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Abstract

Dado el creciente aumento de las personas
mayores en Chile y elmundo, se hace necesario
explorar las necesidades cotidianas cuando se
presentan diversas limitaciones de movimiento.
Es util y necesario realizar un sondeo acerca
de las dificultades que implica vestirse, en
terminos de flexibilidad, equilibrio y dominio
general del cuerpo y sus extremidades asi
como eltiempo que lleva realizar esta actividad.

Se problematiza la ropa interior centrada
en la mujer considerando la dignidad, el
bienestar y salud mental y fisica, aspectos
fundamentales que afectan el area personal
en la autoestima y la identidad y en la parte
social como se relaciona con el entorno, en
esta etapa de vida. La intimidad y la privacidad
se presentan como conceptos cuya expresion

Introduccion| Abstract

puede verse interrumpida con la pérdida de
autonomia influyendo también en la relacion
consigo mismay con familiares y cuidadores.
Por ello, se buscan soluciones que puedan
facilitar la manipulacion de prendas interiores,
considerando las necesidades especificas
dermatologicas, biomecanicasy caracteristicas
de diseno, que favorezcan la interaccion con
estay el cuerpo.

Palabras clave:
Persona Mayor, Autonomia, Ropa interior,
Limitaciones de movimiento.

Key Words:
Elderly, Autonomy, Underwear, Motion Limitations.
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Metodologia del Proyecto

Para la metodologia se usara como base el
doble diamante elaborado por Design Council
(2004 Yy 2015). Dos diamantes que representan las
etapas de desarrollo de un proyecto. El primer
diamante simboliza la exploracion de ideas e
hipotesis, que cruzamos con la investigacion
para llegar a hallazgos. El segundo se relaciona
con la conceptualizacion y la busqueda de
soluciones. El método sintetiza en 4 etapas el
desarrollo del proyecto. También, se buscara
introducir herramientas de la metodologia
de IDEO (2011) presentada en el libro Human
Centered Design Tool Kit, proceso que junto
a determinadas herramientas permite crear
nuevas soluciones desde la innovacion
centradas en las personas, en este caso las
personas mayores.

Metodologia del Proyecto
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1. Descubrimiento:

Se investiga y se busca un problema vy el
contexto en el que este se desarrolla. Aqui se
recaba la informacion y la literatura base de
nuestro marco tedricoy se realizan actividades
como observar al usuario y entrevistar a la
persona mayor, su cuidadory a distintos actores
de su entorno que permitan sumergirse en el
frame de trabajo.

Metodologia del Proyecto| Etapas

2. Definicion:

En esta etapa se realiza el analisis de la
informacion recabada en la etapa anteriory se
depura para llegar al problemayy la pregunta de
investigacion. Se define el contexto, el usuario,
las oportunidadesy se utilizan herramientas que
nos ayudan a aclarar quiénesy como participan
en la problematica, como el mapa de usuario,
mapa de viagje, body map, questionnairesy las
actividades que dan luz de los detalles que
puedan ser parte de la propuesta de valor.

3. Desarrollo:

Una vez filtrada la informacion y definido el
problema, se trabajan posibles soluciones
y prototipos que deben ser testeados para
lograr una solucion final. En la etapa de
desarrollo se usaran herramientas como; el
Rapid Iterative Testing & Evaluation (RITE), EL
uso de escenarios posibles, los storyboards,
obtencion de retroalimentacion a traves de un
test y reporte de uso, sustentabilidad, estudio
ergonomico, viaje del usuario y sesiones
de cocreacion, entre otras que puedan ser
necesarias.



4. Entregar:

En esta etapa es donde se llega a una solucion
final, que acoge todos los hallazgos recogidos
en las previas etapas, y llegar a un resultado
integral. Para saber el impacto de la solucion
se hara los ultimos testeos de ajuste, se
monitoreara sus resultados y se creara una
estrategia para comunicar el proyecto, como
por ejemplo pitch y campanas de difusion.

Metodologia del Proyecto| Etapas

Las primeras dos etapas se han desarrollado
en el proceso de Seminario, recabando la
informacion necesaria para llegar a un primer
punto de definicion. Alineando los objetivos
de avance a esta. El segundo diamante que
abarca las ultimas dos etapas que se abordaron
en Titulo.

Lo positivo de esta estructura metodologica
es que su estructura no lineal permite la
interaccion entre puntos de definicion. Se
expande como la forma del diamante abarcando
todo el conocimiento que podamos adquirir
para llegar a puntos de definicion y solucion
que una vez testeada, también puede ser
redisenada.
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Problematica

Incremento de la poblacion
de personas mayores

Los personas mayores actualmente constituyen
una parte significativa de la sociedad mundial
y el numero se ha incrementado desde la
revolucion industrial en adelante, aumentando
también la expectativa de vida. Segun la OMS
“Entre 2020y 2030, el porcentaje de habitantes
del planeta mayores de 60 anos aumentara
un 34%.y en la actualidad, el numero de
personas de 60 anos 0 mas, supera al de ninos
menores de cinco anos. En 2050, el numero
de personas de 60 anos 0 Mas sera superior
al de adolescentes y jovenes de 15 a 24 anos
de edad’ (OMS, 2021.)

Problematica| Incremento personas mayores
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Envejecimiento de la Poblacion

“En Chile hay 3.449.362 personas mayores (60
anos y mas), lo que representa un 18% de la
poblacion. Y la esperanza de vida ha aumentado
a 80,7 anos" (CEPAL, 2019; Naciones Unidas,
2019). Y el grupo de personas de 80 y mas
anos es el que mas ha aumentado, pasando
de 214.000 en 2001 a 561.000 en 2021, lo que
significa un incremento del 162% (CEPAL, 2019).
De acuerdo con las proyecciones poblacionales
de 2019 de la Comision Econdmica para
Ameérica Latina y el Caribe (CEPAL), para
2050 la poblacion de personas mayores en
Chile representara un 32% del total (6.430.169
personas). Siendo un numero considerable, se
debe poner especial cuidado y atencion a las
necesidades de este grupo etario.

Problematica| Envejecimiento

Imagen 2. Fuente: https./marketingaecommerce.net/que-es-un-buyer-persona
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Salud y Calidad de Vida

Uno de los problemas que se presenta en este
grupoy en esta etapa de la vida es el deterioro
del cuerpo, que se traduce en consecuencias
para el individuo que afectan directamente
su autonomia y capacidad de movimiento,
desmejorando asi su calidad de vida, salud
fisica y mental. Existen diversas afecciones
y sindromes que se pueden presentar a
edades avanzadas, como por ejemplo; artritis
o artrosis, Parkinson, sarcopenia, sindrome de
debilidad, hipertension, afecciones cardiacas,
enfermedades neurodegenerativas etc.
Problemas de salud que se traducen en
el debilitamiento de funciones, procesos
inflamatorios que reducen significativamente la
capacidad de realizar tareas basicas, pudiendo
desencadenar, segun alentorno de la persona,
cierto nivel de discapacidad.

Por otra parte, en general el énfasis esta puesto
en las necesidades clinicas del grupo, sin
embargo, la cotidianidad tiene desafios que
a veces pasan inadvertidos y que afectan el
bienestar psiquico y mental de la persona.

Problematical Salud

“..eltrabajo de salud en muchos paises
se dedica mads a la atencion de los
aspectos biologicos y menos atencion
a los aspectos psiquicos y sociales y las
preocupaciones criticas de una etapa
del curso vital” (Lamas, 2009.) Un ejemplo

de esto es el acto de vestirse, que requiere
equilibrio y ciertos movimientos que pueden
dificultar la realizacion de este proceso, tales
como ponerse los calcetines, abrocharse los
botones, etc. Es una necesidad diaria que
necesita resolverse, por medios propios o bien

2.
Imagen 3. Fuente: a href-httpswww freepikesfoto-gratisenfermera-cuidando-anciana_ 3295516 htm#query-salud20adul-
tas2omayor&position-48&from_view-search&track-ais#position-48&query-saludfs2oadulta%2omayorimagen de rawpixel
coma en Freepik
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con ayuda de un tercero, como un cuidador
o profesional de la salud. Es por esto que se
elige esta actividad como punto critico para
analizar y observar.

Asi también, a veces se pasa por alto la
importancia de cuidar la autonomia de las
personas mayores, siendo que.."El creery
percibir a al otro como persona con
capacidades influye positivamente
en la autopercepcion, por ende en la
autoestimay en la funcion de identidad”
(Zapata, 2005.)

Si consideramos que ‘“la identidad sirve
para organizar la interpretacion de las
experiencias asigndndoles un significado
subjetivo que puede ser modificado por
la propia experiencia” (Moraga, 1992, citado
por Zapata H) Entendemos que la experiencia
subjetiva que vive la persona esta directamente
relacionada con el bienestar fisicoy mental. En
esta relacion y construccion de identidad, en
particular en esta etapa de la vida, juega un
papelimportante la relacion con las personas
delentornoy la persona que cumple elroldel
cuidador, ya sea de manera profesional o no.

Problematical Salud

> -

Imagen 4 Fuente a hfef:hrtpswwﬂeep/h esfo!f—groZ/SI/ro—med/'o—mujer—gofog—sol—bufamdo, 6975703 htm#page-3&-
query-identidadz20adultaz20mayor&position-49&from_view-search&track-aisf-reepika
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Segun la geriatra Marcela Caceres,

‘la calidad de vida en las personas
mayores esta determinada por lo
que ellos son capaces o no de hacer,
por su funcionalidad. A las personas
mayores no les importa tanto si
tienen 2, 4 o 6 enfermedades, O si
toman uno, dos, o cuatro remedios,
en el fondo lo que les importa es
que ser capaces de hacer las cosas
que ellos disfrutany que le dan valor
a suvida, y eso esta determinado
por la capacidad funcional’.

(Observatorio del Envejecimiento et al., 2021,
pp 4)

Problematica| Salud y Calidad de vida 16



Vestirse

Por lo anterior, es de suma importancia buscar
que la persona mayor pueda realizar tareas que
induzcan a la satisfaccion de sus necesidades
fisicas, psicologicas y emocionales. Como area
a estudiar se apuntara al “ritual de vestirse”
integralmente. Ya que al simplificar esta tarea
podemos aportar al bienestary calidad de vida
de la persona mayor y a quienes componen
su entorno cercano. Y esta simple actividad,
implica mucha actividad fisica, movimientos
diferentes que cuando somos jovenes nos
parecen normales e intrascendentes.

Problematical Salud

Imagen 6. Fuente /m'ogen de a href-httpswww freepik esfoto-gratiselegante-anciana-vestida-blanco_ 24483425 htm#-
query-ropa%20interiorfs20adulta%20mayor&position-g&from_view-search&track-aisfreepika
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Vejez, una etapa mas de la vida.

Vejez, una etapa mas de la vida. La vejez
representa una crisis de transicion de una
etapa del crecimiento a otra, caracterizada por
ciertas preocupaciones o desafios adaptativos
(Erikson,1963; Neugarten, 1979; Levinson, 1979;
Rapaport, 1980; Scheehy,1995) Lo anterior no
quiere decir que al envejecer se deje de ser util.
Es mas, sitomamos elvalor del “Pleno respeto a
la dignidad de los Adultos Mayoresy al gjercicio
de sus derechos como personasy ciudadanos.
(Politicas para el Adulto Mayor,2004), asi como
los principios de autovalencia, envejecimiento
activoy ciudadania plena, entendemos que el
envejecimiento puede ser una etapa que se
aproveche en su potencial positivo. Creando
a partir de la resignificacion una experiencia
distinta que, en vez de negar la vejez, oriente el
tiempo libre y recreacional a mejorar su calidad
devida. “Todos llegamos a vigjos, sin embargo
la manera como envejecemosy la calidad de
nuestras vidas en la vejez se relaciona con los
recursos intelectuales, sociales y biologicos
y materiales acumulados durante el ciclo
vital'(Zapata, 2005.)

Marco Tedrico | Vejez

Imagen 7 Fuente: href-httoswww freepikesfoto-gratisenfermera-sosteniendo-manos-hombre-mayor-simpatia_ 10892968
Im#query-vejez&position-2&from_view-search&track-sphFreepika




Genero femenino e
interseccionalidad

La mujer como su sujeto de estudio se vuelve
relevante sitomamos en cuenta que las mujeres
representaran el 54.4% de las personas mayores
de 60 anos. En 2017, dicha cifra alcanzaba las
364 mil personas, y se proyecta que para el
ano 2050 superara el millon de mujeres 80
0 Mas, llegando a 1.139.264. (CASEN, 2017) Y
en elgrupo de 100 0 mas, que corresponde a
2.278 personas, el 85% son mujeres, y el 2050
seran mas de 48.000, de ellas un 72% seran
mujeres. (INE, 2020.) Estas proyecciones dejan
clara la prevalencia del género femenino en
la vejez. (Observatorio del Adulto Mayor, 2020)

Ademas del olvido que sufren las personas
de edad, la vulneracion en el caso de la
mujer se da por multiples factores ademas
del género en si, pueden influenciar la vision
y trato sociocultural de la poblacion hacia
ellas. Los términos economicos, culturales,
roles y fisico son puntos que marcan una
diferencia en el desarrollo de la vida de la
mujer, asi como en su plenitud, provocandose
una interseccionalidad entre el hecho de ser

Marco Tedrico | Género

mujery tener alguna condicidon que suponga
algun tipo de discapacidad, que derive en una
mirada desfavorable sobre la vejez. (Serra, 2017).

Feminizacion del envejecimiento para Chile
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"Para las mujeres mayores, puede
existiruna doble o triple desventaja.
No solo porque son mujeres, son
mujeres 'viejas'y la vejez en Chile
se ve de manera negativa”
(Observatorio del Envejecimiento, 2020)

Marco Teodrico

Imagen 8. Fuente: a href%ttpswwv&fréep%esfoto—grot/‘swsfo—trosera—mw’e/—moyor—sesema—onos—conos—sostem’endo—fof
za-lavando-pastilla-dormir-que-sufre-insomnio-mujer-jubilada-edad-avanzada-tomando-medicamentos-agua-senta-

do-dormit
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Autonomia,
clave para el bienestar,
la salud fisica y mental

“La autonomia funcional se define bdsicamente
como la capacidad de las personas para cumplir
con las acciones minimas de supervivencia
cotidianas” (Barthel, 1955, citado por Barrero,
Arrioja & Ojeda, 2005)"(guerrero-Martelo,
M; ed.) Por lo que la persona con alguna
afeccion puede verse limitada al punto de
tener una discapacidad funcional que no le
permita cumplir con dichas necesidades,
teniendo necesidad de ser asistido. Luego, se
ha visto que “la autoestima es una necesidad
psicoldgica relacionada con la percepcion y
valoracion positiva o negativa que tiene una
persona sobre si misma” (Masso, 2001, citado
por Guerrero-Martelo, M; ed), por lo que la
condicion en que se encuentra elindividuo. Si
tenemos en cuenta que la “Calidad de vida se
convierte en un concepto referido bdasicamente
al tipo de respuesta individual y social ante
el conjunto de situaciones reales de la vida
diaria..", comprendemos que entre mayor
autonomia tenga la persona en cuestion, mayor
calidad de vida y en consecuencia mayor

Marco Tedrico | Autonomia

autoestima. Despues de todo, “La autonomia
funcional demostro ser un predictor de la
calidad de vida, asocidndose positivamente
con ella, especificamente en las dimensiones
Alimentacion, Caminata e Higiene" (Ribero A;
ed, 2021), considerando dentro de la higiene
el vestirse
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Imagen 9. Fuente: Freepick
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Salud, fisicay mental.

‘La salud es un estado de completo bienestar
fisico, mental y social, y no solamente la
ausencia de afecciones o enfermedades”.
(OMS, 1946) y el bienestar segun la World
Health Organization Quality of Life (\WHOQOL
Group) la define como: aquella percepcion
de la posicion en la vida en el contexto de la
culturay del sistema de valores en el que nos
desenvolvemos y en relacion con nuestras
metas, expectativasy valores, y que incorpora
la salud fisica, el estado psicologico, el nivel
de independencia, las relaciones sociales,
las creencias personales y su relacion. EL
bienestar es importante para la salud, ya
que se ha demostrado cientificamente que
estados sostenidos inflamatorios y de malestar
influyen en los procesos de reproduccion
de la genética celular, particularmente en la
creacion de telomerasa, enzima que ayuda
a la sintetizacion del telomero, estructuras
del ADN, cuya longitud reflejan la capacidad
de seguir reproduciendo sin mutary la edad
celular. Lo que significa que genéticamente
las personas alegres tienen los telomeros mas
largos, por ende, son mas jovenes y pueden
sostener una mejor salud y calidad de vida,

Marco Tedrico | Salud

concepto aplicable para todo ser humano.
(Elizabeth Blackburn, 2015)

/

Imagen 10. Fuente: a href-httpswww freepikesfoto-gratisprimer-plano-manos-apoyo_ 2769160 . htim#query-vejez&posi-
tion-6&from_view-search&track-sphimagen de rawpixelcoma en Freepik
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Pérdida de Movilidad, discapacidad
y otras enfermedades limitantes

La pérdida de movilidad es un sintomay una
consecuencia de varias afecciones que se
van haciendo potencialmente mas probables
a medida que aumenta la edad, donde
factores como la alimentacion, el gjercicioy la
actividad fisica generaly salud mental tienen
un rol crucial. La artritis o artrosis, Parkinson,
sarcopenia, sindrome de debilidad, hipertension,
afecciones cardiacas, fracturas, etc. se presentan
como enfermedades cronicas, enfermedades
limitantes o incluso discapacidades si las
condiciones del medio no son propicias. Una
alteracion en la capacidad de moverse en
forma normal o saludable, independiente se
Su causa implica directamente un cambio
en la forma en que se realizan quehaceres
diarios y la satisfaccion de necesidades
y si necesitaran ayuda de alguien. Como
instrumentos de medicion con respecto al
nivel de dependencia de la persona mayor se
considerara como referencia la escala EFAM
(Examen de Medicina Preventiva del Adulto
Mayor) (Silva, 2003) y el indice de Barthel
(Cid-Ruzafa et al., 1997 Jusados en el ambito
medico para determinar medidas de ayuda e

Marco Tedrico | Pérdida de Movilidad

intervencion. Cuya puntuacion determina si la
persona mayor tiene una dependencia total,

severa, moderada, escasa o es independiente.
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Entorno socialy cuidador, figura
clave necesaria en equilibrio.

En pro de una salud de quien esta siendo
cuidado, debemos tener presente las redes
que componen su circulo personal. “La red
social esta constituida por todas aquellas
relaciones significativas que una persona
establece cotidianamente y a lo largo de su
vida. En ese sentido cada persona es el centro
de su propia red" (Zapata, 2005.) Participan
de ella familiares, amigos, profesionales y
esporadicos. Parte de esta, y muy importante
es la persona que cumple el rol de cuidador,
quien cumple con una funcion de cuidado
y acompanamiento de la persona mayor
cuando hay ciertas tareas que necesita realizar
en compania o hay necesidad de asistencia
para realizar actividades ya sea que dependa
en menor medida o practicamente sea una
persona totalmente dependiente;

Cuidar es una actividad humana que tiene
un componente no profesional. Se habla
del cuidado formal que proporcionan
los profesionales de la Enfermeria, y del
cuidado informal o familiar, que es el
que brindan los familiares, allegados

Marco Tedrico | Entorno Social

y amigos. No obstante, los limites entre
estas dos clases de cuidado son cada
vez mas borrosos, En ambos, cuidar se
define como una relacion y un proceso;
no es la mera ejecucion de tareas o la

realizacion de procedimientos prescritos
: ]

Imagen 12. Fuente: Imagen de a href-httpswww,freepikesfoto-gratisenfermera-sosteniendo-manos-hombre-mayor-simpa-

porun méedico. En efecto, el objetivo de los
cuidados va mds alla de la enfermedad;
cuidar es "todo lo que ayuda a vivir y
permite existir’ dice Colliér. Los cuidados,
portanto, se dirigen a todo lo que estimula
la vida. (Cuesta, 2007, pp 106.)

fia_10892968 him#query-vejez&position-2&from_view-search&track-sphFreepika
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Buscar a alguien que tenga las aptitudes para
esa tarea, se convierte en un punto clave, sin
embargo, no es poco usual que una persona
con poca preparacion, como un familiar sin
experiencia, sea quien desempene este rol.
Un cuidador deberia asesorarse para cuidar
de forma que se mantenga la nocion de
individuo digho con capacidad de autonomia,
y que se otorgue ayuda en la medida que sea
realmente necesario. Después de todo existe
una sesion del auto control por parte de la
persona mayor, al aceptar que un tercero le
ayude, mas si tiene una discapacidad funcional
de algun tipo causada por la edad y no por
una condicion congénita.

Elcuidador tiene que tener cierta inteligencia
emocional, que “En términos mas simples
podemos decir que la inteligencia emocional
se refiere al reconocimiento y comprension
tanto de nuestras emociones como las de
los demas, y enfrentar de manera efectiva
su impacto usando enfoques y acciones
apropiadas"(Goleman, como se citd en Cano,
et al, 2012 ) para poder mantener un equilibrio
entre sus necesidades y las del adulto que
cuida, poniendo énfasis en laautonomia. Alavez
que cualquier alteracion en el estado de esta

Marco Tedrico | Entorno social

persona o quien es cuidado, puede reflejarse
en la otra parte a traves de las heuronas espejo,
que se activan cuando un individuo ejecuta una
accion y cuando observa esa misma accion
al ser gjecutada por otro individuo, permiten
empatia.(Giacomo Rizzolatti, 2007) Por lo
tanto, esta relacion debe cuidarse, otorgando
facilidades tanto para el paciente como para
el cuidador de ser conscientes, cuidar su
salud y facilitar su tarea para mantener una
dinamica saludable. Esto es tan importante,
que existen estudios que hablan del “sindrome
del cuidador enfermo”, en donde el cuidador
sufre severas consecuencias psicologicas
debido a la sobrecarga que puede significar
estar al cuidado de alguien con algun tipo
de discapacidad, sobre todo si es severa.
Por lo tanto, cualquier solucion debe incluirlo
dentro de la dinamica, si es participe de la
relacion con el paciente y su familia, ya que
una mala salud en él puede influir en el tipo
de cuidado que se otorgue la persona mayor
en necesidad. La solucion debe contemplar
que la persona mayor pueda hacer sus tareas
lo mas independiente posible, para preservar
el bienestar de ambos.
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Dermatologiay cuidados intimos

Elcuidado de la piely sus sensibilidades debe
considerarse, ya que en medida que los tejidos
envejecen, van perdiendo propiedades que la
mantienen saludable. Donde, “..los cambios
fisicos y funcionales de la piel asociados a
la edad: alteraciones de la permeabilidad,
mantencion de la temperatura, balance
hidroelectrolitico, funciones sensoriales y la
piel como organo endocrino!” (Navarrete 2012)
Se debe sopesar que ciertas zonas como los
plieguesy areas sensibles como los genitales,
se consideran como areas complicadas, puesto
que, se suma la dificultad de limpieza de estas
areas, sobre todo si hay pérdida de movilidad.

"Hay areas de roce y micosis..sobretodo bajo
los pliegues de la pechuga y en el area genital
cuando se queda humeda el area..” (Marcela
Caceres, Entrevista 7)

Marco Tedrico | Dermatologia

Imagen 13 Fuente: Imagen de a href-hitpswww.freepikesfoto-gratiscicatrizarse-mujer-mayor-posar_ 21531685 htm#pa-
ge-3&query-adultas2omayor%20dermatologia%20intima&position-g&from_view-search&track-aiskFreepika
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Ropa Interior

Marco Tedrico | Ropa Interior

La ropa interior se define
como ‘clothes worn next to
the skin, under other clothes
[Ropa usada en contacto
con la piel, bajo otras ro-
pas]” (Cambridge English
Dictionary, s.f).
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Tipos de Ropa Interior

Existen varios tipos de ropa interior, en principio
se estudiaron el brassier y calzon femenino,
pero luego se enfoco la investigacion en el
sostén por razones practicas.

Marco Tedrico | Ropa interior
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Anatomia del sostén

Se planea mantener el uso de la estructura
del sostén, Analizando las partes que puden
significar un problema para la mujer mayor.

Se analizé también el sostén deportivo,
y brallette para ver cual forma era la mas
adecuada para trabajar.

Regulador

J

M=

N

Ganchos Banda o espaldilla

Marco Tedrico | Ropa interior

Tirante

A

Abrochadura _/

Aro o barillas Puente o

Frente central

Imagen 16. Dibujo Brassier adaptado Fuente: https./www.nosotrasonline.cl/entre-noso-
tras/cuidado-femenino/aprende-a-elegir-la-talla-de-tu-brasier/
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Biomecanica y Ergonomia del cuerpo

‘La biomecanica se define como el estudio
de la accion que gjerce la fisicay en especial
la mecanica sobre el cuerpo humano” (Fucci
S.etal, 2003)

Los movimientos a tomar en cuenta para poner
y sacar un sosten y ponery sacar un sacar un
calzon, son los siguientes:

Movimientos y angulos del cuerpo generales.

Marco Tedrico | Biomecanica y Ergonomia

Movimientos del tren superior

Movimientos del brazo

Imagen. 17,18, 19, 20 FuentelLibro Fucci, S, Benigni, M., & Fornasari, V. (2003). Biomecanica del aparato locomotor aplicada
al acondicionamiento muscular (4a. ed.). Elsevier.
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Movimientos del antebrazo Movimientos del miembro Inferior Movimientos generales de la mano

T T

Movimientos de la pierna

Segun la Oxford, la ergonomia es el “estudio
de las condiciones de adaptacion de un lugar
de trabajo, una maquina, un vehiculo, etc., a
las caracteristicas fisicas y psicologicas del
trabajador o el usuario. (Oxford Dictionary, 2023.)
Sianalizamos los movimientos necesarios para
vestirse, el cuerpo completo esté involucrado
en ponerse la ropa y la ropa interior, ademas
de intentar mantener el equilibrio mientras
realizan esta tarea.

Movimientos de cabeza, para visualizar la ropa
mientras se la ponen.

Imagen. 21,22, 23,24, 25, 26, 27 .28, 29 Fuente. Libro Fucci, S, Benigni, M., & Fornasari, V. (2003). Biomecanica del aparato
locomotor aplicada al acondicionamiento muscular (4a. ed). Elsevier.
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Movimientos intrinsecos de la mano

Marco Teodrico | Biomecanica y Ergonomia

Imagen. 30, 31, 32, 33 Fuente: .Libro Fucci, S, Benigni, M., & Fornasari, V. (2003). Biomecanica del aparato locomotor aplica-
da al acondicionamiento muscular (4a. ed). Elsevier
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Informacion Cualitativa



Recopilacion de Informacion Cualitativa

Para la recopilacion de informacion se utilizan
metodologias cualitativas que aportan y
complementan la informacion anteriormente
expuesta en el marco tedrico. Para esto se
usaron herramientas presentes en IDEO,
Design Kit (Design Kit, s. )y Universal Methods
of Design (Hanington & Martin, 2019), como
entrevistas en vivo y en forma remota a los
usuarios, informace, mapas de viaje, mapa
de empatia, entre otros. También asistio a
conferencias de Gerontologia de la Universidad
Miguel de Cervantes y se consultd con un
psicologo profesional.

Entrevistas Seminario

Durante el periodo de seminario se entrevisto a
5 personas, 3 personas mayoresy 2 cuidadores
(Fig.) que complementaron la informacion dada
de primera mano por la personas mayores. Es
importante mencionar que estas se realizaron
antes de definir el genero del usuario. Para la
visita a las personas entrevistadas se preparo
el siguiente material.

Marco Tedrico | Informacion Cualitativa

e ™
Entrevista: | Etapadevida | Ocupacidn: Afecciones Donde vive: Frase:
E1. Pato Tercera Edad Arquitecto Perdida de sensibilidad en Hogar Aleman “La compafia es indispensable”
93 ahos retirado extremidades y preshicia
E2. vale Tercera Edad Enfermera Artritis, pérdida de masa Casa de hijos, en " Las dificultades fisicas hacen
93 ahos retirada n.u.ﬁcular, im!:mtinmcia, compariia siempre gUE UNa NG encuentre muy
vision reducida agradable la vejez"
E3. hiara Adultez Ventas no activa Darmiatitis Casa propia, recibe | og|g [vale), siempre intenta
57 aAma de casa, hija y avale hacer las cosas sola™
cuidadora Vale
E4. Maria | Tercera Edad Odontopediatra Artritis, dificultad de movimien- | Casa propia “Madie me ayuda”
81 afios retirada to generalizada, problemas de "Estoy agradecida por |a ayuda”
memaoria
ES. Yara Adultez Enferemera activa saludable, de vez en cuando Recide & dias a las Ella se pone floja, es como una
31 afios cuidadora de Maria | dolores por fuerzas para ayudar | semanacon Maria. | nifia. Puede hacer las cosas,
9 aMaria en necesidades basicas pero pide que alguien se las hlag‘a.’l

Figura 3, kesumen

jere

general entrevistas seminario Fuente: Registro Propio

Primero, preguntas de datos basicas, para
identificar el entorno de la persona mayor
y comprender de mejor sus rutinas diarias
y actores en ellas. Segundo, entrevistas
semiestructuradas para comprender a la
persona, sus motivacionesy dolores. Tercero,
Informance, con elementos de prendas de
vestir para identificar dificultades.

®e
®
L]

1.Figura 3: Cierres
g ‘ 2.Figura 4: Distintos tamafios de botones.
3.Figura 5: Botones con textura.

4.Figura 6: Botones de formas diferentes.
5.Figura 7: Ganchos macho y hembra.
6.Figura 8: Velcro.

7.Figura 9: Botones a presion.

8.Figura 10: Cordon

9.Figura 11: Ejercicio de poner y sacar una

prenda con botones
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Body Map

Atraves deluso del Body Map (Fig.), se brindo
a las participantes una forma no invasiva para
visualizar las areas corporales con dificultades.
Mediante elempleo de colores, se identificaron
las zonas con problemas habituales al vestirse
y aquellas que presentaban dolor o dificultades
especificas. El objetivo de la actividad era
detectar estas areas y diferenciar entre las
tareas que realizaban acompanadasy las que
enfrentaban solas.

Actividades Domésticas

Actividades que realiza solo Actividades con ayuda de tercero

Cuidado di

Bao / ducha.
Cuidado de la vejiga y de los
intestinos.
Vestirse.
Polera/ Chalecos/ Chaquetas
Pantalon
Ropa interior
Zapatos / Calcetines
Comer.
Alimentacion.

Cuidado de otra persona. formal.

Participacién personal en la educa-
cién informal continua.

cién digital.
Movilidad en la comunidad.
Manejo de temas financieros.
Cuidado de la salud y manutencién.  Leer

Mantener un hogar. Participacién en actividades
Preparacién de comida y limpieza. sociales.

Lavarloza

Lavar ropa/ Poner a secar ropa

Ir de compras.

Salir a caminar/ dar paseosz cortos

Salira a caminar/ dar paseos largos

Escribir

Movilidad funcional.
Cuidado de las ayudas técnicas
personales.

Higiene personal y aseo.
Actividad sexual.

Dormir / descanso. Otras
Ir al baiio(general)

Limpiar zona genital ONTODA 22 /&tfa
Comer Yoo a2 SGOLTF

Lavarse los dientes

Ademas, se emplearon preguntas de respuesta
abierta para evaluar la destreza motriz fina,

Marco Tedrico | Informaciéon Cualitativa

analizando los movimientos de las manosy la
calidad de la escritura. Se constato que todos
las personas mayores tenian la habilidad de
agarre de pinza, aunque con una precision
deteriorada.

Zonas corporales

Describa como le hace sentir

NoR MAL

iNecesita la ayuda de un tercero para realizar
alguna actividad, ctal y cémo le hace sentir ?

N INGOAA

Marque las areas del cuerpo donde
presenta molestia normalmente

Marquelas areas del
presenta dificultad al vestirse

Aspecto Etico y Moral

Tomando en cuenta la tematica entorno a la
intimidad desarrollada en la investigacion, es
de fundamental cuidary respetar la informacion
personal obtenida de los personas mayores
y sus cuidadores con quienes se trabaja. Por
ello se informo de la tematicay la sensibilidad

del asunto, asi como solicitar permiso de
antemano para hacer registro escrito, fotografico,
filmografico y de audio, ademas de pedir el
consentimiento escrito para el uso de estos
y la informacion recabada para el proceso
de titulacion.

En el proceso de testeo de prototipos se
usaran estrategias para crear un ambiente
de confianza. Como por ejemplo, el uso de
prendas de primera capa para hacer pruebas
de vestuarios intimo sobre estas o el uso de
sus espacios privados, como su habitacion
para hacer registro de ser necesario y poder
resguardar la privacidad de la persona mayor
evitando exponer su intimidad.
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Analisis del espacio

El uso del espacio vital cotidiano, permite
la libertad necesaria para que las personas
mayores se desenvuelvan. Se observo que
los espacios mas usados para realizar la tarea
de vestirse son el bano y la habitacion. Se
especula y confirma con las entrevistas que
eluso de ambos los hace sentir mas seguros
y resguardados.

También se observa que en periodos de frio
se prefiere el bano, para evitar cambios de
temperatura. Por lo tanto la persona siempre
tiene a disposicion espejos, que ayuda como
complemento visual para vestirse.

Marco Tedrico | Informacion Cualitativa

Imagen 36y 37 Bano y ropero entrevista 3. Registro propio
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Resumen Entrevistas

Seminario

Se cambiaron los nombres para preservar la
privacidad de las mupersonas entrevistadas.

a Maria en necesidades basicas

E1l. Pato Tercera Edad Arquitecto retira- Perdida de sensibilidad en Hogar Aleman “La compaiiia es indispensable”
93 afios do extremidades y presbicia
E2. Vale Tercera Edad Enfermera Artritis, pérdida de masa Casa de hijos, en " Las dificultades fisicas hacen
93 ainos retirada r'r.1u.s:cular, inFonﬁnencia, compafia siempre que una no encuentre muy
vision reducida agradable la vejez"
E3. Mara Adultez Ventas no activa Dermatitis Casa propia, recibe | “E||3 (Vale), siempre intenta
57 Ama de casa, hijay a Vale hacer las cosas sola”
cuidadora Vale
E 4. Maria | Tercera Edad Odontopediatra Artritis, dificultad de movimien- Casa propia “Nadie me ayuda.”
81 afios retirada to generalizada, problemas de “Estoy agradecida por la ayuda”
memoria
E5. Yara Adultez Enferemera activa Saludable, de vez en cuando Recide 6 dias a las Ella se pone floja, es como una
31 afios cuidadora de Maria dolores por fuerzas para ayudar | semana con Maria. | nifia. Puede hacer las cosas,

pero pide que alguien se las haga

Marco Tedrico | Informacion Cualitativa
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Areas problematicas Identificadas

Elarea delpecho en mujeresy hombres tiene la
dificultad de que a medida que nos acercamos
al cuello el rango visual se reduce, al realizar
la actividad de ponerse una prenda, habia
dificultad para manipular los botones de la
zona. La espalda en el caso de las mujeres
para abrochar también era dificilde manipular,
sobre todo los broches para sostén.

Elarea identificada como compleja por una de
las cuidadoras, una enfermera es el area genital,
adelante y atras, siendo el alcance el mayor
problema. Y luego, a traves del gjercicio de
anudar cordones, solo una presenté problemas
para realizar el gjercicio, sin embargo, se observo
dificultad en los 3 para agacharse. Por esto,
los pies son un area compleja para ponerse
calcetinesy colocarse en posicion de hacerlo.

Aclaramos que en este punto no se habia

definido el usuario final, por lo que se analizan
ambos géneros.

Informacion Cualitativa| Area Problematica

Areas Probl Mujer Biold

il

Problemas por el Problemas con poner Problemas por el Problemas con poner
drea del cuerpo ropa o vestirse drea del cuerpo ropa o vestirse

Figura 6 Areas Problema Hombre y Mujer: Creacion propia.
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Respecto a las actividades, tareas de mayor
complejidad como estados financieros o
compras y paseos largos, etc. son actos que
tienden a requerir de ayuda. Tambien destaca
que en el caso de la entrevista 4, necesitaban
ayuda en las tareas de cuidado personal, pero
al preguntar directamente a la adulta mayor,
no lo menciona, contrastando la realidad con
la informacioén entregada por su cuidadora.
Ademas, las dos adultas mayores tenian
problemas de incontinencia, al preguntarles por
enfermedades o condiciones, omitieron esta
informacion, siendo rescatada a traves de la
observacion de elementos en el velador, banoy
através de la confirmacion de sus cuidadores.
Esto nos da luz sobre el recato o celo en lo
referido a la intimidad, pero al mismo tiempo
se constata la conformacion una relacion de
confidencialidad con el cuidador habiendo
mayor pudor con la familia, mas que con quien
esta a cargo del cuidado diariamente.

Respecto a la parte psicologica 'y emocional,
se observo que existe una necesidad de hacer
una tarea de forma independiente, hasta que
se prolonga lo suficiente o se vuelve muy
compleja de resolver. Visto en los 5y 12

Informacion Cualitativa| Area Problematica

minutos que tomaron ambas Adultas mayores
en abrochar los ganchos macho y hembra,
apoyando la necesidad de autonomia. Hay una
necesidad del A M. a tener un espacio propio,
una necesidad de seguir sintiéndose utily un
requerimiento de sentir confianza vista a traves
de la importancia del cuidador o la familia en
términos de apoyo emocionaly la atencion de
necesidades basicas, directamente vinculadas
con la autoestima de la persona.

40



Interacciones Clave
lera grupo de entrevistas

1

El acto de vestirse es un reflejo del nivel
de autonomia de la persona mayor, cuyas
capacidades como el equilibrio, vision y la
motricidad se ponen a prueba. Por lo que se
busca persistir haciendolo solos. La forma
en que vestimos comunica una intencion,
importante para el adulto donde requiere la
mayor o también para quienes conforman su
circulo cercano (familiares, cuidadores, etc.)
puede influir positivamente en la autopercepcion
y la autoestima.

Marco Tedrico | Informacion Cualitativa

2

Existe una complicidad que se produce entre
el paciente y su cuidador al compartir la
intimidad y dejar de lado el pudor. Por lo que
es relevante cuidar de esta relacion para crear
una dinamica que impacte positivamente en
ambos poniendo en el foco la salud fisica y
mental.

3

Se observo que entre los entrevistados aquellos
gue mantienen una vida y relaciones humanas
activas, tienen mejor autoestima. Observacion
congruente con tener un objetivo o funcion
que le permita participar socialmente.

4



4

En los testeos se observo una accion que se
rescata. Las siguientes imagenes muestran el
movimiento que facilita ponerse prendas como
chalecos y camisas al impulsar la prenda por
la parte posterior del cuerpo con ayuda de
las manos, como se muestra en las imagenes
posteriores.

Marco Tedrico | Informacion Cualitativa

5

Eluso delespacio intimo a la hora de vestirse es
importante en el ritual de manana. La persona
mayorsuele preferir espacios como el bano
o la habitacion.

Imagen 38y 39 Informance poner y scar prenda. Registro propio
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Observacion de Pacientes en
interaccion con Geriatra

Se solicitd permiso a la Dr. M. Carrasco para
realizar acompanamiento y observacion en
consulta geriatrica. Se acompand a la Dr. C.
Carvacho en 4 consultas del Centro Médico
San Joaquin, de la Red salud UC CHRISTUS.
De la experiencia se destaca lo siguiente:

1. El area del pecho cercana al cuello es
problematica porque no alcanzan a visualizar
lo que esta en el lugar, porque hay menor
rango de moviemiento de la cabeza.

2. Los botones efectivamente son complejos
para ambos sexos. “Esta muy apretado” Paciente
1. Refiriendose a los botones.

3.El aspecto emocional juega un papel
fundamental en las acciones diarias de las

personas mayores.'No me dan ganas de hacer
nada" Paciente 2.

4.La edad no es factor pronostico, de la
calidad de vida" Dra. Carvacho.

4."Sin ayuda, ella puede” Dice elacompanante

Marco Tedrico | Informaciéon Cualitativa

del Paciente 4, con una sonrisa. Dando a
entender que se pueden hacer cosas en
independenciay los hace sentir bien hacerlo

Ademas de la asistencia a clases de geriatria
para complementar el conocimiento adquerido
por investigacion propia y la observacion en
los testeos y entrevistas.

lud-uc/al l0s/2( tro-1

B3n-nacional-de-salud-por-3-a%C3%6105-mas
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Entrevistas Titulo

En el periddo de Titulo se entrevistd a 3
mujeres mayores de 65 con limitaciones de
movimiento en el tren inferior o superior.

Ademas se realizaron entrevistas a a1 cuidadora
enfermera mas, una terapeuta ocupacional,
la directora del Senior Suite de la Dehesay a
la geriatra Marcela Carrasco.

Por otra parte, el proceso de testeo fue
complementado en donde participaron 2
mujeres mas para realizar los testeos, ademas
de contar con el apoyo de una enfermera en
el proceso de validacion.

En esta etapa las herramientas para las
entrevistas variaron un poco.

Primero, realizaron preguntas basicas para
identificar datos basicos, problemasy actores.
Segundo, se hizo entrevista semi estructurada,
con las guias que se muestran en las siguientes
imdgenes (Figs. )

Marco Tedrico | Informacion Cualitativa

/ ~ , S A f ~ty Roaictro nronio
Imagen 41y 42 Guia entrevista. Registro propio

Tercero, se complemento la entrevista con
un card sorting de las prendas mas usadas.

EE < “' DB i

SErE W S

W@ s O n &

. &£A " U E

4 a
43.44,45,46

larjetas o Card

h \ &L Sorting. Registro

propio.

(

Cuarto, se usd nuevamente el instrumento
body map ligeramenete actualizado, para
identificar areas corporales problematicas.

Imagen 47 Body Map. Registro propio.

Quinto, se le pidio a las entrevistadas completar
las preguntas abiertas e identificar que tareas
realizaban solas o con ayuda

Imagen 48 Actividades y preguntas abiertas. Registro propio

Sexto, se les pidio hacer la prueba del
informance con las piezas usadas en seminario
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y nuevas desarrolladas en titulo, para evaluar
su destreza y motricidad, y la forma en que
responden frente a ciertos materiales, formas
y tipos de cierre y ajuste, cuyos resultados
especificos se expondran en el desarrollo
del proyecto.

Imagen 56,57, 58, 59 Ropa interior comoda e incomoda-
Las dos omagenes superiores son las comodas y las dos
de abajo las incomodas. Registro propio.

Octavo, se analizo del espacio donde habitan.

Imagen 49.50,51.52.53, 54. 55
Preprototipos. Registro propio.

Imagen 61 Cajon de ropa interior. Registro propio,

Séptimo, se pidid a las participantes que
mostraran su prenda interior para tren inferior
y superior mas comoda y la mas incomoda,
preguntando porque, para identificar areas - g4 A
poco confortables. Imagen 60 Habitacion entrevista 1. Registro propio

Marco Tedrico | Informacion Cualitativa 45



Tabla resumen entrevistas y

testeos Titulo

las personas entrevistadas para esta segunda
etapa fueron especificas del usuario.

Entrevista y testeos:

Etapa de vida

Ocupacion:

Afecciones

Donde vive:

E 6. Sucy

E7. Rosa

E8. Elena

E9. Melanie
(nombre falso)

Tercera Edad Secretaria erdida sensibilidad, audicion, Senior Suites “Quiero morirme ya”

(nombre falso) 94 tiroides, incontinencia
TerceNra Edad Pecqradora Intestlnc? grueso, smdrgme del - Senior Suites " puedo hacer todo sola"

(nombre falso) 82 afos interiores paladar inflamado, rodilla artrosis
Adulta Cobranza en empresa, Ataxia, enfermedad degenerativa Casa propia “Me cuesta escribir y los

(nombre falso) 65 afos actualmente con licencia espino cerebelosa movimientos de motricidad fina”
Vejez Profesora de colegio Presbicia, pérdida de fluidez en el Casa propia Tiene que conterller Y ajusta'r abajo del
84 afios retirada movimiento y motricidad fina busto, se siente comodo. El cierre del

sostén me cuesta”

"Se observa que muchas mujeres lavan sus

prendas interiore a mano.

Informacion Cualitativa] Resumen entrevistas

Figura 7 Entrevistas resumen titulo. Registro propio
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Tabla resumen entrevistas a
expertos Titulo

Entrevistas a especialistas complementan la
informacion recopilada con el usuario.

Entrevista: Etapadevida Ocupacion: Afecciones
E 10. Tani Adultez Técnico en enfermeria Saludable “Les gusta verse bien, pero de su época”
34 afios Senior Suite
E 11. Maira Adultez Terapeuta ocupacional del Saludable “Sienten que van perdiendo
31 afios Senios Suite y docente U. dignidad”
Bernardo Ohiggins
E 12. Dr. Marcela | Adultez Especialista en geriatra de Saudable, uso de lentes

Carrasco

Profesora Pontificia
Universidad Catdlica de
Chile.

“Hay que tener cuidado con las areas
sensibles como pliegues para evitar
problemas como la misosis”

Informacioén Cualitatival| Resumen entrevistas

Figura 8 Entrevistas resumen titulo. Registro propio

47



Formas de ponerse la ropa interior

Se analizdé los movimientos necesarios para
poner las prendas interiores en el tren superior
e inferior. Hay 3 formas principales en que
se ponen el sostén: por arriba, abrochando
al frente y girandolo o en el caso del cierre
frontal, hacerlo ahi simplemente.

Perdida de masa mamaria

Perdida de masa corporaly de la masa mamaria
hacen que el espacio que antes ocupaba en el
sostén se reduzca, sin necesariamente cambiar
la prenda que su usa, manteniendola por anos.

Uso esteético

Segun lo observadoYy la informacion levantada
con las cuidoras, el uso de ropa interior en tren
superior muchas veces pasa a ser por estética
y costumbre mas que por necesidad.

“Ellas son vanidosas"(E.10)
Importancia que se da a la vestimenta, relacion

con autoestimay dignidad. Sobre todo al estar
en presencia de pares.

Informacion Cualitatival Descubrimientos sostén

Cuidado de la Piel

Se reafirma la necesidad de elegir
cuidadosamente los materiales, ya que las
mujeres mayor tienen un mayor riesgo de
sufrir micosis o irritaciones por el calor si la
piel entra en contacto con costuras robustas
0 roza con partes metalicas.

Modelo de sostén mas usado
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Imagen 63 Bocetos de analisis. Creacion propia
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Formas de ponerse un calzon

En el caso del calzon hay dos formas, sentada
o elelaire, siendo este ultimo un peligro ante
la posible pérdida de equilibrio.

Incontinencia

De las 6 usuarias entrevistadas, 3 tenian
problemas de incontinencia confirmadas y
usaban pads o toalas diarias para protegerse
de escapes.

Vida sexual activa

Las expertas entrevistadas develaron que las
mujeres mayores dan impotancia a esta area
de laviday que mantienen actividad de todas

las formas que se puede manifestar.

Debe ajustar

El calzon debe tener un calce justo. Ni muy
suelto, nimuy apretado. Se deben sentir seguras.

Comodidad y roce

Comodidad segun elalcancey cobertura del
calzon. También existe una contencion de la
panza dependiendo del tiro.

Imagen 64 Calzon tiro alto .Fuente: hitps./simple.ripleycl/
ver/calzones-tiro-alto
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Imagen 65 Bocetos de analisis. Creacion propia



Nuevo concepto

La intimidad, en el contexto de la privacidad
de una persona mayor que pierde capacidad
de autonomia, se refiere al derecho que
tiene a proteger su espacio personal, su
informacion personaly su dignidad en el trato
con los demas. Es importante reconocer y
respetar que, aunque pueden haber perdido
cierto grado de independencia fisica o
mental, la personas mayores tienen derecho
a tomar decisiones sobre su propia vida y
ser tratados con respeto y consideracion.

También se debe tener en cuenta que cualquier
tipo de contacto fisico, como el cuidado personal
o la ayuda en la higiene, debe realizarse de
manera respetuosa y con el consentimiento
de la persona mayor. Considerando también su
espacio personal a la hora de vestirse y cuando
comparten esa intimidad con un tercero o un
pareja a voluntad.

Informacion Cualitatival Intimidad

@
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Imagen 66 Fuente: Freepickes
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/Para quien convine disenar,
para la mujer mayor de hoy o la
del futuro?

Informacion Cualitativa] Descubrimientos calzon
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Propuestas para desarrollar

Calzon Hibrido

Consideraciones

-Tela suave, de punto o elasticada.
y entibacteriana

-Velcro o crear algun tipo de cierre
-Cierre delantero

-Que envuelva el cuerpo

-Estética y comfort

-Facil de ponery sacar

A, 7 Bhretos Ade ide 70N IO ol
imagen 67 Bocetos de idea calzon Creacion propia

Informacion Cualitatival] Descubrimientos calzén 52



Rediseno del sostéen

R

. . Azza pa
Consideraciones
-Tela suave y antibacteriana
-Velcro o crear algun tipo de cierre TSpAIPA
C'o\-—.’Plﬁ‘FA
-Cierre delantero

-Tela antibacteriana

-Ajuste delantero grande

-Diseno que acoja la estética de la juventud
-Minimo de costuras posibles

-Sin fierros

-Sin etiquetas que produzcan irritaciones
-Estética y comfort
-Facil de ponery sacar

Imagen 68 Bocetos de idea sosten. Creacion propia

S05ern
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Oportunidad de Diseno

Promover la autonomia, bienestar
y calidad de vida de la mujer
mayor en la intimidad

Considerando el levantamiento de informacion
expuesto. Se identifica una falencia en el
mercado en la existencia de prendas interiores
para mujeres mayores. Donde existen soluciones
pensadas para un publico mas general, pero
no que responda a las necesidades especificas
de las limitaciones de movimiento que pueden
surgir a medida que nos adentramos en esta
etapa de la vida. Muchas veces desprotegiendo
la intimidad de la mujer mayor al requerir
ayuda de terceros.

Incorporando las ideas de Saltzman (2004),
el diseno tiene la capacidad de identificar y
comprender los cambios en la actitud de la
mujer. A partir de esta comprension, el diseno
puede proponer nuevas formas, a veces
al alejarse de las formas preestablecidas y
adaptandose a nuevas funciones. Por lo tanto,
el diseno puede adelantarse a los cambios
sociales y modificar la interaccion entre el
cuerpo, eltextily el entorno (paginas 122-123).

Tanto la materia prima como la forma de un

Formulacion del Proyecto| Oportunidad de Disefio

producto potencial como sus sistemas de
ajustey cierre deben adaptarse para facilitar su
uso, favoreciendo asi la autonomia, bienestar
y calidad de vida de la mujer mayor.

Un sostén dirigido a personas mayores radica
en la creacion de una prenda que combine
a la perfeccion la comodidad y el soporte,
que incorpore elementos ergondmicos que
respeten la anatomia de una mujer mayor.

Un aspecto adicional seria abordar la estética
de manera elegante y moderna, a fin de
fomentar la autoestima y la confianza de la
persona mayor. La incorporacion de detalles
discretos, como bordados o encajes, podria
anadir un toque de feminidad sin comprometer
la funcionalidad.

Imagen 69 FuenteFreepickces
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Patron de Valor

La identificacion de esta oportunidad surge
debido a la ausencia de productos disponibles
en elmercado que aborden esta problematica
recurrente en las mujeres de edad avanzada.

Las prendas de vestir, su tamano, material,
caracteristicas, calidad y confeccion deben
ser intuitivas para una facil comprension
y manipulacion autonoma por parte de la
persona mayor. Donde el valor intrinseco de
la propuesta se manifiesta al apoyarlo en sus
funciones diarias e intimas en elmomento de
vestirse, buscando fomentar la autonomia de
una actividad intima.

Como mencionamos, la solucion debe ser
intuitiva. Incentivar la autonomia en la mujer
mayor, provocando en ellay su circulo cercano
una dindmica virtuosa, que no pasen a llevar
la dignidad o integridad de la persona mayor.

Formulacion del Proyecto| Patron de Valor

Imagen 70 Fuente Freepickces:
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Prenda interior para fomentar la
autonomia de la mujer mayor.
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v

Queée

Prendas interiores de uso diario que permita
a la mujer mayor con limites de movimieto y
con grado de dependencia leve a moderado,
vestirse con autonomia del cuidador.

Formulacion del Proyecto

Por Que

Pierden movilidad, lo que afecta su nivel de
autonomia, capacidad de agencia, autoestima
y bienestar. Por lo tanto, vestirse, es una tarea
frustrante al manipular ciertas partes de la
prenda, como los sistemas de cierre o ajuste.

Para

Para aumentar su confianza y autoestima y
generar un cambio positivo en su calidad
de vida, por medio del control y una mayor
independencia en la realizacion de una
necesidad basica. Provocando en ella y sus
circulos cercanos una dinamica virtuosa.
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Objetivo general

Incentivar la autonomia del la persona mayor
por medio del diseno textil e industrial, que
permita a L a persona mayor comprender las
partes del vestuario a la hora de vestirse y
desvestirse, asi como facilitar la tarea para el
y el cuidador a cargo, haciéndose cargo de la
vulnerabilidad que pueden sentir al exponer
su intimidad a un tercero.
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Obtetivos especificos

1

Comprender el proceso de vestirse
y las dificultades para mujeres
mayores y sus cuidadores.

IOV: Observar y documentar las

interacciones claves entre persona
mayory cuidador.

Formulacion del Proyecto

2

Analizar partes de la prenda
intima que necesitan modificarse
para que una mujer mayor con
limitaciones y de movimiento
y nivel de dependencia bajo a
medio pueda ponersela con mayor
autonomia.

IOV: Observar y documentar
las interacciones claves de una
mujer mayor con limitaciones de
movimiento.

3

Desarrollar un producto por medio
de pruebas textiles e impresion 3d,
que se acerguen a una solucion
funcional con codigos visuales y
tactiles que faciliten su uso.

IOV: Testeo de prototipos e iteracion
de propuestas segun los resultados
observados.

4

Verificar la experiencia de las
usuarias relacionada a su seguridad
personaly comodidad al estar en
contacto con el sistema textil.

|OV: Evaluar con los usuarios finales

la efectividad de los prototipos y
el diseno propuesto
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Jsuario

Mujer mayor con limites de
movimiento

Mujer entre 65 y 95 anos con grado de
dependencia leve a moderado, vinculado a
limitaciones, dificultades de movimiento con
origen en diversas enfermedades, como el
Parkinson, artritis, artrosis, sarcopenia o algun
tipo de discapacidad adquirida, que impidan
realizar actividades de la vida diaria.

Su rutina diaria se enfoca principalmente en
su espacio de dormitorio y en la realizacion
de tareas domeésticas segun su estado de
salud, complementado con paseos y salidas
ocasionales.

En cuanto a sus actividades fuera de casa, por
lo generalincluyen paseos breves, recorridos
cortos para comprar, asi como visitas a amigos
o recibir a profesionales de la salud.

Este segmento suele estar alejado del trabajo
formal, relizando oficios o trabajos esporadicos
o bien se han jubilado. Se debe considerar
que el indice de actividad laboral indica que
el porcentaje de mujeres activas laboralmente
es de 39,6 % a los 60 ano o mas. (Observatorio
del Envejecimiento, 2020.)

Formulacion del Proyecto| Usuario

Entrenador '

Necesidades Necesidades
Afectivas Fisicas

Amistades/
Visitas

Ciaura o Mapa de Actores ELente Creacion propia
Figura. 9 Mapa de Actores. Fuente: Creacion propia

Beneficiario secundario

Un segundo plano, esta involucrado el cuidador
de personas mayores. Dado que en ocasiones
las necesidades basicas deben ser atendidas
de manera conjunta, puede surgir la necesidad
de la asistencia de un tercero. Por lo que
esta persona tiene en parte responsabilidad
por el bien o mal estar del usuario principal.
Normalmente dedica una porcion cercana a un

tercio de su dia en torno a la persona mayor a
su cuidado, y puede llegar a manifestar signos
de fatiga o malestar emocionaly fisico.

Participante importante

Un actor importante es una figura femenina
que suele ser la hija y es quien suele ser el
lazo de la mujer mayor con el mundo moderno.
Debe considerarse para las estrategias de
comunicacion y venta.
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Positivo para
Positivo para
iniciar dia

Necesidades
Emocionales
iniciar dia

isicas

Con/sin Necesidades
F

ayuda

Accion

Despertar Desayunar

Dormitorio | Dorm./
(Dorm.) Cocina

Espacios

Comunicacion

visual

Sin

Closet

Eleccién
de prendas

Sensaciones/

®OO0O

Oportunidades

Momento intimo
Seguridad

Ducharse

Momento intimo
Seguridad

Con/Sin

Poner
ropa
interior

Recopilacion de Informacion| Usuario| Mapa de Viaje

Momento intimo
Seguridad

Poner
ropa

Bafio/
Dorm.

Compaiiia

Sin

Quehaceres
simples

Fuera Hogar/
Terraza/
Livinig

Compaiiia,
limpieza

Sin

Almuerzo

Comedor/
Cocina

Relajacion
mental

Sin

Siesta

Dorm.

mental y com-
pania

Relajacion

Con

Jardin/TV

Paseo

Actividades
de relajo

Fuera Hogar/
Terraza/
Livinig

Compaiiia,
limpieza

Comida

Comedor/
Cocina

Figura: 10 Mapa de vigje. Fuente: Creacion Propia.

Momento intimo,
seguridad y
confianza

Con/Sin

Sacarse
la ropa

Bafio/
Dorm.

Momento intimo,
seguridad y
confianza

Con/Sin

Poner
pijama

Dorm.

Seguridad

Acostarse

Dorm.

Seguridad y
comodidad

Sin

Dormir

Dorm.
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Contexto de Implementacion

La prenda disenada para el uso diario esta
centrada en asegurar la comodidad tanto
para la mujer mayor como para su cuidador.
Su proposito es simplificar el proceso diario
de vestirse, especialmente en lo que respecta
a la ropa interior.

En tperminos generales se busca intervenir
en los lugares que frecuentan las personas
mayores;, como hogares de retiro, viviendas
unipersonales o compartidas con un segundo
integrante o cuidador.

En forma mas especifica, se debe considerar
Su uso se dara en espacios que protegen la
privacidad e intimidad de la persona, segun
la inofrmacion levantada, serian el bano y na
habitacion en sl sector cercano al closet y
encima de la cama.

Por otra parte, se debe considerar la presencia
del tercer actor senalado en el usuario, la
figura femenina cercana a la mujer mayor,
en muchos casos su hija, quien esta inmersa
en el entorno moderno y familiarizada con
la tecnologia, se plantea una oportunidad
relevante. En consecuencia, dirigir parte de la
estrategia de comunicacion hacia esta figura
resulta viable. Dado que suele acompanar

Formulacion del Proyecto| Contexto

al usuario principal en salidas de compra y
paseos, y ademas mantiene una conexion
activa a traves de redes sociales y plataformas
en linea, su papel adquiere una relevancia
crucial en el proceso de toma de decisiones.
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Antecedentes Sosten

Sostén facilitador de postura

Brasier con cierre en la parte anterior del torso
y soporte en parte de la espalda. Su cierre esta
al alcance de la mano en la parte delantera.

Imagen 72, Fuente: hitos./leonisacl/products/

sosten-de-soporte-deespalda-con-breteles-
ajustables-multi-support-bra

Formulacion del Proyecto| Antecedentes

Support Bra Colombiano

Sostén ajustable en su parte inferior. Se
rescata del antecedente que sea ajustable en
la parte inferior imitando el gesto envolvente
de una faja.

Imagen. 73,Fuente: https.//simple.ripley.cl/
lenceria-exclusiva-colombiana-conjunto-ref-
brasier-support-bra-

Adaptacion al cierre del
sostén con iman

Se agrega al brasier un iman para facilitar el
cierre. Al no estar integrado en la prenda es
una solucion parche a la dificultad de cierre o
necesidad de adaptar tamanos en respuesta
a la dificultad del sistema anterior expuesto.
Se rescata la busqueda de una forma de
cierre facil.

Imagen: 74, Fuente: Pinterest
pPM000628334507color_80-multicolor&s=-mdco
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Referentes Sostén

Flops

Titulo:"Independencia de la tercera edad, como
optimizar la biomecanica de la marcha del
adulto mayor." Proyecto de titulo de Francisca
Walker, Diseno UC. Tomo el aspecto de
independencia otorgado por laindumentaria
aplicada en el proyecto, el estudio morfologicoy
biomecanico del usuario, uso textily el proceso
de diseno, exploracion y prototipado en un
diseno adaptado para necesidades especificas
del usuario.

Imagen 75, Fuente: httos./disenouccl/memorias/

pdf/memoria_dno_uc_2016_2_WALKER_
GARCIA_F.pdf

Formulacion del Proyecto| Referentes

Adaptative Clothes

Ropa pensada para necesidades especiales de
personas mayores. Con solucion que permite
facil acceso a areas intimas sin desproteger
intimidad del paciente. Se toma de esta pagina,
la idea de indumentaria que responde a una
necesidad especifica, ademas de la difusion
de productos adaptativos y la accesibilidad
de estos a traves de una plataforma.

Imagen 76, Fuentehttps./wwwjuneadaptive.
com/products/mens-seated-fleece-
pants?variant=-40822381346987

Stylish patient wear

Las elegantes batas de hospital ayudan a brindar
dignidad y comodidad a los pacientes. Se toma
de este referente el uso de una prenda que
dignifique y que de acceso facil a las distintas
partes del cuerpo para un paciente y/o el
cuidador.

Imagen 77, Fuente: hitps.7wwmwitodaycom/health/

stylish-hospital-gowns-bring-dignity-comfort-
patients-t109944
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CITYCART

Citycart

Carrito de supermercado pensado para
personas mayores. Se rescata la atencion del
producto a problemas como la autonomia,
adaptabilidad y la seguridad y confianza que
busca fomentar y crear en el usuario.

Imagen 78, Fuente: https./www.behance.net/

qgallery/32677345/City-Cart?tracking
_source-search_projectsi7Celderly

Formulacion del Proyecto| Referentes

Skims

Linea de ropa que da un nuevo sentido a la
comodidad y destaca el poder de la ropa
interior para intencionar la forma de vestir
y lo que comunicamos con ello. Rescato
la flexibilidad, adaptabilidad, elasticidad y
respirabilidad de los materiales.

Imagen 79, Fuente: httos./skimscom/collections/
seamless-sculpt

Consideraciones

Enuninicio para laimplementacion del proyecto
se plantaron los siguientes puntos:

1Usuario: debe considerar diversidad de tipos
de anatomia de la mujer tanto para la parte
superior como para la inferior. Deben poder
usarse de manera autonoma e intuitiva, para
ser faciles de manipular por un tercero en
caso de hecesitarse.

2. Uso: Idealmente se buscara que la solucion
rescate el "'movimiento de vuelo’, para facilitar
la manera en que se pone y debe ser capaz
de ajustarse a las distintas formas corporales
y que se sienta comodo.

3. Materialidad: Debe ser respirable, flexible,
suave e hipoalergénico de manera que atienda
el cuidado de la piel, zonas de roce y prevenga
afecciones dermatologicas.

4. Estética: Debe brindary comunicar confianza
a la persona mayor y hacerla sentir digna.
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Eleccion de Telas

Se busco textiles que respondieran a a las
necesidades de confort dermatologicoy de uso.

La caracteristica mas importante es que la
tela principal fuera flexible y elastica.

Se pidio a tres personas que usaran entre
el sostén y el pecho durante desde que se
vistieron hasta desvestirse y se les pidio
que calificaran los siguientes factores con
una nota del 1 al 3 (siendo 1 la mas baja):

A. Comodidad: que tan suave e imperceptible
es a lo largo del dia.

B. Reaccion: produce alguna reaccion a nivel
cutaneo o se percibe algun tipo molestia o
aversion al material.

C. Roce: nivel de friccion o percepcion de la
tela contra la piel.

Los resultados expuestos son los promedios.

‘Debe considerarse que los resultados obtenidos

fueron de un clima frio

Desarrollo del Proyecto| Telas

Tirante Elastano
A2
B3
Cz2

Detalle encaje
A3
B3
C3

Encaje apretado

Encaje suelto
A3
B3
C3

Imagen 80,61,82,63.64.85,86,57.88. Mue

Tela de pano
(Algodon)
A3

B3

C3

lycra de Algodon
A3
B3
C3

Lycra Dupont
A3
B.2
Cz2

Lycra Dupont gruesa
A3
B.2
C2

as de tela Fuente: Registro propio.
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Eleccion de Materiales
e Insumos base

Se hicieron Mock Ups textiles para testear
diferentes tipos de cierre con personas mayores
para analizary observar como se interactuaba
y cuales eran las dificultades y oportunidades
para crear un nuevo elemento que facilitara
esa interaccion.

Tipos de cierres en el mercado

1. Cremallera (Zipper): Es un cierre
que consta de dos filas de dientes
entrelazados que se abreny cierran al
deslizar un tirador hacia arriba o hacia
abajo.

2. Botones (Buttons): Pequenas piezas
generalmente hechas de plastico, metal
o tela, que se aseguran a través de una
abertura en la telay se abrochan juntas.

3. Broches a presion (Snap fasteners):
Conjunto de piezas que se cierran y
aseguran mediante un mecanismo de
presion, formando un broche.

Desarrollo del proyecto| Materiales

4. Velcro: También conocido como
cierre de contacto, consiste en dos
tiras: una con pequenos ganchosy otra
con pequenos bucles que se unen al
presionarlas juntas.

5. Corchetes (Hooks and eyes): Dos
piezas pequenas, una con un gancho
y la otra con un ojo, que se unen para
cerrar la prenda.

6. Cordones (Drawstrings): Cierre que se
ajusta al tirar de un cordon que pasa a
través de ojales o una cinta alrededor
de la prenda.

7. Hebillas (Buckles): Piezas de metal o
plastico que se unen y aseguran una
correa o cinturon al pasarla a través de
una abertura y doblarla.

8. Cintas y lazos (Ribbons and ties):
Cintas de tela que se atan o anudan
para cerrar una prenda.

9. Ganchos y ojales (Hooks and loops):
Cierre que consiste en pequenos
ganchos y ojales de metal o plastico
que se acoplan entre si.

10. Botones de presion (Press studs):
Botones metalicos que se cierran al
presionarlos juntos y aseguran la prenda.

11. Abotonadura doble (Double-breasted):
Tipo de cierre que se encuentra
comunmente en chaquetas o abrigos
y consiste en dos filas de botones que
se cruzan para cerrar la prenda.

12. Cierre de corchete (Clasp): Un cierre
en forma de gancho con un brazo de
seguridad que se cierra al pasar por
encima del ojo.

13. Broches (Brooches): Piezas
ornamentales que se sujetan a la ropa
mediante un pasador.

14. Cierres invisibles (Invisible zippers):
Cremalleras que quedan ocultas en la
costura de la prenda, proporcionando
un acabado mas limpio.

15. Cierres magneéticos (Magnetic

closures): Cierres que utilizan imanes
para unirse y asegurar la prenda.
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Los anteriores son solo algunos ejemplos de
cierres para ropa que existen. La eleccion del
cierre depende del diseno de la prenda 'y su
funcion, asi como de las preferencias estéticas
y practicas del disenador o del usuario.

Para avanzar en el proceso de diseno, tras
evaluar los materiales apropiados para la
fabricacion del producto, se procedio con la
fase de desarrollo de prototipos y pruebas.

Se realizaron 2 rondas de testeo, en la primera
observo lo siguente;

1. Los botones eran dificiles de manejar. entre
mas pequeno fuera su tamano

2. El velcro se manipulaba facilmente

3. Los cierres entre mas grande elagarre, mejor.
4. Los broches a presion ofrecian mucha
resistencia.

5. ELbroche hembra'y macho definitivamenrte
era el sistema que mayor dificultad presentaba
al intentar calzar

6. El cordon era mas facil de poner para las
personas con perdida de sensibilidad, pero
al no apretar tanto, el hudo podia deshacerse
facilmente.

Desarrollo del Proyecto| Materiales y testeos

Imagen 89,90,91.92.03.94,.95.96,97 Testeos de tipos de cierres, Primer testeo de tipos de cierre. Registro propio de seminario
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Preprototi pos También se testearon los lugares donde ubicar

las pretinas y ganchos, comprobando que el
lugar de estos debe ser en el tercio horizontal
del torso.

En un segundo testeo se evaluo elasticidad,
comodidad de la tela de lycra de algodon.

Ademas, en esta etapa también se testearon
alternativas de cierre para ropa interior para
eltren inferior. Avance que posteriormente se
descarto para efocar el caso de estudio en
ropa interior para el tren superior de la mujer.

Imagen 98,99,100,101,102, 103, 104 Fotos preprototipos. Registro propio
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Proceso de Diseno

Pimeras aproximaciones

Atraves de la herramienta visualy técnicas de
Design Sketching se exploraron diversas ideas
de sostenes. De ellas se eligieron 3 ideas que
se usaron en los primeros prototipos.

Imagen. 105, 106 Bocetos. Registro Personal
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Proceso de Disefo| Primeras Aproximaciones

Imagen. 107, 108, 109 ,110 Bocetos, Registro Personal
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Proceso de Disefio] Primeras Aproximaciones

Imagen. 11,112,113,114. Bocetos, Registro Personal
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Prototipos

Prototipo 0

Primero se realizaron pruebas de tallaje
usando como base un sosten talla 38 C. Para
comprender la constitucion de un sostén simple.
Este prototipo se realizo en lycra de algodon
(telarosay blanco), lycra dupont para la parte
interior (tela verde), elastico de 1cmy pasadores.

Imagen 115 Sostéen gris. Registro Personal

Observaciones:

-Eluso de pegamento para textil probo
ser resistente y util para terminaciones.

-El doble fondo es util para colocar
una relleno.

Proceso de Disefo| Prototipos

Tirante con ajuste
delantero

Cierre delantero

Cierre con apertura
y final arriba

Imagen. 116 Prototipo 0. Registro Personal
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Construccion del sostén

Proceso de Disefio| Prototipos
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Prototipo 1

Este prototipo se realizd con lycra de algodon. Tirante ancho
Su cosntruccion es en base a dos triangulos, dos . con doble tela
tirantes anchosy costura posterior triangular. , /

Cada parte hecha con un doble tela para medir AN

la adaptabilidad a la anatomia femenina. La
forma de cierre es con un boton a presion.

Observaciones para re-diseAo:

-Se testeo el prototipo y se vio que no
era necesario tener tirantes tan anchos.

-El cierre con boton a presion no es la bt ‘ \
forma mas apropiada, es confusa sobre :
todo cuando hay problemas de vision.

-Se deben hacer correciones de medidas
del cuerpo de la modelo. Se requirié Y. \
hacer ajuste con alfileres. :

-La construccion diagonal resulto \ P
complejay la modelo se consudio con / \.\\
sus partes. v, “v
L5 (, r Boton a N e

presion ~
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Se rescata

-El uso de lycra de algododn, por su
flexibilidad y adaptabilidad.

-Elmovimiento para ponerse el sostéen
como si fuera un chaleco.

Imagen 121, 122, 123 Testeo. Registro Personal
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Prototipo 2

Elconcepto en torno a esta pieza es envolver
y contener. Este ejemplar es un disefio con de
dos partes. Con dos ajustes, uno en el bajo

busto y en la parte superior cruza sobre el
pecho y se asegura en la tira inferior.

Observaciones para re-diseno:
-Se testeo el protoripoy se observo que
los tirantes largos y los ajustes largos
provocaban confusion.

-La construccion de dos partes no
facilitaba poner el sostén.

-El ajuste de los tirantes estaba muy

distante del centro del pecho, dificultando

poner el sosten Faltaba resolver el gjsute.
Se rescata

-El ajuste cruzado de la prenda.

-Los tirantes con ajuste delantero.

Proceso de Disefo| Prototipos

Prototipo
abierto

Prototipo
sobre cuerpo

Boceto
cerrado

Dos “alas" para
abrazar el cuerpo

Ajuste delan-

) o tero del tirante
Posible ojetillo

Ajuste
cruzado

Pinzas

Cierre con
velcro
Cierre para

el bajo busto

con velcro

Imagen.124,125,126,127 Bocetos y Prototipo. Registro Personal
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Imagen. 128,129,130. Testeo. Registro Personal
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Prototipo 3

Esta version simplificada del sostén buscaba
comprobar cuales eran los requerimientos
minimos del sosten. Se testeo sobre la ropa
para no incomodar a modelo.

Pasador con
gancho

Tirante textil
lycra algodlon

Observaciones para re-diseno:

-Es necesario el tiro del sostén en la
zona bajo los brazos.

-Las pinzas no ayudaban a formar bien
el busto, es necesario buscar un molde
para cosntruir la prenda.

-El pasador con gancho vy tirante \\ /
desmontable se sale facil. i\

oy

-*“Me cuesta poner el pasador, seria
mejor si no se saliera” X.

Se rescata
-Cierre invisible delantero es una buena Cierre con apertura
terminacion. hacia abajo

Imagen: 131. Prototipo 3 Registro Personal

Proceso de Disefo| Prototipos
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-"El ajuste del sostén bajo el busto
acomoda” Es necesario que se acerque
al cuerpo para que el busto no caiga.

Proceso de Disefo| Prototipos

Imagen: 132 Testeos. Registro Personal,
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Prototipo 4

Se hizo el ptototipo a partir de un molde
adaptado del Prototipo 0.

- A

g b

. Lycra de algodon

= — — | ad & -

Imagen: 133 Molde base. Registro Personal,

La construccion del prototipo se realizo con 2 Q
capas de tela en toda la superficie. Se replicd -——'« '
elmolde 2 veces, para la parte externa se dio Pasador plastico
1cm de margen para dar una terminacion limpia.

Se uso lycra de algodon vy tirantes blancos
de 2 cm, pasadores plasticos transparentes,

7
s

Para la union de las piezas se trabajo con
pegamento para bastas y uso estrategico de
costura para reducir al maximo las zonas de
roce y agilizar el proceso de produccion.

L

Velcro Pegado termofucion Doblez si costura Tirante 2cm

Imagen 134 Prototipo 4 Registro propio y . Fuente: hitps./thesewingcatcom/lenceria-y-bano,/304-regulador-de-plastico-pa-
ra-tirante-de-lenceria-14mm.html
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En este prototipo aun no se resuelve el sistema
de cierre, pero se explora el velcro puesto de
forma estretégica, para este fin.

Observaciones para re-disefo:

-Es necesario bajar el tiro o altura de
la banda lateral , para que haya mas
espacio entre la axila y el sostén.

-Se debe ajustar la diagonal superior de
la copa para que cubra mayor superificie
de la copay hacer una pinza en elmolde
para que senir a la anatomia del pecho
y evitar que se arbra. En la imagen ..se
muestra con un alfiler los lugares de
ajuste para adaptar en el siguiente
prototipo.

-Solo se necesita doble tela en la
aprte delantera, para poner las copas
desmontables, si se pone en la parte
posterior quita flexibilidad a la prenda
y por ende se adapta menos al cuerpo.

-El espacio para la copa quedod
ligeramente desplazado hacia la axila.

-El ajuste bajo el busto debe ajustarse,

Proceso de Disefo| Prototipos

para evitar el “escape” del busto”
(comentario del testeo con la modelo,
2023)

Se rescata

-La forma y el molde del sostén con
los ajustes hechos al sosten.

-Se rescata la consistencia de los
materiales. “.latela es suave y comoda,
se siente firme.."(comentario del testeo
con la modelo, 2023)

-"El cruce funciona se siente bien’
(comentario del testeo con la modelo,
2023)

-El uso de velcro porporciona una
cierre firme pero se debe proteger los
puntos de contacto con la piel para
evitar irritaciones.

/

Imagen 135 Prototipo 4, testeo, Registro pro

0i0, 2023
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Imagen 136, 137, 138 Registro propio, 2023
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Sistemas de Cierre Prototipos

Prototipo cierre 0

Para explorar otras opciones de cierre,
se llevaron a cabo analisis de varios tipos
adicionales. Posteriormente, se cred un prototipo
rapido o “rapid mock-up” utilizando elementos
que se asemejaban a un sistema de facil uso.

Elprototipo incluye una argolla para cinturon,
elastico con ojales y un boton, que se
combinaron para emular un mecanismo de
cierre funcional.

Luego se desarrollaron prototipos con impresion
3D, para crear las piezas acercandonos lo mas
posible a versiones viables.

Proceso de Disefo| Prototipos| Cierre 87



Prototipo cierre 1
Version creada con impresion 3d con filamento
flexible (rojo) y rigida (blanco).

Se unid a una cinta de lycra de algodon para
probar simulando la forma de uso.

Observaciones para re-diseno:
-El tamano es muy pequeno.

-Se confunde el ojetillo pensado para elagarre
por su tamano.

-El espacio entre ojaly botdéan debe ser mas
grande para que entre mas facil.

-La forma de media luna dificulta la entrada,
eltriangulo se expande y deforma por lo que
se debe probar ene el otro sentido.

Se rescata:

-La distancia entre circulos y la media luna.

-Circulo para para costura es de tamano

Proceso de Disefo| Prototipos| Cierre

suficiente para asegurar a la prenda.

-La flexibilidad del material es justa para que
no se deforme de mas.

Zona de
costura Ojal

Zona de
agarre

136 T 1,037 09— T 1,037V 15 —

Q ]
VacioV acio—\ Vacio « = = =-Vista superior

T YA

Corte lateral

Imagen.140, 141, 142y figura 10 Registro personal, 2023
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Imagen. 143,144,145 Modelo e impresilon 3D Registro personal, 2023
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Prototipo cierre 2

Versiones creada con. version flexible y rigida.
con impresion 3d con filamento flexible (rojo)
y rigida (blanco).

Se unid a una cinta de lycra de algodon para
probar simulando la forma de uso.

Observaciones para re-diseno:
-Elcirculo para agarre de 3 centrimentros de
diametro es muy grande y debe ser un poco

mas ancho para evitar mucha deformacion.

-La lunay su deformacion no funciona.

Se rescata:
-La distancia entre circulos y la media luna.

-Circulo para para costura es de tamano
suficiente para asegurar a la prenda.

-La flexibilidad del material es justa para que
no se deforme de mas.

Proceso de Disefo| Prototipos| Cierre

Zona de
Zona de Ojal Caare
costura g

— 13 — 1,19 1,08— 08T 32

Didgmetro int.:3cm

\
--015

-
03 _ _. Corte lateral

Imagen 146,147,148 y Figura 11. Registro personal. 202;
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Prototipo cierre 3
Versiones creada con. version flexible y rigida.
con impresion 3d con filamento flexible (rojo)

y rigida (blanco).

Se unid a una cinta de lycra de algodon para
probar simulando la forma de uso.

Observaciones para re-diseno:
-Eltamano del circulo es el ideal.

-El ojal central debe dejar espacio suficiente
entre el botony este para que entre y salga facil.

-Se pude experimentar con el grosor de la pieza.
Se rescata:
-La distancia entre circulos y la media luna.

-La flexibilidad del material es justa para que
no se deforme de mas.

Proceso de Disefo| Prototipos| Cierre

Zona de
Zona de ojal caare
costura g

Diametro int:2,5cm

\
- Vacio ~ = =" Vacio

Al \ 7 I 1os
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Prototipo cierre 4

Versiones creada con. version flexible y rigida.
con impresion 3d con filamento flexible (rojo).

Se unid a una cinta de lycra de algodon para
probar simulando la forma de uso.

Observaciones para re-diseno:

-Elespacoi del ojal es muy ancho, por lo que el
boton se mueve mucho cuando esta adentro.

-Eldidamentro interno de 3 cm es muy grande,
queda dificil de manipular.

Se rescata:
-La distancia entre circulos y la media luna.

-Circulo para para costura es de tamano
suficiente para asegurar a la prenda.

-La flexibilidad del material es justa para que
no se deforme de mas.

Proceso de Disefo| Prototipos| Cierre

Zona de
costura

Ojal

~ Vacio ~ = =" Vacio

Zona de
agarre

Diametro int.: 3 cm

S -

Corte lateral

- ﬁ@r
_— i

Imagen 152,153 y igura 13 Regsitro propio, 2023
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Prototipo cierre 5, 6 y7 -Se necesita probar el prototipo con filamento
flexible de color blanco.

Basada en las versiones 2,3y 4 se agrego un

seccion transversal para reforzar la estructuray Se rescata:

evitar la deformacion de la seccion intermedia.
-El refuerzo trasversal.

Las impresiones fueron hechas con impresion

3d con filamento flexible (rojo).

Observaciones para re-diseno:

-Se necesita probar un grosor un poco mas
delgado.

-Se puede debe acompanar el cambio del [ s e

ojal con una pieza especial que calce con la |
nueva forma.

— Se puede poner un

' gancho pensado

para entrar en los

‘ espacios de los

ojales como muestra
la imagen.

Version 4

Vista superior
Grosor: 0,5 cm

14. Regsitro propio, 2023
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Prototipo cierre 8

Las impresiones se realizaron con impresion 3D
utilizando filamento flexible blanco, tomando
en cuenta los puntos de rediseno anteriores.
Ademas de la pieza principal, se diseno una
pieza complementaria para facilitar elenganche.

Se unio a una cinta de lycra de algodon para
probar simulando la forma de uso.

Observaciones para re-diseno:

-Se puede mejorar el gancho, porque se sale
cuando se presiona mucho.

Se rescata:

-El grosor de la base de 0,2 funciona mejora
adaptandose a la anatomia del cuerpo.

-El ojal transversal funciona en conjunto con
el gancho.

Proceso de Disefo| Prototipos| Cierre

Zona de
costura

'
T T T T

02 o6 02 op

01,05%03

N80
Jotal |
an
0. L g
[T M ~ 7~ 7 Lleno
H | H“"Vacio
I
o . o
o | \
— \
\ ~ = =~ Vacio
\“"Vacio

029

' , -LLeno
(. 7] --02 === Vistalateral
ON P

~ 7z
v
Vacio

Imagen 157 y figura 15, Regsitro propio, 2023
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Version rapida

Se estudio la forma de un archivo de codigo
abierto, para probar la forma de cierre. No
funciono, se rompio al testearlo, por lo que
se descarto.

Proceso de Disefo| Prototipos| Cierre 95



Prototipo Cierre 9 , ,
-El grosor es mucho, funciona mejor 2cm.

Esta version redisena la base con el gancho. Se . ) )
agrega un tope para que no se salga tan facil. ~ ~S€ debe ampliar el espacio en el ojal

Se probo ambas piezas con un grosor de 3cm.

Observaciones para re-diseno:

-Se puede mejorar la pieza principal, en la
parte que del ojal mas pequeno para mejorar
la terminacion en como se une al sostén.

Zona de Zona de
agarre

costura

105%03

~ [Joosxo02!
\ /
~_ -

N

| 2023,
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Prototipo 10

Esta version explora la union de la pieza
principala el sostén. Con un triangulo se busca
estabilizar la union.

Ademas se agrega mas espacio en la parte
del ojal para facilitar el agarre.

Zona de

) Zona de
costura  Ojal

agarre

105x03

Proceso de Diseno| Prototipos| Cierre

Concluciones Cierre

La zona de costuray la zona del ojal funcionan
bien. La zona de agarre es principalmente
usada para desabrochar el sostéen. miestas
que el espacio extra agragado entre el ojaly
zona de agarre permiten al usuario poner de
forma mas facil el ojal en la zona de enganche.

Zona de
enganche

0
0
0
0
0
i
0
0
0
0

El ajuste del ojal con el gancho debe dejar
un espacio suficiente para que sea mas facil
ponerlo y menos dificil sacarlo. El tope del
gancho debe ser mas corto.

Si bien en la etapa actual de desarrollo es
funcional, segun lo observado en el ultimo
testeo, el gancho tiene aun espacio para ser
iterado y mejorado, como por ejemplo, explorar
formas distintas para la zona de agarre o ver
cual es la distancia apropiada entre el ojal esta
ultima para facilitar aun mas el movimietno.

Cir e 1 e UoreiAn 10 ~AA Pronia 2027
rigura 1/, Clerre version 10. Creacion propla, 2023
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Prototipo final

Materialidad y terminaciones

Y.

Lycra de algodon con
tecnologia antibacterial

Se llego a la siguiente version de sostén con
cierre delantero, que busca envolvery contener.

Terminacion doblez,
sin costura

Apertura diagonal
interna para relleno

Tirante de
2 cm blanco

Pasador plastico

Velcro interno |
cierre y refuerzoy
detalle encaje

Cierre con tope
impresion 3d

Pegado termofucion

Imagen 164 Prototipo final, Regsitro propio, 2023.
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Conclusiones, analisis critico y
verificacion de objetivos

Respecto a las expectativas del prototipo se
considera lo siguiente:

Respecto al usuario se logra una compresion
integral de sus necesidades, rutinas, habitos
y actores dentro de su contexto a través de
la observacion y documentacion exhaustiva.

Hay una aproximacion a una solucion funcional
que permite la manipulacion autonoma del
usuario, sin embargo se puede iterar mas. El
desarrollo de modelos 3d permitio crear una
pieza flexible que permitioc explorar un nuevo
dispositivo de cierre.

La dimension estética logra que la mujer
mayor se sienta comoda, segura y la hace
sentir digna segun el feedback de los testeos
y la modelo, pero es una dimension que se
puede explorar de forma mas integral para
acoger la sensualidad de la mujer mayor, sin
descuidar la intimidad.

El*movimiento de vuelo’ que facilita ponerse
prendas, se puede imitar para facilitar la

Proceso de Diseno| Prototipos| Cierre

forma de ponerse el sostén. Por priorizar
otros elementos del proyecto no se abordd
este punto, pero a modo de proyeccion se
buscaria fomentar a través de una campana
de comunicacion en RR.SS.

La materialidad es optima, en una siguiente
etapa seria bueno explorar nuevos textiles y
colores pasteles complementarios para seguir
con le estética de la marca.

Proyecciones

En general se cumpleiron los objetivos
propuestos en

Imagen 165, 166 Prototipo final. Regsitro propio, 2023
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Talla

Se tendran en cuenta para el tallaje las medidas
promedio usadas en Chile. Se adptara a partir
del molde base las medidas para el resto de
las tallas indicando en el packaging la talla del
producto adquerido. Tabla citada del proyecto

de titulo de Antonia Vila.

Talla EUA/UK Contorno Busto
XS 32C 68 -72 cm 86 -88.cm
XS 32D 68 -72 cm 88-89cm

S 348B 73-77cm 89-91cm
S 34C 73-77cm 91-93cm
S 34D 73-77 cm 93-95cm
M 368 78 -82cm 95-97 cm
M 36 C 78-82cm 97-99cm
M 36D 78 -82cm 99-101cm
L 388 83-87cm 101-103 cm
L 38C 83-87cm 103-105cm
XL 40B 88-92cm 105-107 cm
XL 40C 88-92cm 107 - 109 cm
XL 40D 88-92cm 109-111cm

Imagen 167 Tabla de Tallaje, Fuente: Proyecto de Titulo de Antonia Vila

Proceso de Disefio
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Sesion de Fotos

Se realizo una sesion de fotos con una modelo
de la edad aproximada y con problemas de
movimiento en el tren inferior y espalda.

Se observo que el hecho mismo de tener esta

sesion empodero desde la autoestima a la
mujer frente a la camara.

‘Nunca pense que haria esto..una modelo
a esta edad...que divertido” Modelo.

Ademas, sirvio como testeo para comprobar
que el cierre numero g le faltaba un tope para
evitar que se abra por accidente.

Imagen. 168, Registro propio, 2023
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Imagen. 169, 170 Registro propio, 2023,
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Imagen. 171. Registro propio, 2023



Registro propio, 2023
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Imagen. 174 Registro propio, 2023
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Imagen. 1

75

Registro propio, 2023
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Imagen. 176 Registro propio, 2023
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[dentidad de Marca

Naming

Se busco un nombre femenino y calido que
se relacionara con el cambio que lleva a una
mejor autoestima, aludiendo al paso de la
oscuridad a la luz cuando se se resignifica
una palabra o idea, en este caso la etapa de
la vejez para la mujer mayor. Se eligio Alba,
que tiene origen en latin “albus" que significa
‘blanco”y se toma el sentido. En hebreo tiene
otro significado, como explica Ruiz (2022):

El alba es el comienzo de la luz. He
aprendido con Dolores Aleixandre (y
algun que otro dolor mas) que alba
en hebreo se dice ‘shajar, término
compuesto de ‘tsajar’ (claridad) y
‘zohar' (esplendor). Pero tambiéen se
relaciona con ‘shajor' (oscuridad, negrura),
ese momento en que las tinieblas

comienzan a disiparse. El alba es el
fin de la oscuridad pero nace de
la oscuridad misma. (p.1)

Tuiz también hace referencia a una seccion
presente en el libro de Yotam (2011):

“‘En medio de la noche, hay lunay hay

Identidad de Marca

estrellas. EL momento de verdadera
oscuridad es cuando llega el alba
porque entonces la luna y las estrellas
desaparecen y no existe mayor oscuridad
que esa. Y es precisamente en ese
momento cuando el Santo, bendito sea,
responde al clamor del mundo y hace
surgir el alba en medio de las tinieblas
para iluminarlo” (Yaél Yotam, ‘Etincelles
dhébreu, 63).

Imagotipo

Se combina una alusion al sol naciente del
albaya laforma de un pecho con un circulo
central que hace alusion al pezon.

ALBA

Imagne 177 Imagotipo. Creacion propia

Blanco y Negro

D

ALBA (TR

Variaciones

7o
ALBA

Iy
g

Q

gne 178, 179 Creacion propia
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Carta cromatica Etiqueta

Los colores aluden al amanecer o alba, son
femeninos y contrastantes, entre la oscuridad
del morado y la claridad de los colores
complemntarios con tendencias al pastel.

#262048
R38
Ga41
B2

#817E98
R129
G126
Bi1s2

tCAB3B4
R202
G179
B180

#DoBogs
R208
G176
B149

HFBEQBF
R:246
G233
B1o1

Imagen 180 , 181 Mock up etiqueta. Montaje propio con base Freepickes

Identidad de Marcal| Carta cromatical Etiqueta m



Packaging

Tamano letra pensado en personas mayores
ocn problemas de vista.

44“"

Imagen 182,183,184 Mock ups Packaging. papel y malla de lavado Montaje propio, con base de freepick.
es

Identidad de Marca| Packaging 12



MAS INFORMACION

A

Ropa interior
funcional feménina

ABOUT US

En nuestro exclusivo catalogo encontraras
una seleccién cuidadosamente disefiada de
prendas intimas pensadas especialmente
para mujeres que valoran la comodidad, el
estilo y la confianza en cada etapa de la vida.

‘OUR CURRENT LISTINGS
Comfort cada dia

Nuestra ropa interior
est4 confeccionada con
materiales suaves y
transpirables, que se
adaptan a las
necesidades y
preferencias de las
mujeres maduras. Hemos
considerado cada detalle
para garantizar un ajuste
perfecto y una sensacion
de bienestar durante
todo el dia.

MAS INFO...

Our Realty Services

Suave y flexible f Sensualdad y delcaceza ; Abre feci

S Asatee. s s eyl

Pagina Web Imagen 185,186,187 Mock ups plagina web. Creacilon propia con Canva. Imagen Over 50 washes Fuente: hitps.7 wwwipinterestes/pin/360428776443934333/

segui :
de llevar

Winslough
Homes

hello@reallygreatsite.com

Seguridad

Nuestra ropa interior
para adultas mayores

en tu seguridad y

adaptan a tu cuerpo, te
proporcionamos una
experiencia cémoda y
segura durante todo el
dia. Confia en nuestra
calidad y disefio para
sentirte protegida y
confiada en cada
momento.

MAS INFO.

cionados con materiales
uavemente a tu cuerpo,
soporte 6ptimo. Nuestra

y permitirte sentirte
,Descubre la diferencia
Bntir bien contigo misma.

OFFICE ADDRESS

123 Anywhere St., Any City, State,

Country 12345
PHONE NUMBER Over

50 Washes
(123) 456 7890

esta diseflada pensando

bienestar. Con materiales
suaves y elasticos que se

Ropa interior Q
funcional feméenina.

agouTUS
En nuestro exclusivo catilogo encontraras
prendas intimas pensadas especialmente
para mujeres que valoran la comodidad, el

estiloy la confianza en cada etapa de la vida.

Comfort cada dia

Seguridad

Kusstra ropanterer
para adutas mayoros

cionados con materiales
iavemente a tu cuerpo,
soporte 6ptimo. Nuestra
bal y permitirte sentirte

segura
de llevar un sostén ¢ Intir bien contigo misma.

Winslough
Homes

hellogreaiiygreatsite.com

123 Anyere St Any Ciy. State
Gountry 12345

Over

[— s

(129456 7890
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Costo

Implementacion| Tabla de costes

Tabla de Costes

Para llevar a cabo la ejecucion del proyecto, es
fundamental considerar el precio individual del
producto, por lo que se analizaron los costos
de los materiales, la fabricaciony elempaque.
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Impacto

Impacto social

El diseno innovador de este sostén para
mujeres mayores, especialmente disenado
considerando las limitaciones de movimiento,
no solo redefine la comodidad y el soporte en
la vestimenta diaria, sino que también tiene
un impacto social profundo. Al empoderar a
estas mujeres con una prenda que se adapta
a sus necesidadesy les permite mantener su
autonomia, estamos reafirmando la importancia
de lainclusiony elrespeto hacia todas las etapas
de lavida. Este sostén desafia las percepciones
culturales y promueve una vision integral de
la belleza, bienestar, intimidad, la autoestima
y la dignidad a medida que envejecemos.

Por otra parte, al permitir que la mujer mayor
realice esta tarea sola, baja la carga de trabajo
en el caos de tener un cuidador que esté a cargo
de su cuidado, impactando positivamente en
su dinamica con la persona que cuida.

Imapcto Econdmico

Al invertir en una prenda duradera y de alta
calidad, estas mujeres reduciran la necesidad
de reemplazar con frecuencia sus sujetadores,
lo que a largo plazo puede llevar a ahorros

Implementacion| Impacto

sustanciales en gastos de vestuario. Se genera
un impacto positivo econdmico al contar con
una prenda que se adapta perfectamente a
sus necesidades, se reduce la posibilidad
de inconvenientes fisicos relacionados con
la vestimenta, lo que podria resultar en
menos visitas médicas y costos asociados.
la inversion en este sostén va mas alla de
la comodidad, ofreciendo una perspectiva
economica inteligente y beneficiosa para las
mujeres mayores y sus cuidadores, ya que
al fomentar la autonomia de la mujer mayor
reduce eltiempo que se necesita del cuidado
de un tercero que peude usar ese tiempo en
actividades con remuneracion econdémica.

Impacto ambiental

La produccion de un sostén utilizando materiales
como la lycra de algododn, pasadores de
plastico, velcro e impresion 3D puede tener
un impacto ambiental significativo. Aunque la
lycra de algodon puede ser una opcidon mas
sostenible en comparacion con otros tipos
de tejidos, aun se requiere un consumo de
recursos naturales y energia en su produccion.
Los pasadores de plasticoy el velcro tambiéen
generan preocupaciones, ya que el plastico es
un material de dificil descomposiciony puede

contribuir a la contaminacion ambiental.

Laimpresion 3D, aunque innovadora, también
tiene implicaciones ambientales. Amenudo, se
utilizan plasticos en el proceso de impresion,
lo que puede aumentar la huella de carbonoy
la generacion de residuos plasticos. Ademas,
la tecnologia de impresion 3D puede requerir
energia adicional para su funcionamiento. En
conjunto, la produccion de un sostén utilizando
estos materiales y tecnologias puede tener un
impacto ambiental negativo. Por lo anterior se
busca que las piezas impresas sean lo mas
pequenas dentro de los posible, si olvidar
los requerimientos minimos para que sea
funcional para una mujer mayor. Ademas,
tiene el potencial de reducir el desperdicio de
materiales al permitir una fabricacion precisa
y personalizada. Asi mismo, podemos mitigar
el efecto a largo plazo, preocurando que la
confeccion producto permita que tenga una
larga vida util.

Al abordar el diseno, la fabricacion y la
disposicion del producto de manera consciente,
podemos contribuir a un enfoque Mas positivo
hacia la moda sostenible y responsable con
el medio ambiente.
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Modelo de negocios

Socios Claves

Proveedores de
materiales e insumos
Modistas

Ministerio de salud
Ministerio de la mujer
Observatorio del
envejecimiento
Unidad de Geriatria UC

Actividades Clave

Patronaje y manufactura
Logistica de pedidos y
distribucion

Promocion en RR.SS.
Gestion de personas
Reunion con contactos
Generacion de alianzas
Estrategias de marketing
y comunicacion

Recursos clave

Patente de la impresion 3d
y del sostén

Red de proveedores
Equipo de trabajo
Maquinaria

Espacios de trabajo

Propuesta de valor

Ropa interior disenada
para mujers mayores con
limites de movimiento. Se
busca generar autonomia
para mejorar la calidad de
vida, autoestima y
bienestar general de la
persona mayor.

Relacion con el cliente

Se bsucarpia una relacion
cercana, para crear
también una red para
feedback, que provenga
del usuario primario,
secudario y beneficairios
secundarios, fomentando
una comunidad en torno a
la mejora.

Propuesta de valor

Pagina eb

Ads en tiendas de ropa
interior y especializadas
para personas mayores
RR.SS.

Hospitales

Hogares y Senior suites

Segmentos clientes

Mujeres mayores con
signos tempranos de
limitaciones de
movimiento.

Hijas de mujeres mayores
con problemas de movi-
miento.

Estructura de costos

Costo de fabricacion (insumos)
Ariendo de bodega y materiales

Mano de obra

Packaging, etiquetas y papel tissue

Sueldos de produccion y administrativos
Creacion y mantencion de pagina web y RR.SS.
Logistica de delivery (subcontratado)

Fuente de ingreso

Postulacion a fondos: capital semill, semilla corfo, etc
Inversionistas angel
Asociacion con residencias de personas mayores

Implementacion| modelo de negocios

Figura 18 Canva, Creacion propia basada en Modelo Canva
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Implementacion| Proyecciones

Proyecciones

El proyecto esta en etapa de desarrollo, por
lo ques posible seguir haciendo prototipos
hasta llegar a un tipo de cierre que sea optimo.

Por otra parte es posible pensar en que mas
alld de un sostén, alba se convierta en una
marca de ropa interior especializada en en
personas mayores. Se podria expandir para
hacer variedades de sostén o prendas interiores
para el tren inferior. Tambien, tiene el potencial
de expandirse a accesorios de vestimenta, ya
que aun hay espacio para innovary encontrar
soluciones que ayuden a las personas mayores
a llevar una mejos calidad de vida fomentando
la autonomia de forma integral en la actividad
de vestirse.
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