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Caracteristicas e fatores humanos
dos condutores seniores:
oportunidades de melhoria no design
interior automovel

Characteristics and human factors
of senior drivers: improvement opportunities
In the automotive interior design

Este trabalho analisa caracteristicas e fatores humanos dos condutores seniores
e como estes podem influenciar a experiéncia de conducao. Analisamos estudos
recentes em ergonomia, iteragao e influéncia das tecnologias aplicadas ao design
nas interfaces fisicas e respetivos dispositivos de bordo automadveis, com o objeti-
vo de identificar oportunidades de melhoria em design facilitadoras da usabilidade
nas tarefas de bordo. A metodologia de investigagao utilizada é descritiva, com
recolha de estudos de referéncia no ambito do setor automavel, de ergonomia, de
saude e de mobilidade sénior. Concluimos que mesmo os modelos automaoveis
mais recentes nao estabelecem os mais altos niveis de segurancga e conforto que
podem ser alcangados, optando alguns fabricantes por incluir recursos extra para
mitigar as mudancas que decorrem do envelhecimento. Sugere-se criar um guiao
de recomendagdes de design interior automaovel para melhorar a seguranga, o con-
forto e a inclusao dos condutores seniores.

Palavras-chave design interior automaével, fatores humanos, condutores seniores.

This paper analyses the characteristics and the human factors of the senior drivers
and how those can influence the driving experience. We analysed recent studies in
ergonomics, iteration and influence of the technologies applied to design the physical
interfaces and their respective board devices, with the aim of identifying improvement
opportunities in enabling usability design onboard tasks. The research methodology
Is descriptive with the collection of baseline studies within the auto industry, ergo-
nomics, health and senior mobility. We concluded that even the latest car models do
not provide the highest levels of safety and comfort that could be achieved, opting
some manufacturers to include extra resources to mitigate the changes that result
from aging. It is suggested to create a script of automotive interior design recommen-
dations to improve the safety, the comfort and the inclusion of the senior drivers.

Keywords automotive interior design, human factors, senior drivers.
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1. Introdugao

A populagao mundial esta a envelhecer e com tendéncia a acentuar-se nas proximas décadas
(UNFPA, 2014). Vérios estudos, em diferentes dreas, tém sido feitos sobre pessoas com 65 anos
ou mais, pelo que é, atualmente, possivel avaliar as caracteristicas de grupos de condutores
seniores. E consensual que conduzir um automavel pessoal continuara a ser um modo primario
importante de mobilidade e um fator vital na independéncia e bem-estar (MOLNAR et al., 2009;
ADLER et al., 2006). Espera-se que os condutores seniores mantenham a carta de condugao e a
capacidade de conduzir, em seguranga, por mais tempo (EBY et al., 2009). Também o niimero e a
duragao das viagens estdo a aumentar entre os seniores (OECD/ITF, 2014). O desafio de manter
os seniores a conduzir em seguranga e conforto até idades mais avangadas, vai exigir uma abor-
dagem multidisciplinar, onde o processo de design assumira um papel central na mitigagao das
limitagdes e dos problemas relacionados com o envelhecimento e o conforto automével.

Este trabalho investiga as caracteristicas e os fatores humanos dos condutores seniores, com o
objetivo de identificar oportunidades de melhoria na experiéncia de condugao, através do estudo
ergonémico aplicado aos interfaces fisicos e dos respetivos dispositivos de bordo.

Esta demonstrado que o prolongamento da capacidade de conduzir da populagéo sénior requer
ajustes as suas limitagdes fisicas e cognitivas decorrentes do processo natural de envelheci-
mento, designadamente painéis de instrumentos e dispositivos de controlo/apoio a conducgéao,
interfaces mais amigaveis e um banco de conducao ajustado a condigao fisica. Contudo, embo-
ra se verifiqgue um aumento crescente dos niveis de conforto e de seguranga automaovel, ainda
nao se avistam respostas integralmente ajustadas e comercializadas para condutores seniores
(MEYER,2009).

Este trabalho pretende, assim, ser um contributo para a criagédo de um guigo de recomendacoes
sobre as caracteristicas dos condutores seniores e de ergonomia a considerar em futuros proces-
sos de design interior automavel, com vista a melhorar a inclusao.

A metodologia de investigacao utilizada é de caracter descritivo, e assenta na recolha de estudos
de referéncia do setor automaovel, de ergonomia, de satide e de mobilidade sénior.

Esta investigagao permitird identificar os aspetos mais relevantes de conforto e de seguranga na
utilizagéo do automaovel pelo condutor sénior.

Este trabalho comega por identificar caracteristicas e fatores humanos dos condutores seniores
apontando, de sequida, sugestdes e oportunidades de melhoria no design automovel e incorpora-
¢ao de novas tecnologias. Em conclusdo apresentamos algumas reflexdes e recomendacgdes.

2. Caracteristicas dos condutores seniores

Os seniores tendem a ser mais instruidos, ativos e saudaveis, em comparagao com as geragoes
anteriores, dada a evolugao na cultura e na medicina. Tendem, ainda, a empenhar-se em manter a
sua mobilidade e independéncia. Nos paises desenvolvidos, onde se regista o maior crescimento
da populagao sénior, mesmo as pessoas portadoras de doencgas cronicas, tais como hipertensao
e diabetes, apresentam condigdes fisicas e cognitivas que Ihes permitem conduzir sem limitagdes
graves (ALVAREZ, 2008).

O numero de pessoas com mais de 65 anos, com carta de condugao e aptos a conduzir, aumentou
e continuard a aumentar, nas proximas décadas (KAHVEDZIC, 2013).

Com o processo de envelhecimento verifica-se um declinio das fungdes que afetam, entre outras,
a capacidade de conduzir. No entanto, os condutores seniores tendem a ndo reconhecer, adequa-
damente, a diminuigado de determinadas capacidades funcionais (SIVAK, 2011). N&do obstante,
estudos apontam para mudangas no comportamento dos condutores com o avancgar da idade. A
referida mudanga comportamental constitui uma adaptagdo ao declinio de certas habilidades de
condugdo. Constata-se que os condutores seniores evitam situagdes de maior dificuldade na con-
dugao, tais como: as viagens muito longas, as mas condigbes climatéricas, a escuridao e os pe-
riodos nocturnos, os horarios de maior tréfego, os cruzamentos e as intercepgdes com vias mais
movimentadas, confusas ou perigosas, as dreas densamente urbanizadas e as auto-estradas. Os
seniores também compensam as suas limitagdes com maior prudéncia, pois colocam frequente-
mente o cinto de seguranga, tendem a realizar viagens curtas, efetuam paragens para descanso

e recuperacao, limitam a velocidade, tendem a andar acompanhados com um passageiro, evitam
expor-se a viragens a esquerda nao protegidas através da sinalizagao de transito, ndo tomam de-
cisdes de trafego apressadas (como avangar e mudar de faixa de rodagem). Conclui-se, portanto,
que as respetivas limitagdes tendem a ser compensadas por comportamentos de auto-regulacdo
na conducao, o que induz a maior subjetividade na avaliagao de alguns requisitos de seguranca e
conforto (RUDIN-BROWN & JAMSON 2013).

A adaptagdo comportamental na condugao é funcéo da confianga do condutor perante situagdes
complexas, como o risco, a fadiga e a carga mental de trabalho, e é motivada por caracteristicas
individuais, tais como: a experiéncia, a idade, o sexo, os tragos de personalidade, as atitudes e

os motivos (EBY & MOLNAR, 2012; MACHIN & SANKEY, 2008; SUMMALA, 2007; BAUMANN &
KREMS, 2007).

A auto-regulagdo da condugao é um fendmeno importante a considerar no projeto de tecnologias
e recursos no design automaovel.

Estudos realizados em varios paises distinguem dois grupos de condutores seniores: 0s que apre-
sentam sinais de maior dificuldade na condugao e que, por isso, tendem a reduzir a sua exposi¢ao



277

Ergotrip Design n°1 — 2015
Revista dos encontros internacionais de estudos luso-brasileiros
em Design e Ergonomia

ao risco de acidentes diminuindo o nimero de viagens de automavel, e que se tornam potencial-
mente mais perigosos ao longo do tempo; e 0s que tém menos dificuldades e percorrem mais
quilémetros, continuando fisica e mentalmente aptos por mais tempo (OECD/IRTAD, 2014).
Quando os condutores seniores se envolvem em acidentes, as transgressoes devem-se, geralmen-
te, a fadiga ou doenga, ao desrespeito da prioridade nos cruzamentos, a desatengao ao movi-
mento do trafego e dos sinais de transito, a ndo cedéncia do direito de passagem, a viragens a
esquerda mal calculadas, a inversGes de marcha e a entradas e saidas do transito, com tendéncia
de agravamento a partir dos 75 anos (GRAHAM, 2014; FAIRCLOUGH, 2007).

A seguranga nos automaveis evoluiu consideravelmente ao longo das ultimas décadas. Os auto-
moveis mais recentes sdao incomparavelmente mais seguros do que os modelos produzidos nas
décadas de 70, 80 e 90. Quando comparamos as estatisticas de acidentes rodovidrios fatais, nos
grupos seniores e outros, comprova-se que o acréscimo dos mecanismos de seguranga automé-
vel contribuiu para a diminuigao gradual do nimero de vitimas mortais ao longo dos anos (SALEK,
2013; NHTSA, 2008).

Os condutores seniores ndo representam um risco acrescido para os outros condutores, mas an-
tes para si proprios, pois sofrem duas vezes mais ferimentos do que sao causadores de ferimen-
tos a outros.

O "Report OECD/ITF, 2014" (OECD/ITF, 2014), referente a varios paises, demostra que as taxas de
acidentes fatais para os condutores com 65 anos ou mais, sdo mais elevadas do que para con-
dutores das faixas etarias compreendidas entre 0s 25 e 0s 64 anos, 0 que sugere que 0s seniores
tém um risco maior de acidente fatal (maior vulnerabilidade).

Outros estudos indicam uma taxa de acidentes diferenciada em fungao do género. O risco de ser
ferido em resultado de um acidente rodovidrio €, excepto para as faixas etérias mais jovens, maior
nas mulheres do que nos homens, enquanto o risco de morte &, por sua vez, maior nos homens.
As taxas de mortalidade em acidente de transito é maior nos homens de faixas etarias dos 75 aos
79 anos, enquanto nas mulheres é dos 70 aos 74 anos. As mulheres sdo vulneraveis em idade
mais precoce do que os homens, o que pode explicar a menor resisténcia a lesdo. Constata-se,
ainda, diferengas na gravidade das lesdes. As mulheres sdo mais frequentemente envolvidos

em acidentes do tipo MDO (Material Damage Only - apenas danos materiais) e com ferimentos,
enquanto os homens sao mais frequentemente envolvidos em acidentes fatais (IIHS, 2013; LI et
al, 2013).

A partir dos 85 anos a vulnerabilidade entre homens e mulheres é consideravelmente a mesma,
embora os acidentes fatais nestas idades sejam maiores nos homens. O aumento do risco de
acidente fatal entre os condutores destas faixas etarias deve-se a maior susceptibilidade a leséo,
particularmente ferimentos no peito e outras complicagdes médicas (MCCARTT, 2015).

Importa referir que as caracteristicas identificadas nos condutores seniores sdo o resultado de
estudos de padrdes de comportamento social e fenémenos registados na condugéo automavel.
Estdo, ainda, relacionadas com as dificuldades nas tarefas de conducéo e de bordo, como sejam
as limitagdes funcionais da idade e as desordens relacionadas com a idade e a medicagao.

3. Factores humanos dos condutores seniores

Problemas fisicos e mentais como as perdas de visdo, memaria, conhecimento, forga e equilibrio
estdo, de forma geral, relacionados com o aumento da idade. Estudos comprovam que, tendencial-
mente, a partir dos 40 anos as pessoas evidenciam declinio das capacidades visuais e que, a partir
dos 60-70 anos, das habilidades cognitivas e sensoriais, enquanto outras, tais como a linguagem,
mudam muito pouco (MEYER, 2004). As diferengas individuais e a extensdo desses declinios ndo
permitem aferir uma faixa etédria para determinar a inibicdo de conduzir. Por essa razdo, em muitos
paises, ndo existe uma idade limite para cessar a habilitagcdo de condugao.

A tarefa de conduzir requer um grande nimero de habilidades funcionais, que vao desde os pés a
cabega do condutor. Estas habilidades funcionais s&o do tipo psicomotor, visual, auditivo e cogniti-
VO, 0 que torna a condugao segura uma conjugacgdo complexa de fatores.

No caso dos condutores seniores, as debilidades dos fatores humanos necessarios a condu-

¢ao decorrem diretamente do processo de envelhecimento, podendo o declinio de capacidades
agravar-se por efeitos adversos de medicamentos utilizados no tratamento de doengas (como por
exemplo, cardiovasculares, artrites, diabetes).

E importante enfatizar que os problemas identificados, neste trabalho, embora relacionados com a
idade, nao sdo concomitantes universais da idade.

3.1. Ergonomia fisica e psicomotricidade

Na ergonomia fisica, estuda-se o modelo anatémico humano, a antropometria, a fisiologia, as
caracteristicas biomecanicas e como estas se relacionam com atividades fisicas (IEA, 2010). A
psicomotricidade oferece uma vis&o holistica do ser humano, em movimento, ao incluir na parte
fisiolégica, conhecimentos psicoldgicos e antropolégicos (COSTA, 2002), pelo que o estudo destes
fatores humanos nos condutores seniores ndo pode ser descurado.

Défices de funcionamento psicomotor aumentam a dificuldade na entrada e saida do automavel,
a capacidade de posicionamento do peso do tronco e a utilizagdo de comandos do veiculo. Varios
aspectos do funcionamento psicomotor diminuem com o aumento da idade. A diminui¢do do
tempo de reacgao, por exemplo, pode resultar num abrandamento das fungdes cognitivas, rigidez
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articular e fraqueza muscular. Outra habilidade que tende a diminuir com a idade é a flexibilidade
(gama através da qual uma articulagdo ou musculo pode mexer), e que podem resultar de uma
variedade de condigdes, em particular de artrites, da falta de exercicio fisico, ou da diminuicdo nos
niveis gerais de atividade. A artrite induz a uma diminuicdo da forca das maos, da destreza, da
precisao, da coordenacao, da mobilidade articular e da sensibilidade, além de resultar em méaos
inchadas e estados dolorosos (EBY et al., 2008; SHAHEEN & NIEMEIER, 2001). Claramente, o
declinio no funcionamento das maos é uma incapacidade individual a considerar ao projetar os
comandos e controladores dos veiculos para condutores seniores.

A perda de flexibilidade nos membros inferiores afeta a capacidade do condutor trocar rapidamen-
te o pé direito do acelerador para o travao, ou para manobrar o veiculo com seguranga ao contor-
nar obstdaculos. A falta de flexibilidade no pescogo dificulta as operagdes de verificar espelhos,
olhar sobre os ombros antes de mudar de faixa, observar os pontos cegos, fazer marcha atras e
estacionar (EBY & MOLNAR, 2012).

A coordenagédo do movimento é também uma importante capacidade psicomotora, necessaria para
a condugdo, que tende a diminuir com a idade. Os declinios na coordenagao dificultam a manipula-
¢ao de comandos de controlo imediato efetivo, como a manutengao do veiculo na faixa de rodagem,
o contorno de obstaculos, a reacgao perante eventos inesperados e a imobilizagédo do veiculo.

0 envelhecimento afeta também a forga muscular. Esta diminui até 25% nos seniores, sendo de
12% a 15% entre os 30 e 70 anos. A perda de forga na parte superior do corpo pode afetar a capa-
cidade do condutor em manobrar o veiculo (especialmente em curvas fechadas). A perda de forga
na parte inferior do corpo, por sua vez, pode diminuir a capacidade para aplicar a pressao correcta,
quer na travagem, quer na aceleragdo. Ha uma diminuigao na forga de aperto e de resisténcia,
especialmente na quantidade de forga que pode ser exercida. O declinio na forga de aperto surge
entre os 20 e 60 anos e pode chegar a 16% nesta faixa etéaria, podendo os declinios atingir cerca
de 40% entre os 30 e 80 anos, quando medida transversalmente e cerca de 60% entre os 30 e 80
anos, quando medida longitudinalmente. Por conseguinte, um individuo com 65 anos ou mais
pode atingir apenas 75% da sua capacidade, em forga e resisténcia. Ora, se a forga muscular se
deteriora, também a precisdo de movimento € afetada. Por exemplo, os estudos estimam uma
diminuigao entre 12% e 19%, aproximadamente, na forga do dedo polegar, a partir dos 20 até aos
60 anos, o que é demonstrativo da redugao da aderéncia ao nivel das operagdes manuais (SCH-
NEIDER & SPRAGUE, 1995).

Acresce, ainda, que perda de forga muscular torna o condutor mais propenso a fadiga durante a
condugdo, mesmo em viagens curtas.

Quanto ao tempo de execugdo de tarefas, este tende a permanecer estavel até a idade de 65 anos,
e depois diminuiu lentamente, tornando-se mais evidente a partir dos 75 anos (EBY et al., 2008;
SHAHEEN & NIEMEIER, 2001).

3.2. Ergonomia visual e auditiva

Conduzir é uma atividade altamente dependente da informagao visual, representando cerca de
90% da informagao recolhida pelo condutor. O processo degenerativo da visdo é comum com o
avancar da idade, quer decorrente do processo normal de envelhecimento, quer do aumento da
prevaléncia de doengas oculares nas faixas etdrias mais elevadas em consequéncia de doengas
crénicas (como a diabetes).

A degradagao progressiva nos musculos dos olhos tem influéncia na capacidade de focar objetos
a distancias maiores e sob condigbes diversas de iluminacao. As habilidades visuais diminuem,
designadamente, a visao estatica e a acuidade visual dinamica, a sensibilidade a luz, a capaci-
dade de recuperacao ao brilho, a sensibilidade ao contraste, e reducdo do campo Util de visdo. A
diminuigao destas capacidades induz a maiores limitages para uma condugao segura, que vao
desde a iteragdo com dispositivos de condugao, com dispositivos de controlo de trafego, leitura de
sinais de transito e de sinais visuais de bordo, visualizagdo de marcagdes nas faixas de rodagem e
outras informagdes de baixo contraste, em particular a noite, detecgao da presenga de pedes e/ou
objetos na berma da estrada.

Também se constata declinios na percepcao do espago estereoscopico e da sensibilidade de
movimento, embora estes estudos ndo sejam conclusivos. Estas limitagdes podem dificultar a
percegao pelo condutor da posigao do veiculo em relagao a outros, a avaliagdo de oportunidades
de movimentacao no trafego, em particular em cruzamentos. (EBY & MOLNAR, 2012; EBY et al.,
2008; SHAHEEN & NIEMEIER, 2001).

Em consequéncia do processo normal de envelhecimento, o globo ocular torna-se mais opaco e
menos elastico, o que dificulta a focagem. Como os musculos dos olhos enfraquecem, a conver-
géncia das linhas de visdo dos dois olhos torna-se menos eficiente. Esta debilidade muscular faz
com que as imagens captadas pela retina do olho sejam menores, tornando-se necessario aumen-
tar a iluminagao para reforgar a acuidade. Comparando a iluminagao necesséaria em diferentes
grupos etérios tendo por referéncia condutores de 20 anos, conclui-se que os condutores a partir
dos 40 anos precisam do dobro da iluminagao, triplicando esse valor a partir dos 60 anos.

A partir dos 20 anos, ja se regista uma diminuigao na sensibilidade ao contraste, mas o principal
declinio surge entre os 40 e 50 anos.

As distancias de legibilidade para seniores (65 ou mais anos) sdo cerca de 77%, comparativamen-
te a individuos mais jovens em iguais circunstancias. Isto significa que os condutores seniores
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tém menor capacidade de visualizagao em curtas distancias e, consequentemente, menos tempo
de reacgao a informagéao transmitida (HAIGH, 1993).

A diminuigéo da capacidade auditiva afeta a condugéo e ndo é possivel apontar, em rigor, uma fai-
xa etaria para o inicio do processo de declinio auditivo, pois a audigao é condicionada por muitos
fatores, como a exposic¢ao ao ruido ao longo da vida, a influéncia genética e o tipo de alimentagao.
No entanto, a partir dos 50 anos, muitos individuos apresentam perdas de audicéo significativas,
em particular dos sons fracos e dos ruidos de fundo (HAIGH, 1993).

Se por um lado o uso de aparelhos auditivos pode mitigar a limitagao auditiva, por outro pode
implicar dificuldades em distinguir diferentes tipos de som e, nalguns casos, produzir feedback e
distrair o condutor. Em muitos paises, para uma incapacidade auditiva de 40 dB ou menos é reco-
mendada a inibigdo de conduzir (MCCLOSKEY et al., 1994).

4. Ergonomia cognitiva

As habilidades cognitivas ou de pensamento sao criticas a condugao em seguranga. Sao estas ha-
bilidades que permitem ao condutor adquirir informacdes importantes no ambiente de condugao e
tomar as decisdes operacionais, estratégicas e taticas necessdrias. Embora se verifique ampla va-
riabilidade entre os seniores, algumas habilidades cognitivas sdo mais propensas a diminuir com
a idade que outras. Entre estas, as que mais diminuem com a idade, séo a capacidade de dividir a
atencéo, a capacidade de concentragdo em duas ou mais fontes de informagao ou de execugado
de duas ou mais tarefas em simultaneo (EBY et al., 2008; SHAHEEN & NIEMEIER, 2001).

Também foi demonstrado que diminui com a idade a velocidade de andlise das informagdes
durante a condugao, originando uma maior dificuldade em responder adequadamente as mudan-
gas repentinas dos contextos e das informagdes de transito. A cognigao espacial, ou a capacidade
de pensar sobre a sua posigdo em relagdo a outros objetos no espacgo, também é afetada pelo
processo de envelhecimento. A fraca cognigao espacial pode traduzir-se em maiores dificuldades
de navegacao e originar perdas de posicionamento ou dificuldades de orientag&o.

0 avango da idade afeta, ainda, negativamente a fungéo executiva e que se refere a capacidade
metacognitiva que permite aos individuos, de forma eficaz, planear, organizar e criar estratégias,
avaliar e auto-regular, o que torna a condugdo mais insegura e aumenta o risco de acidentes.
(DAIGNEAUL et al., 2002; SCHIEBER, 2003)

4.1. Fragilidade e fraqueza

A fragilidade e a fragueza sdo comumente associados a velhice. A fragilidade caracteriza-se

pela maior incapacidade para resistir a doenga ou lesdo. Em termos de acidentes com veiculos
automoveis, a fragilidade é a probabilidade de manter um nivel maior de lesdo para uma dada
quantidade de esforgo / solicitagdo. Assim, para um acidente com determinadas dimensdes, um
individuo mais fragil vai sustentar maior nivel de lesdo.

A biomecanica da fragilidade envolve estudos sobre a idade e a reducdo da densidade éssea, tais
como o declinio na drea dssea, a alteragdo na morfologia / geometria dos 0ssos e que os tornam
mais propensos a fraturas.

A fraqueza, por sua vez, refere-se a capacidade de recuperagao de uma doenga ou lesdo. Os
componentes fisicos de fragilidade sdo a fraqueza, a atrofia muscular (sarcopenia), a perda de
peso, a inatividade fisica, e motricidade reduzida. Como outras condigdes relacionadas a idade, a
fragilidade é mais comum na terceira idade (NARAYAN et al., 2014). Os individuos considerados
frageis apresentam um aumento significativo do risco de morte ou invalidez por lesdo ou doenca,
comparativamente a individuos saudaveis. A fragilidade e a fraqueza tém sido apontadas como as
principais razdes para o aumento do risco de morte nos grupos seniores em acidentes de transito
(EBY & MOLNAR, 2012).

5. Conclusoes

Conduzir ¢ uma funcdo da capacidade e ndo da idade.

Ao longo dos anos, verificam-se melhorias significativas nos padrées de seguranca dos novos
automoveis produzidos, mas nem mesmo 0s mais recentes modelos automaoveis estabelecem os
mais altos niveis de seguranga que podem ser alcangados. Os modelos automdveis sédo concebi-
dos e orientados para determinados publico-alvo, mas em que os seniores nao séo incluidos em
particular. Alguns fabricantes optam por incluir recursos extra projetados para ajudar a compensar
algumas das mudangas decorrentes do processo de envelhecimento e que ajudam a evitar aciden-
tes (recursos de prevengéo de acidente) e que proporcionam maiores niveis de protegdo em caso
de acidente (recursos de protegdo de acidente). (CLARKE, 2014)

As adaptacdes tecnoldgicas podem mitigar algumas limitagdes relacionadas com a idade. Diferen-
tes estudos demonstram que o uso de novas tecnologias podem ser aceites por condutores senio-
res, se 0s sistemas responderem as suas necessidades em termos de seguranga e mobilidade. O
uso de tecnologias traz efetivamente beneficios reais aos condutores seniores, como é exemplo o
estacionamento assistido (automatico ao com recurso a sensores ou camaras). Porém as novas
tecnologias devem ser introduzidas com simplicidade e devidamente testadas para se tornarem
mais eficazes. (DAVIDSE, 2007)

Concluimos que avanco da idade pode trazer doengas e limitagdes que podem tornar a condugao
desconfortavel e francamente perigosa. Problemas de mobilidade inferior do corpo, tais como arti-
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culagéo dos joelhos e dor nas pernas sdo comuns para condutores com mais de 55 anos de idade.
A fim de eliminar ou diminuir este desconforto um possivel contributo seriam bancos elétricos
ajustaveis, baixo limite de porta e pedais ajustaveis.

Alguns seniores enfrentam problemas de mobilidade na parte superior do corpo que podem
causar dor e rigidez nas costas, pescogo, bragos e ombros. Para mitigar estas limitagdes sugere-
-se: suporte lombar ajustavel e bancos aquecidos para ajudar a aliviar dores de costas e ombros,
espelhos maiores e de angulo ajustavel, sensores de estacionamento traseiro para auxilio em
manobras sem que seja necessaria grande torgdo da parte superior do corpo.

A estatura tende a diminuir com o avangar da idade. A partir dos 40 anos, os individuos podem
perder até cerca de meia polegada em altura a cada década, de acordo com estudos realizados
pela Harvard Medical School. A idade e a menor atividade fisica também podem contribuir para o
ganho de peso e estima-se que um tergo da populagao sénior com 65 anos ou mais tenha excesso
de peso. A alteragao de algumas componentes dos automdveis, tais como bancos ajustaveis,
pedais ajustaveis e um volante regulavel, podem ajudar condutores de menor estatura ou com
excesso de peso.

A artrite ¢ uma doenga comum de envelhecimento, e pode resultar em dedos rigidos e habilida-
des motoras diminuidas, sendo um volante grosso mais facil de manobrar por méos artriticas. O
movimento de introduzir e rodar a chave de ignigdo pode ser potencialmente doloroso, pelo que

a introdugao de dispositivos do tipo botdo para ligar/desligar o motor podem mitigar este tipo de
limitagdo. Outras caracteristicas amigdveis para condutores seniores sdo os espelhos aquecidos
e 0s painéis e dispositivos de controlo maiores. Alguns SUVs e crossovers apresentam uma baga-
geira automatica que facilita, por exemplo, 0 armazenamento de compras pelos condutores com
artrite. Para-sdis, controladores (botdes) maiores, espelhos de baixo-reflexo e auto-escurecidos,
painéis de instrumentos de alto contraste também podem contribuir para a melhoria da experién-
cia de condugao.

A investigagao em Design centrada no desenvolvimento de solugdes automdveis mais amigaveis
para 0s seniores, requer a elaboragdo de estudos multidisciplinares que definam as suas caracte-
risticas e fatores humanos (ver figura 1).

Guido de
investigacao:
recomendagoes e
analise de fatores
de concepgao

Investigagdo: Investigacéo:
caracteristicas dos fatores humanos
condutores dos condutores
seniores seniores

Imagem 1. Piramide de investigagao.

Os designers e especialistas em fatores humanos precisam de dados adicionais para a especifici-
dade da populagao sénior.

Embora a industria esteja longe da integragdo dos veiculos auténomos, os automoveis tenderao a
tornar-se os olhos, ouvidos e co-piloto dos condutores, respondendo de forma indireta as necessi-
dades dos condutores seniores ou com mobilidade reduzida.

No quadro 1 apresentamos um resumo das oportunidades de melhoria no design automovel.
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- Dificuldades visuais

- Dificuldades auditivas

- Baixa motricidade e dificuldade
em controlar o peso do corpo

- Perda de forga nos membros
inferiores

- Obesidade ou excesso de peso
e perda de estatura reta

- Baixa mobilidade na parte
superior do corpo (costas,
pescogo, bragos e ombros)

Problemas Possiveis solugoes em Design

- Sinalética dos dispositivos de bordo, navegagéo e controlo maiores,
com maior contraste, regulaveis em brilho e iluminagdo e mais
prolongados no tempo;
- Informagao de bordo estritamente relevante;
- Acesso fécil a informacao de bordo e com reduzido nimero de iteragées;
- Palas para-sdis extensiveis;
- Controladores e dispositivos maiores (ar condicionado, dudio, outros);
- Espelhos de baixo reflexo e escurecimento automatico;
- Espelhos aquecidos;
- Espelhos de maior alcance angular;
- Sistemas de assisténcia de bordo e apoio a condugéo auxiliados
por comunicagao audio;
- Fardis inteligentes (regulagdo automdtica da posigéo e intensidade luminosa);
- Sistemas de alerta de pontos cegos;
- Sistemas de alerta de saida de faixa de rodagem;
- Visao interior sobre o exterior do veiculo;
- Camaras de viséo noturna;

- Possibilidade de regulagéo dudio dos sistemas de apoio a condugao;

- Maior espaco de habitaculo;

- Volante ajustavel;

- Banco de condugéo com possibilidade de rotagdo para recolha e saida
do condutor do automdvel;

- Banco elétrico ajustavel;

- Porta de acesso mais larga;

- Baixar o limite da porta;

- Pedais ajustéveis/regulaveis.

- Condugao assistida;

- Banco aquecido;

- Suporte lombar ajustavel;

- Espelhos maiores e de maior angulo de regulagao;

- Sensores de estacionamento e colis3o;
- Camaras de visédo lateral e traseira;
- Estacionamento automatico;

- Volante mais grosso;

- Igni¢do do motor por sistemas sem chave;

- Puxadores, painéis e dispositivos de controlo maiores, mais sensiveis
ao toque ou presséo e redesign ajustado a dimensao e morfologia
dos seniores;

- Bagageira automatica;

- Aromoterapia para estimular e despertar condutores mais cansados;

- Limitador de velocidade;

- Sensores de imobilizagéo do veiculo em caso de colisao;

- Sinalética de cor vermelha;

- Sistemas inteligentes de reconhecimento de sinais vitais (respiragao
e batimentos cardiacos através do volante ou cinto de seguranga);

- Sistemas inteligentes de reconhecimento de sinais de cansago e
fadiga/vigilancia da saude através do movimento;

- Perdas musculares nas maos
e/ou artrites (dedos rigidos e
habilidades motoras diminuidas)

- Cansago, fadiga ou perda
de fungdes

Quadro 1. Quadro guia de oportunidades de melhoria no design automavel.
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