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Acrénimos

Acronimos
CONACYyT: Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia.
BVD: Baremo de valoracion de los grados y niveles de Dependencia.

LAPAD: Ley 39/2006 de Promocién de la Autonomia Personal y Atencion a las
Personas en Situacion de Dependencia o conocida también como Ley de
Dependencia del Libro blanco de la dependencia en Espafia.

PYMES: Pequefias y Medianas Empresas.
AENOR: Asociacion Espafiola de Normalizacion y Certificacion.

UNE EN ISO 999:20117: Norma Europea EN ISO que anula la UNE-EN ISO
9999:2012 V2. Es la norma para los productos de apoyo para personas con
discapacidad. Clasificacion y terminologia.

UNE 11-909-90/1: Norma espafiola referida a las ortesis y protesis.

CEFOA: Centro Formativo de Andalucia.

OMS: Organizacion Mundial de la Salud.

CIAPAT: Centro Iberoamericano de Autonomia Personal y Ayudas Técnicas.

ISO EN UNE: International Standarization Organization - European Norm - Norma
Espafiola -. Normas con estandares europeos e internacionales.

PEST: Herramienta de analisis que analiza el entorno desde los factores politicos,
econdmicos, sociales y tecnoldgicos en diferentes plazos temporales.

INTI: Instituto Nacional de Tecnologia Industrial, organismo autarquico argentino.
RSC: Responsabilidad social corporativa.

NC State University: Universidad Estatal de Carolina del Norte, North Carolina State
University en inglés.
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Glosario

Glosario

Gestion del Disefo: proceso de toma de decisiones que se ocupa de las
operaciones diarias y se delega en personas que saben como realizar el trabajo
para entregarlo puntualmente de conformidad con el presupuesto y las
especificaciones. El papel primordial de la gestion del disefio es comprender los
objetivos estratégicos de la empresa y entender cual sera el papel del disefio para

cumplirlos, asi como desarrollar todo lo necesario para lograrlos con éxito.

Disefio Universal: es el disefio de productos y entornos que puedan ser utilizados
por todas las personas, en la mayor medida posible, sin la necesidad de adaptacion

o disefio especializado.

Disefio Inclusivo: disefio centrado en grupos excluidos a fin de ofrecer soluciones

integrales para productos, servicios y entornos.

Disefio para todos: disefio que garantiza que los entornos, productos, servicios e
interfaces funcionen para personas de todas las edades y capacidades en diferentes

situaciones y bajo diversas circunstancias.

Desarrollo del Producto: proceso de creacion y lanzamiento de nuevos productos al

mercado.

Productos de Apoyo: producto disponible en el mercado, destinado a facilitar la
participacion; proteger, apoyar, entrenar, medir o sustituir funciones/estructuras
corporales y actividades; o prevenir deficiencias, limitaciones en la actividad o

restricciones en la participacion.

Producto sanitario: articulo destinado por el fabricante a ser utilizado en humanos
con fines de diagnéstico, control, tratamiento, alivio o compensaciéon de una lesiéon
o de una deficiencia o enfermedad y que no ejerza la accion por medios
farmacoldgicos, inmunologicos ni metabodlicos, pero a cuya funcion puedan

contribuir.

Ortesis Plantares: elemento fabricado a medida que se puede poner en los zapatos
de serie. Se utiliza para el tratamiento de multiples patologias por medio del sistema
podal, al colocarlo en una posicion mas fisioldgica, reduciendo los distintos factores

12



Glosario

de estrés que se le aplican y permitiéndole de ese modo desempefiar su papel en

la funcidn de equilibrio del usuario

Plantillas ortopédicas: dispositivos cuya finalidad es corregir, prevenir o modificar la

pisada del paciente.

Paciente: persona que padece fisicamente y que, por lo tanto, se encuentra bajo

atencion medica.
Usuario: persona que usa habitualmente un producto o servicio.

Usabilidad: eficiencia y satisfacciéon con la que un producto permite alcanzar

objetivos especificos a usuarios determinados en un contexto de uso particular.

Patologia: enfermedad fisica 0 mental que padece una persona.
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Introduccion

Introduccion
El motivo de realizar una investigacion sobre el disefio universal surge del interés
en la interaccion del producto con el usuario y con las empresas que lo producen o

comercializan.

Claramente los productos son parte de nuestra vida. Comparten todo tipo de

momentos, desde los mas agradables y deseados hasta los menos disfrutables.

El producto va mas alla de ofrecer una satisfaccién al usuario. Pues involucra la
responsabilidad de las empresas a satisfacer necesidades valuadas con realidad;

jamas con idealismo.

Poder usar un producto en su maxima expresion, sensibiliza a todos nuestros
sentidos. Por tanto, la experiencia debe ser funcionalmente efectiva pues relaciona

cada momento de uso con las sensaciones producidas.

Disefiar productos es, comprometerse con el usuario; reconocido como un ente
diverso. Examinar la factibilidad productiva al validar la tecnologia existente;
pasada, actual y futura. Aproximarse a las personas, generar empatia, ratificar la
realidad, racionalizar las necesidades y de esta manera, transformarla a través de

prospectivas materiales.

El disefio a diferencia de la gestion se concentra en el cumplimiento de diversos
requerimientos con base en un concepto de disefio, que delimita los lineamientos
de intervencién. Cuando se realiza un disefio, no siempre contempla lo necesario

para ser producible en una empresa.

Por ello, el objetivo de la Gestién del Disefio es delimitar criterios efectivos para
resolver las demandas del mercado, por ello debe reconocer la diversidad de los
usuarios y las estrategias necesarias para poder llevar a cabo el disefio de
productos de manera rentable.

Ahora bien, la actual investigacion delimita su campo de estudio especificamente a
las Ortesis plantares, ya que es un producto utilizado para promover la salud de la
marcha en las personas. Es una de las principales actividades realizadas en el ser

humano, ademas de la forma en la que se mueve.
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Introduccion

Sin embargo, las ortesis plantares presentan diferentes deficiencias por la falta de
vinculacion entre la investigacion, el disefio y la medicina. Por ello, es un rubro que
necesita entender las necesidades de sus usuarios y comprender que factores

producen incompetencias.

Figura 1 Formulacién del problema

Disefio de Productos de Apoyo
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Fuente: Adaptado de Best (2016).

Esta investigacion se desarrollé a partir de un estudio de caso, aplicado en el sector
empresarial sanitario, en una clinica llamada Ignition. La empresa disefia, produce
y comercializa értesis plantares, lo cual indica la utilizacion de un sistema de gestion

del disefio para el cumplimiento de los objetivos de su producto.

Con la finalidad de observar la gestién del disefio universal y el comportamiento que

genera; se estudio el sistema de gestion en dos momentos:

a) En el primero se reviso el proceso de gestion de disefio que la empresa utiliza
para la creaciébn de su producto, lo cual arroj6 datos cualitativos y
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Introduccion

cuantitativos sobre el proceso de disefio empleado para el desarrollo de sus
ortesis plantares.

b) Posteriormente se realizé una propuesta de gestion de disefio universal para
ortesis plantares, se fabrico, se les pidi6 a los pacientes que lo utilizaran y se
estudié en un segundo momento.

Por tanto, el sistema de gestion es la unidad de analisis. Que se profundiz6 desde
los diferentes rubros de la tematica propuesta. Cabe sefalar que la gestion del
disefio se divide en tres fases (Best, 2016) la gestidén de la estrategia de disefio, la
gestion del proceso de disefio y la gestion de la implantacion de disefio. Ellas se
observaron las herramientas utilizadas con la intencibn de identificar las
oportunidades de disefio y necesidades de los clientes, estrategias para facilitar el

proceso de disefio y la toma de decisiones en la ejecucion del disefio final.

De ahi que esta temética fue abordada con un método de tipo mixto pues, como ya
se menciond en el objetivo general, se buscd no solo el comprobar los postulados
del disefio universal sino también, comprender las posibles razones que inciden en
esos resultados. De esta manera se observo, analizd, comprendié y comprobo el
camino de la gestion que debe llevar el disefio universal para el cumplimiento de

sus principios en un producto de apoyo: las Ortesis plantares.

Ahora bien, las variables de esta investigaciéon son el grado de universalidad?® del
disefio como variable dependiente y el nivel de gestién del disefio universal como

variable independiente (Ver figura 2).

1 Grado de universalidad: producto de la actual investigacion como una propuesta de medicion
para el cumplimiento de los principios del disefio universal.
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Figura 2 . Interrelacion de las variables para el andlisis de la Gestion del Disefio Universal

Gestion del
Grado de Necesidades Disefio Universal Intereses Nivel de Gestion del
universalidad sociales Teoria del conflicto  empresariales Diseiio Universal

del disefio

<+ Satisfaccién del cliente
+* Nivel del DU

< Herramientas
¢ Estrategias

Fuente: Elaboracion propia con informacién de Diaz (2009) y Best (2016).

Como hipotesis de trabajo de investigacion se propuso la siguiente: La Gestion del
Disefio en oOrtesis plantares correctivas depende del Disefio Universal, para

incrementar los alcances empresariales y sociales.

Por consiguiente, el objetivo general que condujo la presente investigacion fue el
comprender cualitativamente y comprobar cuantitativamente la Gestion del Disefio
Universal en las ortesis plantares aplicada en la empresa Ignition (Ver anexo
metodoldgico: tabla de congruencia).

Como objetivos especificos se tienen los siguientes:

1. Formular una estrategia para la Gestion del Disefio Universal.
2. Especificar los requerimientos de disefio necesarios para la implementacion
del disefio universal en una ortesis plantar.
Proponer un grado de medicion del disefio universal en una Ortesis plantar.
4. ldentificar las diferencias entre el grupo control y grupo experimental al

término del testeo de la ortesis plantar.

El uso de ortesis debe ajustarse a las necesidades individuales y personalizadas

18



Introduccion

del usuario, pero también ofrecer una oportunidad rentable para la comercializacién
del producto. Asimismo, ofrecer las caracteristicas deseables del mercado, que son:
simplicidad, facil manejo, un producto estético, estar lo mas normalizados posibles,
no interferir en el desarrollo de la persona, atencion a la relacién calidad-precio
y extremar los cuidados en su utilizacion para que sea duradero (Confederacion

Espafiola de Personas con Discapacidad Fisica y Organica [COCEMFE] 2018).

Por ello, considerando que existe un compromiso por ofrecer productos de Ortesis
plantar con cumplimiento funcional, calidad para el usuario y rentabilidad para la
empresa, es necesaria la intervencion del Disefio Industrial para el cumplimiento de
objetivos conceptuales, técnico-industriales y su gestion, en relacidn con metas
empresariales a la par del reconocimiento no solo de las necesidades, sino también

de los valores de los usuarios.

De ahi que, la actual investigacién propone estudiar el proceso de Gestion del
Disefio de las Ortesis Plantares de tipo correctivo para contribuir al desarrollo e

innovacion en del rubro ortoprotésico.

En la presente investigacion, se entendio a la Gestion del Disefio como el proceso
de toma de decisiones que visualiza los objetivos estratégicos de la empresa, las
necesidades de los consumidores, que en este caso son los pacientes y plantea el
papel del disefio para cumplirlos (Best, 2010). Acerca de los principios del Disefio
Universal, éstos se acotaron como una guia para trabajar la universalidad en el

proceso de disefio de productos (Observatorio de la Accesibilidad, s.f.).

Esta tematica que relaciona la Gestién del Disefio de las Ortesis Plantares con los
principios del Disefio Universal, fue abordada con un método de tipo mixto para
comprender la manera como, desde los objetivos de la empresa y las necesidades
de sus pacientes, se disefian Ortesis Plantares de tipo correctivo. Asi como también
para comprobar los alcances de los principios del Disefio Universal por medio de
una propuesta de intervencion en las Ortesis Plantares que se aplicara por medio

de un experimento.
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Introduccion

La vision tedrica se centré en el proceso de Gestion del Disefio de Ortesis Plantares
correctivas de la empresa, el cual esta determinado como la unidad de analisis, en

donde analizaron las diferentes fases de la Gestion del Disefio (Best, 2016).

Esta investigacion es experimental de corte longitudinal e incorpora instrumentos
documentales y de campo abordados desde un enfoque mixto. Se realiza, en San

Luis Potosi, México en el periodo de agosto del 2017 a mayo del 2019.

Para el estudio en la empresa Ignition, se realizd una investigacion exploratoria y
descriptiva pues en primera instancia no existen suficientes antecedentes sobre el
tema propuesto segun la Organizaciéon Mundial de la Salud (2017). De la misma
manera analizo el proceso de Gestion actual de las Ortesis Plantares correctivas
con el que cuenta dicha empresa para compararlo con el tratamiento experimental
propuesto y asi comprobar los alcances de los principios del Disefio Universal en

este tipo de producto.

Desde el punto de vista epistemoldgico la presente investigacion se halla dentro de
los &mbitos médicos, de disefio, administrativos y sociales, los cuales se enmarcan
en un paradigma o modelo de investigacion. Este estudio se ubicé en el paradigma
interpretativo, que, tal como sefiala Meneses (2004) colocé a la investigacion “ante
la construccion de informes interpretativos que capten la complejidad de la unidad
de analisis, en este caso la Gestion del Disefio, sin pretender su generalizacion”. El
objeto de estudio de la presente investigacion es, por tanto, la Gestion del Disefio

desde el modelo del Disefio Universal en Ortesis Plantares.

Por lo que respecta a la investigacion planteada, la estrategia general para la
recoleccion de datos y desarrollo de la informacion en funcion de los objetivos
delimitados se dirigié en un disefio experimental de corte longitudinal, como se

menciond anteriormente.
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Recapitulando, la finalidad de la presente investigacion es comprobar la Gestion del
Disefio Universal en las Ortesis Plantares de tipo correctivo y el comportamiento
gue genera en los pacientes que las utilizan. Por tanto, se realizé un experimento
para comparar si existe una diferencia estadisticamente significativa entre la
Gestion del Disefio tradicional y la Gestion del Disefio Universal en Ortesis

Plantares.

El experimento se llevd a cabo en dos momentos, donde por medio de los
instrumentos de recoleccion de datos utilizados, se midieron los indicadores

necesarios para la observacién y comparacion de las variables.

Los instrumentos de recoleccion de datos fueron los mismos en estos dos

momentos.

- Observacion estructurada: se utiliz6 este tipo de observaciébn porque
comprueba una hipotesis (Weiss y Faubert, 1994). La observacion que se
realizd es de manera sistematica sin participar, ni intervenir en él fenémeno.
Los observables han sido determinados a través de indicadores y definidos
a partir de la revision tedrica. La observacion se realizo en la empresa Ignition
en diferentes dias habiles y en el horario de la clinica. De ahi, se conocieron
dos cosas: En primera instancia, las herramientas utilizadas en las tres fases
de la gestién del disefio y las estrategias impartidas para la toma de
decisiones a lo largo del proceso de disefio. En segundo lugar, la medicion
de los indicadores construidos para medir las categorias de los principios del
disefio universal. Se realiz6 una dindmica basada plasmada en la
observacion estructurara que permitié observar y medir los indicadores antes
mencionados, para posteriormente someterlos a un andlisis estadistico. La
dinamica fue expresada en espafiol o inglés, segun el manejo del lenguaje
del paciente. El tipo de medicion utilizado para medir los principios del disefio
universal fue dicotémico.

- Entrevista semi-abierta: al igual que el apartado anterior, se busco trazar una
guia determinante de los contenidos por cubrir. Sin embargo, fue de interés

del investigador conocer opiniones particulares de los entrevistados. Se
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buscé un medio flexible que brindard confianza para profundizar mas en el
tema. Por medio de la entrevista se obtuvo informacién acerca de la empresa,
sus valores, sus procesos Yy lineamientos en el proceso de disefio. Se
entrevistaron a los diferentes actores de este proceso; como el director de la
empresa, el disefiador y el técnico productor.

- Experimento: por este medio se evalud solamente la tercera fase de la
gestién, que es la implantacion del disefio. Se manipul6 intencionalmente la
variable de gestion del disefio, tomando como base el modelo del disefio
universal, para visualizar si existen diferencias significativas en la innovacion
del producto y satisfaccion del cliente. Se realizé un disefio entre grupos
donde la variable independiente se someti a un tratamiento y fue medida en
dos tiempos (momento 1 y momento 2). En el momento 1 los pacientes
utilizaron el producto realizado bajo la gestion del disefio tradicional en Ortesis
plantares, considerando por lo menos tres meses de uso y la exclusién de
las variables extrafias. Se midi6 el cumplimiento de los principios del disefio
universal con dos instrumentos, con la intencion de obtener informacion
sobre las opiniones de las personas y la observacion de la realidad. Se utilizé
una encuesta de satisfaccion, en donde los pacientes opinaban de acuerdo
con su juicio y una observacién estructurada, la cual permitié observar la

realidad y medir su cumplimiento con base en los indicadores propuestos.

Tabla 1 Técnicas e instrumentos de investigacion

. Etapa
Etapa no experimental . P
experimental
Momento 1: estrategia de disefio .
. _ - 1. observacion estructurada
Gestion del Disefio proceso de disefio ) .
: . 2. entrevista semiabierta
implantacion
» s satisfaccion del cliente > 3. Encuesta
Gestion del Disefio
de Ortesis plantares
Momento 2: estrategia de disefo .,
. o € . . 1. observacién estructurada
Gestion del Disefio proceso de disefio . o
. i L. 2. entrevista semiabierta
Universal implantacion
satisfaccion del cliente > 3. Encuesta

Fuente: Elaboracion propia con informacién de Catena y Trujillo (2004) y Best (2016).
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Pasos para el desarrollo del experimento:

=

Se establecieron las variables independientes y dependientes.
Se eligieron las modalidades de intervencion y se tradujeron en tratamientos
experimentales.
El tratamiento experimental de esta investigacion es una propuesta de Gestion
del Disefio Universal en Ortesis Plantares.
Desarrollo de los instrumentos para la recoleccion de datos (medicion de
variables dependientes).
Seleccion de la muestra con el perfil necesario y control de las variables
extrafas.
Reclutamiento de los pacientes usuarios de ortesis plantares. Este paso
consistié primero en solicitar al médico y al director de le empresa una lista de
pacientes que cumplan con las caracteristicas del perfil, después se contacto
con ellos, se les dieron las explicaciones necesarias, se obtuvo su
consentimiento y se confirmd una cita para que acudieran al experimento.
Como incentivo para generar motivacion en la participacion, se les expidié una
carta de agradecimiento y se les brindaron unas értesis plantares con el nuevo
disefio sin ningun costo. En el caso de los nifios, también se les proporciond un
chocolate al finalizar la aplicacion del experimento como signo de
agradecimiento.
Seleccion del disefio de intervencion en las ortesis plantares apropiado para la
hipétesis, objetivos y preguntas de investigacion.
Realizar un plan de como se va a manejar la recoleccion de datos con los
diversos participantes. En el caso de las encuestas de satisfaccion, que es el
método que contestaron los pacientes de forma personal, se realizaron
diferentes tipos, reconociendo las habilidades y situaciones de los diferentes
casos:

- Para personas con discapacidad cognitiva y nifios no menores a 10

afios se les aplico una encuesta con escala Likert representada por

imagenes.
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- Para personas con discapacidad motriz se aplicé la encuesta de forma
oral.
- Para personas con discapacidad visual con conocimiento del sistema
Braille se les aplicé una encuesta en el sistema Braille.
- Para personas con discapacidad visual sin conocimiento del sistema
Braille se les aplico la encuesta de forma oral.
- Para personas extranjeras se les aplicO la encuesta en inglés, francés
o aleman segun el caso.
8. Analisis de las propiedades de los grupos intactos.
9. Aplicacion del tratamiento de intervencion en las Ortesis plantares y aplicacion
de las pospruebas para la comparacion de resultados.
Desde el momento en el que se contacté a las personas usuarias de oértesis se
estableci6 una comunicacion continua, se difundieron los objetivos de la
investigacion, asi como también los posibles beneficios que podrian generar este
tipo de estudios con la intencidén de estimular y promover futuras investigaciones en
este rubro. Cuidando en todo momento que la informacién brindada no se volviera

una fuente de invalidacién interna.

- Encuesta de satisfaccion: se utilizara esta técnica pues, en el ambito sanitario
son muy numerosas las investigaciones realizadas que la usan, ya que
permite obtener y elaborar datos de modo rapido y eficaz. Ademas, el interés
del investigador no es el sujeto concreto que contesta el cuestionario, sino la
poblacién a la que pertenece. Por medio de esta técnica se evaluaran los
siete principios del Disefio Universal. En donde el tipo de medicion sera
escala Likert.

Para realizar este tipo de investigacion la definicion del universo de estudio fue:
los pacientes del area de Rehabilitacion Fisica y Kinesiologia Deportiva de la
clinica Ignition, usuarios de ortesis plantares. El tipo de muestreo fue de tipo no
probabilistico, en dénde se reconocio una poblacién pequefia pero que cumple
con los intereses de la investigacion, por tanto, serd una muestra dirigida y se

tomara el 100% de los pacientes usuarios de ortesis plantares. Como ya se
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menciond, para el cumplimiento del objetivo de la investigacion, la observacion
del objeto fue en su estado natural en el momento “a” y con una intervencion en
las variables en el momento “b”.

Los datos de la presente investigacion no pudieron generalizarse por la
naturaleza de la muestra. Sin embargo, la eleccion de este caso fue una
oportunidad para visualizar el proceso de gestion de disefio tradicional de ortesis
plantares correctivas. Ya que investigar en este rubro implica diversas
complicaciones, como son: por un lado, el acceso a una muestra de pacientes
usuarios de plantillas correctivas con acceso al expediente para datos sobre su
patologia y tratamiento, y por el otro, la informacion sobre las estrategias de
gestion utilizadas en la empresa para el disefio y comercializacion de sus oOrtesis

plantares.

Como se puede reconocer, éstas son caracteristicas especificas que las
empresas restringen. No obstante, la empresa accedio a la investigacion por su
interés en el tema y en la difusion de su producto. Ademas, no existe otra
empresa en el estado que realice las actividades conjuntas, que son el disefio y
comercializacién de ortesis plantares correctivas desde su misma empresa. El
interés de la participacion de la empresa ofrece para la investigacion una riqueza

de informacion para la recoleccion y el analisis de datos.

Otro dato importante, fue lograr la disposicidbn de los pacientes usuarios a
participar en la investigacion. En este caso, esta se logrd por el respaldo del
médico interesado en la investigacion, asi como también por ser una empresa
que goza de un buen posicionamiento en el ambito de la rehabilitacion médica.
Sus tratamientos de correccion y tratamiento por medio de las oOrtesis plantares
tienen altos porcentajes de éxito y como resultado, los pacientes confian en el

tratamiento de patologias por medio de las oértesis plantares correctivas.

En lo referente a la validez de este experimento se consolida mediante la

repeticion o reproduccion del estudio.

Al tener el valor de la muestra, se dividié en dos: el grupo control y el grupo

experimental. Acto seguido, se sometieron los dos grupos a los tratamientos y
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se registraron los datos con respecto a la variable dependiente, en este caso
universalidad del disefio para finalmente someterlos a los analisis estadisticos
apropiados. En este caso, la prueba estadistica utilizada fue la prueba “t”
(Catenay Truijillo, 2004).

El requisito principal para realizar un experimento es la manipulacién intencional
de una o mas variables independientes (Sampieri, 2014). En esta investigacion
se realiz6 una propuesta de intervencion, y partio de la observacion y analisis de

la gestidn del disefio tradicional.

La intervencion fue realizada con base en el modelo del Disefio Universal y se

implemento en las tres fases de la Gestion del Disefio (Best, 2016).

Para concretar la propuesta de intervencion fue necesario un diagndstico. Este
se realizé con los lineamientos de una guia metodoldgica para el desarrollo de
productos del Centro de Investigacion y Desarrollo en Disefio Industrial (INTI,
2015).

La razon de llevar a cabo esta intervencibn es comparar la variable
independiente, en este caso el nivel de cumplimiento de los principios del Disefio
Universal y la variable dependiente que es la situacion de la empresa en cuanto
a Gestion del Disefio de Ortesis Plantares de tipo correctivo en dos momentos.
Asi, saber si existe una diferencia significativa entre la Gestién del Disefio
Tradicional y la Gestion del Disefio Universal en oOrtesis plantares en cuanto a la

innovacion y satisfaccion del cliente.
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Figura 3 Proceso metodoldgico
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Fuente: Elaboracion propia con informacién de Diaz (2009) y Best (2016).

Como recursos se entiende lo minimo necesario para realizar el proyecto. Asi, en lo
referido a recursos humanos se utilizaron a la investigadora, al director de tesis, a
la codirectora, al técnico, a las personas entrevistadas y por ultimo a las personas
encuestadas. Y en el caso financiero se utiliz la Beca CONACyT? y propios de la
investigadora. En cuanto a los recursos tecnoldgicos, se utilizd una unidad
productiva con maquinaria y herramienta basica e indispensable para la realizacion
de los prototipos ortésicos del experimento; proporcionada por la empresa del

estudio de caso en horas no productivas.

2 CONACYyT: Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia
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Figura 4 Recursos de la investigacion
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Fuente: Elaboracién propia.

A continuacién, se realizara una descripcién capitular de la tesis. EI documento
contiene cuatro capitulos; los primeros tres contienen la revision tedrica de la
investigacion y el cuarto incluye la informacion del caso de estudio. Cada capitulo
se forma con los antecedentes del tema, seguidos del contenido teorico pertinente
y se finaliza con una sintesis. Se realizd una reflexién y articulacion teérica, la cual

se incluye después del capitulo Ill. Ahora bien, de manera particular:

El primer capitulo aborda la definicién del disefio y de la relacién innegable que se
ha formado entre éste, la sociedad y las empresas. Acto seguido, se puntualiza en
el quehacer del Disefo Industrial y sus implicaciones en el desarrollo e innovacién

de productos para las personas. Partiendo de este punto, la produccion de disefio
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enfocada en mejorar la calidad de vida de las personas, se describen las
necesidades de los usuarios desde la vision paradigmatica actual desde el rubro

social y médico.

En el segundo capitulo se encuentra una revision global del término de Gestion del
Disefio y la delimitacion teorica realizada para la aplicacion en esta investigacion.
La Gestion del Disefio se refiere al manejo de recursos necesarios para implementar
un disefio que cumpla con los objetivos que las empresas plantean. Por ello, se
incluye también, la descripcion del paradigma del liderazgo, el cudl fue util para la
comprension de la direccion en el proceso de toma de decisiones del sector

empresarial.

En el tercer capitulo, se articul6 la informacion correspondiente a la perspectiva del
Disefio Universal, la cual es una postura de disefio enfocada a aumentar la
asequibilidad del uso de espacios, servicios y productos a través de la accesibilidad
y usabilidad. Busca atender la singularidad por medio de propuestas de disefo
“universales” para lograr la valorizacion de las capacidades de todos (Ver anexo
metodoldgico: Principios del Disefio Universal). Asi mismo este capitulo contiene la
definicion de las odrtesis plantares acotada desde el paradigma de la autonomia
personal, el cual propugna la promocién de herramientas que reduzcan el estado
de dependencia de las personas con discapacidad, con algun padecimiento o

enfermedad, nifios y personas adultas mayores.

Ahora bien, es importante mencionar, las Ortesis plantares fueron un producto
perteneciente a las anteriormente conocidas ayudas técnicas®. Sin embargo,
precisamente por el actual cambio de paradigma?, las ayudas técnicas cambiaron
su nombre a productos de apoyo y es por esto por lo que la revision teorica de las
Ortesis plantares se acota desde esta perspectiva y guarda relacion con el Disefio

Universal.

8 Ayudas técnicas: instrumentos dispositivos que permiten a las personas que presentan una
discapacidad temporal o permanente, realizar actividades gque sin dicha ayuda no podrian ser
realizadas o requeririan de un mayor esfuerzo para su realizacién (Garcia, 2005).

4 Para mas informacién acerca del cambio de paradigmas: del paradigma médico al de la
autonomia personal. Revisar el capitulo Ill, pp. 29 — 31.
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A continuacién, se encuentra una recapitulacion tedrica, en donde se propuso
visualizar la situacion de las necesidades sociales e intereses empresariales a
través de la teoria del conflicto; en donde se identifica un conflicto de intereses al
divergir las necesidades sociales de los intereses empresariales en el mercado de
disefio y comercializacién de productos de apoyo®. Por esta razén, la investigacion
busco relacionar la gestion del disefio de productos por medio del disefio universal
para potencializar los productos de apoyo con el fin de satisfacer y reconocer las
necesidades de la diversidad de usuarios, lograr los objetivos del sector empresarial
y con esto contribuir a los Objetivos del Desarrollo Sostenible® (Ver anexo

metodoldgico: Objetivos del Desarrollo Sostenible).

Por ultimo, en el cuarto capitulo, se presentan las directrices construidas para la
gestién del disefio universal en las ortesis plantares correctivas, en el caso de
estudio: Ignition. En este apartado se encuentra la aplicacion de la revision tedrica
en la practica, la cual se pudo observar y medir gracias a la construccién de las

diferentes categorias e indicadores de cada variable.

5 En esta investigacion la delimitacién de los productos de apoyo se acota en las 6rtesis plantares.
6 También llamados ODS son un llamado del Programa de las Naciones Unidas para la adopcion de
medidas enfocadas en lograr cambios positivos en las personas y en nuestro planeta (PNUD, 2019).

30



La aplicacion cotidiana
del Disefno Industrial




Capitulo I. La aplicacién cotidiana del disefio industrial

Capitulo I. La aplicacién cotidiana del disefio industrial

Antecedentes
La utilizacion de productos en la vida diaria es inherente al sistema econdémico en
el que vivimos, por esta razon la participacion del disefio industrial en el dia a dia

resulta fundamental.

Todas las personas utilizamos una inmensa gama de productos, y por ello la
tipologia se acota segun la conveniencia de clasificacion. Sin embargo, para el
enfoque de esta investigacion es pertinente ubicar los productos inferidos en los
contextos demandantes de accesibilidad y usabilidad. Sobre esto, existe un rubro
llamados tecnologias, productos o dispositivos de apoyo.

Para adentrarnos en esto es necesario saber que: La OMS calcula que mas de mil
millones de personas en el mundo, la mayor parte de ellas ancianos y personas con
discapacidad, necesitan uno o mas ayudas técnicas o tecnologias de apoyo. A
medida que envejecemos, también en el caso de las personas con discapacidad,
vamos perdiendo autonomia en varias areas vitales y aumenta proporcionalmente
nuestra necesidad de utilizar estas ayudas (Organizaciéon Mundial de la Salud,
2017).

Dentro de la tipologia de productos de atencion a los servicios basicos de salud, se
encuentran los productos de apoyo que son productos utilizados como una
herramienta para desempefar actividades de la vida diaria en situaciones de lesién,
discapacidad, enfermedad, molestia, prevencién de patologias, entre muchas otras
MAs; ya que son circunstancias especificas que demandan algunos requerimientos

para su atencion.

A continuacion, se exponen cuatro documentos que han sido elaborados como
elementos de orientacién para promover los productos de apoyo. El primero fue

elaborado por con la intencion de.

El segundo se enfoca en las investigaciones clinicas y su regulacién. Sus autores
fueron. Este documento/investigacion enfatiza que los productos del ambito médico

deben someterse a una validacion previa a su comercializacibn como sucede en la
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industria farmacéutica. Aunque es un documento que se refiere a los productos de
disposicion médica como productos sanitarios, los productos de apoyo se incluyen

en esta categorizacion.

El tercer documento comunica y se enfoca a las necesidades de las personas
usuarias de productos de apoyo o0 que requieren su uso. Describe algunos de los
problemas existentes en la industria de fabricacion y comercializacion de esta
tipologia. Ademas, enlista los productos de apoyo mas requeridos por los pacientes,
de manera que su descripcion ayude a difundir informacién importante para las

personas sobre las funciones y caracteristicas de los productos.

Guia de orientacion en la préactica profesional de la valoracion reglamentaria
de la situacion de dependencia: Productos de Apoyo para la Autonomia
Personal.

El fin de la Guia es ofrecer informacién sobre la promocion de la autonomia personal
que facilitan determinados productos de apoyo directamente relacionados con la
realizacion de las actividades de la vida diaria, facilitar la labor de valoracion y
orientacion de las situaciones de dependencia, y contribuir a la mejora del sistema
de proteccion de la autonomia y atencion a las personas con dependencia. Trata de
trasmitir conocimientos Utiles para la evaluacién de las barreras y factores
facilitadores del entorno fisico en el que la persona realiza regularmente las
actividades basicas de su vida diaria. La tarea se desarrollara adecuadamente si se
realiza con iniciativa, coherencia, orientacion y control fisico suficiente para la
consecucion de la finalidad de la actividad correspondiente y sin incurrir en un grave
riesgo para la salud. Se dedica un capitulo a cada una de las actividades sujetas a
evaluacion en el formulario de recogida de informacién del BVD’. Anexo D, apartado
de actividades, del Real Decreto 174/20111, de 11 de febrero, por el que se aprueba
el baremo de valoracion de la situacién de dependencia establecido por la Ley
39/2006, de 14 de diciembre, de Promocion de la Autonomia Personal y Atencion a
las personas en situacion de dependencia. Cada capitulo tiene como finalidad

facilitar informacion cualitativa y orientacién en la identificacion del empleo de

7 BVD: Baremo de valoracién de los grados y niveles de Dependencia.
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productos de apoyo, presentes o ausentes en el desempefio de cada actividad, que
mejoran o0 pueden mejorar la autonomia personal en cada caso, y la identificacion

de factores y productos facilitadores en el desempefio de las tareas.

Productos sanitarios: aspectos legales y perspectivas de futuro.

Los productos sanitarios nuevos o las indicaciones nuevas de productos sanitarios
existentes necesitan ser sometidos, antes de su comercializacion generalizada, a
investigaciones clinicas. Como en los medicamentos, es necesaria la evidencia
clinica de que un producto sanitario ejercera la funcién para la que esta concebido

con plenas garantias de seguridad.

Las investigaciones clinicas de productos sanitarios se encuentran reguladas en las
directivas, estableciéndose un procedimiento de autorizacion previa por las
autoridades nacionales del pais donde estad previsto que se desarrollen. Las
investigaciones clinicas no son objeto de reconocimiento mutuo, por lo que cada

autoridad debe autorizar las correspondientes a los centros sanitarios de su pais.

La gestion de las adquisiciones de productos sanitarios es enormemente compleja

debido a su cuantia y a su diversidad.

Es importante conocer bien la legislacion, para adquirir solamente productos
conformes con ella; de ahi la importancia de los conceptos de comercializacion y
puesta en servicio antes citados. También es importante poder hacerse una idea de
la clasificacion del producto, pues segun sea ésta se exigira que los productos

acrediten la conformidad con los procedimientos que les resulten de aplicacion.

Lista de productos de apoyo prioritarios.

En el Informe mundial sobre la discapacidad publicado en 2011 se reunieron
pruebas de las necesidades no satisfechas en todo el mundo de todo tipo de
productos de apoyo. Sabemos que muchas personas no disponen de los productos
de apoyo basicos que necesitan, o tienen escaso acceso a ellos, incluso en los
paises de ingresos altos. Solo unos pocos paises cuentan con politicas o programas
nacionales sobre estos productos, por lo que el acceso a ellos dista mucho de ser

universal, ya que no se satisfacen las necesidades de la mayor parte de personas.
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En muchos paises, la sanidad publica no proporciona productos de apoyo, o su
financiacion es muy limitada, lo cual obliga a los usuarios y a sus familias a realizar
un gasto directo muy elevado. Las capas mas desfavorecidas de la sociedad suelen
depender de donaciones y organizaciones benéficas que, a menudo, distribuyen
grandes cantidades de productos usados o de baja calidad. Con cierta frecuencia,
estos productos no se ajustan a las necesidades del usuario ni a su entorno e,
incluso, pueden causar complicaciones 0 una muerte prematura. Lo mismo ocurre
con los programas de respuesta ante emergencias, en las que las necesidades de
productos de apoyo suelen ser importantes, pero, a menudo, no son atendidas.

Libro blanco de atencién a las personas con dependencia.

Nos encontramos ante el reto de atender a las personas que se encuentran en
situacién de especial vulnerabilidad al precisar de apoyos para poder ejercer sus
derechos de ciudadania, para poder acceder a los bienes sociales y para recibir una
atencion sin la que no pueden desarrollar las actividades mas esenciales de la vida
diaria. Estamos convencidos de que la sociedad y los poderes publicos tienen la
obligacion de prestar esos apoyos para descargar asi a tantas familias, y en especial
a tantas mujeres, de una parte, del ingente trabajo que ahora realizan en solitario y
con grandes sacrificios. Porque, hoy por hoy, la situacibn de muchas de las
personas en situacion de dependencia arroja al analizarla un gran déficit de
bienestar que nos concierne a todos. Ante esta situacién de inequidad el proyecto
gue va a impulsar el Gobierno nos brinda la ocasiéon de desarrollar el concepto de
justicia. Porque es de justicia social de lo que hablamos al promover que las
personas con graves discapacidades tengan acceso, como un derecho subjetivo, a
las prestaciones de los servicios sociales.

El Libro Blanco se estructura en 12 capitulos, que constituyen una amplia
panoramica sobre los aspectos demograficos, las caracteristicas y perfiles de la
dependencia, el régimen juridico, el llamado “apoyo informal”, los recursos
disponibles, la atencidén sanitaria y la necesaria coordinacion sociosanitaria; los
presupuestos y recursos econdmicos dedicados a la dependencia por el sector

publico y los criterios y técnicas de valoracion. Sin olvidar la generacion de empleo
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y retornos econdmicos que va a suponer el desarrollo de un sistema de atencién a
las personas dependientes y un estudio comparado de los diferentes sistemas de
proteccion en los paises de nuestro entorno. Por Ultimo, una serie de
consideraciones finales, que van a servir para la reflexion, el debate y, en su caso,

la toma de decisiones sobre la atencion a las personas dependientes.

Disefio, empresay sociedad

El disefio abarca un proceso que busca satisfacer objetivos, ya sea de manera
gréfica, espacial u objetual. Muchas veces se habla del buen disefio y que éste,
puede impulsar a mejorar la sociedad. Ademas, éste puede causar lo suficiente para
inspirar a los ciudadanos para que sientan el compromiso de exigir buenos disefios
(Design Council, 2015).

Por ende, el disefio, al fin y al cabo, consiste en crear mejores cosas para las
personas. Y, al relacionarse con aspectos dinamico-culturales, generar mejores

beneficios (Nussbaum, 2018).

El proceso de disefio es un instinto de correlacion que transforma las relaciones en
productos o servicios (Maeda, 2006). Sin embargo, desde un plano muy general se
podria entender el disefio como un interfaz entre el hombre y el mundo (Bonsiepe,
1999).

Esta definicion situaria la relacién entre el disefio y la sociedad, como natural,
habitual y necesaria. Puesto que el hombre, como ya se ha recalcado, interactlia
con espacios, objetos y grafos. Por esta razon, la necesidad de relaciones utiles da

lugar al disefio de espacios, de productos y de simbolos (Gonzalez, 2006).

En mi opinidn, el disefio es parte de nosotros. En todos los ambitos de nuestra vida
diaria nos relacionamos con él, es un reflejo de la época y de la forma en la que
vivimos. Por otro lado, es sabido que, algunos de los deseos y necesidades de los
usuarios son impulsados por acciones de marketing, pero otros forman parte de

tendencias y preocupaciones sociales (Best, 2010).
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De manera que, las empresas deben tener en cuenta los valores de la sociedad; de
lo contrario, pueden acabar aisladas de los valores de sus consumidores (Hartley y
Palmer, 2006).

Es ahi donde la tarea de cualquier disefiador se vuelve evidente, ayudar a la
resolucion de problemas, actuando a favor de su entorno, por medio de un
desarrollo tecnologico ético y responsable. Ya que esto es lo que brinda la

oportunidad de hacer que los entornos realmente funcionen.

Asi mismo, para mejorar los procesos de las disciplinas del disefio cada una tiene
sus métodos. Estos estan adaptados a sus propios ambitos, objetivos y resultados.
Por consiguiente, el disefio es un proceso ciclico formado por preguntas y
decisiones creativas que se retroalimentan entre si y se refinan hasta llegar a una

solucién de disefio.

Dicho esto, se seguird con la descripcion del Disefio Industrial. Su existencia es
inherente a las unidades productivas, empresas, industrias, mercado y usuarios. Por
esta razon, su objetivo consiste en definir los productos tal y como se produciran

posteriormente en serie, con procedimientos técnicos, mixtos o semiartesanales.

Lo dicho hasta aqui supone la existencia de una condicion de produccién, razén por
la cual un producto debe planificarse antes de manufacturarse. De ahi que, disefiar
también es sindnimo de planificar. Por ende, los productos mal disefiados tienen su

origen en la mala planificacion inicial (Ramirez, et al., 2012).

Ahora veamos la parte empresarial, donde se definira a la empresa como
organizacion, en doénde la duracién es mas o menos larga y el objetivo es la
consecucion de un beneficio a través de la satisfaccion de una necesidad de
mercado. Justo en este punto, el valor del disefio se presenta, se concreta el
ofrecimiento de productos con la contraprestacién de un precio o valor econémico
(Hernandez, 2011).

Se observa la existencia y el incremento de una inmensa gama de empresas. Sin
embargo, solo aquellas que acepten el desafio de mejorar con el fin no solo de

subsistir sino de diferenciarse en el ambito podran permanecer. Por lo mismo se
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recalca; las empresas existen dentro de un contexto industrial, dentro del cual
compiten directa e indirectamente con otras en donde atraer el tiempo, la atencién

y el capital de los consumidores también son tareas importantes (Best, 2010).

Como resultado se crean modelos empresariales para explicar ideas, retos y
objetivos de una empresa respecto a las oportunidades existentes en su contexto

externo y a las acciones que debera llevar a cabo para obtener un rendimiento.

De ahi que, el disefio industrial es una actividad estratégica que agrega valor a la
produccion, contribuye con la mejora de la calidad de los productos y eleva la
competitividad de las empresas. El proceso de disefio permite lograr mejoras
sustanciales en el uso de materias primas, reduccién en costos de produccion,
fortalece la identidad nacional y potencia la proyeccion internacional de los bienes

fabricados en el pais (Ramirez y Rodriguez, 2014).

En definitiva, el Disefio Industrial es la region del conocimiento necesaria para el
desarrollo e innovaciéon de productos requeridos por los usuarios de un entorno. El
entorno traza los lineamientos de produccion y estos deben ser acatados por las
empresas para concretar estrategias que satisfagan las demandas del mercado. La
idea central es rescatar la ética de disefiadores y empresarios para que, como ya

se menciond, reconozcan los valores de sus consumidores.

Necesidades cotidianas
En este apartado se realiza una revision sobre algunos de los conceptos mas

importantes en la investigacion, pues describen el estado social y sus necesidades.

Actualmente no existe ninguna dependencia gubernamental ni organizacion
mexicana que defina el concepto de autonomia personal. Sin embargo, se reconoce
la situacion contraria. La definicién de situacion de dependencia segun Robledo
(2014) es: “este concepto se emplea en forma indistinta para designar discapacidad,
fragilidad o reduccion del potencial para llevar a cabo con desenvolvimiento

actividades de la vida diaria” (p. 4).
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Con miras a comprender el concepto, revisaremos la definicion del Consejo de

Europa (como se citdé en Robledo, 2014), que la reconoce como:

“...un estado en que se encuentran las personas que por razones ligadas a la falta o la
pérdida de autonomia fisica, psiquica o intelectual tienen la necesidad de asistencia y/o
ayudas importantes a fin de realizar los actos corrientes de la vida diaria. La dependencia
puede afectar a cualquier sector de la poblacién y no solo a las personas mayores. Si bien
es cierto que la dependencia tiende a aumentar con la edad, y que la vejez se caracteriza
por aparecer frecuentemente asociada con multiples problemas de salud, la edad no es el

unico criterio acerca de este estado” (p. 4).

Por otro lado, en cuanto a la definicién de autonomia, la Ley 39/20068, de 14 de
diciembre, afirma: “La capacidad de controlar, afrontar y tomar, por propia iniciativa,
decisiones personales acerca de cOmo vivir de acuerdo con las normas y
preferencias propias, asi como de desarrollar las actividades bésicas de la vida
diaria” (p. 44,144).

Es importante recalcar la relaciébn del concepto autonomia con el aumento de
capacidad. Con la intencion de ubicar la autonomia personal como situacion

favorable que contrarresta a la dependencia.

En lo perteneciente a las actividades basicas de la vida diaria son definidas en la
LAPAD?® (2006) como:

“Las tareas mas elementales de la persona, que le permiten desenvolverse con un minimo
de autonomia e independencia, tales como: el cuidado personal, las actividades domésticas
basicas, la movilidad esencial, reconocer personas y objetos, orientarse, entender y ejecutar

ordenes o tareas sencillas” (p. 44,144).

Recogiendo lo mas importante se reconoce que la situacion de dependencia es un
estado de reduccion o pérdida del potencial para accionar en la vida diaria. Las

actividades bésicas de éstas representan el desenvolvimiento minimo que una

8 Ley 39/2006: Ley Espafiola de Promocién de la Autonomia Personal y Atencion a las Personas
en Situacion de Dependencia o conocida también como Ley de Dependencia del Libro blanco de la
dependencia o LAPAD.

9 LAPAD: Ley 39/2006 de Promocion de la Autonomia Personal y Atencion a las Personas en
Situacion de Dependencia o conocida también como Ley de Dependencia del Libro blanco de la
dependencia en Espafia.
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persona realiza para vivir. Cuando algo lamentable sucede y perjudica a nuestra
independencia, deducimos la existencia de nuevas complicaciones. Esto puede
afectar a cualquier persona, en cualquier momento de su vida, lo cual supone la

necesidad de asistencia a fin de aumentar la autonomia personal.

Requisitos del mercado del rubro médico en funcion de paradigmas
La concepcion de nuevos productos exige la adecuaciéon del concepto del nuevo
producto a las caracteristicas del mercado y a una serie de parametros que marcan

los objetivos de competitividad de la empresa (Gregory, 1985).

También, constituyen la base del didlogo para que el equipo de disefio proponga las
alternativas para alcanzar las metas planteadas y es una herramienta para
comunicar la informacién que consideramos clave para el enfoque del trabajo

(Ramirez, y Rodriguez, 2014).

No obstante, el desarrollo econémico representa un factor imprescindible en el actor
para valerse como autdbnomo pues, la cultura occidental y el sistema econémico lo
demandan de esta manera. Ergo, los campos de accion obligatorios para brindar
herramientas de autonomia se refieren directamente a los béasicos: educacional,
social, laboral, de salud. Los cuales permean de manera directa en la mejora de

calidad de vida.

El paradigma actual, llamado el paradigma de la autonomia personal reconoce un
cambio en el nucleo central del andlisis pues, la deficiencia de salud ya no esta en
la persona individual, sino en lo social, el entorno es el que discapacita, generando

o consolidando la exclusion (Jiménez, 2007).

Estas visiones paradigmaticas han fungido como parteaguas de accion. La
responsabilidad social ha incrementado en funcion del reconocimiento de la
autonomia. De esta manera desde la sociologia, retomamos la situacion de
dependencia segun la teoria del conflicto (Safilios-Rothchild, 1970), la cual fusiona
la teoria interaccionista (Lemert, 1962) vy la teoria funcionalista (Parsons, 1991)
donde las personas con algun tipo de dependencia deben aceptarse y aprender a

vivir con sus limitaciones, para asumir funciones normales.
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Ahora bien, actualmente bajo el paradigma de la autonomia personal se precisa el
nacleo del problema de la exclusion de las personas con algun tipo de dependencia
en los entornos discapacitantes o inaccesibles. Estas deficiencias abarcan
espacios, productos y servicios que restringen el uso universal por la falta de
accesibilidad (Andréu, Ortega, Pérez, 2003). Se destaca el papel rehabilitador de
las personas con dependencia como campo de accion para lograr la autonomia e

independencia.

Los modelos desde una vision cientifica se insertan dentro de los paradigmas. Sin
embargo, se refieren a una abstraccion tedrica de una realidad concreta; con
intenciones de comprension. Es decir, es una representacion sintética de la realidad;
en la cual se destacan los puntos definitorios del fendbmeno. Por esa razon se

exponen a continuacion, dos modelos socioldgicos.

El primero, el modelo social se enfoca en los movimientos sociales que suceden en
torno a una sociedad sin barreras, ideas relacionadas con la autonomia y
propugnacion de la vida independiente. El desarrollo de un movimiento con ideales
nos habla de valores comunes; de la idea de constructos sociales con formas de

concebir la realidad o nuestro entorno.

(-..) en el campo de la filosofia de la ciencia en nuestros dias es comunmente aceptado que
todo conocimiento cientifico, va acompafiado de unos valores, una ideologia o un modo de
ver el mundo, y que es preferible, en pos de la objetividad, hacerlos explicitos antes que
subsumirlos en una pretendida racionalidad cientifica o un falso positivismo neutral, como ha

sucedido en el pasado con la perspectiva médica. (Diaz, 2009, p. 91).

El segundo es, el modelo social de la diversidad funcional. Este modelo se ha erigido
como un intento de superacion del anterior, se auxilia del activismo y su principio es
la utilizacion del concepto de diversidad funcional en contraposicion a términos con
connotaciones peyorativas. La perspectiva de analisis es social, juridica y bioética
con el enfoque de la discriminacion desde el plano de la igualdad de derechos,
propugnando la dignidad.
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Sintesis

En resumen, el encuadre social a partir del paradigma de la autonomia personal se
ha esmerado en trabajar la situacion de dependencia enfatizando en mejorar la
calidad de vida de personas con discapacidad, adultos mayores y personas con
algun tipo de dependencia. Sin embargo, se debe enfatizar que esta situacion, como
ya se menciono, puede recaer en cualquier persona. Dicho de otra manera, existe
una peérdida de autonomia cuando una persona pierde capacidad para realizar
cualquier actividad de su vida diaria. Por ello es un problema que demanda la

participacion de profesionales en areas sanitarias, proyectuales y sociales.
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Capitulo Il. Gestion del Disefio en la empresa

Antecedentes

Segun la literatura actual en temas pertenecientes al apartado social se encuentra
la necesidad de abrir lineas de investigacion que atiendan la inclusién de la
diversidad. Para lograrlo, esta se debe situar desde los campos competentes. Uno

de ellos, es la Gestion del Disefio del Producto.

Disefiar permite trabajar los caminos para lograr productos deseables, donde se
visualizan las condiciones del mercado a la par de los intereses rentables de las
empresas. No obstante, para materializar las caracteristicas mencionadas, se
implementan estrategias acordes con la exigencia de los usuarios y las entidades
de financiamiento. En consecuencia, la Gestion del Disefio del Producto es
imprescindible para permitir a las partes implicadas, en este caso sociedad y
empresa, conocer mejor los problemas, planificarlos y con ello llegar a una

resolucion.

De ahi que, la Gestidon del Disefio de Productos también recurre a la investigacion

a fin de lograr mejores herramientas para el desarrollo e innovacion de productos.

El Marketing y su origen a la orientacién social: desde la perspectiva
econdmica a la social. Los aspectos de organizacion y comunicacion.

Enfoque marketing social: el enfoque marketing social afiade al enfoque marketing
la responsabilidad social de la organizacién con la finalidad de preservar y realzar
el bienestar de los usuarios y de la sociedad a largo plazo. La pregunta es si las
compafias que identifican sirven y satisfacen los deseos de los consumidores
individuales cuidan también los intereses de los individuos y los de la sociedad a
largo plazo. El concepto de marketing social exige equilibrar los beneficios de la
organizacion, la satisfaccion de las necesidades de los usuarios y los intereses
publicos. Bajo estos parametros el marketing se aplica hoy en dia en todo tipo de
organizaciones y empresas y no como una parte aislada dentro de los
organigramas, sino como un departamento 0 un area integrada que es fundamental

en la toma de decisiones.
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Por otra parte, Escamilla, Garnica, Arrollo y Niccolas (2014) en su articulo “Una
vision de los modelos y métodos utilizados en el disefio y desarrollo de productos”
plasman los distintos modelos para el disefio y desarrollo de nuevos productos,
menciona necesario conocer métodos, técnicas o herramientas para la generacion
de innovacion en el disefio de productos. Asi mismo, impera estudiar y tener un
marco de referencia en el tema que sea de utilidad para las Pequefias y Medianas
Empresas (PyMEs). Se expone la obligacion de innovacion a disefiar nuevos
productos por parte de las PyMEs'® mexicanas, motivo por el cual se realizé la

investigacion.

El estudio consistio en una investigacién documental descriptiva, utilizando fuentes
documentales y bibliogréaficas. Sus resultados se sintetizaron a través de una linea
de tiempo descriptiva. Escamilla et al. (2014) enfatizan que:

Para poder competir en los mercados globales las empresas hoy en dia deben de contar con
una planeacién de sus productos y/o servicios para el corto, mediano y largo plazo lo anterior
debido a que las operaciones dependen rdpidamente de cambios tecnolégicos, asi como los
productos llegan a ser mas complejos y por su parte los consumidores se vuelven mas
exigentes. Asi mismo los ciclos de vida de los productos se estan acortando y por otra parte
se incrementa la competencia. Con base en lo anterior si se quiere tener éxito en la economia
global y lograr apalancamientos que permitan el desarrollo y crecimiento de las pequefas
empresas, estas entidades deben de ser capaces de producir el producto correcto, el tiempo
apropiado y con valor agregado. Por lo tanto, las PyMEs mexicanas estan obligadas a
empezar a disefiar nuevos productos y para ello se requiere realizar investigacién y poder
desarrollar nuevos modelos de disefio de producto encaminados a la innovacién y que
permita ser competitivas a estas empresas. Esto implica que se debe de contar con la
generacion de conocimiento y desarrollo de modelos, metodologias, técnicas o herramientas
de disefio de producto que puedan ser utilizadas en este sector. (p. 313)

Brevemente, se infiere la insercibn en mercados locales y globales de la
competencia actual, por ello, los planes de accion para comercializar productos o

servicios deben ser mas consistentes y estructurados, en funcion con sus objetivos.

10 PyMEs: Pequefias y Medianas Empresas.
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Las empresas, ademas, necesitan conocer su entidad y comprender el entorno en

el que se insertan para incrementar sus posibilidades de éxito.

Gestion del Disefio y Desarrollo de Productos

La gestion se ocupa de las operaciones diarias y se transfiere en personas que
saben como realizar el trabajo y entregarlo puntualmente de conformidad con el
presupuesto y las especificaciones. El papel primordial de la gestion del disefio es
comprender los objetivos estratégicos de la empresa y entender cuél sera el papel
del disefio para cumplirlos, asi como desarrollar todo lo necesario para lograrlos con
exito (Best, 2016). El disefiador crea para otros como parte de un equipo
interdisciplinario. El disefiador funciona como coordinador y considera todos los
componentes del proyecto. Por tanto, el disefio desempefia una funcién tanto en la
gestion de la innovacion como en la gestion de conflictos (Borja de Mozota, 2010).

Tabla 2 Revision global del término Gestion del Disefio, Design Managment o Managment
del Disefio

Organizar el proceso y la estrategia de
disefio en la compafiia en su conjunto.

El disefio desempefia una funcidn tanto en
la gestion de la innovacidon como en la
gestidn de conflictos.

*  Ganther Grall

*  Fachhochschule Salzburg GmbH
Brigitte Borja de Mozzota

*  Kathryn Best

Europa

Manera mas eficiente de usar los mejores
recursos disponibles de un modo que
permita lograr los objetivos del plan.

«  Akram abd el- aziz y Somaya Ehab
Africa Mustafa
. Designopia

Algo que pertenece al marketing y luego a la
gestidn de marcas.
Asia *  Mago Mulangwa Majid Hacer algo con rapidez con pocos recursos y
mucha innovacion.

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla 3 Revision global del término Gestion del Disefio, Design Managment o Managment

del Disefo

Aplicacion de ideas creativas, estratégicas o
Oceania * Nomad innovadoras para ofrecer una nueva
solucidn.

Design management encompasses the
ongoing processes, business decisions, and
«  Desien Management Institute strategies that enable innovation and create
Ameérica del . Pete%GDrb & effectively-designed  products,  services,
Norte communications, environments, and brands
*  Coopery Press . . .

that enhance our gquality of life and provide

organizational success.

0 mercado de  comunicacdo —
principalmente de design — é mesmo um
mundo a parte. A administracdo de pessoal,
por exemplo: como o produto final das
agéncias e dos escritorios depende, em
grande parte, de trabalho intelectual, ha
questdes especificas que devem ser
consideradas, em comparacdo a outros
setores. Especificas e delicadas, como ego,
orgulho, vaidade, e por ai vai. Para obter os
melhores resultados de um time, é
indispensavel que o(a) lider saiba
administrar tudo isso. E indispensavel, pois,
que entenda as particularidades da gest3o
de projetos criativos.

América del » ABEDesign
Sur

Fuente: Elaboracion propia.

Fases de la Gestion del Disefio

En su sentido mas basico, la gestion del disefio trata de guiar proyectos; proyectos
pagados por un cliente, una empresa 0 una organizacién, y realizados por un
disefiador, un equipo de disefio 0 una consultoria. Para algunos, aqui es donde se
detiene la gestion del disefio, pero para otros, es mas que una forma de gestién de
proyectos. La gestion del disefio como un enfoque tiene una gran variedad de otros

usos.

El disefio describe tanto el proceso de hacer las cosas como el producto de este
proceso. El disefio juega un papel clave en la configuracion del mundo y en la
generacion de nuevos productos, sistemas y servicios en respuesta a las

numerosas condiciones y oportunidades del mercado.
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La primera parte: la gestion de la estrategia de disefio analiza la primera etapa de
la gestion del disefio, donde se conciben los proyectos de disefio y las iniciativas.
El enfoque de esta etapa es identificar y crear las condiciones en las cuales los
proyectos de disefio pueden ser propuestos, comisionados y promovidos. En esta
etapa, la gestion de disefio involucra el pensamiento de disefio en la estrategia de
una organizacion, identificando las oportunidades de disefio, interpretando las
necesidades de sus clientes y observando como el disefio contribuye a todo el

negocio.

Una vez que una organizacion ha tomado la decisién de invocar una estrategia de
disefio, la gerencia de disefio se ocupa del establecimiento y la promocién de esta,
asegurando el apoyo y el compromiso de las partes interesadas en el negocio y la
planificacion para el crecimiento a largo plazo, no solo de forma inmediata y de corto

plazo, sino ganancias a largo plazo.

Segunda parte: la gestion del proceso de disefio analiza la segunda etapa de la
gestion del disefio, donde se desarrollan los proyectos de disefio y las agendas. El
enfoque de esta etapa es demostrar como la estrategia puede hacerse visible y

tangible a través del disefio.

En este punto, la gestién del disefio trata sobre como se puede utilizar el disefio
para disefar la presencia y la experiencia de una organizacion, y al hacerlo influye
en cdmo se expresan y perciben la organizacion y su marca. Para ayudar a
identificar los desafios de gestion que se enfrentaran al iniciar proyectos de disefio,
se proporcionan modelos de una gama de procesos y disciplinas relacionados con

el mismo.

Los modelos tedricos nunca pueden proporcionar una solucién instantanea, ya que
son representaciones abstractas de situaciones de la vida real, y ningin modelo
anico se ajustara a todas las soluciones. Estos modelos pretenden ser puntos de
partida a partir de los cuales desarrollar enfoques especificos del proyecto, y permitir

a una organizacion explorar ventajas competitivas a traves del disefio.
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La parte dos investiga las habilidades que se requieren para administrar con eficacia
los equipos creativos, facilitar el proceso de disefo, dirigir a los disefiadores,
desarrollar una cultura de colaboracion y desarrollar habilidades de comunicacion
visual sélidas para hacer que los pensamientos e ideas sean presentables. Esta
etapa trata sobre como los responsables de la gestién del disefio pueden liderar

agendas, proyectos y posibilidades de disefio.

La tercera parte: Administracion de la implementacion del disefio analiza la etapa
de gestion del disefio donde se entregan los proyectos de disefio y los resultados.
El enfoque de esta etapa es el proceso y la practica de administrar proyectos,
incluida la toma de decisiones involucrada en la especificacion de materiales de

disefio, relaciones de trabajo y responsabilidades éticas.

Una vez que se ha completado un proyecto de disefio, su entrega puede implicar
etapas adicionales de la gestion del disefio, como el desarrollo de guias y manuales
de disefio, el mantenimiento y la evolucion de este, y la traduccion de soluciones de

disefio para el contexto global.

La evaluacion del éxito del proyecto permite una retroalimentacion positiva para
informar y promover el uso efectivo del disefio. La tercera parte investiga las
habilidades requeridas al administrar proyectos creativos, como liderar y defender
los éxitos de disefio-proyecto, desarrollar buenas habilidades de comunicacién por
escrito y comprender las diferencias entre la administracion y el liderazgo de las
agendas de disefio. Esta etapa trata sobre cémo los responsables de la gestion del
disefio pueden gestionar agendas de disefio, proyectos y posibilidades (Ver tabla
4).
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Tabla 4 Las partes de la gestion del disefio

Gestion de la estrategia de diseio

% Interpretacion de %+ Autodiagnéstico de la empresa 1 < Estrategia de disefio
necesidades de mercado <+ Analisis critico: comercializacion,

* Oportunidades de disefio caracterizacion de clientes de la

< Factibilidad y oportunidad empresa, analisis de producto.
de disefio < Analisis STEMP

Gestion del proceso de disefio

) s -

%+ Enfoque de la estrategia: “ Briefde la empresa % Problema de disefio
i " .

Disefio Universal “* Analisis documental + Concepto de disefio

% Interpretacion de las % Analisis de entrevistas Ventaja competitiva

Fo ot
o e

necesidades de disefio Requerimientos de disefio

Gestion del disefio

Gestion de la implementacion de diseiio

3

< Especificaciones del %+ Prototipo (hipotesis tridimensional)
tratamiento de disefio %+ Testeo de producto (experimento)
< Comparacion de medias < Analisis T de Student
** Autodiagndstico de la empresa 2

s

R

Comprobacién de la hipétesis

.,
B3

Retroalimentacién

Fuente: Elaboracion propia.

Paradigma del liderazgo

Toda organizacion humana esta formada por un conjunto de personas cuyas
acciones se coordinan para obtener unos determinados resultados en los que todos
estan interesados, aunque su logro pueda deberse a motivos muy diferentes. Sin
embargo, para que exista organizacion la accion conjunta esta coordinada y dirigida
hacia el logro de una meta o finalidad. Los distintos estilos y formas de dirigir esa
actividad son variados pero todos ellos suponen una concepcion de base sobre las
personas, sobre sus necesidades y sobre sus motivaciones. Si algo se ha
evidenciado con la nueva economia es que la persona es el valor diferencial de toda
organizacion. Es decir, los directivos tienen que ser capaces de atraer, motivar,

desarrollar y retener las personas con conocimientos y habilidades valiosas.

En este sentido, Maslow (2008), en su teoria de la jerarquia de las necesidades
humanas, planted que los seres humanos somos eternos buscadores de seguridad,
y cuando la encontramos nos aferramos a ella, representada en algo (modelos,
creencias) que asumimos como ciertos aunque sean falsos, pero que seran ciertos
en sus consecuencias, tal y como lo plantea el Teorema de Kuhn (1975), “un

paradigma cientifico es una constelacion de logros compartidos por una comunidad
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cientifica y usados por ésta para definir problemas y soluciones legitimos” es decir,

aungue algo sea falso en sus causas, es cierto en sus consecuencias.

Ese algo son los paradigmas, definidos como estructuras mentales, creencias,
modelos, patrones, estereotipo que al asumirse como cierto, nos resulta facil
adoptarlo, produciéndose una de las enfermedades organizacionales mas graves
denominada paralisis paradigmética, causada por el efecto paradigma que no nos
deja pensar ni dudar sobre la validez o vigencia del paradigma al asumirse como
cierto. La estructura sigue a la estrategia. El paradigma que equivocadamente ha
estado rigiendo es: La estrategia debe adaptarse a la estructura que tenemos y por
ello se observa la ineficiencia e ineficacia en la atencion a los usuarios del servicio

de salud.

El liderazgo conlleva establecer una direccion, desarrollando tareas y orientando el
trabajo del grupo; es decir, el liderato se caracteriza por centrarse en el futuro, en
los objetivos a largo plazo, innovar, confiar en las personas, tomar la iniciativa e
incitar a los demas a cambiar. Para Senge (1994), en una organizacion en proceso
de aprendizaje, los lideres son disefiadores, servidores y maestros. Son los
responsables en la construccién de organizaciones en las que continuamente las
personas amplian sus capacidades para entender la complejidad, clarificar la vision
y mejorar modelos mentales compartidos; es decir, ellos son los responsables del

aprendizaje.

Es necesario desarrollar un sentido real de confianza y de control de las
responsabilidades de equipo, asi como, ampliar una actitud mental en la que el
equipo cuestione cada aspecto del proceso de la organizacion. Ademas, para
establecer una reputacion sobre la confiabilidad, es primordial manejar las
expectativas y siempre cumplir las promesas. Finalmente, es importante tratar el
entusiasmo y mantenerlo centrado en los resultados. El desafio del aprendizaje
condiciona la organizacion al conocimiento, las actitudes y las habilidades

necesarias para obtener el éxito en la nueva era.
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Es decir, la transformacion cultural incluye cambios en la conciencia y el
conocimiento; la motivacion y el compromiso; las habilidades y aptitudes. El cambio
de paradigma trae una nueva promesa de la tecnologia de la informacion. Pero,
también trae consigo nuevos peligros, como que suprime el trabajo de escritorio,
eliminando funciones de trabajo y causando desempleo masivo. S6lo mediante la
elevacion del nivel del trabajo y la generacion de cargos integrales, como parte de

estructuras de equipo, pueden lograrse los grandes incrementos en productividad.

Sintesis

Las organizaciones estan sumergidas en constantes cambios y crisis a todos los
niveles, donde el liderazgo actia como agente de cambio y centro de los objetivos
a cumplir, es responsable del aprendizaje para el éxito organizacional, por tanto, se
hace necesario, una vuelta a la gerencia ética, donde el liderazgo se oriente hacia
los fines y medios para alcanzar el bien comun, al mismo tiempo, se convierta en
modelaje para los seguidores. Es decir, se respete la dignidad de las personas para

gue de esta manera se logren los objetivos tanto personales como institucionales.
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Capitulo Ill. Disefio Universal y Ortesis plantares

Antecedentes

Como ya se ha mencionado el disefio universal es una perspectiva de disefio que
favorece las necesidades sociales de inclusion para disefiar con base en
requerimientos de usabilidad y accesibilidad para todas las personas. De esta
manera se evidencia que, el disefio universal parte de la premisa de disefar para la

diversidad.

Esta perspectiva de disefio postula que la discapacidad y lo desconocido es un valor
al que debemos confrontarnos. Su principal objetivo es propiciar la autonomia,
ademas de promover la creacion de relaciones humanas a partir del respeto y la

tolerancia para lograr un desempefio individual y en conjunto.

Ahora bien, para lograr desarrollar productos con caracteristicas del disefio
universal se debe considerar la integracion de apoyos, ajustes razonables, apoyos,

adaptaciones.

Las értesis plantares pertenecen a los anteriormente descritos productos de apoyo,
pues, su uso contribuye a la participacién, tratamiento de patologias e incremento
en la productividad de las personas. Por ello, el disefio universal puede funcionar
como una estrategia de disefio viable para incrementar los valores de uso,

fabricacion y comercializacion de este producto.

El siguiente documento es un antecedente, proveniente de la Organizacion Mundial
de la Salud en donde se refiere a las necesidades de servicios ortoprotésicos a nivel
mundial. Ademas, se exhorta a la investigacion en este campo, con miras a realizar
aportes para cada etapa del proceso de diagnéstico, disefio, fabricacion y

comercializacién de prestacion de servicios ortoprotésicos.

Normas de ortoprotésica, Organizacion Mundial de la Salud.

El presente documento se refiere a los servicios brindados por el personal de
ortoprotésica, en particular los ortoprotesistas. Ciertos tipos de ortesis pueden ser
proporcionadas por otros profesionales de la salud que tengan las habilidades

adecuadas, como los médicos, enfermeros, fisioterapeutas, terapeutas
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ocupacionales, podortesistas y podiatras. Cuando proceda, las normas también se
deben aplicar a los servicios prestados por estos profesionales. No estan
comprendidas las proétesis internas, como las que reemplazan articulaciones, ni las

protesis dentales.

El manual se puede usar como documento de referencia y para estimular el debate
a nivel nacional y de prestacion de los servicios durante la elaboracion de planes,
herramientas y métodos estratégicos para fortalecer los servicios de ortoprotésica,
area por area, segun sea necesario en cada contexto. Asi, se garantizard que los
usuarios de protesis y ortesis reciban servicios y productos de la mejor calidad,
contribuyendo al objetivo general de lograr el funcionamiento Optimo, la

participacion plena y la inclusion de todas las personas en la sociedad.

¢Disefio Universal, Disefio para todos o Disefo Inclusivo?
Existen tres términos que defienden los mismos valores, sin embargo ¢ qué los
diferencia? ¢qué aportaciones proponen? A continuacion, se expone una revision

general de cada uno, lo cual permitira una mayor comprension en el fenémeno.

El disefio universal se refiere al disefio de productos y entornos. Propone un disfrute
pleno y equitativo de bienes y servicios con base en la legislacion de los derechos
universales. Su empleo tuvo lugar en Estados Unidos y se le atribuye al arquitecto
Ron Mace. La intencién del disefio universal es simplificar la vida de todos, pero,
inicialmente se partié6 de la lucha por la igualdad de grupos de personas con
discapacidad.

Ron Mace en conjunto con un grupo de arquitectos, disefiadores, ingenieros e
investigadores establecieron los Principios del Disefio Universal. Estos funcionan
COmo una guia para trabajar la universalidad en el proceso de disefio (Design and
Architecture Norway, 2011). Son siete principios que de acuerdo con The Center for
Universal Design (NC State University, 1997) incluyen nombre, definicion y pautas

de seguimiento.

Por su parte el disefio inclusivo nace en el Reino Unido en el afio 2000. Su propdsito

es otorgar soluciones integrales para grupos excluidos. Se define como el disefo
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de productos, servicios y entornos que incluyan las necesidades del mayor nimero
de personas. En el 2005 se publicé una normativa britanica, la BS7000 parte 6,

referida a la gestion del disefio inclusivo.

Tabla 5 Principios del Disefio Universal |

Principios del Disefio Universal

El disefio es util y
1 Uso equitativo |comerciable a personas con
diversas capacidades.

El disefio debe incorporar a
2 Flexibilidad en{un amplio rango de

el uso preferencias individualesy
capacidades.

El uso del diseiio debe ser de
facil entendimiento, sin
importar la experiencia del
3 Uso simple e |usuario, el nivel de

intuitivo conocimientos, las
habilidades en el lenguaje, o
el nivel de concentracion al
momento del uso.

El disefio debe comunicarla
informacién necesaria con
eficacia al usuario, sin
importar las condiciones
ambientales o las
capacidades sensoriales del
usuario.

4 Informacion
perceptible

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla 6 Principios del Disefio Universal Il

Principios del Diseio Universal
El disefio debe minimizar los
peligros y consecuencias

5 Tolerancia al ]
adversas ante acciones
error ]
accidentales o

inintencionadas.

El disefio debe ser usado
6 Esfuerzo fisico |eficiente y

bajo confortablemente con un
minimo de esfuerzo o fatiga.

Deben proporcionarse el
tamafo y espacio apropiados
7Tamanoy [parael acceso, el alcance, la
espacio para el |manipulacidon, y el uso sin

accesoy uso |importar el tamafo de
cuerpo de usuario, la
postura, o la movilidad.

Fuente: Elaboracion propia.

Ahora bien, el disefio para todos es una estrategia para la creacion de soluciones
inclusivas. Pretende garantizar funcionalidad para personas de todas las edades y

capacidades en diferentes situaciones y bajo diferentes circunstancias.

Se utiliza en Europa continental y Escandinavia. En pocas palabas se define como
el disefio que incluye lo necesario para garantizar el funcionamiento, se auxilia de
conceptos de trabajo propuestos por disefio centrado en las personas, disefio
centrado en el usuario, codisefio y disefio transgeneracional (Design and
Architecture Norway, 2011).
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Tabla 7 Casos de Disefio Universal en empresas

Empresa: OXO
Disefio: Good Grips
Estudio / disefiador: Smart Design

Empresa: HARAC

Disefio: Casta

Estudio / disefiador: S.Nakagawa +
Tripod Design

Empresa: EONE
Disefio: Bradley Element
Estudio / disefiador : Sue Coe

=%
iy

Fuente: Elaboracion propia.
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Ortesis plantar un producto de Apoyo

Las drtesis plantares son un producto utilizado en el ambito de la salud para tratar
enfermedades de bipedestacion y marcha humana. A este producto comunmente
se les conocen como plantillas ortopédicas, sin embargo, con la intencion de
establecer una comunicacién con el rubro médico y ortoprotésico; en este trabajo
se les denominara ortesis plantares. Ademas, dentro de la clasificacion de los

productos de apoyo!! es la denominacién que se les da.

Este producto de apoyo es para contribuir a la mejora de la calidad de vida de las
personas, al dar tratamiento a patologias que restringen la movilidad y afectan el
desemperio diario de las personas. Existen diferentes tipos de oértesis plantares y
clasificaciones. Las mas comunes son segun su funcionalidad y segun sus

materiales de fabricacion?!?.

Las ortesis plantares no solo se utilizan para el tratamiento de enfermedades, como
se menciond anteriormente. Son un producto que tiene diversas utilidades. Se

utilizan como producto preventivo, correctivo y paliativo.

Son dispositivos que mediante la reubicacion de los soportes plantares se modifican

condiciones estructurales o funcionales del sistema neuromuscular o del esqueleto.

Entre los beneficios que se pueden obtener del uso de ortesis plantares se
encuentran: la disminucién de la presién de carga del cuerpo, favoreciendo una
distribucién controlada y adecuada para los pies, prevencion de alteraciones hacia
otras estructuras del cuerpo, reduccion de heridas o molestias en pacientes con
diabetes o alteraciones neuroldgicas y correccidbn en problemas estructurales

anatémicos (Cobos, 2018).

Ayudas técnicas, ahora productos de apoyo
Existe una nueva clasificacion declarada por la AENOR?3, Esta asociacion es la

entidad legalmente responsable de la Normalizacion en Espafia y es la

11 Productos de apoyo: son dispositivos de ayuda fabricados con la intencién de promover la
participacion y movilidad de las personas. Anteriormente se les conocia como ayudas técnicas o
tecnologias de apoyo.

12 Para mas informacion, revisar la pagina 67 de la presente tesis.

13 AENOR: Asociacion Espafiola de Normalizacion y Certificacion.
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representante ante los organismos internacionales de normalizacion. Se realizé una
unificacion referida al lenguaje utilizado en el rubro de la discapacidad para facilitar

las indicaciones y reducir errores.

Por ello, se sustituye el término de ayudas técnicas por productos de apoyo. Porqué
surge en un problema surgido en el idioma anglosajon. Los diferentes profesionales
deben reconocer este cambio y eliminar de su vocabulario el término ayuda técnica.
Con la intencion de tener referencia de los cambios en las definiciones, se hace una

revision de los dos conceptos.

Una ayuda técnica se define segun Garcia (2005) como:

Aquellos instrumentos dispositivos 0 herramientas que permiten, a las personas que
presentan una discapacidad temporal o permanente, realizar actividades que sin dicha

ayuda no podrian ser realizadas o requeririan de un mayor esfuerzo para su realizacion.
Por su parte los productos de apoyo se refieren, segun OMS (2016) como:

Cualquier producto (incluyendo dispositivos, equipo, instrumentos y software) fabricado
especialmente o disponible en el mercado, utilizado por o para personas con discapacidad
destinado a - facilitar la participacion; — proteger, apoyar, entrenar, medir o sustituir
funciones/estructuras corporales y actividades; o — prevenir deficiencias, limitaciones en la

actividad o restricciones en la participacion.

Clasificacion de los productos de apoyo

La utilizacion de productos en la vida diaria es inherente al sistema econdémico en
el que vivimos. Utilizamos una inmensa gama de ellos, la tipologia también se acota
segun la conveniencia de clasificacion. Sin embargo, para el enfoque de esta
investigacion es pertinente ubicar los productos inferidos en los contextos
demandantes de universalidad. Dicho en otras palabras, productos utilizados para
la plena interaccion de nuestra vida diaria. Sobre esto, existe un rubro llamado
productos o tecnologias de apoyo. Los cuales concuerdan con los puntos

definitorios relacionados con la autonomia personal y la vida sin dependencia.
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Los productos de apoyo se definen segun la norma UNE EN ISO 9999:20117%
como cualquier producto fabricado especialmente o disponible en el mercado,
destinado en sentido amplio como cualquier tecnologia con la posibilidad de

aumentar, mantener o mejorar las capacidades funcionales y de interaccion.

Pero, para este tema es necesario saber que: la OMS calcula que mas de mil
millones de personas en el mundo, la mayor parte de ellas ancianos y personas con
discapacidad, necesitan uno o mas productos de apoyo. A medida que
envejecemos, también en el caso de las personas con discapacidad, vamos
perdiendo autonomia en varias areas vitales y aumenta proporcionalmente nuestra

necesidad de utilizar estos productos (OMS, 2017).

Los productos de apoyo permiten a las personas llevar una vida digna, sana,
productiva y autbnoma, asi como estudiar, trabajar y participar en la vida social.
Ademas, reducen la necesidad de asistencia sanitaria, servicios de apoyo y
tratamientos de largo plazo, asi como la carga de los cuidadores. Las personas que
necesitan alguna de estas ayudas, cuando no disponen de ellas, pueden verse
marginadas, y condenadas al aislamiento, y resultar también una carga para sus
familiares y para la sociedad en general; eso dentro de las repercusiones sociales,
pero también pueden empeorar su padecimiento, acelerar procesos degenerativos

y con ello afectar gravemente su salud.

Por otro lado, los productos de apoyo aumentan el bienestar de sus usuarios.
Mejoran su salud y su productividad, proporcionandoles herramientas para reducir
el estado de dependencia. Con esto generan aportes socioecondmicos y estimulan

el crecimiento econdmico (OMS, 2017).

En definitiva, consumidores, trabajadores, profesionales, grupos de personas con
discapacidad, se asocian para producir, distribuir y dotarse de servicios en mejores
condiciones, bajo su directa organizacion y control, repartiendo los excedentes entre sus
asociados 0 grupos beneficiarios.  Asociarse para crear riqueza, para distribuirla

solidariamente y para desarrollar nuevos proyectos o dar respuesta a nuevas necesidades.

14 UNE EN ISO 9999:20117: Norma Europea EN ISO que anula la UNE-EN ISO 9999:2012 V2. Es
la norma para los productos de apoyo para personas con discapacidad. Clasificacion y
terminologia.
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La clave del éxito de estas entidades radica en su capacidad de aunar valores, de la
participacion, la responsabilidad y de la solidaridad propios de nuestras sociedades, con los

de rentabilidad y eficacia empresarial. (Fernandez, 2003, p. 122)

Ciertamente los Productos de Apoyo cuentan con una clasificacion y terminologia
segln la norma UNE EN 1SO 9999:20117%°. Los productos se clasifican de acuerdo
con su funcion y se estructuran en tres niveles jerarquicos denominados clases,
subclases y divisiones. La clase define una zona de funcion, la subclase una funcién

especial y la division a un producto en particular.

La clasificacion de Productos de Apoyo se divide en clases y subclases. Cada uno
de estos tiene un cddigo. Clases y subclases: productos de apoyo para tratamiento
médico personalizado, productos de apoyo para el entrenamiento / aprendizaje de
capacidades, ortesis y proétesis, productos de apoyo para el cuidado y la proteccién
personales, productos de apoyo para las movilidad personal, productos de apoyo
para actividades domésticas, mobiliario y adaptaciones para viviendas y otros
inmuebles, productos de apoyo para la comunicacion y la informacion, productos de
apoyo para la manipulacién de objetos y dispositivos, productos de apoyo y equipo
para mejorar el ambiente, herramientas y maquinas, productos de apoyo para el

esparcimiento (Sanjurjo, G. y Fernandez, R. 2008).

Esta clasificacion ha logrado la unificacion de términos del lenguaje empleado en
los productos. Asi, el sistema de clasificacion brindara una codificacion clara para
fines de investigacion. De esta manera, la posibilidad de errores se vera disminuida
pues, se ha facilitado la disposicion y organizacion de la informacién acerca de los

productos de apoyo.

Acerca de las funciones de las clases, se evidencia que el objetivo de cada apartado
es ayudar a mejorar las capacidades, caracteristicas o condiciones de las personas
en areas de desenvolvimiento personal y cotidiano. Se incluyen productos para el
entrenamiento de capacidades, el cuidado en actividades domésticas, actividades

de esparcimiento, correccion y rehabilitacion de patologias.

15 UNE EN ISO 9999:20117: Norma Europea EN ISO que anula la UNE-EN I1SO 9999:2012 V2. Es
la norma para los productos de apoyo para personas con discapacidad. Clasificacién y terminologia.

62



Capitulo lll. Disefio Universal y ortesis plantares

Ortesis plantares una revision desde la triada ergonémica

Para obtener informacion detallada sobre un producto es conveniente efectuar una
revision desde diferentes rubros. Por ello, el empleo de los conocimientos de la
ergonomia es fundamental. Ya que la ergonomia es una disciplina aplicada para
que los productos, sistemas y entornos se adapten, no soélo a las capacidades
fisicas y mentales de las personas sino también a sus limitaciones (Asociacion
Espafiola de Ergonomia [AEE], s.f.). Lo cual es congruente con la perspectiva de
los principios del disefio universal, el cual habla sobre las limitaciones que generan

los espacios y productos “mal disefiados”.

Ahora bien, retomando la teoria del conflicto® que establece una existencia de
conflicto de intereses entre las necesidades y valores de las personas y las
empresas comercializadoras del rubro sanitario. Existe un argumento a favor de la
promocién del disefio universal con base en la I6gica de la ergonomia; pues segun
Zapata (2011):

“... las personas son mas importantes que los objetos o que los procesos productivos; por

tanto, en aquellos casos en los que se plantee cualquier tipo de conflicto de intereses entre

personas y cosas, deben prevalecer las personas.

De modo que, contemplar al planteamiento ergonémico nos permite comprender las
adaptaciones que se deben llevar a cabo para mejorar productos o espacios desde
un enfoque que prioriza a las personas. Ademas, permite a los profesionales que
aplican el conocimiento de la disciplina para visualizar posibles mejoras en los
productos e identificar riesgos de uso con la intencion de aumentar la eficiencia y

productividad de las personas (Zapata, 2011) y (Wisner, 1988).

Dicho lo anterior, la triada ergondmica se refiere la relacién existente entre el
hombre, ambiente y maquina (Kim, 2016). Utilizada para comprender las
interacciones de los seres humanos y otros elementos. La aplicacion de la relacion

de conceptos para la presente investigacion se entendera de la siguiente manera:

16 Para mas informacion revisar la recapitulacion tedrica pp. 54 - 63.
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el hombre corresponde a los pacientes usuarios de o6rtesis plantares
correctivos de la empresa Ignition,

el ambiente al contexto comercial y legislativo en el que se ubican los
pacientes y las ortesis, v,

la maquina, correspondiente al producto; las értesis plantares.

Usuarios localizados y potenciales: perfiles de usuario segun el perfil de la

empresa Ignition

Los perfiles de los usuarios potenciales para la comercializacion y utilizacion de las

ortesis plantares se caracterizan de la siguiente manera:

Los usuarios dinamicos.

Son usuarios de clase media alta, que invierten en su rendimiento fisico y
bienestar. El deporte y la actividad fisica es parte de su vida. Normalmente
en este rubro estan deportistas de alto rendimiento, personas que realizan
deporte diario o por lo menos tres veces a la semana. La mayora son
empresarios, estudiantes (hijos de empresarios), directores extranjeros que
viven en México de manera temporal. El rango de edad de este tipo de
usuarios va desde nifios a adultos mayores.

Los usuarios activos.

Este perfil de usuarios se caracteriza por utilizar ropa casual la mayor parte
del tiempo. Se desarrollan en actividades empresariales como gerentes de
area o freelancers. Sus actividades prioritarias son el trabajo y la convivencia
social. Las personas activas pueden tener cierto interés en el bienestar, sin
embargo, su inversion en el rubro medico es por una baja de productividad.
Esto quiere decir que, acuden o reciben tratamiento solo en caso de dolor

incapacitante.
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- Los usuarios preventivos.
Son usuarios que cuidan su salud, siempre estan al pendiente de las
consideraciones médicas y normalmente realizan lo indicado por éste. Son
personas que recurren a la revision médica, recomiendan y se preocupan
porque toda su familia se encuentre en el mejor estado de salud.

Patologias

Dado que los pies son parte fundamental del cuerpo humano porque en ellos
descansa todo el peso de nuestro cuerpo, cualquier tipo de alteracion puede causar
afecciones a otras partes de nuestro organismo. En consecuencia, los usuarios de
las drtesis plantares son diversos pues todas las personas pueden hacer uso de
ellas. Como muestra se recomienda el uso de plantillas en el tratamiento de pie
plano congénito en los nifios, pie cavo en personas adultas o edad avanzada, pie
de la paralisis cerebral en personas con discapacidad, talalgias en mujeres
embarazadas, enfermedad de Sever en adolescentes deportistas. Lo anterior
rectifica este producto desde una configuracién formal bésica, qué es el area
correspondiente a la zona plantar atiende las necesidades de usuarios con

diferentes edades, patologias y tratamientos.

Contexto productivo: local y global
En este apartado se describird el entorno productivo de las értesis plantares. Los
criterios de seleccidon de estas empresas se eligieron con base al cumplimiento de

por lo menos uno de los siguientes puntos:

- Venta, distribucidon y comercializacion local, regional, nacional o
internacional

- Cualidad de diferenciacion en el mercado

- Calidad presente en la utilizacion de materiales

- Presencia y confiabilidad

- Bajo costo

- Elevado costo
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La seleccion de empresas se determino con base a las estrategias de
posicionamiento de las empresas de fabricacion, disefio y comercializacion de
ortesis plantares. Con la intencion de revisar las tacticas empresariales utilizadas
en el mercado actual. Derivado de lo anterior, las estrategias de posicionamiento

identificadas fueron:

- En las empresas Sols, Siseright y SolsRx fundadas por la disefiadora
Kegan Schouwenburg, la estrategia es el posicionamiento basado en las
caracteristicas del producto ya que éste se define como la forma en que
el producto estd definido por los clientes segun ciertos atributos
importantes, esto es, el lugar que ocupa en su mente en relacion con los
de la competencia.

- En cuanto a la empresa Profoot, la estrategia de posicionamiento es con
base en precio y calidad. Ya que es una empresa que ofrece
caracteristicas de disefio por un precio accesible y puntos de venta
asequibles.

- Por parte de la empresa Piedica, la estrategia de posicionamiento es por
el estilo de vida. Pues, es una empresa en dénde su valor agregado se
ubica en las opiniones, intereses y actitudes de los consumidores con
orientacién a la experiencia de compra relacionada a un proceso de alta

tecnologia y sedes internacionales.

Ahora bien, una vez presentada la anterior informacion se procede a extender una

descripcion de la actividad productiva de las empresas mencionadas.

Sols. Es una empresa ubicada en Nueva York. Su fundadora es una disefiadora
Industrial llamada Kegan Schouwenburg. Ofrecen dos servicios principales;
Sizeright que es una aplicacion auxiliar para la elegir calzado de ciertas marcas
segun las caracteristicas fisioldgicas de cada persona. El segundo servicio llamado
SolsRx es el enfocado a la prescripcibn médica para el disefio y fabricacién de
plantillas ortopédicas impresas en 3d por medio de otra aplicacion. Por el momento

su cobertura comercial es en Estados Unidos.
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Profoot. Es una empresa ubicada en Brooklyn Nueva York. Su principal objetivo es
el cuidado de los pies. Una de sus principales caracteristicas es su identidad visual,
ya que utilizan combinaciones de colores llamativas y divertidas. Ademas, su
cobertura es de las mejores, estd presente en la mayoria de las tiendas de
autoservicio, supermercados, tiendas en linea e industrias farmacéuticas. Ofrecen
una amplia gama de productos para el cuidado de los pies, identificando la
diversidad del calzado. Sin embargo, la utilizacion de estas plantillas no funciona

para ningun tratamiento de la marcha y bipedestacion.

Piedica. Es una empresa con caracteristicas unicas en el mercado. Las personas la
identifican por la utilizacién de alta tecnologia en la prescripcion, diagnostico y
fabricacion de sus plantillas. Sus servicios son de los mas caros en el mercado y
por tanto su posicionamiento estd consolidado. La brecha de la empresa es la
inefectividad de sus plantillas pues, a pesar de tener personal calificado en todos
sus procesos; los diagndsticos realizados no son los correctos, por ende, sus

plantillas no contribuyen al tratamiento de ninguna patologia.

Contexto comercial: local y global

El Disefio Industrial ha contribuido a una mejor comercializacion; en donde el
producto puede encontrarse tanto en farmacias especializadas como en
supermercados. Sin embargo, la oferta de éstos ha desfavorecido la disposicion de

productos dignos para el tratamiento correcto de las necesidades de las personas.

Pues el disefio de empaque y de producto se ha enfocado a comunicar la sanacion
de los sintomas, brindar una falsa resolucion del problema que en la mayoria de las

ocasiones los usuarios desconocen.

Por consiguiente, los productos, en este caso las ortesis plantares, necesitan
obligadamente incluir un proceso interdisciplinario. EI mundo tal como Ilo
conocemos, ha demandado la incorporacién de estrategias que reconozcan los
intereses econdmicos, para orientar y reducir riesgos en las inversiones, ofreciendo
mejores soluciones rentables a las necesidades de nuestro habitat. Quiza, al pensar

en esto podremos dimensionar la importancia de ellos y reflexionar las implicaciones
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de su disefio, el cudl es importante pensar desde su concepcion, desuso y hasta las

posibles repercusiones en el usuario.

La comercializacidn de las 6értesis plantares se ubica en diferentes contextos, como
se revis6 anteriormente. La finalidad marca la pauta para su disefio y fabricacion.
Algunas empresas dedicadas al calzado emprenden la venta de plantillas como
accesorio auxiliar del ambito, sin embargo, su uso va direccionado Unicamente al
confort del pie sin tomar en cuenta el estado de salud de éste. Consecuentemente,
esto puede resultar en la mayoria de los casos contraproducente, puesto que sin un

diagnéstico previo la plantilla resultara contraindicada.

Contexto legislativo: local y global

Los servicios de ortoprotésica forman parte de la atencidn de la salud y suelen estar
incluidos en los servicios de rehabilitacion. Al igual que otros servicios sanitarios, su
objetivo es optimizar la salud y el bienestar de los usuarios. La prestacion oportuna
de servicios ortoprotésicos es importante para restaurar el funcionamiento y prevenir

deformidades secundarias.

Junto con otras intervenciones, como la educacion, la capacitacion, la instruccion
en el empleo, la insercién y el apoyo social, los servicios de ortoprotésica y
rehabilitacion contribuyen al objetivo general del funcionamiento éptimo vy, por

consiguiente, a la plena participacion e inclusion en la sociedad.

A continuacién, se indican algunos desafios en las cuatro areas béasicas para

establecer servicios de ortoprotésica.

Existen areas de desafios politicos en los que se observaron ausencias de politicas
y planes nacionales de ortoprotésica, rehabilitacién y tecnologia de apoyo en la
mayoria de los paises. También hace falta el conocimiento y comprensién acerca
de la funcion, finalidad y beneficios de los servicios de ortoprotésica. Por otro lado,
la realidad también sitia la existencia de fondos limitados, pues estos servicios
muchas veces no estan incluidos en los sistemas nacionales de salud y seguridad

social.
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Por si fuera poco, los datos sobre este rubro también son limitados, lo que hace
dificil entender los requisitos practicos y financieros para prestar esos servicios para

todos.

En lo referido a los productos existe una disponibilidad limitada de productos
apropiados en muchos paises, a esto se le agregan los altos precio de las ortesis
de alta calidad. Ademas de que las alternativas de bajo costo pueden ser percibidas
como caras, especialmente en paises de ingresos bajos y medianos. Finalmente se
puede evidenciar la falta de normas nacionales de productos en numerosos paises,
lo que muchas veces da como resultado dispositivos que no satisfacen estandares

aceptables de seguridad.

Los servicios de ortoprotésica deben encarnar los principios de los servicios de
salud centrados en las personas, es decir, tener un enfoque de la atencion que
incorpore la perspectiva de las personas, las familias y las comunidades, y las
considere tanto participantes como beneficiarias de sistemas de salud confiables.
Los servicios de ortoprotésica centrados en el usuario van un paso mas alla para
gue todos los usuarios que tengan una deficiencia fisica o limitacién funcional
puedan tomar decisiones informadas sobre su atencidon y sus servicios y
proveedores de servicios. Los servicios se planifican desde la perspectiva del
usuario individual y responden a sus necesidades y preferencias, respetando su
dignidad, elecciones y derechos. Lo cual va directamente ligado a los principios del

Disefio Universal.

Producto comparativo: local y global

En funcién del producto que concierne a la investigacion, primero se revisara la
definicién de ortesis. Segun la Norma UNE 11-909-90/1'7, adoptada de la 1SO
8549/1, es:

Cualquier dispositivo aplicado externamente sobre el cuerpo humano, que se utiliza para
modificar las caracteristicas estructurales o funcionales del sistema neuromusculo-
esquelético, con la finalidad de mantener, mejorar o recuperar la funcién. Ademas, esta en

contacto permanente con el cuerpo humano, diferencidndola de los deméas productos de

17 UNE 11-909-90/1: Norma espafiola referida a las értesis y protesis.
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apoyo. La palabra ortesis deriva del griego “ortho” que significa recto, enderezado o correcto.

Es un término global que incluye dispositivos tanto dinAmicos como estaticos.

Por tanto, las ortesis, son un producto sanitario no implantable. Su uso se indica por
profesionales en mdltiples areas como la rehabilitacion fisica, rehabilitacion
deportiva, fisioterapia y ortopedia. Con el fin de corregir malformaciones congénitas,
prevenir lesiones o laceraciones, mejorar el rendimiento y las condiciones de la vida

diaria de un paciente.

Las ortesis incluyen a su vez diferentes divisiones: sistemas ortésicos para
miembros superiores, miembros inferiores y columna vertebral. En ellas, las ortesis

plantares pertenecen a la division de sistemas ortésicos de miembros inferiores.

Ahora bien, una ortesis plantar o plantilla es un producto ubicado en la zona plantar
del pie del usuario. Sus objetivos principales son la correccion, prevencién o

acondicionamiento del pie en relacién con una patologia.

Las ortesis plantares se utilizan en el tratamiento de gran cantidad de diversas
afecciones. Por consiguiente, es un producto de suma importancia pues su uso se
indica en multiples tratamientos, como: malformaciones congénitas del pie, lesiones
neuroldgicas, deformaciones adquiridas, metatarsalgias, talalgias, artropatias
reumaticas; como también en diferentes tipos de lesiones, tumores, etcétera.
Ademas, intervienen como refuerzo en procesos de rehabilitacion, prevencion,

tratamiento y de mejora funcional.

Gracias a la correcta operatividad de las plantillas el usuario obtiene beneficios
significativos aplicables para mejorar su desempefio cotidiano. Segun el CEFOA18
(2018) reduce o anula dolores, disminuye la presion de carga en la zona plantar,
reposiciona estructuras alteradas para ofrecer oposicion a fuerzas lesivas, absorbe
impactos causantes de dafios y/o malformaciones. También se menciona que,

segun su disefio, existen plantillas optimizadoras del rendimiento del usuario sin

18 CEFOA: Centro Formativo de Andalucia.
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estar vinculadas a una patologia. Esto nos indica, la fuerte demanda del producto al
ser utilizado por las necesidades de los usuarios y de diferentes profesionales de la

salud.

Cabe afadir, el funcionamiento se logra a través de la reubicacién de apoyos y
cargas plantares del usuario a través de una base del area plantar. Todo esto con
la intencion de aumentar la superficie de apoyo del pie, reposicionar estructuras
alteradas, absorber impactos, corregir problemas estructurales, prevenir o disminuir

la progresion de alteraciones y reducir riesgos de laceraciones.

Tipologia

En cuanto a la tipologia de este producto, ésta varia segun los criterios de
clasificacion. Sin embargo, segun Cobos (2018), los mas utilizados son segun su
finalidad y los materiales de fabricacién. En relacion con las finalidades terapéuticas
de las Ortesis pueden ser, como ya se ha mencionado, preventivas, correctoras,
paliativas y funcionales. Lo cual concuerda con los objetivos del modelo social y del
modelo de la diversidad funcional insertados en el actual paradigma de la autonomia
personal. Ya que es un producto a favor de la participacion de los usuarios,
asimismo contrarresta las afecciones que pueden agravar 0 provocar situaciones
de dependencia y brinda las herramientas para mejorar la salud.

Por otro lado, en lo referido a los materiales de fabricacion encontramos: értesis de
la zona plantar de tipo blando, donde su finalidad es la del confort; semiblandas y
semiduras que brindan descargas selectivas, y duras fabricadas con la intencién
correctiva (Ver figura 5).
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Figura 5 Tipologia de Ortesis plantares
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Recapitulando, los productos de apoyo pueden actuar como una proétesis
cognitival®, reemplazando una habilidad perdida o mermada, o proporcionando la
ayuda necesaria para acometer la tarea. Son muchas las barreras que el entorno,
puede imponer en areas de la vida. Por consiguiente, la tecnologia asistencial se ha

disefiado y producido con el fin de compensar esas barreras (Sevillano, 2000).

Ademas, estan estrechamente relacionados con la realizacion de las actividades de
la vida diaria, facilitar la labor de valoracion y orientacion de las situaciones de
dependencia, y contribuir a la mejora del sistema de proteccion de la autonomia y

atencion a las personas con dependencia.

Buscan brindar lo necesario para realizar actividades de forma autbnoma o con
ayuda de un asistente, con eficacia, seguridad y comodidad de desplazamiento.
Pueden servir como prevencion en un proceso degenerativo; rebajar el esfuerzo
que requiere la actividad; evitar o reducir el riesgo de lesiones o accidentes; y

disminuir o evitar el dolor.

El disefio universal y los productos de apoyo son sistemas que se complementan

para asegurar unos entornos, productos y servicios que faciliten la autonomia

19 Dispositivo de aplicacién externa que se usa para remplazar total o parcialmente una parte de un
miembro o habilidad mental ausente o deficiente (ISO 8549-1).
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personal y la participacion de las personas mayores y las personas con falta o
pérdida de autonomia.

Como ya se menciond, cada clase conglomera una tipologia de productos con
objetivos funcionales semejantes que cubren las necesidades segun el apartado.
Por tanto, en cuanto al disefio y produccién, la complejidad del rubro es grande
porque implica responder a necesidades de un grupo de usuarios con
caracteristicas especificas, que muchas empresas no encuentran rentables. En
consecuencia, los productos mas eficientes son caros, su disponibilidad es
extranjera, existen pocos modelos y variedad de marcas y el “stock” es limitado. Las
propuestas del mercado mas asequibles carecen de calidad, la estética es nulay la

experiencia del producto no ha sido disefiada.

En definitiva, el uso de ortesis debe ajustarse a las necesidades individuales y
personalizadas del usuario, pero también ofrecer una oportunidad rentable para la
comercializaciéon del producto. Asimismo, ofrecer las caracteristicas deseables del
mercado, que son: ofrecer simplicidad, facil manejo, un producto estético, estar lo
mas normalizados posibles, no interferir en el desarrollo de la persona, atencion a
la relacion calidad-precio y extremar los cuidados en su utilizacién para que sea
duradero (Confederacion Espafiola de Personas con Discapacidad Fisica y
Orgéanica [COCEMFE] 2018).
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Recapitulacion Tedrica

Considerando que existe un compromiso por ofrecer productos de ortesis plantar
con cumplimiento funcional, calidad para el usuario y rentabilidad para la empresa.
Es necesaria la intervencion del disefio industrial para el cumplimiento de objetivos
conceptuales, técnico-industriales y su gestion en relacion con metas empresariales
a la par del reconocimiento no solo de las necesidades, sino también de los valores

de los usuarios. (Ver figura 5)

Figura 6 Relacion de conceptos

por medio de

potencializara

pd | N

satisfacer lograr contribuir
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Desarrollo Sostenible

Fuente: Elaboracion propia.

En conclusioén, la situacién de dependencia se ha tomado como un problema ajeno,
en donde la participacién se limita a las personas que lo padecen, familias, personas
cercanas al problema, etc. Por consiguiente, los proveedores de productos afines a
la solucion del problema se reducen a tratarlo con alternativas especializadas, las

cuales traen consigo muchos y diferentes inconvenientes. Tales como precios
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inasequibles, poca accesibilidad, escasa disponibilidad, financiacion insuficiente,
entre otros. Ademas, la falta generalizada de conocimiento, la poca sensibilizacion

y la deficiente proyeccion sobre este tema no ha permitido dimensionar el problema.

El paradigma actual refuerza la idea de eliminar las barreras del entorno que
propicien dependencia; centrando el campo de intervencidon en revertir esta
situacién. Teniendo en cuenta lo anterior, se ha buscado reforzar de todas las
maneras posibles la autonomia personal. Asi, los productos de apoyo contribuyen
de manera directa pues, coinciden con la vision del modelo social y modelo de la

diversidad funcional.

Ahora bien, los productos de apoyo buscan principalmente prevenir deficiencias,
reducir limitaciones en la actividad o restricciones en la participacion. Todo esto por
medio de la prevencion, rehabilitacion, reduccion de riesgos y disminucién de dolor.
Por tanto, la investigacion en este rubro se muestra de suma importancia v,
contribuye al logro de los objetivos anteriormente mencionados, como también al
area sanitaria en multiples campos y de gestion de disefio para el desarrollo e
innovacion de productos. Con la finalidad de trazar lineas de mejora para la calidad
de vida de mdltiples usuarios, aportes en la productividad de éstos y medidas para

la reduccién del gasto en los servicios sanitarios.

Ciertamente los productos de apoyo cuentan con una clasificacién y terminologia,
lo cual ya se mencion0 anteriormente. En ella existe una subclase llamada ortesis y
prétesis, donde se incluyen productos muy especializados que aportan
evidentemente a una parte del gran problema o la situacion de dependencia. Sin
embargo, el apartado es deficiente. En consecuencia, se observa que, aunque las
Ortesis plantares pueden brindar beneficios a multiples usuarios de diferentes
rubros, el abordaje se encuentra en limitadas investigaciones médicas, técnicas, de

rehabilitacion y ortopedia.

Las ortesis plantares son un producto infravalorado pues a pesar de los beneficios
que proporciona y el nimero de usuarios que las necesita, solamente se ha
trabajado en mejorar sus procesos de fabricacion y materiales pensando en

personalizar su manufactura para el tratamiento especifico de patologias sin buscar
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referentes inclusivos que consideren al usuario. En la revisién del tema se evidencia
la amplitud de la gama de usuarios de ortesis plantares. Pueden ser desde nifios o
ancianos, personas con discapacidad o personas con lesiones temporales. Esto es
porque es un producto que desde la zona plantar se utiliza como medio preventivo,
correctivo, paliativo y funcional. De esta manera se indica para correccion de
patologias, tratamiento de procesos degenerativos, mejora en el desempefio
deportivo, prevencion de lesiones o Ulceras, como auxiliar en la rehabilitacion,

auxiliar protésico, entre muchos otros.

Por lo mismo se necesita reconocer la diversidad de los usuarios que utilizan las
ortesis plantares para aumentar la innovacion en los productos de apoyo, en el caso
particular de las értesis plantares desde las aportaciones del Disefio Universal. Asi
mismo, incrementar el interés de las empresas para producir productos de apoyo

con disefio para todos y aumentar su rentabilidad.

En lo concerniente a la literatura, la OMS?° publicé la Lista de Productos de Apoyo
Prioritarios con objeto de mejorar el acceso a las tecnologias de apoyo; ademas de
orientar su desarrollo y fabricacion. Por otro lado, Espafia ha contribuido con la
publicacién de guias para la promocién de productos de apoyo desde diferentes

organizaciones gubernamentales.

En América se sefiala el CIAPAT?!, organismo aliado a la Organizacion
Iberoamericana de la Seguridad Social. En él se retoman las definiciones
proporcionadas por la norma ISO EN UNE?? y realizan una lista de productos
referidos a los contactos proveedores o de comercializacion segun el pais. En esa
lista, México cuenta con solamente una empresa referida la cual se encarga de
trabajar rampas y aspectos de accesibilidad arquitecténica. Aunque se menciona
también la comercializacién de productos de apoyo, no es significativa la diversidad

de productos que manejan.

20 OMS: Organizacion Mundial de la Salud.

21 CIAPAT: Centro Iberoamericano de Autonomia Personal y Ayudas Técnicas.

22 1SO EN UNE: International Standarization Organization - European Norm - Norma Espafiola -.
Normas con estandares europeos e internacionales.

76



Capitulo lll. Disefio Universal y ortesis plantares

Actualmente los intereses juegan un papel muy importante para la toma de
decisiones, los disefiadores debemos declarar nuestra responsabilidad como
modificadores del entorno, del uso y de las acciones cotidianas. Para, de esta
manera comunicarles a las empresas, que deben ser auténticas lideres, abiertas al
conocimiento e integrales. Con el fin de reconocer la situacion de las necesidades
sociales y de esta manera, proponer lo necesario para presentar un elemento de
capaz de influir al mercado, sociedad y entorno de manera responsable. Pues el
panorama actual se encuentra dividido: por un lado, se sitian las necesidades de
las personas y por el otro los criterios comerciales. Por tanto, se evidencia la
desvinculacién entre ambas partes. Dicho en otras palabras, los intereses sociales,
como lo son la atencion a las necesidades de grupos particulares, no convergen con
los intereses empresariales, los cuales responden a generar utilidades y

conveniencias (Ver figura 7).

Figura 7 Situacion de las necesidades sociales e intereses empresariales

Necesidades Teoria del conflicto Intereses

sociales Conflicto de intereses ~ empresariales
Paradigma de la Modelo social de la Disefio de Productos de Apoyo
Autonomia Personal diversidad humana restricciones de uso por falta de
en contra de la exclusion de personas disefio universal

desmiente el falso positivismo neutral
con algun tipo de dependencia

Fuente: Elaboracion propia con informacién de Diaz (2009) y Best (2016).

Sin embargo, un camino en dénde se relacionan el cumplimiento de necesidades
de seres humanos en primera instancia y con ello la persecucién de objetivos de
crecimiento globales, para una perdurabilidad y sostenibilidad en el mercado
empresarial mas complejo y cumpliendo las expectativas de los clientes de las

empresas (Hernandez, 2011).
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Para terminar, cabe observar, en México el organismo encargado o dedicado a las
cuestiones de dependencia, donde entran la discapacidad y adultos mayores existe
poca informacion al respecto. Razon por la cual es pertinente la investigacion en el
desarrollo y Gestion de Productos de Apoyo, con atencién a la situacion de
dependencia, en promocion de la autonomia personal como lo son las Ortesis

plantares.
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Capitulo IV. Directrices para la Gestion del Disefio Universal en Ortesis
Plantares correctivas: caso de estudio empresa Ignition

Gestion del Disefio en la empresa

Gestion de la estrategia. Para este estudio de caso se analizaron las categorias de
la Gestion del Disefio propuestas por Kathryn Best (2016). Sin embargo, para su
aplicacion practica se utilizé la Guia Metodoldgica para el diagnéstico de disefio en
el desarrollo de productos. La cual fue realizada con el objetivo de apoyar la
internalizacion de las PyMES?® de América Latina y de esta manera contribuir al
desarrollo de productos.

El foco de andlisis de este proceso estar4d puesto en las Ortesis plantares
desarrolladas por la empresa Ignition. Esta dimensién prioritaria de andlisis se
interrelaciona con el proceso mediante el cual se logré y la organizacion en cuyo

seno tiene lugar este proceso.

La investigacién analizara al producto desde las tres categorias de la gestién del
disefio propuestas por Best las cuales son: la gestion de la estrategia del disefio,

gestion del proceso de disefio y la gestion de la implementacion del disefio.

En este sentido, se utilizaran diferentes herramientas para recoleccién de datos
cualitativos y cuantitativos, en donde la participacion de las personas servira para
ampliar la informacién, corroborando o desechando hipoétesis, no con el fin de

evaluar los conocimientos de éstos.

En sintesis, uno de los fines de la investigacién sera identificar oportunidades de
mejora y optimizacion en el disefio del producto desde la propuesta de los Principios

del Disefio Universal, con la intencién de corroborar la hipétesis propuesta.

Estas oportunidades que se detectaran por medio del desarrollo de un diagndstico
de disefio pueden proponer soluciones a problemas detectados mejoren no solo al

producto, sino las formas de concebirlo y gestionarlo.

23 PyMEs: Pequefias y Medianas Empresas.
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Los cambios en las formas de produccion pueden sugerir propuestas de valor en el
producto, un aumento de la calidad percibida del mismo, actualizacion o
intervencidon en el paquete tecnoldgico, estrategias de innovacion en el disefio de

las ortesis plantares y mejoras en el impacto social y sustentable del producto.

La presente investigacion propone la articulacion del Disefio Universal en la Gestion
del Disefio de las Ortesis Plantares para mejorar la asequibilidad del producto,
promover su uso preventivo y correctivo, aportar en la oferta de trabajos, entre otras

cosas. Sin embargo, el camino en este rubro necesita seguimiento.

De manera que esta investigacion solo sera un aporte para lograr que una mejor

utilizacion del disefio por parte de las empresas del rubro sanitario.

El proceso que se trabajo en la empresa estara organizado en 7 ejes tematicos

correspondientes a las tres divisiones propuestas por Kathryn Best:

Para la parte uno de la gestiébn de la estrategia de disefio se trabajara: el

autodiagnostico y la estrategia de la empresa.

En lo referente a la segunda parte, sobre la gestién del proceso de disefio se

consideraran: a los usuarios y al producto.

Y en cuanto a la ultima parte, la parte tres, relacionada con la gestion de la
implantacion ~ del  diseflo, se  revisaran los  siguientes  rubros:

el tecnolégico-productivo, la innovacion y sustentabilidad

81



Capitulo IV. Directrices para la Gestion del Disefio Universal en
Ortesis Plantares correctivas: caso de estudio empresa Ignition

Autodiagndstico de la empresa

Un autodiagnéstico empresarial es una accidén que se lleva a cabo a través de una
herramienta de evaluacion que permite a las organizaciones hacer una revision de
SUS procesos para conocer su situacion, detectar ineficiencias e identificar las areas
que destacan caracteristicas factibles de ser mejoradas. Ademas, permite
determinar un panorama de la situacion de la empresa en cuanto a la gestidén de
disefio y desarrollo de nuevos productos. Para fines de este trabajo de investigacion,
se utilizé la herramienta de autodiagnostico de la Guia Metodoldgica: Diagnostico
de disefio para el desarrollo de productos del Centro de Investigacién y Desarrollo
en Disefio Industrial (INTI, 2015).

Gréfica 1 Autodiagndstico de la empresa

Grafico radial de autodiagnostico

Oferta de productos

120
100 .
Sustentabilidad 30 COHOCIH]IET‘I’EO del

- usuario

40
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0

Calidad percibida Produccion
Innovacion Disefio

Fuente: Elaboracion propia.
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Este gréafico (Ver gréfica 1) permite visualizar facilmente cuéles son los rubros a los
que la empresa les presta mayor atencion y cuales deberia mejorar. En ese sentido

se puede observar lo siguiente:

-Oferta de productos. En cuanto a la oferta de productos la empresa cumple una
necesidad concreta; que es la de prevenir o corregir una patologia de marcha y
bipedestacion. En esta empresa no se afiaden elementos ligados a mejorar la

experiencia de compra.

Por otra parte, la oferta de productos de la empresa es especializada, ya que ofrece
productos que son diferenciados dentro del &mbito pues la habilidad del técnico que
produce las ortesis plantares genera un producto de calidad y la garantia del
diagndstico del médico propician una buena mancuerna para que el producto sea
solicitado, funcione y sea recomendado. Por ello la caracteristica fundamental que
define a las oOrtesis plantares correctivas de la empresa Ignition es que éstas

garantizan su funcionamiento.

El proceso de disefio, produccién y comercializacién que ha pasado este producto
ha sido por la intencién de rentabilizar y diversificar las ganancias de la empresa.
Es un producto que el médico prescribe para el tratamiento de varias de las
patologias mas tratadas en la clinica, por ello la empresa se interesé en ofrecer el
mismo producto que se solicitaba para el tratamiento o seguimiento del servicio

médico.

Esta es la razon por la cual no han renovado su producto pues, funciona para llevar
a cabo el tratamiento y hasta ahora, basados solo en ese objetivo, no han
necesitado la renovacion de su producto.

Sin embargo, reconocen que el medio de competencia cada vez ofrece “mas y

mejores” materiales, asi como también disefio en las experiencias de compra. En
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donde, en el caso de las ortesis plantares, la tecnologia brinda los puntos necesarios
al proceso de diagndéstico, disefio y fabricacion para incrementar la rentabilidad.

-Produccion. Las ortesis plantares de la empresa estan compuestas por la
combinacion de méas de dos materiales. Estos se consiguen de manera regional, ya
que localmente se comercializan con un costo més elevado y la disponibilidad es

limitada.

Los procesos de transformacion son simples, de baja complejidad. Por ello, los
maestros zapateros han podido involucrarse para ofrecer este servicio pues,
requieren la misma maquinaria que ellos utilizan, ademas la cantidad de material
utilizada permite que las inversiones sean bajas y puedan incrementarse con un

porcentaje de rentabilidad de méas del 30%.

Por lo mismo, a nivel local, existen diversos especialistas y otras personas
dedicadas al ambito que tercerizan la produccion de Ortesis a cargo de maestros
zapateros o técnicos ortesistas.

Por tanto, es evidente que la tecnologia utilizada por esta empresa es la que esta al

alcance de un maestro zapatero, pero de propiedad de la empresa.

-Conocimiento del usuario. La empresa Ignition se basa en la experiencia,
conocimiento e intuicién de sus especialistas para conocer y reflexionar, tanto sobre
su mercado como sus consumidores. Es una empresa donde el giro principal es el
servicio de la salud donde el plan de accion o intervencion se ubica a través de la
rehabilitacion fisica y kinesiologia deportiva, por esta razon, el conocimiento sobre
la percepcion del usuario hacia su producto se basa en las quejas de éstos. Esto
provoca que cuando no hay quejas sobre el producto, se da por hecho, pudiendo

ser verdad o no, que la percepcion de los usuarios es buena.
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Las oOrtesis plantares como producto requieren forzosamente un servicio previo, que
es el de diagndstico de la patologia, porque se mandan hacer con los requerimientos
especificos del paciente y después para dar seguimiento al tratamiento que se esta
llevando a cabo con el producto. Este producto, al estar ligado al tratamiento de una
enfermedad, el atributo que mas valor le dan lo clientes es el de la respuesta efectiva
y garantizada a sus necesidades.

Comercializacion

La comercializaciéon de las Ortesis plantares comenz6 como atencién a la
satisfaccion de una necesidad. EI médico prescribia un tratamiento que involucraba
la realizacion de una ortesis plantar personalizada para las necesidades de cada
paciente. La fabricacién de las értesis se convirti6 en un servicio posterior a la
revisibon médica, de ahi surgieron los primeros intereses por rentabilizar los

productos y servicios ortésicos.

Ahora bien, en la actualidad existen diferentes servicios y productos relacionados
con el disefio, fabricacion y comercializacion de las ortesis plantares. Las tendencias

actuales van perfiladas bajo los siguientes lineamientos.
En cuando al rubro cultural:

- interseccionalidad, referida o enfocada a la defensa de derechos. Es por eso
gue los grupos sociales minoritarios, excluidos en anteriores paradigmas
buscan el reconocimiento de los derechos bésicos de todo ser humano.
Ademas de la inclusion en las dinamicas sociales de la vida diaria, como lo
son justamente la comercializacion y prestacion de servicios, productos y
espacios. Por tanto, los grupos sociales minoritarios en la actualidad exigen
productos, servicios, espacios y una vida de calidad.

- el papel de la mujer, pues esta ha sido subestimada y direccionada a roles
relacionados con la maternidad y atencién al hombre. Sin embargo, el

empoderamiento femenino busca romper las ideas de supresion y
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desvalorizacion de las capacidades femeninas. Lo cual es importante por la
evidencia de nuevas dindmicas de interaccion social en donde se evidencie
no solo la presencia, sino la participacion de la muijer.

universo streaming, el ofrecimiento de los servicios y productos presentan
nuevas cualidades que tienen que ver con la digitalizacién en el proceso de
fabricacion. Esto ocasiona una materializacion en tiempo real que modifica
las experiencias de consumo de las personas. Particularmente en los

servicios de salud y de venta de productos ortésicos, como las plantillas

ortopédicas. La digitalizacion en el proceso de prescripcion y diagnostico de
las plantillas ortopédicas ha sido un plus que ha funcionado para atraer la

atencion de las personas a este tipo de productos.

En el rubro de la tecnologia e innovacion:

la manufactura 2.0 en la personalizacion del producto. La personalizacion del
producto es una caracteristica que brinda un valor agregado. Ante la
exposicion de una amplia gama de productos seriados a la venta, la
posibilidad de ofrecer al producto un toque de particularidad, puede ser una
gran estrategia de convencimiento para garantizar una venta.

En el caso de las plantillas ortopédicas, esta tendencia es atractiva y
congruente con los requerimientos del producto. Ya que cada pie es
diferente, lo cual las especificaciones del producto deben reconocer.
Pensamiento digital dominante. La nueva generacion digital ain no tiene
resuelta la satisfaccion de sus necesidades basicas a través de la tecnologia.
El pensamiento digital ha desplazado técnicas y dindAmicas que hasta ahora
se han utilizado para la satisfaccion de necesidades de todos los ambitos de
la vida. Aun falta un analisis sobre los beneficios y repercusiones de este
pensamiento con la intencién de reestructurar de manera integral una buena
linea de accion para un mejor futuro. En cuanto a las plantillas ortopédicas,

esto se puede observar en la transicion del proceso de manufactura y
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comercializacion tradicional a las nuevas propuestas en donde se exalta el
involucrar de maquinaria digital. Lo cual, en la mayoria de los casos es
inefectivo para el buen funcionamiento de la plantilla.

- Asistencia tecnologica y regulacion digital. De igual manera en este apartado
de las tendencias relacionadas con la tecnologia e innovacion; la asistencia
tecnologica se esta utilizando en la creacion de grandes bases de datos
digitales que agilizan los procesos de seguimiento y monitoreo post venta en

la adquisicion de las plantillas ortopédicas.

Las tendencias identificadas en el apartado de los viajes y hospedaje parecieran
comunicar nula relacidbn en el proyecto, sin embargo, como las plantillas
ortopédicas ofrecen diferentes beneficios como: la prevencidon de patologias de
marcha y bipedestacion, la disminucion del desgaste de ciertas zonas de nuestro
cuero. El alivio de molestias al caminar, dolor en rodillas, cadera y espalda.
Ademas del aumento en el rendimiento funcional en actividades de caminatas

prolongadas, entre otras.

Esto puede interesar a puntos de venta como casas de alojamiento temporal?4,
donde los viajeros pueden conocer el producto a la par de sus beneficios para
difundir el tratamiento de algun sintoma; como dolor o cansancio provocado por
actividades de marcha y bipedestacion cominmente realizadas en estas
situaciones de viaje.

Como ya se menciond, los puntos de venta pueden ser muy diversos, gracias a
las diferentes lineas del producto. Mas adelante se explicara el portafolio de
productos por presentar. Pero, grosso modo, las plantillas ortopédicas tienen la
ventaja de ser un producto que otorga beneficios a personas con diferentes

estilos de vida. Asi, los puntos de venta pueden ser:

24 Plataformas como Airbnb o Couchsourfing caracterizadas por la participacién como intermediarios
entre los consumidores y proveedores, provienen del disefio de una plataforma de servicios.
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- Stands en eventos deportivos?®

- Farmacias especializadas

- Cadenas farmacéuticas a nivel nacional o regional
- Centros de rehabilitacion fisica

- Clinicas ortopédicas

- Clinicas de kinesiologia deportiva

- Centros geriatricos

- Tiendas de calzado

De esta manera, en lo que al lujo concierne, este proyecto reconoce que las

tendencias contemplan:

- la revaloracién de juicios. El conocimiento artesanal y técnico, bajo la
demanda local esta replanteando la satisfaccion de necesidades a través de
propuestas de productos y servicios locales. Aun cuando la tecnologia y la
demanda digital va in crescendo, las técnicas de produccion oOrtesica
tradicionales pueden replantearse a través de un trabajo en conjunto con el
disefio con la intencidn de proyectar un estilo de vida sustentable y atractivo.
En donde la gente quiera invertir en su experiencia: la salud del caminar,
proyectar valores de interés comun; una opcién puede ser el bienestar.

Las ultimas tendencias se pueden relacionar pues, las plantillas ortopédicas desde
la gestion del Disefio Universal permiten su inmersion en el ambito de la salud y el

estilo de vida:

- En cuando al &mbito de la salud. Los productos confortables y saludables
para el dia a dia, estdn ganando mercado en muchas personas, y esto puede

estar relacionado a la introduccion de conceptos como la sustentabilidad y lo

25 Eventos deportivos, que actualmente son un medio para socializar. Como caminatas, maratones,
eventos de Crossfit (HIFT), torneos.
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integral. Estos conceptos, caracteristicas vendibles desde hace algunos
afios, han impuesto que los valores de bienestar sean de gran importancia
en la vida de las personas. Por tanto, este proyecto reconoce que los
productos deben incluir en sus requerimientos cualidades como el bienestar
en la salud en la cotidianeidad. Lo cual es congruente con la esencia
funcional de las plantillas ortopédicas.

Sin embargo, es importante mencionar que la ejecucion de los tratamientos
ortopédicos de la antigua concepcién aun perdura. Esto provoca que las
plantillas ortopédicas se identifiquen, por la mayoria de las personas, con

caracteristicas anticuadas.

Caracterizacion de clientes: Analisis critico

Los principales clientes de la empresa son deportistas de alto rendimiento,
directores de empresas, dueilos de empresas, extranjeros y operadores de
empresas; ademas personas con patologias previamente tratadas sin éxito y
personas con patologias post-quirdrgicas o que acuden como ultima alternativa
antes de someterse a una cirugia.

El criterio para denominar los principales son las caracteristicas de los clientes que
acuden con mas frecuencia, acuden so6lo a esta clinica para la revision y tratamiento
de sus patologias, recomiendan el servicio.

La empresa no tiene contacto con industrias 0 empresas minoristas, sin embargo,
empresas industriales han solicitado que el servicio de la clinica se ofrezca en sus
plantas industriales.

El producto se vende en la clinica, por tanto, ese es su Unico canal de venta y

distribucion.

En cuanto a la disponibilidad del producto, este es un producto realizado por pedido,

solamente se mandan hacer las plantillas que son solicitadas para el tratamiento del
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paciente. El médico revisa a la persona, le pregunta el numero de ortesis que va a

requerir y se mandan producir con los requerimientos designados por el médico.
Una vez que se levanta la orden de prescripcion, los pacientes esperan dos a tres

dias habiles para obtenerlo.

Los pacientes que compran el producto son los usuarios de estos en la mayoria de
los casos. Cuando se prescriben oOrtesis plantares para nifios, los padres las
compran y los nifios las utilizan.

En lo referido al costo, los pacientes estarian dispuestos a pagar desde

$500 a $1,500 por par de plantillas. En donde la periodicidad de compra es
idealmente cada 6 meses por persona que toma el tratamiento de las plantillas.

El motivo por el cual sus clientes deciden la compra es por la indicacion médica,
derivada de los sintomas causados por patologias de marcha.

Los pacientes deciden su compra cuando el médico realiza un diagnostico médico
en el cual realiza la prescripcion de las értesis plantares si son necesarias para el
tratamiento de la patologia del paciente. Esto se les comunica a los pacientes y ellos
deciden si las compran o no, en la mayoria de los casos, los pacientes acceden a

tomar el tratamiento.
Estrategia de disefio

Los factores determinantes para la venta del producto son el tratamiento de las
enfermedades de bipedestacion y marcha. Los pacientes se acercan al médico por
los sintomas de las patologias, como lo son el dolor, cansancio, entre otros. Con
una revision clinica, el médico puede prescribir ortesis plantares como medio de
prevencion o tratamiento patologico.

La empresa hasta este momento no ha utilizado medios de difusion de informacion
para la venta del producto, se basan en la recomendacién oral. Pero, el internety la
propaganda de otras empresas hacen que los pacientes conozcan informacion

basica sobre las Ortesis plantares y su utilizacion, la cual no siempre es real o veraz.
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Por ello los clientes de sus productos y servicios valoran la garantia del tratamiento,
la exploracion clinica para un diagnéstico acertado y congruencia del tratamiento

con la patologia.

En cuanto a la organizacion de la informacion, la empresa solo cuenta con bases
de datos de los pacientes en dénde se abre una historia clinica que tiene
informacion sobre los padecimientos o la situacion de salud en la que se encuentra
el paciente y bases de datos de los pacientes regulares con periodicidad de seis

meses.

Las quejas, opiniones, satisfaccion o insatisfaccion de clientes se atienden en el
area de recepcion, que hace entrega de las Ortesis plantares y siempre esta al
pendiente de cualquier informacién sobre el producto. Ademas, el médico programa
citas de monitoreo para obtener informacién sobre el tratamiento. En cualquiera de
los casos la atencion de la clinica siempre comunica verbalmente y por medio de
mensajes el interés por retroalimentacion, opiniones; asi como también para darle
seguimiento al tratamiento desde la adquisicién hasta el servicio post-venta.

En este punto, es importante recalcar que en esta empresa el servicio post-venta
es fundamental para darle seguimiento al tratamiento y brindarle un valor agregado

a la venta de las ortesis plantares.

Y es un factor que agrega valor al producto. Si, ya que en el mercado normalmente
se ofrecen plantillas para el tratamiento de sintomas de patologias de marcha sin
realizar el proceso adecuado. Esto genera, que los productos no funcionen ni
beneficien al usuario. Por lo que, las empresas dedicadas a este rubro se
concentran en brindar confort o calmar sintomas en vez de enfocarse en la
patologia.

El problema con esto es que el usuario no es informado que, si no trata sus
padecimientos de la forma correcta, esto puede generarle problemas graves de

salud en un futuro.
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Se identifica que la politica de la empresa se basa en satisfacer las necesidades de
los clientes a través de un proceso que involucra especialistas en el area.
Los canales por los que se comercializa el producto por el momento solamente son

directamente al publico.

La eleccidn de los canales de venta en esta empresa va de la mano del diagnostico
meédico. Las ortesis plantares de esta empresa garantizan el tratamiento por el
proceso de diagnodstico que involucran. Esto da como resultado que las ortesis
plantares no puedan venderse sin una prescripcion médica, por lo que el canal de
venta de este producto se ubica solo en la Gnica sucursal de esta clinica. Razén por
la cual no han trabajado en estrategias para la distribucion en otros canales de

venta.

En sintesis, la empresa no cuenta con una planificacion de ventas. Utilizan 6rdenes
de comunicacion para la produccién y el control de la informacién de los pacientes,
en el expediente médico se le anota al paciente si lleva a cabo la utilizacion de las
plantillas. Ahora, en el &rea de administracion se hacen anotaciones de venta para
llevar el control del dinero que entra de este producto.

Para su realizacion se toman en cuenta las 6rdenes del médico, el numero de
plantillas solicitadas por los pacientes, los pagos y anticipos realizados. En periodos
de disminucion de ventas no se utiliza ningun tipo de estrategia para aumentar las

ventas de este producto.

La ventaja competitiva de la empresa Ignition en el mercado es la personalizacion
de las plantillas. En cuanto a las estrategias implementadas en la empresa se
encontraron las siguientes: la orientacion al cliente, lo cual significa hacerle notar al
paciente que es el Unico importante, el valor de marca acumulado y la buena

reputacién de la compaifiia.
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En este caso, Ignition comunica a sus pacientes que su salud es o mas importante
aun cuando el producto no se fabrica con la tecnologia en tendencia. Las oértesis
plantares de Ignition se fabrican con baja tecnologia, por ello el diagnéstico efectivo
del médico y la experiencia del maestro zapatero es primordial. Los procesos de
fabricacion de las oOrtesis plantares en Ignition estdn bajamente estandarizados; por
ejemplo: si existe algun faltante de material se cambia por otro sin un analisis previo.
Sin embargo, esta baja estandarizacion no significa que sean de menor calidad. En
algunas intervenciones de disefio ciertos valores o procesos pueden ir hechos a

mano y esto se vuelve un valor de disefio.?®
Interpretacion de necesidades de mercado

Los productos existentes analizados fueron los provenientes al mercado dirigido a
personas con patologias de bipedestacion y marcha en busca de productos para su
tratamiento de la capital de San Luis Potosi. Para el analisis de producto se visitaron
los principales comercializadores y distribuidores de Ortesis plantares; los cuales
son los puntos de venta que ofrecen el producto a usuarios de Ortesis plantares

actuales y usuarios potenciales.

Se eligieron tres productos para realizar un andlisis comparativo de producto, En
donde se incluyeron las értesis plantares comercializadas por el estudio de caso de

la actual investigacion: la empresa Ignition.
Los criterios para la eleccién de los productos fueron:

-Ser Ortesis plantares correctivas; lo cual se defini6 como cualquier tipo de plantilla
gue comunicara en su empaque que servian para el tratamiento de alguna
enfermedad de las anteriormente mencionadas, para reduccién de molestias o
dolor.

-Representar materiales, composicion estructural y un disefio diferente entre ellos.

26 Buscar ejemplo de disefio, cuando los procesos manuales son un valor de disefio.
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-Representar un precio bajo, precio promedio y un alto precio, con la intencion de
identificar las caracteristicas de disefio propuestas para cada segmento adquisitivo.

La eleccion de los productos se derivo de una visita a los distintos puntos de venta
en donde se pudieran encontrar Ortesis plantares con las caracteristicas

anteriormente mencionadas. Estos fueron:

-3 supermercados representativos de diferentes cadenas comerciales y orientadas

a los segmentos econdmicos; alto, medio y bajo.

-3 farmacias especializadas, distribuidoras de productos de apoyo para personas

usuarias del Hospital Central Dr. Ignacio Morones Prieto 27.

Las caracteristicas y resultados del analisis comparativo de los productos fueron los

siguientes:

Producto 1: plantillas de gel

Imagen 1 Andlisis de producto: Ortesis Plantar de Gel

27 El Hospital Central en San Luis Potosi es una de las unidades médicas mas importantes en el
Estado. Provee servicios médicos a poblacion de bajos recursos, sin Seguridad Social y
derechohabientes del Seguro Popular. Las personas usuarias de este Hospital provienen de la
capital y diferentes comunidades aledafias.

94



Capitulo IV. Directrices para la Gestion del Disefio Universal en
Ortesis Plantares correctivas: caso de estudio empresa Ignition

El producto cubre varios numeros; del 8 al 13. El material de la planta del pie es
flacido, carece de elementos necesarios para cumplir los objetivos especificados en

el empaque.

En la cara inferior contiene texturas que pueden ser indicativas de la lateralidad y
de las caras superior e inferior. Carece de total rigidez por lo que su manejo es dificil.
Su forma es adecuada para cubrir la planta del pie, su consistencia es dificil de
manipular y no brinda ninglin elemento de correccion. Sin embargo, el empaque
menciona que ayuda a reducir fatiga y brindar soporte, lo cual no se puede lograr
con este material tan blando ni sin tratamiento adecuado para el padecimiento del

paciente.

En lo relacionado al color se utiliza el azul en el 98%, ademas por medio de tonos
para resaltar ciertos detalles. El color y los tonos utilizados son llamativos. Al mismo
tiempo la gama permite indicar algunos detalles que pudieran ser relacionados

como indicadores.

En cuanto a la textura, el gel puede adherirse bien al calzado para no derrapar lo
cual funciona para el momento en el que la plantilla se encuentra dentro del zapato,
pero, para poderse colocar puede generar algunas dificultades.

El tamafio permite el uso en varios niumeros de calzado, un mismo producto se
puede personalizar para diferentes personas. Existe una variabilidad vy

personalizacidon de uso al adecuarse a distintos numeros de calzado.
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Producto 2: plantilla anatémica

Imagen 2 Analisis de producto: Ortesis Plantares anatomicas

El producto 2 se especifica como una plantilla anatémica, evita impactos, mal olor,
hongos, pie de atleta y callosidades. Recalca la ubicacién de los elementos
necesarios para tratar enfermedades de la marcha, sin embargo, solo se resaltan
en bajo y alto relieve con un material que carece de la dureza necesaria para
lograrlo. ElI material es 85% poliuretano y 15% poliéster, lo cual tampoco auxilia en
el combate de hongos y bacterias. El material no tiene la resistencia para evitar altos

impactos y comunica poca durabilidad, nulo mantenimiento.
En cuanto a los colores, presenta una gama de colores neutros. El café se utiliza

para la cara superior y el gris para la cara inferior, los cuales son indicadores de

uso.
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Producto 3: plantilla correctiva

Imagen 3 Analisis de producto: Ortesis Plantares de piel

Las plantillas correctivas utilizadas en el caso de la empresa “Ignition”, son plantillas
hechas de piel (ver imagen 3). Son realizadas en colores neutros, pueden cambiar
con el uso por sus tonalidades claras. El material es rigido y se puede maniobrar

facilmente.
Existe cambio solo de textura en cuanto a la cara superior e inferior. Este producto

se hace bajo las especificaciones médicas, derivadas de un analisis de la marcha

por ello se vuelven personalizadas para el tratamiento especifico de cada paciente.
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Oportunidades de disefio

Con la intencion de identificar la factibilidad y oportunidad de los diferentes rubros,
se realizé un andlisis PEST? el cual permite visualizar los acontecimientos que
pueden interceder en la investigacion en diferentes plazos de tiempo. Esta
informacion nos arroja el periodo en el que se dara el impacto y si resulta beneficioso

para el proyecto o no.

A nivel tecnologico la utilizacion de la tecnologia de impresién 3d puede brindar

beneficios significativos para la personalizacion del producto.

Ademas, es una tecnologia ubicada en la concepcion digital, lo cual es una
caracteristica de valor importante para las personas (Ver tabla 6).

El impacto de la industria ortoprotésica puede ofrecer grandes beneficios tanto por
otorgar salud a las personas para aumentar su produccion como en la insercién de

un nuevo campo de trabajo para diferentes trabajadores.

La oportunidad de disefio nace de la necesidad por involucrar los intereses sociales
de inclusién y usabilidad en las plantillas ortopédicas a la par de las necesidades de
rentabilidad de las empresas por medio de la intervencion de la Gestién del Disefio
Universal. Las plantillas ortopédicas son un producto que puede generar muchos
beneficios a partir de una concepcién productiva béasica. La produccion y
comercializacion actualmente se ha concentrado en la seriacion y comercializacion
masiva. Sin embargo, existen otras caracteristicas en las que se puede trabajar y

potencializar.

28 PEST: Herramienta de andlisis que analiza el entorno desde los factores politicos, econémicos,
sociales y tecnolégicos en diferentes plazos temporales.
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Tabla 8 Factibilidades tecnoldgicas

Plazo
Factor Detalle . Impacto
Corto Mediano Largo

Es una
tecnologia en
tendencia, la
cudl puede
desarrollar un
Impresion 3D|producto con X X Positivo
menores
tiempos de
produccion y
aumentar la
rentabilidad

_8 Las técnicas

Sk . .|tradicionales

S |Prescindenci .

c han sido

o ade .

o L reemplazadas X Negativo
= técnicas

por materiales
y procesos en
tendencia

tradicionales

Utilizacion de
la tecnologia
para aumentar
Experiencia |la experiencia
tecnolégica |del usuario.
Mediante:
scaners, apps,
camaras.

X X Indiferente

Fuente: Elaboracion propia con informacion de la OMS (2017).
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En lo concerniente al sector politico, se estan llevando a cabo regulaciones, guias

y normas para los servicios ortésicos. Esto es un indicador de que el &mbito va en

crecimiento y poco a poco llegara a un punto de reconocimiento importante a nivel

internacional (Ver tabla 7).

Factor

Tabla 9 Factibilidades politicas

Detalle

Corto

Plazo
Mediano

Largo

Impacto

CDPD

Los estados
miembros deben
fomentar y
garantizar la
disponibilidad de
ortesis y protesis.

Muy positivo

ODS

Garantizar una vida
sanay promover el
bienestar para
todos en todas las
edades.

Muy positivo

Politico

Normas de
ortoprotésica

Los gobiernos
deben desempeniar
un papel destacado
en la gestion de los
senicios nacionales
de ortoprotésica y
dar participacion a
diversas partes
interesadas en la
planificacion, la
creacion y el
monitoreo de los
Senicios.

Muy positivo

Fuente: Elaboracion propia con informacién de la OMS (2017).

En cuanto al sector social; se identifica que cada vez tiene mas voz en la concepcion

y desarrollo de servicios y productos. Por lo que, se ha vuelto un requerimiento en

las empresas. Actualmente, los valores de responsabilidad, consciencia, diversidad

e inclusion se estan posicionando de tal manera que en un futuro seran un must.
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Factor

Enfoque
multidisciplinario

Tabla 10 Factibilidades sociales

Detalle

Se resalta la
importancia del
enfoque de equipo
multidisciplinario
enla
ortoprotésica.

Corto

Plazo
Mediano

Largo

Impacto

Muy positivo

Aumento de la
conciencia en la
prestacion de
senicios

Se debe
considerar a los
usuarios como
miembros iguales
del equipo de
tratamiento y se
les debe dar la
informacion
necesaria para
gue puedan tomar
decisiones sobre
su atencién y la
seleccion final del
producto.

Muy positivo

Cambio de
paradigma en la
atencién médica

El paradigma de
la autonomia
personal centra
Su campo
principal de
intervencion en
revertir la
situacion de
dependencia ante
los demas a
través de un
proceso de
rehabilitacion.

Positivo
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El proyecto de investigacion tiene como objetivo proponer una nueva forma de
Gestion del Disefio en las értesis plantares puede brindar oportunidades de disefio

y beneficios que pueden aplicarse o generar interés en diferentes entidades.
Gobierno

- Proyectos para localidades rurales: con la intencién de promover la salud,
a través del tratamiento-prevencion de enfermedades de marcha y
bipedestacion. Se pueden realizar dos tipos de proyectos:

a) Proyecto de difusion, tratamiento y promocion de la salud. En donde el
objetivo seria mejorar la calidad de vida para enfermedades de la marcha
como pie plano, espolén calcaneo, fascitis plantar, entre otras.

b) Proyectos de recuperacion de técnicas ortésicas tradicionales. si se
involucra y capacita a la gente para realizar procedimientos de produccion
tradicional, como lo es la manufactura con maquinaria basica y materiales
como la piel, se mejoraria la oferta de trabajo y de servicios basicos de
productos para tratamiento médico basico.

Empresas privadas.

- Clinicas de rehabilitacion fisica: que tengan interés en la diversificacion
de sus ingresos y ampliacion de sus servicios con la venta de productos
para el tratamiento-prevencion de enfermedades de marcha vy
bipedestacion.

- Clinicas ortopédicas: de igual forma, los médicos especialistas en
ortopedia realizan diagndstico, tratamiento y planes de prevencion de las
enfermedades que se han mencionado a lo largo del documento. En
muchas ocasiones estas clinicas se interesan por prestar ellos mismos el
servicio de fabricacion y comercializacion personalizada de plantillas
ortopédicas, pero, también existen casos en los que la fabricacion se
terceriza, el producto fabricado y empaquetado regresa a la clinica y ahi

se comercializa.
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- Farmacias especializadas en productos de apoyo: son establecimientos
dedicados a la comercializacibn de productos para tratamiento y
prevencion de diferentes enfermedades. Anteriormente, gracias a la base
ideologica del paradigma médico, este tipo de productos tenian
caracteristicas estéticas, de uso y funcionalidad muy alejadas a la
comunicacién de confort, paz y seguridad para las personas, en este
momento, por demanda del nuevo conocimiento del ambito médico y
social, estos servicios estan cambiando de ser reconocidos como
productos para enfermos a ser productos a favor del beneficio y
autonomia de las personas.

- Tiendas de calzado: la industria del calzado hasta este momento ha
implementado diferentes estrategias de comercializacion de plantillas,
tomando como estrategia el rendimiento y confort de las personas. Sin
embargo, la estilizacion de sus hormas ha limitado la efectividad del uso
de las plantillas ortopédicas en muchos pacientes. Quienes, prefieren
seguir utilizado un calzado con caracteristicas estéticas pero inadecuadas
para su salud. Lo cual comprueba la oportunidad de replantear el disefio
del calzado en conjunto de la personalizacién de las plantillas del calzado
para los diversos requerimientos de las personas. Cabe mencionar que,
existe un proyecto llamado Sizeright emprendido por la Kegan
Schouwenburg. El cuél, como se menciond anteriormente, propone una
dindmica para mejorar la adquisicion del calzado comercial®® con base a
los lineamientos fisioldgicos de cada persona.

- Empresas a favor del bienestar laboral: la salud laboral es un punto
importante ya que favorece la productividad de las personas. Por ello es
cada vez mas comun la inversion de empresarios en productos que
favorezcan la salud de su equipo de trabajo. La adquisicion de este tipo

de estrategias beneficia la salud interna y previene de lesiones que

29 De ciertas marcas existentes en el mercado Estadounidense.
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pueden llegar a generar grandes gastos e incluso pérdidas en el balance
de las empresas.

Organizaciones

- Promotoras de salud: existen organizaciones que proporcionan servicios
relacionados con el rubro sanitario con el objetivo de mejorar la salud y
calidad de vida de las personas. Las plantillas ortopédicas, dependiendo
de la forma de fabricacion y los valores comerciales, son un producto que
funciona con una capacidad tecnoldgica instalada basica. Asi el proyecto
tiene posibilidades de trabajarse de forma rentable, con beneficios para

el mejoramiento de la salud, que son altamente redituables.

Brief de la empresay del disefio universal

En la disciplina del Disefio, al realizar un proyecto, sea cual sea, el punto de partida
debe ser la recopilacion de la informacion. Esto nos va a ayudar a establecer un
punto de partida y a definir metas que se tendran que cumplir con el proyecto en
cuestion. Ademas, nos proporciona una guia sobre cuales seran las posibles
soluciones. En disefio no es la excepcion, y por ello, se realizé un brief informativo

con la informacién béasica de la empresa.

Un brief, es un resumen donde se citan las caracteristicas, metas y entorno, a
grandes rasgos, de una empresa o producto (Design Council, 2011). Nos permite
conocer mejor al cliente y asi tener un mejor panorama para realizar una planeaciéon

mas efectiva.

La estructura basica se compone de tres partes basicas: informaciéon general de la
empresa, cuestionario e informacion adicional. En la primera parte que es la
informacion general se recopilan los datos generales de la empresa, después va el
desarrollo, en donde se especifica la persona de contacto por parte de la empresa,

gue en este caso fue el director con sus respectivos datos.
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La primera seccion corresponde a las preguntas sobre la empresa, esto nos
permitird darnos un panorama general sobre la filosofia de la empresa en la que se

trabajo el estudio de caso.

De manera sintética se obtuvo lo siguiente: el giro de la empresa es del rubro
sanitario. Ignition es una empresa que nacio con una idea de consultorio privado,
gque mas tarde fue demandando crecimiento debido a la recomendacion y gran
porcentaje de éxito de sus tratamientos. Es una empresa de kinesiologia y
rehabilitacion fisica.

Las metas principales de esta empresa son el compromiso con los pacientes y
responsabilidad con una atencién adecuada y efectiva. En una frase, la empresa se
definié como: Una clinica responsable, en donde el compromiso y los diagnésticos

son efectivos y éticos.

El mercado meta son pacientes que necesitan de un diagnostico acertado sobre
patologias que causan dolores musculoesqueléticos, que pueden visualizarse de
manera concreta como; pacientes deportistas de alto rendimiento, personas con
dolores cronicos en espalda, rodillas y cadera, personas con necesidad de un
tratamiento posquirtrgico de rehabilitacién. Sus pacientes son personas que han
depositado en Ignition un vinculo de confianza, por ello su mejor publicidad es la

recomendacién de boca en boca.

Seguimos con la tercera seccion, una vez que tenemos un conocimiento general
sobre nuestro cliente es momento de saber como percibe a su competencia con las

siguientes preguntas:

Es importante recalcar que un brief es una herramienta muy flexible que se debe
adaptar a nuestras necesidades, las preguntas que mencioné anteriormente
corresponden a brief informativo que nos ofrece los puntos clave de la empresa con
la que se trabajo, pero habra ocasiones en las que necesitamos saber algo mas
especifico, entonces sera necesario detectarlo y agregar las preguntas

correspondientes.
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Interpretacion de necesidades de disefio

Se realizaron requerimientos de disefo, desde el enfoque del disefio universal para
su aplicacion en las ortesis plantares correctivas. Todo esto con el fin de delimitar y
aplicar los conceptos del disefio universal de manera practica. Asimismo, su
realizacion se trabajé con el proposito de aplicarlos, observarlos y medirlos por

medio del tratamiento experimental.

Los requerimientos del disefio universal de las értesis plantares correctivas® (ver
anexo metodologico: requerimientos de disefio para aplicar el disefio universal en
ortesis plantares correctivas) del presente trabajo se construyeron con base a las

pautas de los principios del disefio universal Mace R. et. Al. (1997):

ler Principio: Uso equiparable
Pautas para el Principio 1:

- Que proporcione las mismas maneras de uso para todos los usuarios: idénticas
cuando es posible, equivalentes cuando no lo es.
- Que evite segregar o estigmatizar a cualquier usuario.
- Las caracteristicas de privacidad, garantia y seguridad deben estar igualmente
disponibles para todos los usuarios.
- Que el disefio sea atractivo para todos los usuarios.
2° Principio: Uso flexible
Pautas para el Principio 2

- Que ofrezca posibilidades de eleccién en los métodos de uso.
- Que pueda accederse y usarse de manera ambidextra.
- Que facilite al usuario la exactitud y precision.
- Que se adapte al paso o ritmo del usuario.
3° Principio: Simple e intuitivo

El uso del disefio es facil de entender, atendiendo a la experiencia, conocimientos,
habilidades lingliisticas o grado de concentracibn actual del usuario.
Pautas para el Principio 3

- Que elimine la complejidad innecesaria.

- Que sea consistente con las expectativas e intuicién del usuario.

- Que se acomode a un amplio rango de alfabetizacion y habilidades linglisticas.

- Que dispense la informacion de manera consistente con su importancia.

- Que proporcione avisos eficaces y métodos de respuesta durante y tras la
finalizacion de la tarea.

%0 Si se encuentra interesado en revisar los requerimientos de disefio para aplicar el disefio universal
en Ortesis plantares correctivas construidos para fines de la investigacion, favor de ponerse en
contacto con el autor.
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4° Principio: Informacién perceptible
Pautas para el Principio 4

- Que use diferentes modos para presentar de manera redundante la informacion
esencial: grafica, verbal o de manera tactil.

- Que proporcione contraste suficiente entre la informacion esencial y sus
alrededores.

- Que amplie la legibilidad de la informacién esencial.

- Que diferencie los elementos en formas que puedan ser descritas: por ejemplo, que
haga facil dar instrucciones o direcciones.

- Que proporcione compatibilidad con varias técnicas o dispositivos usados por
personas con limitaciones sensoriales.

5° Principio: Con tolerancia al error

Pautas para el Principio 5

- Que disponga los elementos para minimizar los riesgos y errores: elementos mas
usados, mas accesibles; y los elementos peligrosos eliminados, aislados o tapados.
- Que proporcione advertencias sobre peligros y errores.
- Que proporcione caracteristicas seguras de interrupcion.
- Que desaliente acciones inconscientes en tareas que requieren vigilancia.
6° Principio: Que exija poco esfuerzo fisico

Pautas para el Principio 6

- Que permita que el usuario mantenga una posicién corporal neutra.
- Que utilice de manera razonable las fuerzas necesarias para operar.
- Que minimice las acciones repetitivas.
- Que minimice el esfuerzo fisico continuado.
7° Principio: Tamafio y espacio para el acceso y uso.
Pautas para el Principio 7
- Que proporcione una linea de vision clara hacia los elementos importantes tanto
para un usuario sentado como de pie.
- Que el alcance de cualquier componente sea confortable para cualquier usuario
sentado o de pie.
- Que se acomode a variaciones de tamafio de la mano o del agarre.
- Que proporcione el espacio necesario para el uso de ayudas técnicas o de asistencia
personal.

Problema de disefio, concepto de disefio y ventaja competitiva

La intencién del tratamiento de la propuesta de disefio es gestionar el Disefio
Universal aplicado en las nuevas ortesis plantares. Es importante recalcar que las
plantillas ortopédicas pueden utilizarse para diferentes fines, existen desde la vision
médica las plantillas ortopédicas correctivas, las funcionales y las paliativas. A

continuacion, se describird brevemente cada una de ellas.
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Las plantillas ortopédicas correctivas son utilizadas para aliviar enfermedades, por
consiguiente, sintomas de enfermedades complejas que pueden llegar a dafiar

gravemente las actividades de la vida diaria de una persona. Este tipo de plantillas
también puede contribuir a la prevencién de algun tipo de enfermedad o desgaste

articular.

Por otro lado, las plantillas ortopédicas funcionales son optimizadoras del

rendimiento del usuario y no necesariamente estan vinculadas a una patologia.

Ahora bien, en cuanto a las plantillas de tipo paliativo, éstas se utilizan para mejorar
las condiciones de la vida diaria de alguna persona sobre una patologia existente,
pero gque no necesariamente tiene que ver con un problema de marcha o

bipedestacion. Un ejemplo puede ser las plantillas para personas con diabetes.

La comprension y analisis de esta informacion proveniente de especialistas médicos
a través de entrevistas permitié identificar las tres lineas de productos que se

explicaran a continuacion.

A lo largo de la investigacion se identifico por medio de una revision documental y
una investigacion de campo que la diversidad existente en la tipologia del calzado

es un factor que limita la utilizacion de las plantillas ortopédicas seriadas.

La seriacion es una caracteristica deseable para los inversionistas. Sin embargo,
las plantillas ortopédicas, para su funcionamiento, necesitan reconocer los
requerimientos fisioldgicos particulares de las personas. Por ello la propuesta de
productos del experimento es la diferenciacion como ventaja competitiva, al incluir
nuevos indicadores para mejorar la usabilidad. Ademas, hay que enfatizar que la
personalizacion es importante. La personalizacion es parte de la experiencia de
compra de la persona. En sintesis, nuestra linea de productos tendra componentes
personalizables a las necesidades de cada persona y componentes seriados que

facilitaran el proceso de fabricacion y optimizacion de recursos.
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Gestion del disefio en la practica

El proceso de disefio y desarrollo de un producto no se da aislado en un espacio

“‘ideal”, sino que sucede en el seno de una organizacién. Por tanto, es fundamental

gue entendamos el modo en que se organiza la empresa y tomemos conciencia de

los factores que influyen en este proceso (INTI3, 2015).

El proceso de disefio debe ser guiado bajo una mira de direccion, ya que el disefio
convive con muchas areas de las empresas que tienen las herramientas necesarias
para llevar a cabo su produccion, comercializacion y difusion desde un proceso

integral.

Las empresas, como parte de la sociedad, deberian involucrar los intereses y
valores del contexto en el que se desenvuelve, como también, las estrategias que
lleva adelante para competir entre mercados, ademas los vinculos internos y
externos que establece para lograrlo, las metodologias que utiliza y las herramientas

de las que se vale.

De manera especifica, en el ambito médico, particularmente en el disefio,
produccion y comercializacion de las értesis plantares; la gestion se ha enfocado en
concebir un producto que satisfaga las necesidades basicas de las personas con
problemas de marcha. Sin embargo, la comunicacién que se ha establecido entre
los médicos, disefiadores, ortesistas y técnicos productores ha sido de manera
aislada. Esto causa productos desvinculados con las necesidades de los pacientes
usuarios de las plantillas ortopédicas y problemas, no solo de rentabilidad, sino de
funcionalidad en este tipo de productos.

81 INTI: Instituto Nacional de Tecnologia Industrial, organismo autarquico argentino.
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Capitulo IV. Directrices para la Gestion del Disefio Universal en
Ortesis Plantares correctivas: caso de estudio empresa Ignition

Responsabilidad social

La responsabilidad empresarial debe incorporarse desde el principio, no agregarse
como una ocurrencia tardia o de manera retroactiva para solucionar un problema.
Si un director ejecutivo no es socialmente consciente, y no esta preparado para dar

forma a su compaifiia, en consecuencia, no podré ser un lider prometedor.

Como ya mencionabamos antes, la RSC?3? es una determinada forma de actuacion
que adoptan las empresas, basandose principalmente en los posibles impactos que
su actividad puede ocasionar tanto en su entorno mas cercano, como son los
clientes y empleados, como también en el entorno que las rodea, en dénde la

sociedad y el medio ambiente son componentes fundamentales.

Si bien es cierto que la definicion de responsabilidad social corporativa puede variar
dependiendo de los diferentes puntos en los que se aplique, existen algunos
conceptos o elementos basicos que no pueden faltar en ninguna de ellas y que sera

primordial tener siempre presente.

Para ser socialmente responsables, las empresas no necesitan incrementar sus
costos. Tampoco necesitan salir a contratar a todos los consultores ambientales
nuevos. No necesitan traer mas abogados para analizar los problemas de
cumplimiento. No es un peso extra ni una nueva carga para los fundadores, sino
gue es una dimension que debera incorporarse en los primeros puntos de podery

en los procesos de disefio y desarrollo de productos.

82 RSC: Responsabilidad social corporativa.
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Capitulo IV. Directrices para la Gestion del Disefio Universal en
Ortesis Plantares correctivas: caso de estudio empresa Ignition

Testeo de producto

El testeo de producto es una prueba de usabilidad basada en la observacion y
analisis de como un grupo de usuarios reales utiliza un producto, en este caso como

el grupo de pacientes usuarios de oértesis plantares las utiliza.

Para fines de la investigacion, se utilizara esta prueba para comparar los resultados
obtenidos de los dos grupos de pacientes: grupo control y grupo experimental en el

momento 1 y momento 2.

El grupo control utilizara las ortesis plantares de la Gestion tradicional en los dos
momentos y el grupo experimental usara las oértesis plantares de la Gestion
tradicional en el primer momento y las oértesis plantares de la Gestidon del Disefio
Universal en el momento 2. En cada uno de los dos momentos se realiz6 una
medicion por medio de una observacion estructurada a la cual se le establecio un

valor a cada una de las categorias del Disefio Universal.

El testeo de producto sirvié también para registrar los problemas de uso con los que
se encuentran para poder solucionarlos posteriormente. Se trata de una prueba
llevada a cabo en “laboratorio”, es decir, no debemos confundirla con un estudio de
campo. En donde las variables son manipuladas por el investigador con la intencién
de observar, medir y comparar su comportamiento. Por tanto, esta prueba sitla al

estudio como una investigacion experimental.
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Capitulo IV. Directrices para la Gestion del Disefio Universal en
Ortesis Plantares correctivas: caso de estudio empresa Ignition

Imagen 4 Testeo de Ortesis plantares grupo control momento 1

Fuente: Roux, L (2018). Imagen de testeo de Ortesis plantares en momento 1 (Fotografia).

Imagen 5 Testeo de Ortesis plantares grupo experimental momento 2

Fuente: Roux, L (2018). Imagen de testeo de ortesis plantares en momento 1 (Fotografia).
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento del Disefio
Universal en las oOrtesis plantares de tipo correctivo

Los indicadores fueron establecidos de acuerdo con los lineamientos descritos por
la guia del modelo desarrollado por Ron Mace (1997). Cabe mencionar, en el
proceso de construccion de los indicadores se realizaron ajustes en los lineamientos
para su medicion especifica en las ortesis plantares. Con la intencién de facilitar la
evaluacion, identificacion y propuesta de intervencidon de los 7 principios en este

producto.
Categoria 1: Uso equitativo
El primer principio del modelo del Disefio Universal es el uso equitativo.

Esta categoria se midié con el cumplimiento de 10 indicadores, establecidos con
base a la descripcion tedrica para el cumplimiento de este principio propuesta por
Ron Mace et al. (1997).

En donde se tomé un puntaje de cumplimiento con valor dicotémico. 1= si cumple y
0 = no cumple. El méximo de puntuacion en la categoria de uso equitativo es de
200.

Tabla 11 Maximo de puntuacién: uso equitativo.

Pregunta P"":::'"" 23456 7 8 91011121314 151617 18 1920 Total Media

1. Uso equitativo 10 3676558676 45887597798 128 6.4
1. Ausencia de adaptacién 1 11110101111 111111110 17 7 oss
2. Reconocimiento sin vista de cara inferior y superior 1 01011000101100011111 1 05
3. Reconocimiento sin vista lateralidad (izquierda y derecha) 1 010000O0O0OO0OO0O1T111011111 10 7 o5
4. Reconocimiento sin vista puntay talén 1 11111111111111111111 20 7 1
5. Colocar de forma auténoma sin vista 1 01101111110101101111 15 7 075
6. Retirar de forma auténoma sin vista 1 0101001011001 0011001 9 7 oas
7. Colocar de forma auténoma brazo dominante 1 1011001100011 1110111 13 7 065
8. Retirar de forma auténoma brazo dominante 1 00101101100011011011 1 7 o055
9. Colocar de forma auténoma brazo contrario 1 0011011100011 1110111 13 7 065
10. Retirar de forma auténoma brazo contrario 1 0010101100111 0010010 9 ! oas

Fuente: Elaboracion propia con informacién de NC State University33, 1997.

33 NC State University: Universidad Estatal de Carolina del Norte, North Carolina State University
en inglés.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las oOrtesis plantares de tipo correctivo

En la observacidon estructurada se realiz6 una reticula que permitiera evaluar el
cumplimiento de cada indicador. Por ello, para limitar y posibilitar la evaluacion se
establecieron tres tipos de indicador para la categoria de uso equitativo; el primero
que indica la ausencia de una adaptacién en el producto por parte del paciente, el
segundo que solicita el reconocimiento de las partes de las oértesis plantares y el

tercero; compuesto de una dindmica de uso dividida en dos acciones3.

A partir del segundo tipo de indicador, correspondiente a la solicitud del
reconocimiento de las partes del producto se establecié que un paciente no cumple

con el indicador cuando:

1. Realiza una correccion

2. ldentifica en una de las oértesis plantares®.

3. Elige incorrectamente

4. No realiza lo solicitado, le es imposible o decide no hacerlo.

En cuanto al tercer tipo de indicador, se calificd de incumplimiento cuando:

Realiza una correccién
Realiza lo solicitado, pero, de forma incorrecta

Rectificd en la forma de realizar la accién solicitada

A

No realiza lo solicitado, le es imposible o decide no hacerlo.

34 Para el uso de las plantillas las acciones que se llevan a cabo son colocarla y retirarla del calzado.
35 Cabe destacar que el uso de las ortesis plantares se da en pares, ya que las personas tenemos
dos pies y el tratamiento, en la mayoria de los casos se aplica en las dos partes del cuerpo.

114



Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Tabla 12 Causas de incumplimiento: uso equitativo.

Pregunta
1. Uso equitativo

corrige
identifica solo una cara
elige incorrectamente
no lo realiza

corrige
identifica solo un lado
elige incorrectamente
no lo realiza
4. Reconocimiento sin vista puntay talén
corrige
identifica solo una parte
elige incorrectamente
no lo realiza
5. Colocar de forma auténoma sin vista
corrige
coloca incorrectamente
no lo realiza
6. Retirar de forma auténoma sin vista
rectifica en la forma de retirar
no lo realiza
7. Colocar de forma auténoma brazo dominante
corrige
coloca incorrectamente
rectifica en la forma de colocar
no lo realiza
8. Retirar de forma auténoma brazo dominante
rectifica en la forma de retirar
no lo realiza
9. Colocar de forma auténoma brazo contrario
corrige
coloca incorrectamente
rectifica en la forma de colocar
no lo realiza
10. Retirar de forma auténoma brazo contrario
rectifica en la forma de retirar
no lo realiza

2. Reconocimiento sin vista de cara inferior y superior

3. Reconocimiento sin vista lateralidad (izquierda y derecha)

o Now o o oo o~ BN o wrk un

[SRIG TSN

o ©

[SRIG TSN

7 8 9 1011 12 13 14 15 16 17 18 19 20

001011000111 111
X X X

11

10

20

15

13

11

13

Media

0.55

0.5

0.75

0.45

0.65

0.55

0.65

0.45

Fuente: Elaboracion propia con informacién de (NC State University, 1997).

Categoria 2: Flexibilidad en el uso

El segundo principio del modelo del Disefio Universal es flexibilidad en el uso.

Esta categoria se midi6 con el cumplimiento de 6 indicadores, establecidos de igual

forma con base a la descripcion tedrica, como se mencioné anteriormente. Esta

categoria se evalu6 con 5 de los indicadores utilizados en el apartado anterior y 1

adicional.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las oOrtesis plantares de tipo correctivo

Nuevamente se tomo un puntaje de cumplimiento con valor dicotomico. 1= si cumple
y 0 = no cumple. Sin embargo, el maximo de puntuacién en la categoria de

flexibilidad en el uso es de 140.

Tabla 13 Maximo de puntuacion: flexibilidad en el uso.

Puntuacié
Pregunta unntla’a:lon 3 45 6 7 8 9 101112 13 14 15 16 17 18 19 20 Total Media
2. Flexibilidad en el uso 6 216 3234621255143%62364 70 35
1. Ausencia de adaptacion 1 1111010111111 1111110 17 7 os8s
v
7. Colocar de forma auténoma brazo dominante 1 10110011000111110111 13 0.65
8. Retirar de forma auténoma brazo dominante 1 0010110110001 1011011 1 " o055
9. Colocar de forma auténoma brazo contrario 1 001101110001111110111 13 " o065
10. Retirar de forma auténoma brazo contrario 1 001010110011 10010010 9 7 045
11. Situacidn de prisa (caras, lateralidad, partes de la drtesis) 1 001000110001 00010011 7 7 o035

Como se explicé en el parrafo anterior, 5 de los items de la observacion estructurada
permitieron evaluar diferentes categorias. Para rectificar el cumplimiento de la
categoria de flexibilidad en el uso se utilizé la informacién brindada por el item 1, 7,
8, 9 y 10. En donde también se establecid incumplimiento en los casos
especificados en el apartado de uso equitativo.

En cuanto al indicador denominado como situacién de prisa, se establecié valor cero

cuando:

1. Coloca incorrectamente.

2. El paciente rectifica al colocar en el calzado alguna de las ortesis plantares
con la cara al revés, en el zapato que no corresponde 0 con orientacion
equivocada.

3. El paciente rectifica al retirar en el calzado alguna de las ortesis plantares
con la cara al revés, en el zapato que no corresponde 0 con orientacion

equivocada.

Tabla 14 Causas de incumplimiento: flexibilidad en el uso.

Pregunta 1 234 5 6 78 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 Media
2. Flexibilidad en el uso
11. Situacion de prisa (caras, lateralidad, partes de la értesis) 0 01000110 0 0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 7 035
corrige 0 x X X
coloca incorrectamente 0 X X
rectifica en la forma de colocar 0 X
rectifica en la forma de retirar 0 X X X X X X X
no lo realiza 0

Fuente: Elaboracion propia con informacién de NC State University, 1997.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las ortesis plantares de tipo correctivo

Categoria 3: Uso simple e intuitivo
El tercer principio del modelo del Disefio Universal es uso simple e intuitivo.

Esta categoria se midio con el cumplimiento de 7 indicadores. La evaluacion de esta
categoria se establecio con 4 indicadores utilizados en las dos categorias descritas
y 3 adicionales. Se utiliz6 el item 2, 3, 4 pertenecientes a la dinamica de
reconocimiento de las partes del producto. También se utilizo el item 11 denominado
situacién de prisa y se agregaron del 15 al 17, los cuales tienen que ver con el

conocimiento del paciente sobre cierta informacion del producto.

Para esta categoria se tomdé un puntaje de cumplimiento con valor dicotomico. 1= si

cumple y 0 = no cumple con un maximo de puntuacién de 120.

Tabla 15 Maximo de puntuacion: uso simple e intuitivo.

Puntuacién
max

Pregunta 123 456 7 8 910111213 14151617 18 19 20 Total Media

Fuente: Elaboracion propia con informacion de NC State University, 1997.

Para distinguir si el paciente cumple o no con el conocimiento de la informacion

solicitada, se estableci6 valor cero cuando:

1. Lainformacidén que menciona el paciente es incorrecta

2. No conoce la informacion

Tabla 16 Causas de incumplimiento: uso simple e intuitivo.

Puntuacion

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 Media

xxxxxxx

xxxxx

Fuente: Elaboracion propia con informacién de NC State University, 1997.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las oOrtesis plantares de tipo correctivo

Categoria 4: Informacion perceptible
En cuanto al cuarto principio enunciado como informacién perceptible.

Esta categoria se midié con el cumplimiento de 10 indicadores. Su evaluacion se
planed con la utilizacién de 3 indicadores sobre la dindmica de reconocimiento de
las partes del producto, correspondientes a los items 2, 3 y 4 de la observacion
estructurada. El indicador “situacién de prisa” con el numero de item 11, cuenta con
4 indicadores sobre el conocimiento de informacion sobre las Ortesis plantares con
los nimeros seguidos del 15 al 18. Por ultimo, para la medicién de esta categoria
fue necesario agregar un indicador con el fin de conocer si existio alguna

interrupcién en el tratamiento.

Tabla 17 Maximo de puntuacion: informacién perceptible.

Pregunta " . 123 456 7 8 910111213 14151617 1819 20 Total Media
Puntuacién max

AN L B B B B B B

PR RL,OOROROO
PR R OO0OOORO R
P OORRRLOROO

R R R RRRRBRRBR
Or OO0OO0OOO R R L
OroOOR R R RO O
OO O0OO0OOOR O R
OrRr OO0OO0O0O Rk O O
RO ORRERRERERERO O
OroOOOOO RO R
Ccorooooro o
PR ORORORER R
OO R OO0OR R L 1
HPrOOOOORER O
O Okr OO0O0OO R Kk O
Oor ooOoo0ooroO O
B P O R P OR R RE P
COoORr R RERRELRORER L
ORr OO R R ORER L
Or OoOO0OO R R R L -
Or OoOO0O R R R L 1

Fuente: Elaboracion propia con informacion de NC State University, 1997.

En este apartado al puntaje también se le otorgd un valor dicotomico. 1= si cumple
y 0 = no cumple. En dénde el maximo de puntuacion en la categoria de informacion

perceptible es de 200.

Hasta este momento los items que han requerido una especificacion sobre el
incumplimiento, ya se han descrito. El indicador de tratamiento sin interrupcion no

tiene variantes confusoras para determinar su valor.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Categoria 5: Tolerancia al error
El quinto principio es llamado tolerancia al error.

La medicion de este apartado fue realizada a través de 11 indicadores. Al igual que
la categoria de informacion perceptible, la evaluacion se llevé a cabo con los 3
indicadores sobre la dinAmica de reconocimiento de las partes del producto, el
indicador denominado “situacion de prisa”, los 4 indicadores sobre el conocimiento
de informacion del producto y 2 indicadores de ausencias de molestias y dafios. Los
items utilizados fueron el 2, 3, 4, 11, 15, 16, 17, 13, 18, 19y 20.

Tabla 18 Maximo de puntuacion: tolerancia al error.

Pregunta Puntuacion |, 3 4 5 6 7 8

©

10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 Total Media

11 0.55
10
20

PP P EPOORrRORO O
HOOO0OO0OO0OO0OO R R R
Co0O0O0ORRRLRELO O
H LR OOOOORO R
HORrRROOOORO R
PrORrORRELORO O
B OOOOOR RO O
P ORORRRLRRERLRO O

T U WU WU U U NN TUN
o
w

.
~
4
&

RN RN NET R RT-)

B R O O0OO0O0O0OOR O K
B O O0Or OO0OO0OORKR O O
O O R OFR OR O KRR KL
R R OROOORERERE R
mORrOOOOORER O
mHoOORrOOOOREE O
PR OOOOOORO O
R ORORRORERR R
R OO R RRRERORR L
OO0 OO ORRORR L
R OO OO0 RRERRE R
R OO OO0 RRERRE R

Fuente: Elaboracion propia con informacién de NC State University, 1997.

Al puntaje se le otorgd un valor dicotomico. 1= si cumple y 0 = no cumple. En dénde

el maximo de puntuacion en la categoria de informacion perceptible es de 220.
En los ultimos items se determiné la ausencia de molestias con valor de 0 cuando:

1. El paciente identific6 sensibilidad en uno o los dos pies con el uso de las
ortesis plantares

2. El paciente sinti6 dolor en uno o los dos pies con el uso de las értesis
plantares.

En el caso de la ausencia de dafios se calificd con valor de incumplimiento cuando:

1. Existi6 algun tipo de herida causada por el uso de las ortesis plantares.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Tabla 19 Causas de incumplimiento: tolerancia al error.

Pregunta 12 345 6 7 8 910 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 Media

Fuente: Elaboracion propia con informacién de NC State University, 1997.

Categoria 6: Esfuerzo bajo fisico
Categoria 7: Tamafio y espacio para el acceso y uso

El daltimo principio del modelo del Disefio Universal es el tamafio y espacio para el

acceso y uso.

La intencion de esta categoria fue medir la adaptacion en dos tipos de calzado, a
los cuéles les denominaremos calzado a y calzado b. El calzado a correspondi6 al
calzado donde los pacientes usualmente usan sus plantillas, recordando que el
testeo del producto se aplicé a usuarios de por lo menos 3 meses anteriores a la
fecha de la medicion momento 1. El calzado b se identifico como el calzado con el
gue los pacientes quisieron utilizar sus plantillas, pero hasta ese momento no podian
hacerlo por falta de adaptabilidad entre el calzado y las plantillas, que fue uno de
los principales problemas identificados en el uso de las értesis plantares.

Para llevar a cabo la medicidén de esta categoria, se plane6 una dinamica. Primero:
se les pidi6 a los pacientes que acudieran a la evaluacion del producto, llevada a
cabo en la clinica, con tres pares de zapatos.

1. Un par lo llevarian puesto con las ortesis plantares incluidas. Este par
correspondio al llamado calzado a.
El segundo par fue el llamado calzado b, anteriormente descrito.

3. El tercer par de zapatos fue un calzado que tuvo como Unica caracteristica
gue se pudieran colocar y retirar las plantillas de manera adecuada. A este

le llamaremos calzado c.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las ortesis plantares de tipo correctivo

Tabla 20 Maximo de puntuacion: tamafio y espacio para el acceso y uso.

Pregunta Puntuaciéonmax 123456789 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 Total Media

Fuente: Elaboracion propia con informacion de NC State University, 1997.

En el momento 1, en donde se realizé el primer testeo del producto se revisaron las
caracteristicas de cada calzado para identificarlo y registrar; por un lado, los tipos
de calzado que los pacientes destinan para el uso de las oOrtesis plantares y por el
otro las razones por las que el tamafio y espacio para el acceso y uso no es el
correcto para la adaptacion adecuada para una correcta utilizacion. Por esto, se
realizd una division, basada en la actividad para la que fue disefiado el par de

zapatos, con el fin de facilitar esta tarea de reconocimiento:

1. Calzado deportivo: zapatos utilizados para realizar actividades deportivas
como running, deportes indoor y deportes outdoor. (Ver imagen apartado
calzado deportivo).

2. Calzado casual: zapatos utilizados para actividades de uso diario como
caminatas de trayectos cortos, tienen una apariencia disefiada para la
asistencia a eventos sociales de convivencia, jornadas de trabajo de oficina,
entre otros (Ver imagen apartado calzado casual).

3. Calzado de trabajo: zapatos utilizados para actividades de trabajo industrial
o de campo (Ver imagen apartado calzado de trabajo).

4. Calzado abierto: zapatos disefiados para actividades con diferentes fines, las
cudles pueden ir desde el descanso hasta eventos sociales con mayor
formalidad, como por ejemplo las sandalias de tacén. Para fines de la
investigacion, este tipo de zapatos no se identificara por las actividades para

las que son requeridos sino por su conformacion formal (suela con tiras o
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

cordones de algun material unidas a una suela, en donde alguna parte del pie

gueda al descubierto). (Ver imagen apartado calzado abierto)

Tabla 21 Tipologia de calzado identificado.

Tipologia de calzado identificado

i

. A

Calzado deportivo i
S ;r,:(‘\ o =

Calzado casual

Calzado de trabajo #

Calzado abierto

Fuente: Elaboracion propia.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las ortesis plantares de tipo correctivo

Al llegar a la evaluacion de esta categoria, primero se identificaron los 3 pares de
zapatos con ayuda de la caracterizacion anteriormente descrita. Posteriormente, al
igual que en las demas categorias a la evaluacion se le otorgaron los mismos

valores dicotémicos en donde 1= si cumple y 0 = no cumple.

Para el cumplimiento del apartado de tamafio y espacio para el acceso y uso con

valor de incumplimiento utilizando solamente el calzado a y b cuando:

1. La plantilla reduce el espacio y el espacio en donde queda el pie queda
reducido, de tal forma que el pie se siente ajustado o apretado.
La plantilla le queda mas chica o grande al calzado.

3. La plantilla es del tamafio adecuado pero la horma del calzado tiene una
forma diferente, por ende, la plantilla no corresponde con la horma del
calzado.

Tabla 22 Causas de incumplimiento: tamafio y espacio para el acceso y uso.

Pregunta 1 2 3 456 78 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 Media

Fuente: Elaboracion propia con informacién de NC State University, 1997.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Resultados de laimplementacion de la Gestion del Disefio Universal en Ortesis
plantares de tipo correctivo

En el presente apartado se presentan los resultados que surgen de los analisis de
los datos de esta investigacion. Los propésitos que generaron el estudio de la
Gestion del Disefio Tradicional de las Ortesis Plantares fueron dos principalmente:
en primer lugar, conocer e identificar el papel del disefio en la fabricacion y
comercializacion de este producto. En segundo, realizar una propuesta basada en
el modelo del Disefio Universal y comprobar si ésta genera mayores atributos de

innovacion y satisfaccion en el cliente en las értesis plantares.

Perfil de usuarios y tamafio de la muestra. La muestra tomada para realizar el
testeo de producto se realizé una seleccion de manera aleatoria siguiendo las
recomendaciones sugeridas para realizar pruebas de en el rubro sanitario en cuanto
a la cantidad minima necesaria, por ende, en este muestreo no hay céalculo de error.
Sin embargo, la selecciébn de pacientes usuarios de plantillas ortopédicas esta
basada en los siguientes criterios de inclusion y exclusion: usuarios de por lo menos
3 meses de uso de ortesis plantares, deportistas, embarazadas, usuarios de tercera
edad, usuarios con problemas crénicodegenerativos, usuarios con diabetes,
usuarios sanos, nifios: no menores a 10 afos, pacientes con por lo menos una
extremidad inferior, usuarios con discapacidad con un puntaje de indice de Barhel
no menor a 21, usuarios con discapacidad motriz con mas de 9 puntos de baremo

de movilidad reducida.

De acuerdo con (Vega, Rodriguez y Justo, 2013; véase también Enriquez y Casas,
2013; Masip, 2013) el numero de participantes representativos es por lo menos 20
usuarios, cantidad que permite encontrar un 70% de las caracteristicas que se
necesitan para el estudio. Para la prueba realizada, se determino la participacion de
40 pacientes. Los cuales fueron divididos en dos grupos: grupo control y grupo

experimental.
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Se les aplico la misma encuesta de satisfaccion a los 40 pacientes en un primer
momento en donde se evaluaban los indicadores del disefio universal de las ortesis
plantares que habian estado utilizado para el tratamiento de su patologia.

A su vez, se les aplicé una dindmica que permitio comprobar el cumplimiento de los
indicadores del disefio universal presentes en las ortesis plantares. En la dinamica
se utilizo una reticula de seguimiento para poder recolectar la informacion sobre el
cumplimiento de estos indicadores. La técnica de recoleccion de datos fue mediante

la observacién estructurada.

Contexto del estudio.

Los usuarios del estudio participantes en el experimento fueron pacientes del area
de rehabilitacion y kinesiologia deportiva; usuarios activos de ortesis plantares de la

Clinica Ignition en la capital del estado de San Luis Potosi, México.

La participacién fue de pacientes hombres y mujeres en donde el porcentaje
mayoritario fue representado por el numero de mujeres. De esta muestra de
pacientes donde (N=40), pertenecen 23 personas pertenecen al género femenino y

17 al masculino. (Ver gréafica 2)

Las caracteristicas de los pacientes son las siguientes: el rango de edad fue a partir
de los 6 a los 78 afios. En cuanto a la condicion de embarazo en el rubro de las
mujeres. El 2,9% de la muestra (N=40) son mujeres embarazadas de por lo menos

2 meses (ver gréfica 3).
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Grafica 2 Distribucién de la muestra por género. (N = 40)

Género

m Masculino = Femenino

Fuente: Encuestas de satisfaccion de la presente investigacion.

Gréfica 3 Pacientes embarazadas.

Embarazo

2,9%

21,91%

msi = no

Fuente: Encuestas de satisfaccion de la presente investigacion.

126
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El porcentaje de personas con discapacidad en la muestra de pacientes (N=40) es
del 22%. Entre las cuales se encuentran personas con discapacidad auditiva,

personas con discapacidad visual y personas con discapacidad cognitiva.

Gréfica 4 Pacientes con discapacidad.

Discapacidad

s ®no

Fuente: Encuestas de satisfaccion de la presente investigacion.

En la empresa asisten pacientes de diferentes paises de origen. El 18% de los
pacientes de la muestra provienen de otras culturas. Lo cual es importante
evidenciar porgue es un requerimiento que las empresas tienen que contemplar
cada vez mas. Ya que la globalidad y las actividades comerciales por vias digitales

van en aumento.
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Gréfica 5 Paises de origen de los usuarios de ortesis plantares.

Lugar de origen de los usuarios

293% 3%

m México Alemania ® EUA ®mndia Francia

Fuente: Encuestas de satisfaccion de la presente investigacion.

San Luis Potosi, se ha convertido en un proveedor de servicios a nivel nacional, su
ubicacion geografica, calidad en sus servicios y actividad industrial ha movilizado a

personas de otros estados a visitar el nuestro.

Por otro lado, en los dltimos afios las inversiones de grandes empresas se han
ubicado en San Luis Potosi. Razén por la cual personas de diferentes entidades de
la republica Mexicana han trasladado su lugar de vivienda a este territorio. A su vez,
esto ha provocado la demanda y utilizacién de servicios del estado por personas

foraneas.

En esta clinica de salud, el 18% de los pacientes usuarios de oOrtesis plantares
proviene de Zacatecas, Puebla, Morelia 'y la CDMX (Ver gréfica 5).

128



Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las ortesis plantares de tipo correctivo

Gréfica 6 Estados de origen de los usuarios de oOrtesis plantares

Estados de México

6%
3%
3%

6%

82%

m S|P = Zacatecas = Puebla Morelia CDMX

Fuente: Encuestas de satisfaccion de la presente investigacion.

Con base en datos especificos sobre el uso de las ortesis plantares en la muestra
de la investigacién. Se recuerda que una condicion para el desarrollo del testeo de
producto fue la participacion de pacientes usuarios de oértesis plantares de por lo
menos 3 meses de uso. Por tanto, el tiempo de uso minimo registrado en esta
investigacion es de este tiempo. Después de ese apartado se establecieron las
siguientes opciones; de 4 a 11 meses, 1 afio y 2 afios 0 mas. A partir de esta divisién
temporal se encontré que el tiempo de uso de las értesis plantares mayor fue de 4
a 11 meses con el 35%, seguido de 3 meses con el 30%, luego 2 afios 0 mas con

el 22% y por ultimo 1 afio con el 13%.
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Gréfica 7 Tiempo de uso de las 6rtesis plantares

Tiempo de uso

13%

35%

30%

22%

= 4311 meses 2 aflos omas = 3 meses =1 afio

Fuente: Encuestas de satisfaccion de la presente investigacion.

Ahora bien, las razones de uso de las ortesis plantares pueden ser para el
tratamiento de diferentes patologias (para mas informacién sobre patologias revisar
el capitulo Ill apartado 3.4.1.2 Patologias). En el caso de estudio, en la clinica de
rehabilitacion fisica y kinesiologia deportiva se encontré que el 38% de los pacientes
de értesis plantares las usan para tratar el pie plano, el 31% por problemas en la
espalda, el 23% por la presencia de desgaste de rodillas y el 8% por un desgaste
de rodillas y espalda.
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Gréfica 8 Razén de uso de las Ortesis plantares

Razon

38%

8%

= pie plano desgaste de rodillas y espalda

® desgaste de espalda ® desgaste de rodillas

Fuente: Encuestas de satisfaccion de la presente investigacion.

Medicién cualitativa: Encuesta de satisfaccion

Se realiz6 una encuesta de satisfaccion con la intencién de medir cualitativamente
las categorias del Disefio Universal por los pacientes por medio de una calificacion
propuesta por el investigador. La encuesta se aplic6 a los pacientes del grupo
control y del grupo experimental con un corte longitudinal en el tiempo;

especificamente en dos momentos: el momento 1 y el momento 2.

En el primer momento de aplicacion, los dos grupos contestaron con base al uso de
las értesis plantares sin tratamiento. Que, segun los criterios y variables extrafias3®
establecidas, llevaban utilizando un minimo de tiempo de tres meses previos. La
informacion sobre los pacientes se manejé de manera confidencial y bajo el

consentimiento de las partes implicadas; en este caso la empresa productora y

36 Variables extrafias: son variables que producen un efecto discernible en la variable directa pero
no son del interés del investigador. En la situacion experimental estas variables deben ser
controladas (UJAEN, 2010).
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comercializadora de las oOrtesis plantares y bajo la decisiébn de participacion

voluntaria de cada uno de los pacientes.

Al término de la aplicacion de la encuesta, a los pacientes de los dos grupos se les
tomaron las medidas necesarias para la realizacion de sus nuevas oértesis plantares.

Con las ortesis plantares del grupo experimental, se les aplicé el tratamiento®’.

Los resultados fueron obtenidos por medio de una encuesta que tenia una
puntuacion final de 560 puntos. El valor de los items estaba basado en la escala
Likert con una progresion del 0 al 4. En donde; el O representaba el no cumplimiento,
el 1 cumple un poco, el 2 cumple parcialmente, el 3 cumple en casi todo y 4 cumple

totalmente.

Con la contestacion de la encuesta se hizo la recopilacion de datos personales
sobre cada paciente y su estado actual de salud (en el momento 1), esa informacién
permitié realizar una base de datos que permitiera corroborar y facilitar el manejo

de la informacion sobre los pacientes.

Se establecieron los siguientes pardmetros con la intencién de establecer un nivel
de cumplimiento del Disefio Universal en las Ortesis Plantares segln las respuestas

de los pacientes participantes en la investigacion.

El total maximo de la encuesta de satisfaccion, como se explicé anteriormente es
de 560 puntos, lo equivalente al 100% del cumplimiento de los principios del Disefio
Universal. Por tanto, para evaluar lo mencionado anteriormente segun la
informacion brindada por los participantes se determiné que esta puntuacion

equivale a un cumplimiento total en los principios del Disefio Universal.

Ahora bien, la clasificacion del cumplimiento de los principios del Disefio Universal
de las categorias subsecuentes se establecio de la siguiente forma: un puntaje de
421 a 559 fue igual a un excelente cumplimiento. Una puntuacion de 420 a 281

puntos se identific6 como un buen cumplimiento. Para un cumplimiento regular se

87 La aplicacién de la nueva propuesta de disefio: propuesta de 6rtesis plantares con los principios
del disefio universal.
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consider6 un puntaje a partir de 280 a 141 puntos. Por ultimo, se establecié un mal

cumplimiento cuando el puntaje fuera de 140 a 0 puntos. (Ver tabla)

Tabla 23 Clasificaciéon del cumplimiento de los principios del Disefio Universal.

Clasificacion del cumplimiento de los principios
del Disefio Universal en la encuesta de
satisfaccion

Puntaje | Porcentaje Categoria
0- 140 0% - 25% mal cumplimiento
141 - 280| 25.17% - 50% cumplimiento regular
281 - 420( 50.17% - 75% buen cumplimiento
421 - 559|75.17% - 99.8% | excelente cumplimiento
560 100% cumplimiento total

Fuente: Elaboracion propia.

Medias de encuesta de satisfaccion del grupo control momento 1

Media del grupo control momento 1

El total obtenido del grupo control en el primer momento fue de 410 puntos, lo
correspondiente a un buen cumplimiento de los principios del Disefio Universal. La

media de este grupo fue de 20.5.

Total maximo 560
Total obtenido 410

Media total grupo
control momento 1

20.5

Media del grupo control momento 2

El total obtenido del grupo control en el momento 2 fue de 409 puntos; equivalente
al buen cumplimiento de los principios del Disefio Universal en las ortesis plantares.
Recordemos que la aplicacién de esta encuesta en este momento se realizé con
base al disefio de las ortesis plantares derivadas de la Gestion tradicional de las
ortesis plantares por ser el grupo control, el cual esta midiendo si existen cambios

significativos en las oOrtesis plantares sin tratamiento en diferente momento.
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Total maximo 560
Total obtenido 409

Media total grupo
control momento 2

20.45

Media del grupo experimental momento 1

Por otra parte, el grupo experimental del momento 1 obtuvo un puntaje de 412,
correspondiente a un buen cumplimiento del modelo del Disefio Universal en las

oOrtesis plantares. Con una media de 20.6.

Total maximo 560
Total obtenido 412

Media total grupo
experimental 20.6
momento 1

Media del grupo experimental momento 2

El grupo experimental momento 2 obtuvo un puntaje de 477, de manera que este

grupo saco un excelente cumplimiento. En dénde la media total fue de 23.85.

Total maximo 560
Total obtenido 477

Media total grupo
experimental 23.85
momento 2
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Pruebas T de la encuesta de satisfaccion

El andlisis realizado con la informacién proveniente de la encuesta de satisfaccion
fue a través de una comparacion entre medias por medio de Pruebas T. Ya que la
prueba T se utiliza en estudios donde se quiere comparar los promedios de dos
grupos con diferentes condiciones. Con la intencién de identificar la efectividad o los
cambios de un tratamiento con una situacion establecida, que en este caso es una
intervencion de disefio en un producto, por tanto, recordemos que este experimento

lo denominamos testeo de producto.

Para el analisis de la informacion recolectada a través de la encuesta de satisfaccion
se realizaron 4 pruebas de T. Las pruebas fueron realizadas acordes con la
aplicacion de los instrumentos de recoleccion; es decir en dos diferentes momentos:
momento 1 en la primera semana de octubre del 2018 y momento 2 en la primera

semana de enero del 2019.

Las primeras dos pruebas realizadas fueron entre medias independientes: entre los
grupos control y experimental en el momento 1 con las oOrtesis provenientes de la
Gestidn tradicional y en el momento 2 con las ortesis derivadas de la Gestion del
Disefio Universal. El objetivo es comparar las medias de estos dos grupos y validar
si existe una diferencia significativa entre la medicion realizada entre el grupo control
y experimental en el momento 1y 2. Acto seguido, se llevaron a cabo dos pruebas
T entre medias dependientes. En donde se compararon las medias de la siguiente
forma: primero el grupo control en los momentos 1 y 2 seguido del grupo

experimental, de la misma manera, en los momentos 1y 2.

135



Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2

Dado que el estadistico T = .0439 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y que
la probabilidad de estadistico 0.9651 es superior a 0,05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias

dependientes del grupo control en el momento 1y 2.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo control 1 | Grupo control 2

Media 20.5 20.45
Varianza 16.89473684 8.997368421
Observaciones 20 20
Varianza agrupada 12.94605263
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t 0.043944175
P(T<=t) una cola 0.482589507
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 0.965179013
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

En otras palabras, las medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2
resultantes de la medicion a través de la encuesta de satisfaccion resultaron sin

diferencias estadisticamente significativas.
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Prueba T entre medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2

Dado que el estadistico T = -3.777 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y que
la probabilidad de estadistico 0.0005 es inferior a 0.05, podemos asumir que las

varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias

dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales

Grupo experimental 1

N

Grupo experimental

Media

Varianza

Observaciones

Varianza agrupada

Diferencia hipotética de las medias
Grados de libertad

Estadistico t

P(T<=t) una cola

Valor critico de t (una cola)

20.6
10.88421053
20
7.403947368
0
38
-3.777041003
0.000271948
1.68595446

23.85
3.923684211
20

P(T<=t) dos colas

0.000543895

Valor critico de t (dos colas)

2.024394164

Es decir, las medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2

resultantes de la medicion a través de la encuesta de satisfaccion resultaron con

diferencias estadisticamente significativas.
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Prueba T entre medias independientes momento 1

Dado que el estadistico T = 0.084 por tanto menor que el valor critico = 1.688 y que
la probabilidad de estadistico 0.932 es superior a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias

independientes entre el grupo control y grupo experimental en el momento 1.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo experimental 1 | Grupo control 1

Media 20.6 20.5
Varianza 10.88421053 16.89473684
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 36
Estadistico t 0.084851027
P(T<=t) una cola 0.466424977
Valor critico de t (una cola) 1.688297714
P(T<=t) dos colas 0.932849955
Valor critico de t (dos colas) 2.028094001

Esto es, las medias independientes del momento 1 en el grupo experimental y
control resultantes de la medicion a través de la encuesta de satisfaccion resultaron

sin diferencias estadisticamente significativas.
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Prueba T entre medias independientes momento 2

Dado que el estadistico T = 4.230 por tanto mayor que el valor critico = 1.692 y que
la probabilidad de estadistico 0.0001 es inferior a 0.05, podemos asumir que las
varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias

independientes entre el grupo control y grupo experimental en el momento 2.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo experimental 2 | Grupo control 2

Media 23.85 20.45
Varianza 3.923684211 8.997368421
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 33
Estadistico t 4.230044801
P(T<=t) unacola 8.717E-05
Valor critico de t (una cola) 1.692360309
P(T<=t) dos colas 0.00017434
Valor critico de t (dos colas) 2.034515297

Dicho de otra manera, las medias dependientes del momento 2 en el grupo
experimental y control resultantes de la medicion a través de la encuesta de

satisfaccion resultaron con diferencias estadisticamente significativas.
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Medicion cuantitativa: Observacion estructurada
Medias de observacion estructurada del grupo control momento 1

Media del grupo control momento 1 categoria: uso equitativo

En donde el grupo control en el momento 1 obtuvo 128 de 200 puntos y la media

total de los valores de este grupo fue 6.4.

Total maximo 200
Total obtenido 128

Media total grupo control
momento 1: uso equitativo

Media del grupo control momento 1 cateqgoria: flexibilidad en el uso

La categoria de flexibilidad en el uso se evalu6 con un total maximo = 120 puntos.
El grupo control en el momento 1 en la categoria de flexibilidad en el uso obtuvo 70

puntos y la media = 3.5.

Total maximo 120
Total obtenido 70

Media total grupo control
momento 1: flexibilidad en 3.5
el uso
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Media del grupo control momento 1 cateqoria: uso simple e intuitivo.

La categoria de uso simple e intuitivo se evalu6 con un total maximo = 120 puntos.
El grupo control en el momento 1 en la categoria de flexibilidad en el uso obtuvo 70

puntos y la media = 3.5.

Total maximo 140
Total obtenido 68

Media total grupo control
momento 1: uso simple e 34
intuitivo

Media del grupo control momento 1 cateqgoria: informacién perceptible.

La categoria de informacion perceptible se evalud con un total maximo = 200 puntos.
El grupo control en el momento 1 en esta categoria obtuvo 95 puntos y la media =
4.75.

Total maximo 200
Total obtenido 95

Media total grupo control
momento 1: informacion 4.75
perceptible

Media del grupo control momento 1 cateqoria: tolerancia al error.

El puntaje maximo para este indicador de tolerancia al error fue de = 220 puntos. El
grupo control en el momento 1 en esta categoria obtuvo 105 puntos y la media =
5.25.

Total maximo 220
Total obtenido 105

Media total grupo control
momento 1: tolerancia al 5.25
error
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Media del grupo control momento 1 cateqgoria: tamafo y espacio para el acceso y
uso

En la medicién del indicador tamafio y espacio para el acceso y uso el total maximo
es igual a 40. El grupo control en el momento 1 obtuvo 20 puntos y la media total =

0.7 en el calzado ay 0.3 en el calzado b.

Total maximo 40
Total obtenido 20

Media total grupo
control momento 1:
tamaio y espacio 0.7
para el acceso y uso
/ calzado a

Media total grupo

control momento

1: tamaiio y espacio 0.3

para el acceso y uso
/ calzado b

Medias de observacion estructurada del grupo experimental momento 1

Media del grupo experimental momento 1 categoria: Uuso equitativo

La categoria de uso equitativo se evalué con un total maximo = 200 puntos. El grupo

experimental en el momento 1 obtuvo 115 puntos y la media = 5.75.

Total maximo 200
Total obtenido 115

Media total grupo
experimental momento1: 5.75
uso equitativo
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Media del grupo experimental momento 1 cateqoria: flexibilidad en el uso

La categoria de flexibilidad en el uso se evalu6 con un total maximo = 200 puntos.

El grupo experimental en el momento 1 obtuvo 115 puntos y la media = 5.75.

Total maximo 120
Total obtenido 64

Media total grupo
experimental momento 1: 3.2
flexibilidad en el uso

Media del grupo experimental momento 1 categoria: uso simple e intuitivo

El puntaje maximo para la categoria de uso simple e intuitivo fue igual a 140 puntos.
El total obtenido por el grupo experimental en el momento 1 fue de 58 puntos y la

media = 2.9.

Total maximo 140
Total obtenido 58

Media total grupo
experimental momento 1: 29
uso simple e intuitivo

Media del grupo experimental momento 1 categoria: informacién perceptible

En la medicién de la categoria de informacién perceptible el total maximo es igual a
200. El grupo experimental en el momento 1 obtuvo 97 puntos y la media total =

4.85.

Total maximo 200
Total obtenido 97

Media total grupo
experimental momento1:  4.85
informacion perceptible
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Media del grupo experimental momento 1 categoria: tolerancia al error

El puntaje méximo para esta categoria de tolerancia al error fue de = 220 puntos. El
grupo experimental en el momento 1 en esta categoria obtuvo 109 puntos y la media

=5.45.

Total maximo 220
Total obtenido 109

Media total grupo
experimental momento1: 5.45
tolerancia al error

Media del grupo experimental momento 1 cateqgoria: tamafo y espacio para el
acceso y uso

En la medicién del indicador tamafio y espacio para el acceso y uso el total maximo
es igual a 40. El grupo experimental en el momento 1 obtuvo 25 puntos y la media

total = 0.8 en el calzado a y 0.45 en el calzado b.

Total maximo 40
Total obtenido 25
Media total
grupo
experimental
momento 1: 0.8

tamafio y espacio
parael accesoy
uso / calzado 1

Media total grupo
experimental
momento 1:
tamano y espacio
parael accesoy
uso / calzado 2

0.45
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Medias de observacion estructurada del grupo control momento 2

Media del grupo control momento 2 categoria: uso equitativo

La categoria de uso equitativo se evalu6 con un total maximo = 200 puntos. El grupo

control en el momento 2 obtuvo 133 puntos y la media = 6.5.

Total maximo 200
Total obtenido 133

Media total grupo control
momento 2: uso equitativo

Media del grupo control momento 2 cateqgoria: flexibilidad en el uso

La categoria de flexibilidad en el uso se evalué con un total maximo = 200 puntos.

El grupo control en el momento 2 obtuvo 105 puntos y la media = 5.25.

Total maximo 120
Total obtenido 105

Media total grupo control
momento 2: flexibilidaden 5.25
el uso

Media del grupo control momento 2 cateqgoria: uso simple e intuitivo

El puntaje maximo para la categoria de uso simple e intuitivo fue igual a 140 puntos.
El total obtenido por el grupo control en el momento 2 fue de 74 puntos y la media
total de 3.7.

Total maximo 140
Total obtenido 74

Media total grupo control
momento 2: uso simple e 3.7
intuitivo
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Media del grupo control momento 2 cateqoria: informacion perceptible

En la medicién de la categoria de informacion perceptible el total maximo es igual a

200. El grupo control en el momento 2 obtuvo 112 puntos y la media total = 5.6.

Total maximo 200
Total obtenido 112

Media total grupo control
momento 2: informacion 5.6
perceptible

Media del grupo control momento 2 cateqoria: tolerancia al error

El puntaje maximo para esta categoria de tolerancia al error fue de = 220 puntos. El
grupo control en el momento 2 en esta categoria obtuvo 123 puntos y la media =

6.15.

Total maximo 220
Total obtenido 123

Media total grupo control
momento 2: tolerancia al 6.15
error

Media del grupo control momento 2 cateqgoria: tamafo y espacio para el acceso y

uso

En la medicién del indicador tamafio y espacio para el acceso y uso el total maximo
es igual a 40. El grupo control en el momento 2 obtuvo 20 puntos y la media total =

0.7 en el calzado a 'y 0.45 en el calzado b.

Total maximo 40
Total obtenido 20
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Media total grupo
control momento
2: tamafioy
espacio parael
acceso y uso /
calzado 1

0.7

Media total grupo
experimental
momento 1:
tamano y espacio
parael accesoy
uso / calzado 2

0.45

Medias de observacion estructurada del grupo experimental momento 2

Media del grupo experimental momento 2 categoria: uso equitativo

La categoria de uso equitativo se evalud con un total maximo = 200 puntos. El grupo

experimental en el momento 2 obtuvo 183 puntos y la media = 9.15.

Total maximo 200
Total obtenido 183

Media total grupo
experimental momento2: 9.15
uso equitativo

Media del grupo experimental momento 2 cateqgoria: flexibilidad en el uso

La categoria de flexibilidad en el uso se evalud con un total maximo = 200 puntos.

El grupo experimental en el momento 2 obtuvo 105 puntos y la media = 5.25.

Total maximo 120
Total obtenido 105

Media total grupo control
momento 2: flexibilidaden 5.25
el uso
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Media del grupo experimental momento 2 categoria: uso simple e intuitivo

El puntaje maximo para la categoria de uso simple e intuitivo fue igual a 140 puntos.
El total obtenido por el grupo experimental en el momento 2 fue de 112 puntos y la

media total de 5.6.

Total maximo 140
Total obtenido 112

Media total grupo
experimental momento 2: 5.6
uso simple e intuitivo

Media del grupo experimental momento 2 categoria: informacién perceptible

En la medicién de la categoria de informacién perceptible el total maximo es igual a

200. El grupo experimental en el momento 2 obtuvo 160 puntos y la media total = 8.

Total maximo 200
Total obtenido 160

Media total grupo
experimental momento 2: 8
informacion perceptible

Media del grupo experimental momento 2 categoria: tolerancia al error

El puntaje maximo para esta categoria de tolerancia al error fue de = 220 puntos. El
grupo experimental en el momento 2 en esta categoria obtuvo 170 puntos y la media
=8.5.

Total maximo 220
Total obtenido 170

Media total grupo
experimental momento 2: 8.5
tolerancia al error
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Media del grupo experimental momento 2 categoria: amafo y espacio para el

acceso y uso

En la medicidn del indicador tamafio y espacio para el acceso y uso el total maximo
es igual a 40. El grupo experimental en el momento 2 obtuvo 34 puntos y la media

total = 0.8 en el calzado a y 0.9 en el calzado b.

Total maximo 40
Total obtenido 34

Media total grupo
experimental

momento 2: tamaiio 0.8
y espacio para el

acceso y uso / calzado

Media total grupo
experimental

momento 2: tamafioy 0.9

espacio para el acceso
y uso / calzado 2
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Pruebas T de la observacion estructurada

Prueba T entre medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2

categoria: uso equitativo

Dado que el estadistico T = -0.5275 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 0.6009 es mayor a 0,05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias

dependientes del grupo control en el momento 1y 2 categoria: uso equitativo.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo control Grupo control
momento 1: uso momento 2: uso
equitativo equitativo

Media 6.4 6.65
Varianza 2.568421053 1.923684211
Observaciones 20 20
Varianza agrupada 2.246052632
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t -0.527509207
P(T<=t) una cola 0.300453353
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 0.600906705
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

En otras palabras, las medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2
categoria: uso equitativo resultantes de la medicion a través de la observacion

estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente significativas.

150



Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2

categoria: flexibilidad en el uso

Dado que el estadistico T = -0.3837 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 0.7032 es superior a 0.05, podemos asumir que
las varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las

medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2 categoria: flexibilidad

en el uso.
Prueba t para dos muestras suponiendo varianzasiguales
Grupo control = Grupo control
momento 1: momento 2:
flexibilidad en flexibilidad en
el uso el uso

Media 3.5 3.7

Varianza 2.894736842  2.536842105

Obsenaciones 20 20

Varianza agrupada 2.715789474

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 38

Estadistico t -0.383779653

P(T<=t) una cola 0.351640391

Valor critico de t (una cola) 1.68595446

P(T<=t) dos colas 0.703280782

Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Es decir, las medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2 categoria:
flexibilidad en el uso resultantes de la medicidon a través de la observacion

estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2: uso

simple e intuitivo

Dado que el estadistico T = -0.6064 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 0.5478 es mayor a 0.05, podemos asumir que las

varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias

dependientes del grupo control en el momento 1y 2 categoria: uso simple e intuitivo.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales

Grupo control momento 1:
uso simple e intuitivo

Grupo control momento 2:
uso simple e intuitivo

Media

Varianza

Observaciones

Varianza agrupada
Diferencia hipotética de las medias
Grados de libertad
Estadistico t

P(T<=t) una cola

Valor critico de t (una cola)
P(T<=t) dos colas

Valor critico de t (dos colas)

3.4
2.778947368
20
2.447368421
0
38
-0.606417295
0.27392181
1.68595446
0.547843619
2.024394164

3.7
2.115789474
20

Dicho de otra manera, las medias dependientes del grupo control en el momento 1

y 2 categoria: uso simple e intuitivo resultantes de la medicion a través de la

observacion estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2:

informacién perceptible

Dado que el estadistico T = -1.5759 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 0.1233 es superior a 0.05, podemos asumir que
las varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las

medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2 categoria: informacion

perceptible.
Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo control =~ Grupo control
momento 1: momento 2:
informacién informacién
perceptible perceptible
Media 4.75 5.6
Varianza 2.934210526  2.884210526
Observaciones 20 20
Varianza agrupada 2.909210526
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t -1.575909779
P(T<=t) una cola 0.061668215
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 0.12333643
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

En otras palabras, las medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2
categoria: informacién perceptible resultantes de la medicion a través de la

observacion estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2:

tolerancia al error

Dado que el estadistico T = -1.9108 por tanto menor que el valor critico = 1.6859 y
que la probabilidad de estadistico 0.0635 es mayor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias

dependientes del grupo control en el momento 1y 2 categoria: tolerancia al error.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo control Grupo control
momento 1: momento 2:
tolerancia al error tolerancia al error

Media 5.25 6.15

Varianza 2.302631579 2.134210526

Observaciones 20 20

Varianza agrupada 2.218421053

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 38

Estadistico t -1.910823265

P(T<=t) una cola 0.031796709

Valor critico de t (una cola) 1.68595446

P(T<=t) dos colas 0.063593417

Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Esto es, las medias dependientes del grupo control en el momento 1 y 2 categoria:
tolerancia al error resultantes de la medicién a través de la observaciéon estructurada

resultaron sin diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2:

tamarfio y espacio para el acceso vy uso

Dado que el estadistico T = 0 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y que la
probabilidad de estadistico 1 es mayor a 0.05, podemos asumir que las varianzas
no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias

dependientes del grupo control en el momento 1y 2 categoria: esfuerzo bajo fisico

en el calzado a.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo control Grupo control
momento 1: momento 2:
tamafo y espacio tamafio y espacio
para el accesoy para el accesoy
uso / calzado a uso / calzado a
Media 0.7 0.7
Varianza 0.221052632 0.221052632
Obsenvaciones 20 20
Varianza agrupada 0.221052632
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t 0
P(T<=t) una cola 0.5
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 1
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Es decir, las medias dependientes del grupo control en el momento 1y 2 categoria:
tamafo y espacio para el acceso y uso en el calzado a resultantes de la medicion a

través de la observacion estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente

significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Dado que el estadistico T = 0 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y que la
probabilidad de estadistico 1 es mayor a 0.05, podemos asumir que las varianzas
no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias

dependientes del grupo control en el momento 1y 2 categoria: esfuerzo bajo fisico

en el calzado b.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales

Grupo control Grupo control
momento 1: tamafio momento 2: tamafo
y espacio para el y espacio para el
acceso y uso/ accesoy uso/

calzado b calzado b
Media 0.3 0.3
Varianza 0.221052632 0.221052632
Observaciones 20 20
Varianza agrupada 0.221052632
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t 0
P(T<=t) una cola 0.5
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 1

Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Dicho en otras palabras, las medias dependientes del grupo control en el momento
1y 2 categoria: tamafio y espacio para el acceso y uso en el calzado b resultantes

de la medicién a través de la observacion estructurada resultaron sin diferencias

estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Pruebas T entre medias dependientes del grupo experimental en el momento

ly?2

Prueba T entre medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2

categoria: uso equitativo

Dado que el estadistico T = -8.2654 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 5.13E-10 es menor a 0,05, podemos asumir que
las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las

medias dependientes del grupo experimental en el momento 1 y 2 categoria: uso

equitativo.
Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo Grupo

experimental experimental
momento 1: momento 2:
UsSo equitativo ~ uso equitativo

Media 5.75 9.15

Varianza 2.513157895 0.871052632

Observaciones 20 20

Varianza agrupada 1.692105263

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 38

Estadistico t -8.26542575

P(T<=t) una cola 2.56308E-10

Valor critico de t (una cola) 1.68595446

P(T<=t) dos colas 5.13E-10

Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

En otras palabras, las medias dependientes del grupo experimental en el momento
1y 2 categoria: uso equitativo resultantes de la medicion a través de la observacion

estructurada resultaron con diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2

categoria: flexibilidad en el uso

Dado que el estadistico T = -4.4974 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 6.29145E-05 es menor a 0,05, podemos asumir
que las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias dependientes del grupo experimental en el momento 1 y 2 categoria:

flexibilidad en el uso.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo experimental ~ Grupo experimental
momento 1: momento 2:
flexibilidad en el uso flexibilidad en el uso
Media 3.2 5.25
Varianza 3.536842105 0.618421053
Observaciones 20 20
Varianza agrupada 2.077631579
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t -4.49748364
P(T<=t) una cola 3.14572E-05
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 6.29145E-05
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Es decir, las medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2
categoria: flexibilidad en el uso resultantes de la medicién a través de la observacién

estructurada resultaron con diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2

categoria: uso simple e intuitivo

Dado que el estadistico T = -7.8811 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 1.63332E-09 es menor a 0,05, podemos asumir
que las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias dependientes del grupo experimental en el momento 1 y 2 categoria: uso

simple e intuitivo.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo experimental  Grupo experimental

momento 1: uso momento 2: uso
simple e intuitivo simple e intuitivo

Media 2.9 5.6

Varianza 1.252631579 1.094736842

Observaciones 20 20

Varianza agrupada 1.173684211

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 38

Estadistico t -7.8811235

P(T<=t) una cola 8.1666E-10

Valor critico de t (una cola) 1.68595446

P(T<=t) dos colas 1.63332E-09

Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Dicho de otra manera, las medias dependientes del grupo experimental en el
momento 1y 2 categoria: uso simple e intuitivo resultantes de la medicion a través

de la observacién estructurada resultaron con diferencias estadisticamente

significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2

categoria: informacién perceptible

Dado que el estadistico T = -7.7640 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 2.33202E-09 es menor a 0,05, podemos asumir
que las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias dependientes del grupo experimental en el momento 1 y 2 categoria:

informacion perceptible.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzasiguales
Grupo Grupo

experimental experimental
momento 1: momento 2:
informacion informacion
perceptible perceptible

Media 4.85 8

Varianza 1.502631579 1.789473684

Observaciones 20 20

Varianza agrupada 1.646052632

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 38

Estadistico t -7.764056642

P(T<=t) una cola 1.16601E-09

Valor critico de t (una cola) 1.68595446

P(T<=t) dos colas 2.33202E-09

Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

En otras palabras, las medias dependientes del grupo experimental en el momento
1 y 2 categoria: informacion perceptible resultantes de la medicion a través de la

observacion estructurada resultaron con diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2

categoria: tolerancia al error

Dado que el estadistico T = -6.7341 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 5.6423E-09 es menor a 0,05, podemos asumir
que las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2 categoria:

tolerancia al error.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzasiguales
Grupo experimental Grupo experimental
momento 1: momento 2:
tolerancia al error  tolerancia al error
Media 5.45 8.5
Varianza 2.365789474 1.736842105
Observaciones 20 20
Varianza agrupada 2.051315789
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t -6.734162281
P(T<=t) una cola 2.82117E-08
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 5.64233E-08
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Esto es, las medias dependientes del grupo experimental en el momento 1 y 2
categoria: tolerancia al error resultantes de la medicién a través de la observacion

estructurada resultaron con diferencias estadisticamente significativas.

161




Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2

categoria: tamafo y espacio para el acceso y uso

Dado que el estadistico T = 0 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y que la
probabilidad de estadistico 1 es mayor a 0.05, podemos asumir que las varianzas
no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2 categoria: esfuerzo bajo

fisico en el calzado a.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo experimental momento 1:  Grupo experimental momento 2:
tamafio y espacio para el acceso tamafio y espacio para el acceso
y uso / calzado a y uso / calzado a
Media 0.8 0.8
Varianza 0.168421053 0.168421053
Observaciones 20 20
Varianza agrupada 0.168421053
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t 0
P(T<=t) una cola 0.5
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 1
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Es decir, las medias dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2
categoria: tamafio y espacio para el acceso y uso en el calzado a resultantes de la
medicion a través de la observacion estructurada resultaron sin diferencias

estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Dado que el estadistico T = -3.3763 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y

que la probabilidad de estadistico .0017 es menor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
dependientes del grupo experimental en el momento 1y 2 categoria: esfuerzo bajo

fisico en el calzado b.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas iguales
Grupo experimental momento 1: Grupo experimental momento 2:

tamafo y espacio para el tamafio y espacio para el
acceso y uso / calzado b acceso y uso / calzado b

Media 0.45 0.9

Varianza 0.260526316 0.094736842

Observaciones 20 20

Varianza agrupada 0.177631579

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 38

Estadistico t -3.376388603

P(T<=t) una cola 0.000852675

Valor critico de t (una cola) 1.68595446

P(T<=t) dos colas 0.00170535

Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Dicho en otras palabras, las medias dependientes del grupo experimental en el
momento 1 y 2 categoria: tamafio y espacio para el acceso y uso en el calzado b
resultantes de la medicion a través de la observacion estructurada resultaron con

diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Pruebas T entre medias independientes del grupo control y experimental en

el momento 1

Prueba T entre medias independientes del grupo control y experimental en el

momento 1 categoria: uso equitativo

Dado que el estadistico T = 1.2895 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 0.2050 es mayor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
independientes del grupo control y experimental en el momento 1 categoria: uso

equitativo.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales

Grupo control Gr.upo
_ experimental
momento 1:
o momento 1:
uso equitativo -
uso equitativo
Media 6.4 5.75
Varianza 2.568421053 2.513157895
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t 1.289522772
P(T<=t) una cola 0.102505085
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 0.20501017
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Es decir, las medias independientes del grupo control y experimental en el momento
1 categoria: uso equitativo resultantes de la medicion a través de la observacion

estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control y experimental en el
momento 1 cateqoria: flexibilidad en el uso

Dado que el estadistico T = 0.5290 por tanto menor que el valor critico = 1.685 y
que la probabilidad de estadistico 0.5996 es mayor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
independientes del grupo control y experimental en el momento 1 categoria:

flexibilidad en el uso.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo control Grupo experimental
momento 1: momento 1:

flexibilidad en el uso  flexibilidad en el uso

Media 3.5 3.2

Varianza 2.894736842 3.536842105

Observaciones 20 20

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 38

Estadistico t 0.529026528

P(T<=t) una cola 0.29993196

Valor critico de t (una cola) 1.68595446

P(T<=t) dos colas 0.599863921

Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Es decir, las medias independientes del grupo control y experimental en el momento
1 categoria: flexibilidad en el uso resultantes de la medicion a través de la

observacion estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente significativas.

165



Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control y experimental en el
momento 1 cateqoria: uso simple e intuitivo

Dado que el estadistico T = 1.113 por tanto menor que el valor critico = 1.6923 y
que la probabilidad de estadistico 0.2734 es mayor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
independientes del grupo control y experimental en el momento 1 categoria: uso

simple e intuitivo.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo control GrUpO
_ experimental
momento 1:
. momento 1:
uso simple e .
o uso simple e
intuitivo .
intuitivo
Media 34 2.9
Varianza 2.778947368 1.252631579
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 33
Estadistico t 1.113646657
P(T<=t) una cola 0.136738422
Valor critico de t (una cola) 1.692360309
P(T<=t) dos colas 0.273476844
Valor critico de t (dos colas) 2.034515297

Dicho de otra manera, las medias independientes del grupo control y experimental
en el momento 1 categoria: uso simple e intuitivo resultantes de la medicion a través
de la observacién estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente

significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control y experimental en el

momento 1 cateqoria: informacién perceptible

Dado que el estadistico T = -0.2123 por tanto menor que el valor critico = 1.6909 y
que la probabilidad de estadistico 0.8331 es mayor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
independientes del grupo control y experimental en el momento 1 categoria: uso

informacion perceptible.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo control = Grupo experimental

momento 1: momento 1:
informacion informacion
perceptible perceptible

Media 4.75 4.85

Varianza 2.934210526 1.502631579

Obsenvaciones 20 20

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 34

Estadistico t -0.212313696

P(T<=t) una cola 0.416565025

Valor critico de t (una cola) 1.690924255

P(T<=t) dos colas 0.83313005

Valor critico de t (dos colas) 2.032244509

En otras palabras, las medias independientes del grupo control y experimental en el
momento 1 categoria: informacion perceptible resultantes de la medicién a través
de la observacién estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente

significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control y experimental en el

momento 1 cateqoria: tolerancia al error

Dado que el estadistico T = -0.4139 por tanto menor que el valor critico = 1.6859 y
que la probabilidad de estadistico 0.6812 es mayor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
independientes del grupo control y experimental en el momento 1 categoria:

tolerancia al error.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo control Gr.upo
_ experimental
momento 1:
. momento 1:
tolerancia al .
tolerancia al
error
error
Media 5.25 5.45
Varianza 2.302631579  2.365789474
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t -0.413961531
P(T<=t) una cola 0.340614778
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 0.681229557
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Esto es, las medias independientes del grupo control y experimental en el momento
1 categoria: tolerancia al error resultantes de la medicion a través de la observacion

estructurada resultaron sin diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control y experimental en el

momento 1 categoria: tamarfo y espacio para el acceso y uso

Dado que el estadistico T = -0.7165 por tanto menor que el valor critico = 1.6857 y
que la probabilidad de estadistico 0.4781 es mayor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
independientes del grupo control y experimental en el momento 1 categoria:

tolerancia al error calzado a.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales

Grupo control momento 1: = Grupo experimental momento 1:
tamafio y espacio para el tamafio y espacio para el acceso
acceso y uso / calzado a y uso / calzado a

Media 0.7 0.8

Varianza 0.221052632 0.168421053

Observaciones 20 20

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 37

Estadistico t -0.716598572

P(T<=t) una cola 0.239060498

Valor critico de t (una cola) 1.68709362

P(T<=t) dos colas 0.478120996

Valor critico de t (dos colas) 2.026192463

Es decir, las medias independientes del grupo control y experimental en el momento
1 categoria: tamafio y espacio para el acceso y uso en el calzado a resultantes de
la medicién a través de la observacion estructurada resultaron sin diferencias

estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Dado que el estadistico T = -0.9666 por tanto menor que el valor critico = 1.6859 y
que la probabilidad de estadistico 0.3398 es mayor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
independientes del grupo control y experimental en el momento 1 categoria:

tolerancia al error calzado b.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales

Grupo control
momento 1:
tamano y espacio
para el accesoy
uso / calzado b

Grupo experimental
momento 1: tamafio y
espacio para el acceso
y uso/ calzado b

Media 0.3 0.45
Varianza 0.221052632 0.260526316
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 38

Estadistico t -0.966657245

P(T<=t) una cola 0.169913815

Valor critico de t (una cola) 1.68595446

P(T<=t) dos colas 0.339827629

Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Dicho en otras palabras, las medias independientes del grupo control y experimental
en el momento 1 categoria: tamafio y espacio para el acceso y uso en el calzado b
resultantes de la medicién a través de la observacion estructurada resultaron sin

diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Pruebas T entre medias independientes del grupo control y experimental

en el momento 2

Prueba T entre medias independientes del grupo control y experimental en el

momento 2 categoria: uso equitativo

Dado que el estadistico T = -6.6878 por tanto menor que el valor critico = 1.6823 y
que la probabilidad de estadistico 1.29331E-07 es menor a 0.05, podemos asumir
que las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias independientes del grupo control y experimental en el momento 2 categoria:

uso equitativo.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo control  Grupo experimental
momento 2: momento 2: uso
uso equitativo equitativo
Media 6.65 9.15
Varianza 1.923684211 0.871052632
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 33
Estadistico t -6.687819549
P(T<=t) una cola 6.46657E-08
Valor critico de t (una cola) 1.692360309
P(T<=t) dos colas 1.29331E-07
Valor critico de t (dos colas) 2.034515297

Es decir, las medias independientes del grupo control y experimental en el momento
2 categoria: uso equitativo resultantes de la medicién a través de la observacion

estructurada resultaron con diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control v experimental en el

momento 2 cateqoria: flexibilidad en el uso

Dado que el estadistico T = -3.9023 por tanto menor que el valor critico = 1.7011 y
que la probabilidad de estadistico 0.00054 es menor a 0.05, podemos asumir que
las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias independientes del grupo control y experimental en el momento 2 categoria:

flexibilidad en el uso.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo Grupo
control experimental

momento 2:  momento 2:
flexibilidad  flexibilidad en
en el uso el uso

Media 3.7 5.25

Varianza 2.536842105 0.618421053

Observaciones 20 20

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 28

Estadistico t -3.90237412

P(T<=t) una cola 0.000272805

Valor critico de t (una cola) 1.701130934

P(T<=t) dos colas 0.00054561

Valor critico de t (dos colas) 2.048407142

Es decir, las medias independientes del grupo control y experimental en el momento
2 categoria: flexibilidad en el uso resultantes de la medicion a través de la

observacion estructurada resultaron con diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control v experimental en el

momento 2 cateqoria: uso simple e intuitivo

Dado que el estadistico T = -4.9023 por tanto menor que el valor critico = 1.7011 y
que la probabilidad de estadistico 0.00054 es menor a 0.05, podemos asumir que
las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias independientes del grupo control y experimental en el momento 2 categoria:

flexibilidad en el uso.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo control momento Grupo experimental
2: uso simple e intuitivo "_‘°me”t°. 2 .u.so
simple e intuitivo
Media 3.7 5.6
Varianza 2.115789474 1.094736842
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 35
Estadistico t -4.742206722
P(T<=t) una cola 1.7433E-05
Valor critico de t (una cola) 1.689572458
P(T<=t) dos colas 3.4866E-05
Valor critico de t (dos colas) 2.030107928

Dicho de otra manera, las medias independientes del grupo control y experimental
en el momento 2 categoria: uso simple e intuitivo resultantes de la medicion a través
de la observacién estructurada resultaron con diferencias estadisticamente

significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control v experimental en el

momento 2 cateqoria: informacién perceptible

Dado que el estadistico T = -4.9647 por tanto menor que el valor critico = 1.6882 y
que la probabilidad de estadistico 1.67324E-05 es menor a 0.05, podemos asumir
que las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias independientes del grupo control y experimental en el momento 2 categoria:

informacion perceptible.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo control Gr.upo
_ experimental
momento 2:
. - momento 2:
informacion . .,
erceptible informacion
P perceptible
Media 5.6 8
Varianza 2.884210526 1.789473684
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 36
Estadistico t -4.964740542
P(T<=t) una cola 8.36621E-06
Valor critico de t (una cola) 1.688297714
P(T<=t) dos colas 1.67324E-05
Valor critico de t (dos colas) 2.028094001

En otras palabras, las medias independientes del grupo control y experimental en el
momento 2 categoria: informacién perceptible resultantes de la medicidén a través
de la observacién estructurada resultaron con diferencias estadisticamente

significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control v experimental en el

momento 2 cateqoria: tolerancia al error

Dado que el estadistico T = -5.3415 por tanto menor que el valor critico = 1.6859 y
que la probabilidad de estadistico 4.54826E-05 es menor a 0.05, podemos asumir
que las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias independientes del grupo control y experimental en el momento 2 categoria:

tolerancia al error.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales

Grupo control Gr.upo
_ experimental
momento 2:
. momento 2:
tolerancia al error .
tolerancia al error

Media 6.15 8.5
Varianza 2.134210526 1.736842105
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 38
Estadistico t -5.341562595
P(T<=t) una cola 2.27413E-06
Valor critico de t (una cola) 1.68595446
P(T<=t) dos colas 4.54826E-06
Valor critico de t (dos colas) 2.024394164

Esto es, las medias independientes del grupo control y experimental en el momento
2 categoria: tolerancia al error resultantes de la medicién a través de la observacion

estructurada resultaron con diferencias estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Prueba T entre medias independientes del grupo control v experimental en el

momento 2 categoria: tamaro y espacio para el acceso y uso

Dado que el estadistico T = -0.7165 por tanto menor que el valor critico = 1.6870 y
que la probabilidad de estadistico 0.4781 es mayor a 0.05, podemos asumir que las
varianzas no presentan diferencias estadisticamente significativas entre las medias
independientes del grupo control y experimental en el momento 2 categoria: tamafio

y espacio para el acceso y uso en el calzado a.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales

Grupo control Grupo
momento 2: experimental
tamafio y momento 2:

tamafio y espacio
para el accesoy

espacio para el
acceso y uso/

Estadistico t

P(T<=t) una cola

Valor critico de t (una cola)
P(T<=t) dos colas

Valor critico de t (dos colas)

calzado a uso / calzado a
Media 0.7 0.8
Varianza 0.221052632 0.168421053
Observaciones 20 20
Diferencia hipotética de las medias 0
Grados de libertad 37

-0.716598572
0.239060498
1.68709362
0.478120996
2.026192463

Es decir, las medias independientes del grupo control y experimental en el momento
2 categoria: tamafo y espacio para el acceso y uso en el calzado a resultantes de
la medicién a través de la observacion estructurada resultaron sin diferencias

estadisticamente significativas.
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Base de datos de categorias e indicadores para el cumplimiento
del Disefio Universal en las Ortesis plantares de tipo correctivo

Dado que el estadistico T = -4.7749 por tanto menor que el valor critico = 1.6923 y
que la probabilidad de estadistico 3.57505E-05 es menor a 0.05, podemos asumir
que las varianzas si presentan diferencias estadisticamente significativas entre las
medias independientes del grupo control y experimental en el momento 2

categoria: tamafio y espacio para el acceso y uso en el calzado b.

Prueba t para dos muestras suponiendo varianzas desiguales
Grupo control Grupo experimental
momento 2: tamafio y momento 2: tamafo
espacio para el y espacio para el
accesoyuso/ acceso y uso/
calzado b calzado b

Media 0.3 0.9

Varianza 0.221052632 0.094736842

Observaciones 20 20

Diferencia hipotética de las medias 0

Grados de libertad 33

Estadistico t -4.774934555

P(T<=t) una cola 1.78752E-05

Valor critico de t (una cola) 1.692360309

P(T<=t) dos colas 3.57505E-05

Valor critico de t (dos colas) 2.034515297

Dicho en otras palabras, las medias independientes del grupo control y experimental
en el momento 2 categoria: tamafio y espacio para el acceso y uso en el calzado b
resultantes de la medicién a través de la observacién estructurada resultaron con

diferencias estadisticamente significativas.
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Discusion

Discusion

El abordaje del tema ha planteado diferentes dificultades: la difusion ha sido
compleja debido al gran numero de variables, actores y personajes que se han visto
involucrados. Asimismo, el tratamiento de la informacidén debe ser cuidadoso por

estar relacionado con la salud, la tecnologia, el disefio y la globalizacion.

La Gestidon tradicional de las oOrtesis plantares y la Gestién del Disefio

Universal en las ortesis plantares.

Actualmente la Gestion tradicional de las ortesis plantares en lo referente a los
materiales utilizados en la concepcion, disefio y produccion de las értesis plantares
a nivel local no satisfacen las expectativas de uso de las personas.

La utilizacion de la piel se ha ubicado en un concepto anticuado. En donde se
compara con la durabilidad y otras cualidades de los materiales sintéticos.

Los materiales utilizados en los procesos de manufactura tradicional, no se han
vinculado en una propuesta que los ubique en alguna tendencia actual. Por lo que
las personas, idealizan productos realizados con tecnologia router, impresoras 3d,
etc. razon por la cual prefieren invertir en plantillas ortopédicas con materiales
plasticos. Sin embargo, lo dicho anteriormente no comprueba el mejoramiento de la
funcionalidad en ninguno de los casos. Por lo mismo, habria que comprobarlo por
medio de un método de validacion cientifico en el cual se contemple la participacion

del Disefo Industrial.

Los cambios contextuales en el mundo generan repercusiones que idealmente
deberian ser contempladas y reguladas por el personal competente. Acorde con lo
anterior, la participacion del Disefio Industrial en la Gestidn y el Disefio del Producto
en el area de la salud deberia ser mas extensa. Asimismo, promover la investigacion

cientifica como método de validacion de la disciplina.

Debemos afianzarnos de la tecnologia cuando esta nos aporta lo que nos es

imposible, pero rechazarla cuando no nos brinda lo imprescindible. Los cambios
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Discusion
tecnologicos deben derivar de las necesidades contextuales y ser evaluados desde

una vision interdisciplinaria.

La interdisciplina es el eje que nos permitird mejorar y respaldar el proceso de

disefio e innovacion realizada en los productos.

Si bien los actores de esa linea productiva, de creacion y comercializacion son
responsables de los productos ofertados, los usuarios también deben exigir sus
derechos como consumidores y realizar un consumo consciente. Con la finalidad de
gue cada parte implicada pueda lograr racionalizar sus actividades y de esta manera

tomar las mejores decisiones.

Para finalizar, se sefiala que existieron diferentes amenazas que pudieron invalidar
los instrumentos utilizados. En primera instancia se hicieron varias pruebas piloto
para trabajar la comprension de los principios del Disefio Universal para todos los
usuarios; por lo mismo se reconocié que se tenian que trabajar diferentes
instrumentos de aplicacion con las caracteristicas necesarias para la participacion
del usuario. Por otro lado, la aplicacién de pruebas fue algo complejo ya que el
movimiento de la clinica complicaba que se prestardn accesos para la realizacion
del experimento y al mismo tiempo empataran con la disponibilidad de horarios de

muchos pacientes.
Gestion del disefio en la empresa: estrategia

La Gestion tradicional de las értesis plantares sigue un proceso de diagnéstico,
fabricacion y comercializacion. En el estudio de caso no de observé una intervencion
de disefio en cuanto al desarrollo del producto, solo en lo relacionado con el
empaqgue de este. Existid una disyuntiva en llamar Gestién del disefio al proceso
con el que la empresa ya contaba o limitarlo a una forma de produccién de ortesis.
Sin embargo, la definicion de gestion basica se acota como un conjunto de
operaciones que se realizan para dirigir y administrar una empresa en funcién de

algun objetivo y describe la situaciéon de como se manejan las ortesis plantares.

”n

A diferencia de lo especificado por Escamilla et al. (2014) en “Ignition™ aun cuando

compiten en un mercado global al ofrecer su producto para personas de diferentes
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Discusion
nacionalidades y que por su efectividad ha tenido pedidos desde otros continentes,
no se identifico una planeacion o estrategia de comercializacion y distribucion. La
demanda de las ortesis plantares por parte de personas extranjeras surgié por el
correcto tratamiento de sus enfermedades de marcha y el seguimiento post venta

por parte de un médico.

Como lo especifica Escamilla et al. (2014):

. Por lo tanto, las PyMES mexicanas estan obligadas a empezar a disefar nuevos
productos y para ello se requiere realizar investigacion y poder desarrollar nuevos modelos
de disefio de producto encaminados a la innovacién y que permita ser competitivas a estas
empresas. Esto implica que se debe de contar con la generacion de conocimiento y
desarrollo de modelos, metodologias, técnicas o herramientas de disefio de producto que

puedan ser utilizadas en este sector. (p. 313)

La necesidad a disefiar nuevos productos se esta formando como un requerimiento
en las empresas locales del estado de San Luis Potosi y de manera puntual, en las
del rubro sanitario.

Aqui es donde cobra importancia la distincion entre los dispositivos médicos, los
productos de apoyo y las ortesis plantares. Ya que es el punto de partida para
entender la necesidad de disefio en estos tres apartados y la necesidad de
funcionalidad en las plantillas ortopédicas.

Como parte del cumplimiento de los objetivos especificos, se identifica que:

- Para llevar a cabo la gestion del disefio universal en las ortesis plantares es
importante reconocer que el valor de estos productos se desempefiara en la
personalizacidon del producto. Lo cual no quiere decir que cada producto se
deba realizar de manera artesanal y especifica (a menos que esa fuera la
intencion). Por ello, el papel del Disefiador Industrial servira para identificar y
potencializar al producto en un equilibrio estético, funcional y rentable.

- Las herramientas de identificacion de oportunidades para la Gestion del
Disefio Universal deben contemplar al contexto desde por lo menos el factor
social, tecnologico, econdémico, medioambiental y politico y delimitar los

aportes o posibles consecuencias en una linea de tiempo que contemple las
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dimensiones del pasado, presente y futuro. Se recomienda la utilizacién del

analisis STEMP y paradigma del cambio de Drucker.

Gestion del disefio en la empresa: proceso de disefio

Segun Best (2016) en el proceso de disefio es donde deben aparecer las propuestas
de disefio en relacion con la empresa y los objetivos a desarrollar. En este punto es
importante destacar que el objetivo de la intervencion del disefio es proponer una
nueva forma de disefar a las ortesis plantares con el fin de resolver la fragmentacion
existente entre el rubro de los dispositivos médicos y el disefio industrial. Ademas
de solventar que los esfuerzos para la fabricacion y comercializacién de las ortesis
plantares debe ser un proceso interdisciplinar que respete el conocimiento de lo que
cada disciplina puede aportar.

Los modelos tedricos nunca pueden proporcionar una solucién instantanea a los
problemas de disefio, ya que son representaciones abstractas de situaciones de la
vida real, y ningln modelo Unico se ajustara a todas las soluciones (Best, 2016). Sin
embargo, son un punto de partida que evidencia los requerimientos principales que

se deben de tomar en cuenta.

Por ello, esta investigacion a nivel general se concentré en comprender y comprobar

el proceso de gestidon del disefio universal en las oOrtesis plantares.

Para el cumplimiento de los requerimientos del disefio universal en la ortesis
plantares, en el proceso de disefio del disefio universal se observé que el disefio de
las Ortesis plantares debié contemplar el posible uso para personas con
discapacidad visual, personas con discapacidad cognitiva, personas con
discapacidad motriz, personas adultas mayores, nifios, personas con alguna
amputacion, personas con alguna lesién temporal o permanente en alguno de sus
miembros inferiores; como lo son dedos, brazos o0 manos. Al contemplar personas
con los diferentes tipos de discapacidad, se contemplan los escenarios de uso de
personas con algun dafio temporal o permanente en alguna parte de su cuerpo. Por

ello:
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El uso equitativo en las értesis plantares debe contemplar indicadores tactiles
y visuales de lateralidad, cara inferior y superior, punta y talon. Ademas, la
ortesis debe tener una rigidez adecuada para poder colocar y retirar del
calzado con una sola mano.
Flexibilidad en el uso, para poder cumplir con este principio se consideré que
la utilizacion de las értesis se da en diferentes zapatos. También, que existen
personas zurdas y diestras, por ello la importancia del indicador de
lateralidad, ademas de contemplar que, en el uso de las ortesis, éstas se
deben deslizar correctamente para evitar su maltrato y un nivel de precision
incongruente con la actividad.
Uso simple e intuitivo, evitar complejidades innecesarias como se describio
en el apartado normal. Por ejemplo: las plantillas de gel tienen una
consistencia que dificulta la actividad de colocar y retirar las plantillas del
calzado, ademas el gel ofrece una resistencia ante el deslizamiento del
producto, lo cual provoca insatisfaccion y molestia en el paciente. Es
importante difundir el tratamiento que esta llevando el paciente y enfatizar en
la importancia del uso de sus ortesis plantares de forma constante. Ademas
de dar a conocer los beneficios del uso de este tipo de dispositivos médicos
y las mejoras significativas que pueden aportar en su vida.
Informacion perceptible, la presentacion de la informacion sobre el
tratamiento de las ortesis, el mantenimiento y la vida Util debe ir especificada
de forma verbal, grafica y tactil. Asi como también del conocimiento de
posibles molestias al principio del tratamiento o con el cambio de plantillas.
Tolerancia al error, las Ortesis plantares deberdn contener elementos
correctivos que contribuyan a minimizar riesgos como lo es poner la plantilla
de forma inadecuada (incorrecta lateralidad, caras invertidas, posicién al
revés), ademas de elementos que les permitan retroalimentar si existe una
accion incorrecta. En el caso de la confusion de lateralidad en situacion de
prisa o sin vista nos dimos cuenta de que fue una situacion recurrente.
Ademas, cambiar la plantilla de calzado en una situacion de prisa es un

escenario comun en la utilizacion de las plantillas; ya que algunos pacientes
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solo compran un par y los utilizan en diferentes zapatos. Sin embargo, si
empiezan a equivocarse o la actividad de cambio de plantillas se empieza a
entorpecer, entonces esta se vuelve un factor determinante para el abandono
del tratamiento.

- Esfuerzo bajo fisico, los lineamientos para cumplir este principio en las értesis
plantares se ubican en la dinamica de colocar y retirarlas del calzado.

- Tamafio y espacio para el acceso y uso, uno de los principales problemas
encontrados en la utilizacion de las plantillas es el calzado, ya que existe una
infinita variedad de disefios y hormas. Esto provoca una gran dificultad en la
adaptabilidad de las ortesis plantares dentro de los diferentes zapatos. Por
ello y por la limitante del tiempo y costo, se establecié la adecuacién de las
plantillas a un calzado, de la eleccion del paciente. Como ninguno de los
pacientes trajo zapatos de tipo abierto, el disefio de las plantillas se realizé
para calzado cerrado de diferentes tipologias.

Gestion del disefio en la empresa: implementacién

Best (2010) especifica que en la fase de implementacion se desarrollan habilidades

y gestionan agendas de disefio, proyectos y posibilidades productivas.

Para la fabricacion del disefio de las o6rtesis plantares con base en el Disefio
Universal fue necesario establecer como requerimiento la utilizacion de la

maquinaria y herramientas con los que la empresa ya contaba.

Se propuso realizar un disefio en donde los materiales contribuyeran al
cumplimiento principal, que fue atender a los postulados del Disefio Universal. Por
lo que se utiliz6 una plantilla termoformada de goma EVA densidad blanda, con la
intencion de aprovechar al proveedor de goma EVA utilizada para la fabricacion de
los componentes correctivos de las plantillas, reducir los pasos y procesos de
produccion, ademas de incrementar la durabilidad de la 6rtesis plantares y

aprovechar el proceso de termoformado para enfatizar la cara superior de la inferior.

En cuanto al forro, se buscO una tela organica, que pudiera brindar las
caracteristicas 6ptimas para el cuidado de los pies. Ademas de materiales que

pudieran ser lavables y mantuvieran caracteristicas estéticas por mas tiempo.
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Conclusiones y reflexiones finales
Gestion y Organizacion Empresarial del Disefio Universal en el desarrollo de

productos de apoyo.

Los productos de apoyo son dispositivos fabricados principalmente para promover
el estado de autonomia de una persona. Estos productos resultan de suma
importancia pues, la utilizacion de ellos facilita la participacion de personas con
dependencia en diferentes actividades; ademas previenen la aparicion de
patologias y procesos degenerativos, reducen esfuerzos, evitan riesgos y lesiones,
entre otros beneficios. Ademas, se debe agregar que los objetivos anteriormente

mencionados deben cumplirse con eficacia, seguridad y comodidad para el usuario.

Estos productos se utilizan para realizar actividades que nos pueden resultar
dificiles de hacer o no somos capaces de realizar debido a una anomalia fisica o
cognitiva. Por otra parte, reducen el riesgo sociosanitario, aumentan las
posibilidades de acceso a la educacion y empleo, promueven la movilidad, brindan
herramientas para combatir la situacion de pobreza y permiten una vida digna. Es
por ello por lo que en diversos organismos que promueven la inclusion de la
discapacidad se plantea que gracias la utilizacién de ellos se mejora la calidad de
vida de personas en situacion de dependencia.

No obstante, quisiera agregar: la condicién de discapacidad o dependencia nos
puede parecer externa si no la padecemos, pero lo Unico que nos aleja de ella; es
la prevencion o el tiempo. De ahi que, tomar consciencia de las posibilidades nos
permitira tener un plan de accion si nuestro futuro nos lo demanda. Puede ser que
en este momento podemos estar saludables, no obstante, muchas de las patologias
que pueden afectar nuestra capacidad de interaccion pueden suceder de un
momento a otro sin previo aviso y obviamente cambiar nuestras condiciones de vida

de manera tajante.

Por lo que se refiere a la situacion de dependencia, es un término ligado a un déficit
de autonomia personal, en mayor o menor grado. Se refiere, segun la (Ley 39, 2006)
el estado de caracter permanente en que se encuentran las personas que, por

razones diversas, precisan de atencién de un tercero para realizar actividades
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bésicas de la vida diaria. Sin embargo, el estado de dependencia de caracter
temporal también existe. Por ejemplo, podemos sufrir una torcedura de tobillo la
cual puede solicitar la necesidad de dos o tres semanas del auxilio de muletas ¢ Qué
hariamos si no tuviéramos acceso a ellas? ¢Qué pasaria si las muletas que estan
en el mercado no atienden algunas de nuestras necesidades? En otras
circunstancias; si éstas nos lastimaran por alguna falta de disefio ¢ Cuales serian
las sensaciones al interactuar de manera constante con un producto que nos lastima
pero que nos ayuda a realizar una actividad tan fundamental como la de
desplazarnos? ¢ Cuales serian las repercusiones econdémicas para la persona que

las compro?

Y de la misma forma puede pasar con una fractura de mufeca, una lesion de
hombro u otras patologias que pueden presentarse en la vida cotidiana y aunque
podremos sanar después de algun tiempo, tendremos que readaptar nuestra forma
de hacer las cosas porgue nuevas limitantes se presentaran en este tiempo. Por
todo esto, aunque las limitantes se presentan por un periodo, no dejan de restringir

la autonomia personal.

Como ya se menciond, el usuario de los productos de apoyo principal es la persona
con algun tipo de dependencia. Esta puede ser la persona con discapacidad,
personas mayores, personas enfermas y personas que sufren una pérdida
progresiva de la autonomia. Ahora bien, por ello cuando las personas gue necesitan
alguno de estos productos, no pueden disponer de ellos, se exponen al aislamiento,
frustracién, marginacion y pobreza. En otras palabras, aumentan las posibilidades
de volverse una carga para la sociedad.

Si aceptamos las condiciones, asi como los beneficios postulados por los productos
de apoyo; pensariamos en un producto extraordinario, que podriamos ocupar en
cualquier momento de nuestras vidas. Sobre todo, porque no estamos exentos de
padecer alguna enfermedad o accidente que limite nuestras actividades; ya sea por
un pequeiio lapso de tiempo, como ya hemos mencionado o por el resto de nuestras

vidas. Bueno, con este panorama el uso de los productos parece mas que
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necesario. Sin embargo, existen muchos problemas de caracter empresarial que

condicionan.

Las restricciones se ubican principalmente en dificultades de demanda, costos,
disponibilidad, asequibilidad, disefio, distribucion, comercializacion, entre otros. En
consecuencia, solo el 10% de las personas que los necesitan tienen acceso a ellos
segun datos OMS (2017). Pero ¢existe alguna solucion para potencializar la
comercializacion y distribucién de estos Productos?

Fabricacion, financiamiento y comercializaciéon de los Productos de Apoyo.

Se encontraron restricciones del sector fabricante, es limitado y estd muy
especializado. En concreto, las empresas dedicadas a la produccion de esta linea
se enfocan de manera especifica en la solucién de un problema. Pueden tomar el
problema del usuario y brindar la solucibn de manera técnica, al pensar los
productos como la pieza faltante de un rompecabezas. La mayoria de los
fabricantes disefia con caracteristicas minimas para el funcionamiento y lo privan,
al dejar la experiencia del usuario de lado. Lo anterior sucede porque se disefia de
forma aislada, las alternativas se crean con base en supuestos. Por lo mismo, se
crean carencias generalizadas que afectan a la financiacion publica, los sistemas

nacionales de prestacion de servicios, la investigacion y el desarrollo.

Por esta razén es importante la formacién profesional, si la produccion se realiza de
manera inadecuada o ineficiente, aumentan las probabilidades de que los productos
de apoyo queden obsoletos, no brinden la utilidad necesaria o en el peor de los
casos afecten la salud de las personas. En el proceso de creacion se debe incluir la
prescripciéon de productos de apoyo, el mantenimiento y seguimiento. De lo contrario
pueden existir problemas de aumento de costos y de rentabilidad de los productos.

Con respecto al financiamiento de los productos de apoyo, a pesar de ser un bien
de primera necesidad y estar catalogados como producto sanitario; la falta de
cobertura gratuita es un problema grave. Por lo mismo, es generador de

desigualdad en funcion de las posibilidades al momento de enfrentarse con su
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situacion de dependencia. Dicho en otras palabras, las condiciones

socioecondmicas determinan el acceso a estos bienes y a su uso.

Otro rasgo condicionante es el precio, ya que el perfil laboral de los usuarios con
dependencia se sitia en los niveles mas bajos y esto aleja la posibilidad de
accesibilidad a los productos de apoyo y a su mantenimiento. Imaginemos lo
siguiente, al comprar un producto, sabemos que la decision se determina en primer
lugar por nuestro presupuesto de compra. Si el producto se posiciona en un nivel
de deseo o necesidad secundaria, prescindimos de él o buscamos algo parecido
que se adapte a nuestras capacidades de compra y, aun asi; la frustracion es

evidente.

¢, Qué pasaria si necesitaramos un producto para poder comer sin ayuda, para poder
desplazarnos sin dolor y no tenemos la posibilidad econémica para adquirirlo? O
¢Qué sentiriamos si los productos que estan a nuestro alcance resuelven
parcialmente pero el mas adecuado queda fuera de nuestro alcance econémico?
Seria justo para nuestro desenvolvimiento cotidiano desarrollarnos dependiendo de
una persona, institucion o, peor aun optar por la restriccion de actividades
fundamentales para nuestro pleno desarrollo social®®. Habria repercusiones en

nuestra productividad, en la movilidad, en nuestra vida personal y cotidiana.

Una vez dicho todo esto, es evidente que el problema analizado desde la
perspectiva de generacion e innovacion de productos no reconoce las experiencias
delimitadas por la sociedad y los usuarios. Estos se producen dentro de sistemas
econdémicos y deberia de existir un mayor aporte gubernamental, financiamientos
especificos para empresas que se dedican a la fabricacion de estos productos. Asi
mismo la iniciativa privada deberia incrementar los esfuerzos para la investigacion
con el fin de generar un incremento en la calidad y desarrollo de tecnologia aplicable

a este rubro.

38 El desarrollo social bajo el paradigma actual abarca la reduccién de las desigualdades, la creacion
de empleo, la promocién de las cooperativas, la familia, el rol de la sociedad civil, la tercera edad y
el envejecimiento de la sociedad, la juventud y la discapacidad. Puntos importantes que han sido
tocados a lo largo de la investigacién (ONU, s.f.)
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Aunque complejo, los productos de apoyo para personas con discapacidad, ya sea
temporal o permanente, personas adultas mayores y personas con algun
padecimiento, deben de ser contemplados dentro de las necesidades basicas de
nuestra sociedad, no solo para los usuarios, sino para las empresas y los sectores
economicos del pais. De acuerdo con el proceso para la creacion de productos se
demanda la participacion del entorno, donde los consumidores y el resto de las
partes implicadas dejan de ser simples receptores pasivos siendo su participacion

a menudo imprescindible para la creacion de productos con un valor mas humano.
El Disefio Universal en el Sistema Econdmico.

Europa y especificamente Espafia, ha contribuido de manera significativa, con la
promocién de conceptos a favor de la integracion e inclusién social de personas con
algun tipo de dependencia. Segun el Consejo de Europa, en Recomendacion del
Comité de Ministros a los Estados Miembros (1998), acota la dependencia como
“‘un estado en que se encuentran las personas que, por razones ligadas a la falta o
a la pérdida de autonomia fisica, psiquica o intelectual tienen necesidades de
asistencia o ayudas importantes para realizar actos corrientes de la vida ordinaria”.
Por otro lado, la inclusion social, es un concepto que reconoce la diversidad para
habilitar la participacion e integracion de todas las personas en todos los rubros.

Las personas con problemas de dependencia son personas que sufren una
discapacidad, adultos mayores, personas que padecen una enfermedad, personas
que sufren trastornos mentales y que sufren una pérdida progresiva de la

autonomia.

Las cifras en el tema son de preocuparse pues, el 15 por ciento de la poblacion
mundial, cuenta con problemas de discapacidad, por tanto, de posible dependencia.
Las cuales varian segun su edad, sexo, raza, clase u origen etnocultural. Pero,
ciertamente hay ciertas personas que se ven mas afectadas por otros factores que
otras. Los adultos mayores son un ejemplo, porque a medida que las personas
envejecen son mas susceptibles a mas enfermedades, a generar mas problemas

de dependencia.
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En cuanto a los cambios demograficos en el mundo, se estima que la poblacién de
edad mas avanzada incrementara a 1.400 millones de personas para 2030. Por otro
lado, existen hasta 150 millones de nifios que viven con problemas de discapacidad,
incluyendo el nulo acceso a la educacion, en especial los que viven en paises en

desarrollo.

La pobrezay la discapacidad tienen una relacion directa ya que las personas pobres
no tienen acceso a una nutricibn adecuada ni a servicios de salud, lo que aumenta
el riesgo de padecer una enfermedad o condicion de discapacidad. Asimismo, la
carencia de programas de proteccion social que los ayude aumenta su probabilidad
de desempleo. Por ello, es importante mencionar estos puntos pues nos arrojan un
panorama inconveniente para la subsistencia. Luego ¢como pueden mantenerse
econémicamente personas con problemas de dependencia y tantos puntos

desfavorables?

La Ley 39/2006, de Promocién de la Autonomia personal y Atencion a las personas
en situacion de Dependencia®®, ha dado respuesta a una urgente necesidad social,
ya que supone una oportunidad para crear actividad econémica sostenible y generar
empleo, pues la atencion a la dependencia se concreta, fundamentalmente, en

actividades de cuidados personales.

Las adaptaciones normativas en pro de la inclusién social buscan la incorporacion
en el mercado laboral ordinario y enfatizan que el entorno acoja a las personas con

elementos que aporten valor.

Por otro lado, en 2006, se proclamé la Convencién sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad de las Naciones Unidas, ello impacto en la percepcion
social de la discapacidad pues evidencia el paso de modelos, en el cual el actual,
es de caracter social y reconoce el derecho a vivir de forma autbnoma. Por ende,
supone la eliminacién de barreras en la participacion en todos los ambitos. Todos
estos cambios sociales han impactado en las politicas laborales, sin embargo, el

mercado laboral de las personas con dependencia aun tiene baja participacion.

39 Ley de Dependencia del Libro blanco de la dependencia o LAPAD.
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Una actividad econ6mica sostenible se enfoca en la realizacion de actividades
donde involucren planes de permanencia tanto de recursos, el medio y la mejora
social en el presente y futuro. Por tanto, en este caso, es importante identificar la
tipologia o &mbito de actividades en las que se mueven las necesidades de este
grupo de personas. Ya que, al gestarse planes estratégicos para lograr

sostenibilidad econdmica, podran brindarse grandes oportunidades de empleo.

Por ejemplo, se piensa que las diferentes situaciones de empleabilidad hacia grupos
vulnerables suponen un avance para la inclusién y remuneracion econémica. Pero
las desventajas para su participacion laboral son razones importantes para
adaptarse a las tecnologias de produccion vigentes. Esto encamina a emplearse en

trabajos muy especificos, poco seguros y no muy bien remunerados.

De ahi que, existe un tipo de economia que favorece y se basa en los principios
sociales. Este es la Economia Social, el cual se sitia como la actividad econémica
que llevan a cabo Organismos del Sector Social, basados en la democracia en la
toma de decisiones, propiedad social de los recursos, distribucion equitativa de

beneficios entre sus integrantes y el compromiso social en favor de la comunidad.

La economia social se caracteriza por una serie de principios diferenciales, en los
cuales se demanda la valorizacion del ser humano como la generacion de valor
social por encima de los resultados financieros. Por lo que, nos lleva a una
comprension distinta de la relacion con el concepto empleo pues, se identifica en
perfiles con mejores condiciones laborales, integracion en la estructura y en la toma

de decisiones.

Asimismo, la economia social, se ha situado a favor de la atencién a la dependencia.
Por ende, se han desarrollado iniciativas para suplir las carencias de cobertura de
las necesidades sociales. Sin embargo, para que las aportaciones sean reales ese
papel no debe limitarse a cubrir los huecos que la accion publica y el mercado no
atienden o han abandonado. Normalmente en la iniciativa social, se abre paso el
convencimiento de que su aportacion es especialmente adecuada y valida para

contribuir a la mejora del bienestar, y que constituye el mejor camino para promover
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los valores ideales para la sociedad. Pero, el acercamiento a la realidad no siempre

sigue el mismo camino.

Por ello la experiencia ha permitido trabajar y adoptar nuevas formas organizativas
cada vez mas estructuradas. Es importante reconocer que el compromiso y la
participacion en el cumplimiento de objetivos es importante y se ha convertido en

un elemento crucial de los sistemas de bienestar.

En resumen, la actualidad nos demanda compromisos cada vez mas amplios con

la sociedad, superando diferentes puntos de exclusion.

El desarrollo de la atencion a las personas en situacion de dependencia para
mejorar su experiencia y conocimiento en el &mbito de empleabilidad y servicio ha

reforzado la capacidad de formacion de nuevos trabajadores.

Existen factores que limitan el crecimiento social. Podemos observar algunos puntos
fragiles tanto en la economia como en la participacion de las empresas, acorde con
la investigacion, empresas desarrolladoras y gestoras de productos. Sin embargo,
la vinculacion a favor de equilibrar sistemas de grupos dependientes evidencia que
la participacion social, exige y determina las interacciones que tomen en cuenta las

necesidades de todos.

Plantillas ortopédicas: las 6rtesis plantares como producto.

Las plantillas ortopédicas se conciben como un producto relacionado con el confort
y problemas sintomaticos generados en los pies. Sin embargo, como en muchos

casos, los sintomas son solo la punta del “iceberg” del problema.
Esta concepcién ha causado diferentes problemas en la funcionalidad de éste.

Un punto fundamental fue establecer la division entre el producto y el dispositivo
médico y productos de apoyo. En la definicion del primero resalta la caracteristica
de la comercializacién y rentabilidad a través de la satisfaccion de necesidades de
mercado. El dispositivo médico se refiere a cualquier instrumento, herramienta,
maquina, implemento de prueba o implante usada para prevenir, diagnosticar o

tratar la enfermedad u otras afecciones, por lo que podemos evidenciar que la
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funcionalidad aqui es primordial. Por ultimo, los productos de apoyo rescatan la
funcionalidad de los dispositivos médicos, pero desde la éptica del beneficio para
las personas usuarias. En los productos de apoyo ya no soélo se trata de funcionar
para realizar un tratamiento a alguna enfermedad, sino enfatizar que son productos
importantes para el desempefio y mejora de la calidad de vida humana. Por tanto,
los atributos comerciales se vuelven una herramienta para poder rentabilizar y
mejorar el precio de estos productos. Asi como también involucrar procesos de

disefio que les atribuyan valores estéticos.

La investigacion actual se concentré en estudiar tanto las plantillas ortopédicas
como las ortesis plantares de manera que se pudieran observar y comparar las
caracteristicas definitorias de cada uno. Se observo que las plantillas ortopédicas,
como producto para ciertos mercados, se ofrece en la mayoria de los casos sin un
respaldo médico, lo cual las vuelve obsoletas y en ocasiones agravante de ciertas

patologias.

Ahora bien, las ortesis plantares, un dispositivo médico al ser fabricado y visualizado
como un dispositivo médico; carece de atributos estéticos y valores de usabilidad
propios del trabajo de un disefiador. Debido a lo cual, los pacientes aun relacionan
los dispositivos médicos como objetos anticuados, incomodos, inservibles con
referentes de disefio nulos. A lo largo del trabajo de campo con la realizacion del
“testeo” de producto y sensibilizacion en el tema, se encontré que esta informacién
se encuentra relacionada con el abandono de tratamientos de enfermedades de

marcha.

Por tanto, las ortesis plantares son un producto infravalorado pues a pesar de los
beneficios que proporcionan y el nUmero de usuarios que las necesita, solamente
se ha trabajado en mejorar sus procesos de fabricacion y materiales pensando en
personalizar su manufactura para el tratamiento especifico de patologias masivas
sin buscar referentes que consideren al usuario de manera particular. En la revision
del tema se evidencia la amplitud de la gama usuarios de ortesis plantares. Pueden
ser, como ya se menciono anteriormente, desde nifios o adultos mayores, personas

con discapacidad o personas con lesiones temporales. Esto es porque es un
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producto que desde la zona plantar se utiliza como medio preventivo, correctivo,

paliativo y funcional.

En este momento, los productos plantean un valor para el consumidor y deberian
funcionar con base en las necesidades de las personas. Tras esta situacion se les
otorgan caracteristicas tangibles e intangibles. De ahi la exigencia de comprender
las capacidades fisicas, valores, pensamientos, sentimientos y conductas para
poder llegar a la dimension de las personas usuarias de las plantillas ortopédicas.

No obstante, la gama de opciones al elegir un producto cada vez se hace mas
grande, pero, esto no demuestra, en todos los casos, una mejora de la efectividad
del producto.

En el pasado, la utilizacidbn de ortesis plantares se reducia al tratamiento de
problemas especificos de salud. Con la sistematizacion masiva e implementacion
de las nuevas tecnologias se ha logrado la produccion a diferentes escalas. En
donde la idealizacion de la experiencia para la adquisicion de las oOrtesis plantares,
ha funcionado como una estrategia competitiva. La cual ha restado el correcto
funcionamiento del producto y restringido la participacion de intermediarios
especialistas en el proceso de manufactura. Ademas, las dindmicas de produccion

local se han reducido con miras a su desaparicion.

Por lo mismo se necesita reconocer como un requerimiento del ambito ortoprotésico
y médico la participacion activa del Disefio Industrial. En donde el objetivo principal
no sea resaltar la experiencia, ni adjudicar falsos valores agregados sino respetar
la funcionalidad y eficiencia con la que fue concebido el producto. Simultdneamente,
contemplar los cambios contextuales tanto a nivel global como local, con la intencién
de analizar las posibles implicaciones. De manera que la vision de la disciplina
contribuya a dilucidar los caminos para lograr productos optimos, donde se
visualicen las condiciones del mercado a la par de los intereses rentables de las
empresas. De la misma forma es importante resaltar que en la solucion de
problemas de disefio, el trabajo interdisciplinario es fundamental para contribuir a la

solucién de estos.
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El sentido de la universalidad comenzd como un valor del racionalismo moderno.
Dénde se buscaba homogeneizar formas de vida a partir de caracteristicas
comunes (Avila, s.f.). Sin embargo, fue el arquitecto Ron Mace quién en 1989

propuso conjuntar las palabras disefio y universal para dar lugar al disefio universal.

Ahora bien, el disefio universal apoya a movimientos sociales a favor de los
derechos civiles de las personas. Se fundamenta en el funcionalismo escandinavo
de los afios 50 y en el disefio ergondmico de los 60. La utilizacién de este término
comenzo a partir de la concepcidn sueca que propuso “una sociedad para todos”.
Mas tarde, en Europa con la intencion de garantizar soluciones de creacion
integrales se introdujo el “disefio inclusivo” (Observatorio de la Accesibilidad
[COCEMFE], 2018). De manera concreta, la intencion del disefio universal es
simplificar la vida de todos a través de un disfrute pleno y equitativo de bienes,
productos y servicios con base en la legislacion de los derechos universales.
Propone crear, idealmente, para todas las personas utilizando como medio el

diseno.

Reconozcamos en cambio que la posmodernidad, ha afinado sus intereses y valora
la particularidad, la diversidad (Bedolla y Gil, 2009). Pero, a pesar de esto se han
redactado diferentes documentos importantes a nivel mundial como la Convencion
de los Derechos de las personas con Discapacidad y de forma mas particular, la
Lista de Productos de Apoyo de la Organizacion Mundial de la Salud por parte de la
OMS. Los cuales promueven el uso del disefio universal como respuesta a
inconsistencias fisicas, culturales y sociales producidas por disefios que limitan el

uso a ciertas personas.

Ante este panorama, se ha agregado la ensefianza del Disefio Universal en algunas
de las universidades de disefio. Concretamente en el disefio industrial, arquitectura
y disefio gréafico. Estas aportaciones se han hecho con la finalidad de reducir la
incertidumbre de toma de decisiones en proyectos que por medio de la accesibilidad
y usabilidad puedan ser referidos como inclusivos o universales. En pocas palabras,

como se menciond anteriormente, que todos podamos utilizar.
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En cuanto a la diferencia entre los objetos y productos. Los objetos en un principio
tenian alcances limitados, correspondian a las técnicas gremiales del espacio en el
gue se formaban, a los materiales de su entorno y a las necesidades de una vida
cotidiana totalmente diferente a la actual. Después, el poder reproducir y trasladar
esas formas de crear a otros lugares permitio vender enfoques nuevos para otros
espacios. Por esto, el hombre al poder exportar empez6 a competir en el mercado,
buscando la forma de llamar la atencion en sus ahora productos y asegurar
preferencia entre los compradores. Esa transicion es la que fue preparando a los
objetos con presentaciones comerciales, evidenciando un desarrollo mas racional y

con objetivos mas apreciativos.

Por consiguiente, los productos, a diferencia de los objetos, necesitan
obligadamente incluir un proceso interdisciplinario. Por ello, la practica del disefio
industrial ha tenido que articularse con diferentes formas de planificacion y
produccion. El mundo tal como lo conocemos, ha demandado la incorporacion de
estrategias que reconozcan los intereses econdmicos, para orientar y reducir
riesgos en las inversiones, ofreciendo mejores soluciones rentables a las
necesidades de nuestro habitat. Quiza, al pensar en esto podremos dimensionar la
importancia de ellos y reflexionar las implicaciones de su disefio, el cual es

importante pensar desde su concepcién hasta su desuso.

En este momento, los productos plantean un valor para el consumidor y deberian
funcionar con base en las necesidades de las personas. Tras esta situacion se les
otorgan caracteristicas tangibles e intangibles (Pérez y Pérez, 2006). De ahi la
exigencia de comprender las capacidades fisicas, valores, pensamientos,
sentimientos y conductas para poder llegar a la dimension de las personas usuarias
de los productos. No obstante, la gama de opciones al elegir un producto cada vez
se hace mas grande, pero, esto no demuestra, en todos los casos, una mejora de

la universalidad.

El desarrollo de productos reconoce las caracteristicas de produccion e inversion
para garantizar rentabilidad, sin embargo, la intencion comercial ademas de generar

aportes economicos puede y debe ser un proceso encaminado, como se mencioné
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anteriormente, a la satisfaccion de necesidades con propuestas de calidad,

comprometidas a ofrecer un intercambio justo, donde se pague lo que se ofrece.

Por esta razon, si bien los actores de esa linea productiva, de creacion y
comercializacion son responsables de los productos ofertados, los usuarios también
deben exigir sus derechos como consumidores Yy realizar un consumo consciente.
Con la finalidad de que cada parte implicada pueda lograr racionalizar sus
actividades y de esta manera tomar las mejores decisiones. Por esta razdn, existen
filosofias de trabajo donde se preguntan cuéles son los mejores caminos para

cumplir con lo que se debe, hablando claro desde la creacion del producto.

Hallazgos principales

Esta tesis se construy6 a partir de una revision teérica y paradigmatica de los rubros
involucrados, en donde se conjugaron los conocimientos de la gestion del disefio de
producto y el médico con la finalidad de analizar el fenomeno del disefio universal
en la gestion del disefio de ortesis plantares correctivas. El proceso de investigacion
se desarroll6 con la eleccion de un estudio de caso en San Luis Potosi, México que
permitiera observar las variables propuestas en la hipétesis y a su vez, la revision
de un marco referencial local y global direccionado a cumplir con el objetivo general
de la tesis; que fue comprender cualitativamente y comprobar cuantitativamente la
Gestion del Disefio Universal en las ortesis plantares aplicada en la empresa
Ignition.

En consecuencia, se realiz6 un esquema metodoldgico que condujera el presente
trabajo a la comprobacién de la hipétesis planteada: La Gestion del Disefio en
ortesis plantares correctivas depende del Disefio Universal, para incrementar los

alcances empresariales y sociales.

En lo concerniente a la comprensién cualitativa, se realizaron una serie de
entrevistas y observaciones estructuradas que permitieron recopilar la informacién
necesaria para analizarla y con ello, realizar un diagnéstico de la empresa utilizada
como caso de estudio. La indagacion hasta este punto me permiti¢ identificar lo

siguiente:
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Sobre la gestion del disefio tradicional y la gestién del disefio universal® de las

ortesis plantares en Ignition.

En la primera parte del proceso, referida a la gestion de la estrategia de disefio
tradicional de las Ortesis plantares se encontr6 que existe una gran variedad
comercial en la tipologia de ortesis plantares. Sin embargo, sus caracteristicas
funcionales, estéticas, formales y de comunicacion no son congruentes con las
necesidades patologicas de personas con enfermedades de bipedestacion o
marcha. Por tanto, existe una desvinculacion de los productos con el tratamiento,
aun cuando las ortesis plantares surgieron con la intencién de darle cura a las
enfermedades anteriormente mencionadas. Las estrategias de disefio, fabricacion
y comercializacion de las ortesis plantares, en la mayoria de los casos no cumplen

con los objetivos empresariales, funcionales y de responsabilidad social.

En cuanto a la gestion de la estrategia de disefio universal de las ortesis plantares,
se identificé en primera instancia la falta del pensamiento de disefio en las empresas
de estos rubros. Por consiguiente, el trabajo de disefio contribuyd a organizar y
dilucidar la factibilidad del disefio universal con las oOrtesis plantares en diferentes
plazos temporales; asi como también las oportunidades de disefio presentes en el
ambito. El disefio universal se trabajé como la postura de disefio que marco las
pautas, a través de los 7 principios del disefio universal*!, para conjuntar los
intereses empresariales y las necesidades sociales. Se utilizaron herramientas de
analisis que ayudaran a comprender los factores tanto externos a la empresa como
los internos y, de esta manera comprender los puntos necesarios para proponer las

iniciativas de disefo.

40 A manera de recordatorio, para este trabajo de investigacion, la gestion del disefio se comprendié
como en el proceso de toma de decisiones para llevar a cabo un disefio (Best, 2016). Se implemento
un disefio experimental en donde se diferencia la gestiébn del disefio tradicional de las ortesis
plantares, que es la gestion existente en la empresa Ignition, y la gestion del disefio universal de las
oOrtesis plantares, que fue el tratamiento del experimento; a la que también podemos llamar como la
intervencién de disefio.

41 Para mas informacion ver anexo de Principios del Disefio Universal.
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En la segunda parte; llamada la gestion del proceso tradicional de las oOrtesis
plantares, se pudo reconocer que el disefio existe como una actividad proyectiva.
La cual anticipa los requerimientos funcionales y formales de las ortesis plantares
para su fabricacion. El proceso de disefio utilizado en la empresa no es realizado
por disefiadores, sino por expertos en el area ortoprotésica y de rehabilitacion
meédica. El requerimiento principal e infalible es la funcionalidad para ofrecer un

tratamiento efectivo a los problemas de los pacientes.

La gestion del proceso del disefio universal de las oOrtesis plantares, exigio la
puntualizacion de los requerimientos de disefio para llevar a cabo un proceso de
mayor sistematizacién, prevencion y disminucion de errores en la fabricacion,
exaltacion de la estrategia de la personalizacion del producto para aumentar la
usabilidad y atender necesidades en pro de la diversidad. Por esta razon se
construyd, como producto de esta investigacion, una guia de requerimientos*? de
disefio para aplicar el disefio universal en Ortesis plantares correctivas en donde se
desglosan las pautas citadas anteriormente y se describe especificamente la forma

o formas de lograr su implementacion 43,

Y en la tercera parte, implementacion del disefio tradicional de las ortesis plantares;
se observé una gran habilidad por parte del maestro zapatero. La fabricacion de las
Ortesis plantares tenia que ver con un conocimiento derivado de la experiencia, en
donde la calidad estaba presente. No obstante, existian problemas basicos en la
demora de alistamientos. En consecuencia; existia una variabilidad de colores en el
producto. Por ejemplo: unas 6rtesis podian ser de cierto tono de piel y las siguientes
de otro totalmente distinto, lo mismo con el color de hilo, entre otras cosas.

A su vez, eso provocaba descontrol en la apariencia del producto por lo que los ni
la empresa, ni los pacientes podian elegir con certeza el estilo visual de sus ortesis.

42 Los cuales se realizaron con base en las pautas establecidas para la implementacion del disefio
universal (Ver anexo metodoldgico: principios del disefio universal).

43 Para mas informacién sobre la guia de requerimientos de disefio para aplicar el disefio universal
en Ortesis plantares correctivas favor de ponerse en contacto con el autor.
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Acerca de la implementacién del disefio universal de las ortesis plantares; se realizo
una propuesta de disefio en donde el requerimiento principal fue mejorar el disefio
universal y esto fue posible gracias a la construccion de indicadores de cada uno de
los principios del disefio universal. Gracias a ellos y a los requerimientos estipulados
en la etapa pasada fueron desarrolladas unas nuevas Ortesis plantares.

En este proceso trabajé en conjunto del maestro zapatero para la fabricacion de la
nueva propuesta. Con ello identifiqué que la habilidad de produccién debe ser
registrada con la intencion de generar manuales de produccion. La actual
investigacion, por motivos de tiempos y cumplimiento de objetivos, no realizo
manuales de seguimiento para la fabricacion ni utilizacion de herramientas y
magquinas. Sin embargo, mi experiencia disciplinar aunada a la guia del maestro
zapatero fueron bastas para lograr realizar el disefio para las personas participantes

del grupo experimental del testeo del producto.

Cabe destacar que dentro del feedback de los pacientes, el cual so6lo fue
documentado a través de la encuesta de satisfaccion y observacion estructurada
pero no a nivel personal como con una entrevista abierta, se realizaron comentarios
asertivos en dénde hubo nuevos pedidos con este nuevo disefio, ademas se logré
gue pacientes renuentes al tratamiento se convirtieran en usuarios activos de las
ortesis plantares, asimismo hubo personas que mejoraron su rendimiento deportivo
y participaron con buenos resultados en maratones internacionales con las oértesis
plantares provenientes de la gestién del disefio universal. Sin embargo, también
existieron pacientes que rechazaron el nuevo disefio y le adjudicaron caracteristicas
desfavorables, pero, esto puede corresponder a una somatizacion o resistencia al
tratamiento, por tanto, hace falta indagacion a fin de validar los factores de

renuencia y rechazo al uso de las ortesis plantares.

En relacién con el disefio universal se concluye: en lo concerniente a la encuesta
de satisfaccion*, se realizaron dos tipos de mediciones. Se propuso una forma de
medicion para el cumplimiento de los principios del disefio universal. Esta propone

una medicion en porcentaje con base al puntaje de la encuesta y lo relaciona con

44 La cual se utilizé para medir cualitativamente las categorias del disefio universal.
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una categoria de cumplimiento. Y también se utilizé una comparacion entre medias

por medio de la prueba T.

Correspondiente a lo anterior, solo existieron diferencias significativas en los grupos
a los que se les aplico el tratamiento. Esto es, en las pruebas T entre medias
independientes del grupo experimental en el momento 1 y 2 y entre medias

independientes entre el grupo control y experimental el momento 2.

Se encontr6 sorpresa en el grupo experimental al terminar el testeo del producto.
Ya que en un principio manifestaron que lo mas importante era el funcionamiento y
esa era la razén por la cual consumian las ortesis plantares de Ignition. Aun cuando,
por los materiales*® no les permitian lavarlas facilmente, o les parecian anticuadas.
No obstante, al utilizar las ortesis plantares provenientes de la gestion del disefio
universal, ofrecieron mas informacion sobre su producto y los materiales les
incrementaron su funcionalidad segun las palabras de un paciente participante de

la investigacion.

Se debe agregar que para la medicidén por medio de las encuestas y la observacion
estructurada la informacion brindaba para la aplicacion del testeo sirvio para que los
pacientes reflexionaran en las posibles limitaciones que pueden brindar los
productos por faltas o decisiones de disefio. En el momento 1 de aplicacion, las
personas se sorprendieron al realizar actividades con alguna restriccion visual o
fisica, ademas reflexionar en que éstas no se relacionan forzosamente con la
discapacidad o las lesiones, sino como con situaciones que se pueden experimentar
en la vida diaria como, por ejemplo: poner las ortesis plantares en una situacion de
prisa, retirar las ortesis plantares cuando se va la luz, etcétera. Existié una impresion
positiva en los pacientes, por imaginar las diversas condiciones de uso distintas a
la “normalidad”. Por medio de la informaciéon activa, la comunicacién y la
participacion, las personas acondicionaron su forma de concebir y usar las ortesis

plantares. La medicion de las categorias del disefio universal en el momento 2 arrojo

45 Las ortesis plantares de la gestion del disefio tradicional en Ignition son de piel.
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comportamientos de acondicionamiento y adaptacién al segundo producto, esto es,

lo utilizaban diferente.

Por otro lado, los nifios al participar en esta dinamica expusieron que las oOrtesis
plantares las deberian poder usar todas las personas que los necesiten porque,
segun ellos” las plantillas son para todas aquellas personas que necesiten mejorar
algun defecto de sus pies”. Lo anterior sugiere que la concepcién de los nifios
relaciona como una situacion obvia el que los productos deberian ser para todos y

ofrecer limitantes que excluyan a alguna persona.
Considero importante hacer las siguientes reflexiones acerca del disefio universal:

Sabemos que indiscutiblemente al hablar de productos se integran necesariamente
las intenciones comerciales, empresariales, sociales y culturales. Por ende, la
evidencia: todas las actividades realizadas en nuestra vida diaria involucran la
participacion de productos y si los actores que los crean no contemplan los
requerimientos reales de los usuarios y sus capacidades, entonces siempre existira

una brecha de insatisfaccion y no de mejora.

Asi como la accesibilidad es necesaria para interactuar con un espacio, la

universalidad lo es con el producto.

En sintesis, la universalidad es el ideal que reconoce la diversidad y utiliza
estrategias para brindar a todos lo necesario para actuar de forma equitativa. En el
caso del producto, es incluir las diferentes formas de hacer y usar para que funcione
y los usuarios no sean excluidos. El disefio universal se refuerza en el impulso social
de nuestro actual paradigma: reconocer la autonomia personal e identificar que la
deficiencia de salud ya no esta en la persona individual, sino en lo social, en el
entorno que es el que discapacita, generando o consolidando la exclusion. Este
postula principios que han aclarado el camino para lograr un disefio usable por y
para todos. Sin embargo, es un tema que requiere mayor investigacion pues, falta
vincular parametros, estrategias de gestion para su implementacion exitosa e
incluso herramientas de difusién para impulsar su aplicacion y desarrollo. Ademas,

es un objetivo ideal para la sociedad si lo identificamos con las particularidades
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actuales. No obstante, recordemos que el disefio implica necesariamente diferentes
conveniencias, entonces ¢las empresas realmente estan interesadas en
implementar esta postura en sus productos? y si es asi ¢ la oferta de estos justificaria

comercializar el disefio universal convirtiéndolo en un valor agregado?

En lo que se refiere a los productos de investigacion resultado de la tesis tenemos:

e Una propuesta metodolégica para la comprension cualitativa y comprobacion
cuantitativa que integra las variables de la gestion del disefio, el disefio
universal y las ortesis plantares correctivas.

e Una propuesta de medicion para el cumplimiento de los principios del disefio
universal.

e Disefio de herramientas de recoleccion de datos, reproducibles, para medir
el cumplimiento del disefio universal en ortesis plantares correctivas.

e Lista de requerimientos de disefio para aplicar el disefio universal en értesis
plantares correctivas y una descripcion especifica de como lograrlos.

e Esquemas tedricos que contribuyen al entendimiento del disefio, fabricacion

y comercializacion de los productos de apoyo.

Implicaciones

La construccion de la presente tesis tuvo algunos desafios, dentro de los cuales se
debe considerar lo siguiente; el rubro de la salud es un sector de mucha
responsabilidad en dénde se debe de ser sumamente precavido y ético con los
lineamientos de trabajo. Debe haber una comunicacion eficiente con el equipo de

trabajo y con las personas participantes en las pruebas.

El trato con pacientes se debe ser empatico y agradecido. Las personas que
participantes de una investigacion, por lo menos en este caso, lo hacen por iniciativa
propia, asi que debemos respetar el tiempo que nos dedican para escucharnos y
participar. Ademas, lograr un contacto con las empresas privadas del sector salud
es dificil pues conlleva compromiso y trabajo tanto de la empresa o empresas
involucradas, como del equipo de investigacion. Para este trabajo, se logré realizar

un vinculo con la empresa, en donde se firmaron responsivas de cada
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procedimiento. Los contactos de los pacientes fueron referidos por la empresa. El
meédico y el director de la empresa, al estar interesados en la investigacion
contribuyeron de manera activa en proporcionar informacion, espacios y
participacion. No obstante, lo anterior se debe reconocer como un vinculo de trabajo
al que no siempre se puede aspirar pues, es dificil, aunque no imposible, la

involucracion de empresas en el ambito de investigacion del disefio de producto.

Por otra parte, en cuanto a los recursos; el recurso financiero para realizar una tesis
experimental en el desarrollo de productos es fundamental ya que se necesita
considerar materia prima, pago de mano de obra, herramientas, incentivos, entre
muchas otras cosas. Por otro lado, los recursos humanos deben estar bien
delimitados pues, en investigaciones donde se realizan procesos de trabajo
interrelacionados, las fechas de entrega pueden verse afectadas.

Cabe sefialar, el trabajo de convertir los principios del disefio universal en categorias
de cumplimiento. El acercamiento a la teoria desde los diferentes paradigmas de
conocimiento involucrados en la investigacion fue fundamental para comprender el
fendbmeno; asi como también para caracterizarlo e identificar sus dinamicas y
actores. Ahora bien, para la operacionalizacién de los principios de disefio en
indicadores fueron primordiales las competencias del disefio industrial, sin dejar de
lado los conocimientos y asesorias de metodologia de la investigacion.

Considero importante reflexionar acerca de lo siguiente: los productos plantean un
valor para el consumidor y deberian funcionar con base en las necesidades de las
personas. Tras esta situacion se les otorgan caracteristicas tangibles e intangibles
(Pérez y Pérez, 2006). De ahi la exigencia de comprender las capacidades fisicas,
valores, pensamientos, sentimientos y conductas para poder llegar a la dimensién

de las personas usuarias de las plantillas ortopédicas.

No obstante, la gama de opciones al elegir un producto cada vez se hace mas
grande, pero, esto no demuestra, en todos los casos, una mejora de la efectividad

del producto.

204



Implicaciones

En el pasado, la utilizacion de ortesis plantares se reducia al tratamiento de
problemas especificos de salud. Con la sistematizacion masiva e implementacion
de las nuevas tecnologias se ha logrado la produccién a diferentes escalas. En
donde la idealizacién de la experiencia para la adquisicion de las értesis plantares,
ha funcionado como una estrategia competitiva. La cual ha restado el correcto
funcionamiento del producto y restringido la participacion de intermediarios
especialistas en el proceso de manufactura. Ademas, las dinamicas de produccion

local se han reducido con miras a su desaparicion.

Por lo mismo se necesita reconocer como un requerimiento del &mbito ortoprotésico
y médico la participacion activa del Disefio Industrial. En donde el objetivo principal
no sea resaltar la experiencia, ni adjudicar falsos valores agregados sino respetar
la funcionalidad y eficiencia con la que fue concebida el producto. Simultdneamente
contemplar los cambios contextuales tanto a nivel global como local, con la intencién
de analizar las posibles implicaciones. De manera que la visién de la disciplina
contribuya a dilucidar los caminos para lograr productos o6ptimos, donde se
visualicen las condiciones del mercado a la par de los intereses rentables de las
empresas (Escamilla, Garnica, Arrollo y Niccolas, 2014). De la misma forma es
importante resaltar que en la solucion de problemas de disefio, el trabajo

interdisciplinario es fundamental para contribuir a la solucion de estos.

El abordaje del tema ha planteado diferentes dificultades: la difusion ha sido
compleja debido al gran nimero de variables, actores y personajes que se han visto
involucrados. Asimismo, el tratamiento de la informacién debe ser cuidadoso por

estar relacionado con la salud, la tecnologia, el disefio y la globalizacion.

Cualquier trabajo de investigacion contribuye a dilucidar incégnitas y nuevos
saberes, pero, al mismo tiempo sugiere también nuevas vias de trabajo. Por tanto,
se plantean algunas lineas de investigacion que pueden servir para la generacion

de nuevo conocimiento.
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Respecto a la gestion de ortesis plantares, se deben crear estrategias de gestion
del disefio de producto que promuevan los beneficios de los tratamientos

ortoprotésicos que incluyan argumentos sociales y econémicos.

Ahora bien, partiendo del supuesto que la tecnologia de punta y los nuevos
materiales van de la mano con mejores propuestas de oértesis plantares, realizar un
estudio comparativo en dénde se analicen la linea de gestion de las oOrtesis plantares
con materiales tradicionales y la linea de gestidon de ortesis plantares con nuevos
materiales. Con la intencién de justificar de manera cientifica la utilizacién de ciertos
materiales para su fabricacidbn y a su vez, analizar desde un punto de vista

sustentable sus posibles repercusiones.

Faltaria pues, la elaboracién de un plan estratégico para la mejora de la aplicacion
de los principios del disefio universal en el disefio de otros productos de apoyo,

considerando los resultados y conclusiones aportados en la presente tesis.

Puesto que, se ha declarado a lo largo del actual trabajo la importancia de los
estudios interdisciplinarios, seria conveniente investigar la importancia de las
competencias profesionales, valores y actitudes de los profesionales del disefio

industrial en el &mbito ortoprotésico.
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