & populacdo sénior. O
presente artigo descreve o conceito e a estratégia de desenvolvimento desta solucgdo para
TV interativa, cujo principal intuito é permitir a populacdo-alvo o acesso a informacéo
fidedigna e especializada sobre salde, através do uso das novas tecnologias. A
elaboracdo dos contetidos informativos prevé a combinacgdo dos conceitos de TV linear
e TV interativa, com vista a oferecer complementaridade aos contetdos atualmente
difundidos pelos media tradicionais e a potenciar o aumento de capital social do
publico-alvo, bem como da sua literacia na area da salde, respeitando as suas

especificidades.
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1. Introducéo

Este artigo pretende apresentar o conceito de desenvolvimento de uma
reportagem e de um debate interativos sobre Diabetes, que constituirdo uma das
componentes do projeto de investigacdo iDTV-Saude, cujo principal objetivo passa por
avaliar o potencial da TV digital interativa na promocdo de servicos, formatos e
conteddos originais que possam ser relevantes no suporte aos cuidados pessoais de
salde e ao bem-estar da populagcdo com mais de 55 anos, em Portugal.

A emergéncia de novas plataformas tecnolégicas para a producgéo e distribuicdo
de conteudos televisivos, como a Televisdo Digital Terrestre (TDT) e a IPTV, ou as
novas tecnologias de comunicacdo maével, como a WimAX e a Long Term Evolution
(LTE), suscita o interesse nas novas configuracbes que a televisdo digital pode
incorporar, nomeadamente no que diz respeito ao dominio dos cuidados de salde,
através da oferta de servigos e conteddos complementares aos ja disponiveis nos media
tradicionais.

As tecnologias da informacdo e da comunicacdo (TIC) tém marcado 0 progresso
da érea da saude, intercedendo nos procedimentos de gestdo dos sistemas e servicos de
salde, relacionando estes servicos e os profissionais de modo mais facil e rapido (Mota,
2009). Além disso, as TIC abrem novas possibilidades de autonomia, permitindo, entre
outros aspetos, que os individuos acedam a informacdo cientifica sobre qualquer
patologia, monitorizem o seu estado de salde sem terem de se deslocar recorrentemente
a um gabinete médico, e zelem pelo seu bem-estar, de maneira informada e de acordo
com 0s seus contextos individuais e sociais.

A extensa quantidade de informacédo e conhecimento, disponibilizado de forma
acessivel e imediata, sobre as doencas, 0s seus diagnosticos, tratamentos e evolucao,
bem como das instituicbes de saude contribuem largamente para a globalizacdo do
conhecimento sobre salde, e alteram de forma radical as inter-relaces entre pacientes,
médicos e instituicdes (Mota, 2009).

O conceito de “paciente informado” dado por Kivits (2004) remete-nos
justamente para a emergéncia de um perfil de individuo informado sobre a sua prépria
condicdo médica, influenciado nas suas crengas e comportamentos em relacdo as
questBes de salde, pelo uso dos media e das novas tecnologias da informacéo (Kivits,
2004 apud Espanha & Villanueva, 2009).



Com efeito, o conceito de “paciente-informado” estd também intimamente
ligado a questdo da literacia em saude. Por literacia em saude entende-se a capacidade
de ler, compreender e agir em conformidade com a informag&o disponivel sobre satde
(Espanha, 2008). Quando os pacientes tém baixos niveis de literacia em salde, a sua
capacidade para perceber e agir em conformidade com a informacdo médica apropriada
é reduzida, podendo mesmo colocar a sua saude em risco (Ad Hoc Committee on
Health Literacy, 1999; Nielsen-Bohlman, Panzer & Kindig, 2004). O tema da literacia
em saude é, por isso, sensivel e deve ser explorado, na medida em que uma baixa
literacia em salde pode limitar a eficacia da oferta de informacdo e servigos de salde,
nomeadamente dos servi¢os da chamada “e-health”, isto é, todos os servicos de salde
fornecidos através da Internet e tecnologias relacionadas (Eysenbach, 2001). As
tecnologias “e-health” fornecem novas oportunidades para intervencdes focadas nas
questdes de saude, permitindo que as mensagens sejam direcionadas e adaptadas a
populacbes-alvo, baseadas nas necessidades e preferéncias dos utilizadores, gracas a
natureza flexivel dos media digitais. Por exemplo, a possibilidade de transmitir a
informacdo no formato audiovisual, e permitir a aprendizagem através de processos
interativos, leva a que a utilizacdo dos servi¢os “e-health” seja mais atrativa para os
utilizadores do que, por exemplo, a leitura das tradicionais brochuras de informacéo
sobre satde (Gustafson et al., 2005; Tremayne & Dunwoody, 2001).

A investigacdo na area da literacia em saude tem provado que é mais frequente
identificar baixos niveis de literacia em saude na populacdo idosa, nas minorias étnicas
e nos individuos com um estatuto socioecondmico mais baixo (Sequeira, A., Baptista,
A., Quico, C. & Damasio, M.J, 2012). Consequentemente, estes grupos sdo 0s mais
vulneraveis as desigualdades e a condic¢des cronicas de salide (Ad Hoc Committee on
Health Literacy, 1999; Nielsen-Bohlman et al., 2004). Além disso, diversos estudos tém
demonstrado que as intervencgdes “e-health” desenhadas especificamente para conhecer
as necessidades das audiéncias com baixa literacia podem ser simultaneamente
educacionais e faceis de usar (Whitten, Love, Buis & Mackert, 2008). Neste sentido, a
populacdo-alvo do projeto de investigacdo iDTV-Salde sdo justamente os individuos
com mais de 55 anos e com baixo nivel de literacia tecnoldgica, assim como 0s
profissionais de saude.

Com efeito, a televisdo tem uma presenca poderosa na rotina dos seniores
portugueses. De acordo com dados da Marktest de 2012, os maiores consumidores de
TV em Portugal sdo, por faixa etéria, os individuos com mais de 64 anos, com
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5h15m08s de audiéncia de TV (mais 44,2% do que a média), seguidos do grupo entre 0s
55 e 0s 64 anos, com 4h15m24s (Marktest, 2012). No entanto, se restringirmos a analise
aos individuos entre 0s 65 e 0s 74 anos, o uso das TIC nem sequer fazem parte da rotina
da maioria destes individuos. Um estudo do INE produzido em 2011 concluiu que
apenas 13,9% desta faixa etaria usa 0 PC e 12,5% tem acesso a Internet. A juntar a estas
estatisticas, o facto de as ideias dos individuos sobre servigos de salde e bem-estar
serem altamente influenciadas pela Informacdo sobre salde veiculada nos media
(Brodie et al, 2001; Turow, 2002), leva a pensar que a televisdo - mais especificamente
a televisdo digital interativa — pode funcionar como uma excelente plataforma para a
distribuicio de conteudos sobre salde, contribuindo decisivamente para o0
desenvolvimento dos servigos “e-health”, bem como para a melhoria das condic¢des de
salide dos seniores portugueses e para 0 aumento do capital social entre esta populacéo.

Neste sentido, o projeto iDTV-Salde envolve quatro atividades centrais:
1) Avaliacdo de atitudes e percecOes face a utilizacdo da televisdo digital interativa
(iDTV) como plataforma de comunicagao na rea da saude;
2) Desenvolvimento de uma solucdo teste "portal iDTV”, com conteldos em video,
imagem e texto acompanhados de um instrumento de pesquisa associado;
3) Desenvolvimento de solugdo de visualizacao “IDTV livraria”, solugdao de arquivo e
visualizacdo de informacdo médica e de saude;
4) Ambientes-piloto de teste dos prototipos e avaliacdo final do seu impacto em termos
de capital social, usabilidade e recetividade junto dos grupos-alvo.

O desenho de investigacdo do projeto combina métodos quantitativos e
qualitativos, nomeadamente:
- Entrevistas com partes interessadas, a serem realizadas junto de uma amostra
diversificada de stakeholders, com o envolvimento de responsaveis em instituicoes
como o Ministério da Saude portugués, representantes de médicos e enfermeiros, e
utentes do Servico Nacional de Saude;
- Inquérito a uma amostra representativa da populagdo portuguesa, sobre salde e novas
tecnologias da informacg&o e comunicacdo (internet, telemovel e TV digital);
- Producdo de um piloto “portal iDTV” e “IDTV livraria”, junto de profissionais de
saude e utilizadores finais;
- Estudo de usabilidade para proceder a avaliagdo dos prototipos do “Portal iDTV”;
- Producéo de um piloto de aplicagdo para Smartphone integrada com portal iDTV junto
de profissionais de saude e utilizadores finais;



- Meétodos qualitativos na avaliacdo dos protétipos gerados, para compreender o
impacto do prot6tipo na criagdo de capital social e satisfagdo de utilizadores;

A realizacdo de uma reportagem e de um debate interativos, tema deste artigo,
insere-se na quarta parte do projeto, direcionada para a producdo de conteudos e para 0
desenvolvimento de solugbes de interfaces amigaveis para utilizadores com baixa
literacia tecnoldgica.

O projeto iDTV-Saude ambiciona também que as solugdes de TV interativa
desenvolvidas para televisao, dispositivos moveis e computador portatil possam vir a ter
grande utilidade e inspirar novos projetos, ndo sé em Portugal, como noutros paises
europeus, onde se tém vindo a fazer esforgos no sentido de compreender o potencial da
apropriacdo das novas tecnologias no contexto da informacédo sobre salde.

2. Descricdo da reportagem e debate interativos: tema, publico-alvo e estratégia de

desenvolvimento

O desenvolvimento do portal “iDTV”, que disponibilizara contetdos em video,
imagem e texto, prevé a producdo de dois pilotos de televisdo interativa versando a
doenca Diabetes, e servindo-se das areas da Informacdo e do Entretenimento para
chegar a populagédo-alvo.

A escolha do tema “Diabetes™ para o desenvolvimento dos contetidos e servigos
do portal “iDTV” tem que ver com o facto de esta patologia ser muito comum entre a
populagéo idosa. Estima-se que 26,3% da populagdo portuguesa entre os 60 e os 79
anos tenha diabetes, e que 46,2% da populacdo da mesma faixa etéria tenha pré-diabetes
(Relatorio Anual do Observatdrio Nacional da Diabetes, 2009). Além disso, a Diabetes
é uma doenga que pode ser controlada e tratada, de forma a permitir que os doentes
tenham uma vida saudavel, sem grandes limitacGes. Aspetos como a alimentacédo, 0
exercicio fisico, a medicacdo e a educacdo do individuo com Diabetes - que engloba a
capacidade de auto-monitorizagao e controlo da doenga - s&o cruciais para o alcance de

uma vida sem constrangimentos significativos. Por outro lado, o papel da informagéo

> A “diabetes miellitus” é descrita como uma desordem de multipla etiologia, caracterizada pela
hiperglicemia crdénica com distlirbios no metabolismo de carbohidratos, gordura e proteina, resultando
na segregacdo defeituosa de insulina, da agdo da insulina, ou de ambas. Os efeitos da “diabetes
miellitus” incluem a danificagdo a longo-termo, a disfuncdo e a falha de vérios 6rgaos, especialmente
dos olhos, rins, coragdo, e veias sanguineas (WHO, 1999).



que vise doentes, familiares e potenciais interessados no tema, bem como a oferta de
servigos cujo objetivo seja melhorar a qualidade de vida dos doentes com diabetes ou
pré-diabetes, no dia-a-dia, é fundamental. Os estudos realizados neste ambito
comprovam este argumento, tendo o Relatorio Anual do Observatdrio da Diabetes 2012
verificado que, em 2010, houve uma relacdo inversa entre o nivel de educacdo e a
prevaléncia da diabetes em Portugal (Relatério Anual do Observatério Nacional da
Diabetes, 2012). Do mesmo modo, apesar de as noticias e a informac&o veiculada pelos
media exercerem uma poderosa influéncia no que o publico em geral pensa sobre a
salide, nos ultimos anos, a ficcdo televisiva tem vindo também a representar um papel
muito importante na construcdo das representacdes sobre salde e até mesmo sobre as
opcOes politicas para a melhoria da prestacdo de cuidados de satde (Turow, 2002;
Espanha, 2008). Assim, é importante que um prototipo de televisdo interativa que se
proponha a contribuir para a melhoria do acesso a informacao sobre salde, deve abrir-se
a diferentes formatos na transmisséo de informagao e contetdos (Espanha, 2009).

Neste sentido, duas das componentes mais relevantes na producédo de contetdos
do projeto iDTV-Salde resultam da opcdo de juntar informacdo e ficcdo tendo em
consideracdo as especificidades do publico com mais de 55 anos, e passam pela
realizacéo de:

- um episodio-piloto de uma série de ficcdo - desenhada para abordar assuntos
relacionados com a Diabetes, usando a dramatizacdo de situacbes da vida real, e
destacando como protagonista um sénior que, no contexto da familia e apoiado por
profissionais de salde e amigos, é levado a optar por uma vida mais saudavel, na altura
em que lhe é diagnosticada a doenca;

- uma reportagem interativa, seguida de um debate com especialistas sobre os temas
focados na peca, que por sua vez abordara os desafios de viver com Diabetes, através do
acompanhamento do quotidiano de doentes, das suas familias, e de fontes como os

profissionais de saude e especialistas no tema.

2.1. Publico

A audiéncia a quem se destina esta reportagem seguida de debate € muito heterogénea.
A populagdo com mais de 55 anos inclui desde individuos ainda a trabalhar, e pessoas
mais idosas, com menos autonomia. Ainda assim, é possivel esbocar um perfil geral

desta faixa etéria.



Segundo um inquérito realizado em 2007 pelo Centro de Estudos e Desenvolvimento
Regional e Urbano (CEDRU), estima-se que 77% dos seniores em Portugal sdo
reformados, 1,7% estdo desempregados, 16,1% ainda séo ativos, 4,5% sdo domésticos,
0,6% ndo responderam e 0,2% estdo “noutra” situacdo. Regra geral, 0s seniores tém
baixos rendimentos, e a medida que envelhecem, cresce significativamente o nimero de
individuos que recebe menos de 300 euros por més. No que respeita ao nivel de
Educacéo, este grupo é caracterizado por um nivel basico de escolaridade, verificando-
se que é no amago desta faixa etaria que se regista maior iliteracia (7% dos individuos).
No que concerne as condi¢cOes de salude no ambito desta faixa etaria, os individuos com
mais de 85 anos sdo o0s que se encontram em condi¢Bes de salde mais precarias
(CEDRU, 2008).

2.2. Estratégia de desenvolvimento de contetdos para seniores

A revisdo de literatura sobre os media tem explorado a evolucéo do consumo dos
media e evidenciado o interesse crescente do publico em experiéncias com conteddo
ndo-linear. A vasta gama de possibilidades que o atual ambiente mediatico oferece aos
utilizadores é avassaladora. E cada vez mais comum encontrar lares que recebem mais
de 65 canais na televisdo, e tém varias opg¢des disponiveis “on demand”, que
possibilitam o acesso a conteudo em casa, no trabalho ou em movimento. ‘O consumo
de media parece ter-se tornado uma proposta em qualquer lado, a qualquer momento’
(Taneja et al., 2012). No entanto, estas mudancas nos habitos de consumo de televisao
ndo atingem toda a gente da mesma maneira. Fatores como a idade e a educagdo podem
contribuir para explicar os habitos da audiéncia. Para além das caracteristicas
individuais, a investigacdo tém sublinhado duas principais perspetivas diferentes neste
campo: a primeira € “estrutural”, focando como as estruturas, como a programagao,
espelnam o consumo de media; a segunda enfatiza os fatores psicologicos, como
necessidades e preferéncias, como determinantes na escolha de media (Taneja et al.,
2012). A perspetiva “estrutural” releva a importancia de fatores como o ‘acesso as
tecnologias dos media’ a influenciar os comportamentos da audiéncia. A segunda
abordagem assume que as pessoas sd0 agentes ativos que fazem escolhas racionais
quando consomem media. Por outro lado, muitos dos estudos que tenta, explicar o
consumo de media digitais adaptaram a Teoria da Estruturacdo de Giddens (1984) como

uma forma de compreender como € que os individuos operam no ambiente mediético.
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Neste contexto, Giddens assinala que mesmo que os utilizadores de media sejam livres
para fazer o que querem, quando querem, as rotinas e os habitos desempenham
frequentemente um importante papel a guiar comportamentos (GIDDENS apud Taneja
etal., 2012).

Ainda, de acordo com Espanha (2009), as novas formas de televisdo, como a
televisdo interativa, a televisdo digital, ndo formam necessariamente as linguagens
televisivas. Ou melhor, mudam algo, mas ndo totalmente, o que pode ser comprovado
pelo tipo de utilizagdes que, em Portugal, se fazem hoje em dia da oferta televisiva. Esta
autora sublinha ainda os dados recolhidos pelo Obercom em 2008, que permitem
confirmar que as praticas de visionamento permanecem enraizadas num modelo
tradicional de consumo de televisdo. ‘Apesar da recente expansdo da televisdo digital
em Portugal, a experiéncia televisiva dos individuos que atualmente ja usufruem de um
servico desta natureza permanece moldada pelos padr@es tradicionais de visionamento
de televisdao’ (Espanha, 2009).

Assim, tendo em consideragdo que a TV linear continua a ser uma forca
importante no consumo de media, fazendo parte das rotinas de muitos seniores
portugueses, € razoavel pensar na necessidade de fornecer a servicos de televisdo linear
e ndo linear.

No caso deste projeto, outra das razOes para optar por uma estratégia que
combine os conceitos de TV linear com TV interativa € a acima mencionada
especificidade da populacdo-alvo do estudo. De acordo com Laura Stein (2011), varias
incapacidades associadas a velhice (problemas de visdo, audicdo, mobilidade e
cognicdo) podem interferir na capacidade dos seniores acederem e compreenderem a
informagéo oferecida pelas TIC digitais. ‘As TIC digitais no ambito da satde que
procuram servir os idosos devem ter estas incapacidades em conta quando estdo a
desenhar os sistemas de interfaces, uma vez que essas falhas podem comprometer a
usabilidade desses sistemas para um ndmero Significativo de velhos adultos’ (Stein,
2011). Além disso, uma mudanca radical nos habitos de consumo da televisdo desta
populagédo pode ser demasiado exigente, se considerarmos que 0S Seniores Sao
geralmente a faixa etaria mais satisfeita com a oferta televisiva atual (Accenture, 2008).

Deste modo, se tivermos em conta as rotinas, preferéncias e necessidades
especiais da populagédo-alvo do estudo iDTV-Saude, a estratégia que devera alcancar o
maximo desta populacdo deve passar pela combinacdo dos conceitos de TV linear e TV

interativa, proporcionando o debate e a reportagem num formato linear — com o0s
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conteddos a sucederem-se automaticamente — e num formato interativo. Assim, sera
possivel apresentar os contetudos sem excluir os individuos que ndo tém intengdo ou
capacidade para interagir constantemente com o televisor.

Em seguida, sera feita uma descrigcdo da reportagem seguida de um debate nestes

dois formatos.

3. Descricdo da reportagem e debate para Televisdo Digital Interativa

Com base nos argumentos acima mencionados, sobre a especificidade do
publico-alvo deste estudo e a estratégia de desenvolvimento de conteudos adaptados a
Televiséo Digital Interativa, optou-se pela realizacdo de uma reportagem seguida de um
debate interativo, para enriquecer a componente de informacéo do portal iDTV-Salde.

Como ja foi afirmado, a disponibilizacdo de conteldos sobre saude e bem-estar
através da televisdo faz-se maioritariamente nos programas de informacdo, como 0s
jornais, as grandes reportagens, os documentarios e os talkshows, assim como através da
ficcdo, nomeadamente das séries e das telenovelas que se centram nestas teméticas ou
abordam o tema pontualmente (Espanha, 2009).

Assim, alcancando a audiéncia de forma diferente, os contetidos de informacédo e
ficcdo/entretenimento podem ser verdadeiramente pedagdgicos no que toca a
sensibilizacdo do publico para as questdes de salde, tanto em termos de politicas, como
de resolucdo de problemas de saude no dia-a-dia. Ainda, se nos centrarmos na area da
informacdo, os ultimos estudos neste ambito tém comprovado que a informacao
televisiva é a que mais interessa aos portugueses, em comparacao com a imprensa ou a
radio. Com efeito, os telejornais sdo vistos habitualmente por 97,4% da populacdo
portuguesa (Cardoso, 2006), e os temas classificados na categoria “Saude, Bem-estar e
Servigos Sociais” constituem cerca de 4% do tempo total do telejornal, acima de temas
como a “Educa¢@o” ou o “Ambiente” (Silveira & Cardoso, 2008 apud Espanha, 2009).

Neste sentido, a aposta em contetdos informativos para o portal iDTV-Saude
sobressai como crucial no sentido de oferecer ferramentas educativas e pedagdgicas aos

utilizadores.



3.1. Reportagem interativa sobre Diabetes

A reportagem sobre Diabetes que se encontra em fase de desenvolvimento sera
realizada no formato de hipervideo, propondo-se ao desafio de oferecer aos
telespetadores varias possibilidades narrativas, dando-lhes hipotese de escolher que
parte da “historia” querem explorar.

Tendo em conta as j& mencionadas especificidades do publico-alvo, esta
reportagem tera duas versdes: uma curta e linear, de aproximadamente 5 a 7 minutos, e
uma versdo mais longa e interativa, com aproximadamente meia-hora. Mais
especificamente, a versdo linear curta sera produzida no formato jornalistico tradicional,
com os contelidos a sucederem-se automaticamente, como 0s telespetadores estdo
habituados a assistir nos noticiarios. Este trabalho jornalistico deve evidenciar os
aspetos relacionados com os cuidados de salde para diabéticos, nomeadamente o0s
topicos “tratamentos” e “preven¢ao”. Por seu lado, a versdo interativa desta reportagem,
que serd mais extensa, consistird numa visita interativa a Associacdo Protetora dos
Diabéticos de Portugal (APDP), por onde diariamente passam centenas de diabéticos,
familiares e profissionais de saude. A sala de espera desta associacdo sera o ponto de
partida da visita comandada pelo telespetador, onde este poderd encontrar alguns
pacientes e profissionais de satde e decidir que ‘“historia” quer conhecer melhor.
Depois, nos corredores do edificio, havera naturalmente enfermeiros na sua rotina
diaria, e o telespetador poderd mais uma vez ter acesso as ‘“historias” destes
profissionais, no formato de pequenas reportagens, entrevistas que explorem os perfis
destes individuos. Mais tarde, passando pelo gabinete médico, o espetador podera
encontrar médicos e aceder a videos com entrevistas aos terapeutas, ouvindo as suas
explicacBes e recomendagdes em relacdo a doenca, bem como a perfis de investigadores
ligados ao tema Diabetes. A reportagem abordara também historias de doentes e
profissionais de saude fora da associacdo APDP, de modo a cumprir os valores
jornalisticos da imparcialidade e disponibilidade.

Mais precisamente, a ideia de um espaco de informacgdo navegavel em ambiente
digital passa pela existéncia de vdrias éareas “clicaveis”, permitindo o acesso a
informacdo exterior ao video principal da reportagem, sem perder o fio a narrativa
jornalistica. A viagem que o telespetador faz pela associacéo, atraves destes trés grupos
de protagonistas (pacientes, enfermeiros e médicos) permitird ligacbes ndo apenas a

conteddos jornalisticos (noticias, reportagens, entrevistas, etc.), como também a
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informacdo util (infografia, informacdo sobre contactos, mapas, etc.) ou a blocos de
entretenimento (receitas saudaveis, aulas de fitness adaptadas aos diabéticos, etc.). Para
o efeito, a informacdo deve ser navegavel e interativa, associando contetidos (em texto,
audio ¢ video) de forma a permitir que o telespetador “salte” entre informacéo

jornalistica, utilidades e entretenimento.

Imagem 1: Exemplo de uma sala de espera

Legenda:
1. A imagem da sala de espera (ponto de partida da visita interativa) pode assemelhar-

se, por exemplo, as imagens que passam em loop, no fundo do menu principal de um
DVD.

2. O utilizador pode escolher alguém na sala de espera e saber mais acerca da sua
historia.

3. Na sala de espera ou no corredor, os telespetadores podem encontrar varios
profissionais de saude e clicar sobre a sua imagem. Este clique pode transportar o

utilizador para outro video, com uma entrevista a um enfermeiro, por exemplo.
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Enquanto na versdo extensa da reportagem, varios assuntos podem ser tratados
separadamente, a versdo curta e linear desta peca deve olhar para o tema Diabetes a
partir de um angulo. Neste caso, o foco pode ser, por exemplo, 0s pacientes e o impacto
da diabetes na sua vida diaria. A pergunta principal podera ser entdo: Como € viver com
Diabetes hoje em dia?

No que toca a versdo extensa da reportagem, que para além de mais tempo tera
mais interatividade, serd possivel apresentar conteldos que vdo para além desta
perspetiva. Por exemplo, um perfil de um médico e investigador que dedicou a sua
carreira ao estudo desta doenca, ou entrevistas mais extensas a profissionais de satde ou

investigadores, que permitam tratar o assunto mais aprofundadamente.

4. Concluséo e préximos passos

Este artigo teve o intuito de descrever uma das componentes da producdo de
contetidos para o projeto de investigacdo iDTV-Salde, que pretende promover servigos
e conteudos inovadores que possam contribuir para o apoio aos cuidados pessoais de
salide e bem-estar da populacdo sénior, em Portugal.

O interesse da populacdo portuguesa com mais de 55 anos nos temas da salde e
do bem-estar é crescente, sobressaindo a vontade destes individuos em poderem
usufruir de futuras aplicacdes sobre salde que 0s ajudem a desempenhar em casa varias
tarefas do dia-a-dia, que normalmente obrigam a deslocacdes. Ou seja, sdo valorizados
aspetos como a possibilidade de marcar consultas, consultar horarios de farméacias ou
enviar mensagens a profissionais de salde, a partir do lar.

Com efeito, os resultados recolhidos através do inquérito quantitativo do projeto
iDTV-Saude (Sequeira, A., Baptista, A., Quico, C. & Damasio, M.J., 2012) indicam que
o0s servigos digitais de promocdo da saude e do bem-estar sdo considerados servicos
Uteis e encarados como 0s mais interessantes pela populagédo-alvo. Por outro lado, as
entrevistas com stakeholders realizadas no ambito deste mesmo estudo, deram pistas
sobre qual deve ser o papel das TIC na area dos cuidados de saude, destacando-se como
fatores-chave: a informacdo, a simplificacdo da comunicacdo entre profissionais de
saude e utilizadores, e a facilitacdo das condigdes de acessibilidade e mobilidade.

Para além disso, apurou-se que 51,7% dos individuos destas idades em Portugal
tém uma alta probabilidade de terem uma literacia em saude limitada, o que confirma a

pertinéncia do desenvolvimento de um servigo de televisdo digital interativa sobre satude
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e bem-estar, que forneca conteudos informativos e de entretenimento de qualidade, com
o fim de conquistar a atencdo da populagdo-alvo e contribuir para 0 aumento do seu
capital social.

O desenvolvimento de uma reportagem e de um debate interativos, para integrar
na solugdo de televisao digital do “portal iDTV”, tem como intuito preencher um espaco
dedicado a informacéao sobre salde, espaco esse que terd em conta, entre outros aspetos,
as especificidades de um publico-alvo que utiliza maioritariamente a televisdo como
fonte de informacdo sobre salude, o incentivo a navegacdo num ambiente de
interatividade como motor de aprendizagem sobre a Diabetes, bem como a validagédo de
toda a informacdo, por médicos especializados nesta area, de forma a proporcionar
exclusivamente contetdos fidedignos.

Os préximos passos deste trabalho assentardo no processo cuidado de producéo
e validacdo dos contelidos que fardo parte do “portal iDTV”; no desenvolvimento
técnico das aplicacBes, com solucBes de interfaces amigaveis para utilizadores com
baixa literacia tecnoldgica; na organizacdo de um workshop intitulado “E-Health:
bridging, connect and innovating” que juntara investigadores nacionais e internacionais,
bem como stakeholders nas areas da salde e novas tecnologias, para discutir novas
direcbes na investigacdo sobre comunicacdo para a salde; e ainda na avaliacdo dos
protétipos gerados, com base num estudo de usabilidade, sessdes de ‘focus group’ e
métodos qualitativos, de forma a compreender o impacto das solucdes criadas, em
termos de geracdo de capital social, literacia na area da salde e satisfacdo dos
utilizadores.

Todos os conteddos do projeto iDTV-Salde, desde a reportagem ao episodio
piloto de uma série de ficcdo, estardo acessiveis em varias plataformas, nomeadamente
em televisdo digital, dispositivos mdveis - através de uma aplicacdo propria - e
computador pessoal.

Concluindo, o projeto iDTV-Saude visa assim contribuir efetivamente para a
melhor compreensdo dos processos inerentes a transformacdo das praticas sociais de uso
da televisdo, nomeadamente no que diz respeito & oferta de servicos e conteudos
segmentados, e as suas eventuais consequéncias no processo de aprendizagem sobre a
doenca Diabetes e na sensibilizacéo - atraves da oferta de informacéo e servicos uteis -

para a prevencdo, monitorizacdo e tratamento desta doenca.
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