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LASEVEJLEDNING

Projektopscetning

Projektdokumentationen er fordelt i en proces og produkt rap-
port. Neerveerende rapport, proces rapporten, redegor for pro-
cestilgange, teorier og metoder samt refleksioner og resultater
undervejs. Procesdokumentationen er inddelt i 7 kapitler, hvor
forste omhandler introduktion til emne og problemfelt. Det eft-
erfolgende research kapitel omhandler indsamlet baggrundsma-
teriale baseret pd statistiker, samtale med fagperson og sterre
undersegelser og teorier, mens neeste kapitel omhandler em-
piriske undersogelser og analyser baseret pa brugerinterviews
og fortolkninger. Disse tre kapitler danner basis for den videre
proces som omhandler konceptgenerering, konceptudvikling og
konceptdetaljering. Afsluttende vurderes, reflekteres og perspek-
tiveres der over proces og resultat.

| produkt rapporten presenteres projektresultat og losning.

De fo rapporter er opsat efter, hvorledes processen og produktet
formidles pd en hensigtsmessigt og forstdeligt mdde. Der er der-
for ikke taget hojde for kronologisk reekkefolge.

Det anbefales at lese produkirapporten forst for derefter
fortsette med procesrapporten med appendiks som supplement.
Sdledes vil processen fremstd mere klar og tydelig, idet der pd
forhdnd er stiftet bekendtskab med slutresultatet.

Ordforklaring

| dokumentationen neevnes ordet “device”, som er et term, der
bruges inden for medicinalbranchen. Termen deekker over embal-
lagen af medicinen. Dvs. ved brugen af ordet "device” hentydes
der til inhalator og beskyttelseshette. Samme betydning vil finde

sted i denne rapport.
Ordet "refill” vil ligeledes indgd i dokumentationen. Denne term
vil omhandle en udskiftelig del af inhalatoren.

Appendiks

Bagerst i proces rapporten forefindes en appendikssamling, hvor
uddybende materiale er placeret. Der vil derfor veere henvis-
ninger undervejs i dokumentationen herfil.

Kildehenvisning

| exit kapitlet foreligger en kildeliste, hvortil der lebende under
dokumentationen er henvisninger. Kildehenvisninger, der ikke
er en hjemmeside, er bygget op efter (forfatter, drstal, sidetal,
placering), hvor placering er opdelt efter spalte og/eller top(t),
midi(m) eller bund(b). Kildehenvisninger til hjemmesider er skre-
vet op efter (forfatter, WP, dato), hvor WP stdr for WebPage.

lllustrationshenvisning

| exit kapitlet er ligeledes en illustrationsliste, hvori kilder pd de
fotos, diagrammer, illustrationer o.l., som ikke er egne, er listet.
Hvert billedmateriale har et illustrationsnummer, der danner ref-
erence til illustrationslisten. Ved billedkollager forefindes kun ét
nummer. | disse filfelde vil tilhorende kilder i illustrationslisten
veere nevnt i fleng svarende til billedernes placering i kollagen,
lest fra venstre fil hojre og oppefra og ned.



The focus of this assignment is the development of a different
kind of asthma device. The thought is to reach the young users
and to make sure that the product fits their needs both regarding
practical use and appealing design. The prospect is to decode and
define a youth-culture in a material world and to design the “ideal
asthma device” that the children will accept as part of their iden-
tity and remember to bring along with them in case the asthma
gets hold of them. The intention of the design is to make it easy
to keep close to the body at physical activities like sports and
games. Based on currently available asthma devices their flaws
and advantage, interviews with asthma children and their par-
ents, and socio-culturel studies a design will be created.

ABSTRACT

In analyzing these youngsters and their attempt to represent
their identity through material possessions like close and mobile
phones and , the aim is through different methods to design a
product that children can accept as part of their identity.

With inspiration from technology like that of the mobile phone
the asthma devise will be a mix between familiar audio and visu-
ally identification elements that hopefully the children can relate
to and at the same time find inferesting.

After sketching, building an trying out different models a final
design are being presented in the final chapter followed up by
comments on the future of the product in a society and medical
industry in constant progress.



INTRO

Omkring en tredjedel af den danske befolkning — 1,5
million danskere, lever i dag med en eller flere kroniske
sygdomme. Kroniske sygdomme medforer ofte nedsat
livskvalitet, tab af funktionsevne, autonomi og arbejd-
sevne, hospitalisering, genoptreenings-, aktivitets- og
plejebehov.(FORSK2015,2008, s. 40) Af denne halvanden
million udger ca. 300.000 astmatikere, hvoraf de 75.000
er under 16 r. (Sundhedsstyrelsen, 2005, s. 4) Astma er
en kronisk lungesygdom, der fordrsager besveeret vejr-
trekning, hoste og ekstra slimdannelse i bronkierne,
som er smd luftror i lungerne. | veerste tilfelde kan det
medfore deden, hvilket dog kun ses i fé tilfelde. Under-
behandling af astma koster hvert @r samfundet mange
penge. | 2003 viste en undersogelse at dette kostede
det danske samfund 1,4 milliarder om dret svarende til
77.000-135.000 underbehandlede astmapatienter. (LIF,
Underbehandling af astma, WP, 30.12.08) Heraf estim-
eres aldersgruppen 10-19drige til at udgere 16.589.
(Mussmann, Samfundsekonomiske. .., 2003, Dell,s. 12,
tabel 3) Arsager hertil kan veere mange, bl.a. uvidenhed,
ukorrekt dosering, forglemmelse af medicin, etc.
Blandt born i skolealderen er astma den hyppigste kro-
niske lidelse. (SI-folkesundhed, WP, 22.09.08)

For born og unge influerer denne sygdom samt medi-
cinering deres hverdag i bade praktisk og psykisk for-
stand. Rent praktisk skal medicinen altid veere inden for
reekkevidde og vil derfor indgd, som en del af de per-
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sonlige ejendele, der nedvendigvis md felge barnet over
alt. Dette betyder en ekstra byrde i hverdagen i form
af altid at skulle huske medicinen samt finde opbevar-
ingsmuligheder i lommer, tasker ol., hvilket ikke altid er
nemt pd eksempelvis en lobetur eller en sommerdag,
hvor en jakke ikke er nodvendig. Det betyder ogsd at
astmatikere indbyrdes fil tider er nodsaget til at ldne
hinandens medicin, hvilket affeder en nedvendighed
af hoj hygiejne. | akutte tilfelde skal medicinen kunne
tages her og nu, i den givne situation, pa det givne tids-
punkt, hvilket stiller store krav til brug og funktion og
ikke mindst produktets feedbackfunktion, der bor indik-
ere korrekt og forkert brug.

Psykisk kan astmaen betyde angstprovokerede anfald,
folelse af at skille sig ud og veere anderledes i forhold til
jevnaldrende samt udelukkelse fra forskellige fysiske
aktiviteter og forummer. Signalveerdien og oplevelsen
af medicinproduktet er af stor betydning i forbindelse
med identitetsskabelse og tilhersforhold i sociale og
kulturelle kontekster for barnet og det unge menneske,
og derfor er mit mdl med projektforlobet pd nuveerende
tidspunkt at:

udarbejde et produktdesign af en ideel astmadevicer til
bern og unge, hvor faktorer som brugervenlighed, ap-
pellerende design, signalverdi og hygiejne bliver cen-
trale byggestenen for projektforlobet.



AFGRANSNING

| projektet vil der alene blive fokuseret pé losnings-
forslaget ud fra en brugerorienteret og designmessig
tilgangsvinkel. Ud fra en brugerorienteret tilgangsvin-
kel vil der bl.a. blive arbejdet med betjening, trans-
port, opbevaring og feedback i forhold til brugeren.
Designmeessigt vil der blive arbejdet med formgivn-
ing i forhold signalveerdier, udtryk, indikation af in-
teraktionselementer og oplevelse af losningsforslaget
vafhengigt af medicinvirkning. Det betyder, at projek-
tet vil afgreenses til disse omrdder og afholde sig fra
beskeftigelsen med medicinen samt dennes kemiske
sammensetning og virkning. Medicin bereres udeluk-
kende i forhold til dosering. Projektet vil derfor relatere
sig fil allerede eksisterende medicin. Feedback i form af
smag og lugt vil ligeledes veere et aspekt, der ikke vil
blive berort, idet den medicinske sammensetning har
stor indflydelse herpa.

Luftflow og luftcirkulation i forhold til inhaleringsstyrke
og -teknik samt luftstromme i forhold til ophvirvlen og

transport af pulver ligger udenfor dette projekts fokus-
omrdde, idet det i sig selv er et projekt.

Det primeere fokus og formdl med projektet vil veere at
skabe et produkt, der hojner og forbedrer livskvaliteten
og hverdagen for mdlgruppen. Der vil derfor kun
sekundeert blive fokuseret pd produktion. Det betyder,
at der i projektet kun i et mindre omfang vil blive arbe-
jdet med produktmodning med henblik p& produktion.
Ligeledes vil distribution og salg af produktet veere
nedprioriteret.

Der vil i projektet blive arbejdet bredt i forhold til los-
ningsforslaget, idet losningsforslaget er baseret pd et
komplekst produkt. Der vil derfor ikke veere tilstreekke-
lige ressourcer til at gd i dybden med alle aspekter. Det
betyder, at nogle aspekter vil veere pd mere konceptuelt
plan, mens andre vil vere bearbejdet mere i dybden. De
valgte aspekter, der har veeret udsat for en grundigere
bearbejdning, er udvalgt pd baggrund af en vurdering
af bedst okonomisering af ressourcer i forhold til pro-

jektet som helhed.






RESEARCH

Dette kapitel omhandler den basisviden, der ligger

|
NTRO  til grund for projektet, og som er nedvendig i forhold

RESEI
Aﬁﬁ‘ til forstdelsen og indsigten i projektets udfoldelse.

Det er udelukkende bygget op pé eksisterende viden,
“ e statistikker og fakia. Formdlet er ot give en objektiv

baggrundsviden og tilgang til dette projekt for

| Respiration | | MarketScan | | Malgruppe | ‘ '
| porees | [ werkerieoder | | — | derved at tydeliggore behovet for ny astmadevicer
til den givne malgruppe.
| Interview - Astmaskolen | | Pubertet | g . g pp .
Indeholdende i kapitlet er derfor baseret pd en
| Tween/Teenager | . L
, beskrivelse af respirationssystemet, astma-

v sygdommen, interview med sygeplejer-sken Britta
o Stodderd Prmcenarion Langholz, market scan og mdlgruppebeskrivelse.
Samme materiale har veeret brugt som bag-
mam‘ grundsmateriale for dette projekt — herunder for

| Design Specifikationer |

EMPIR]

| projekiprogrammet, der blev udformet i starten af
v projektet. Elementer fra programmet vil derfor indgd
i de efterfolgende tekster, hvorfor programmet i sin
fulde udgave ikke vil blive medtaget.




RESPIRATION

Afsnittet omkring respirationssystemet giver et indblik i
opbygningen aof menneskets dndedret. | projektet er denne
viden brugt til sammenligningsgrund i forhold til sterre indsigt
og forstdelse af menneskeorganismen med og uden astma.
Menneskekroppen er bygget op af celler, der konstant har behov
for tilforsel af ilt og bortskaffelse af kuldioxid, hvilket sker via
blodet. Processen, hvormed udvekslingen af ilt og kuldioxid
mellem organismen og omgivelserne finder sted, kaldes

respirationen eller dndedrettet. _ I':‘Aiso(lamllc::
Respirationssystemet bestdr hos mennesket af nwesehulen, '
evt. mundhulen, sveelget, strubehovedet og luftreret med dets
forgreninger, det sdkaldte bronkietree. Luftroret deler sig i to
hovedbronkier — en til hver lunge, som under videre forgrening
deles i bronkier og bronkioler. De mindste bronkioeler ender
som alveoler, der er sekformede udposninger i ner kontakt med
lungearteriernes kapillerer. (Lademanns legeleksikon 11, 1983,
5. 79)

Bronkiernes veegge bestdr af tre lag: yderst et lag bindevev og
brusk, i midten et lag glat muskulatur, der ved sammentrekning
kan forsneevre bronkierne, og inderst et lag lymfoidt veev, som
indeholder talrige elastiske trdde. Det inderste lag er bekledt
med en slimhinde med fimrehdr. Bronkierne fungerer kun som
kanaler, der leder luften ind og ud af lungerne. Hele luftudskiftet
finder sted i alveolerne og de fineste bronkioler. (Lademanns
legeleksikon 6, 1980, s. 116 kolonne 3m)

Ved inddndingen trekker muskulaturen omkring lungerne
sig sammen og udvider derved lungerne, som fyldes med
atmosferisk luft, mens muskulaturen ved uddnding slappes, sé
lungerne treekkes sammen og luften presses ud. (Lademanns
legeleksikon 6, 1980, s. 117b-118t)

For at kunne malrette projektproduktet til astmatikere er
indsigt og forstdelse af astmaen essentiel. Netop denne viden
og forstéelse har her dannet baggrunden og tilgangsvinklen til
forstdelsen af de problematikker, som opstdr i forbindelse med
sygdommen. Den har bl.a. fungeret som referenceramme i forhold
til kommunikationen med fagfolk og brugere, til fortolkning og
analyse af projektets materiale.

Hgjre lunge

lll. 1.03 Bronkietrce



Astma er en lungesygdom med variabel lungefunktion,
som fordrsager vejrtrekningsproblemer, dvs. symptomer
som dndenoed, hoste, hvesende/pibende vejrireekning og
forpustethed ved anstrengelse. (Bennedbeek, WP, 19.12.08)
Vejrirekningsproblemerne opstdr, ndr muskulaturen omkring
bronkierne forkramper, og/eller slimhinden i bronkierne hever
op i betendelseslignende tilstand som reaktioner pd bestemte
irritamenter. Derved forsnevrer bronkierne, og ilten kan ikke
passere i normalt omfang. Sygdommen kan opstd hele livet, og
ofte er den kronisk og varierende i sveerhedsgrad fra person til
person. (Astma-Allergi forbundet, WP, 03.09.08)

Udleser

Ofte udvikles astmaforst efter, at man bliver udsat for irritamenter,
der pdvirker bronkierne. Disse udefrakommende stoffer kan
opdeles i to grupper — specifikke stoffer, man er allergisk overfor,
eller stoffer, der virker uspecifikt irriterende pd luftvejene, sésom
tobaksreg, parfume, kulde, luftvejsinfektioner, luftforurening og
anstrengelse. Specifikke drsager il astmaudvikling kan vere
dyreskeel, pollen, stov, mug og fedemidler. (Netdoktoren, WP,
03.09.08)

Behandling

Astmamedicin kan tages pd tre mader: som indsprojtning, som
tablet/mikstur og som inhalation, hvor man inddnder medicinen
som pulver eller spray. (AstraZeneca, Leer om astma, s. 12m)
Den mest skdansomme medicin tages ved inhalation og virker
direkte pd bronkierne, og kan derved undgd de bivirkninger, som
er forbundet med medicin som tabletter eller ved indsprejtning,
hvor medicinen virker pd hele kroppen og ikke kun der, hvor
sygdommen rent faktisk befinder sig. (Netdoktoren, WP,
03.09.08)

Den medicin, som behandler astma og astmaanfald, fungerer pd
to mdder: Den ene type forebygger at betendelsestilstanden i
bronkiernes slimhinder tager overhdnd, og den anden type letter
symptomerne ved at udvide luftvejene. (AstraZeneca, Ler om

ASTMA

astma, s. 12m)

Den forebyggende medicin tages ofte fust morgen og aften, mens
luftvejsudvidende medicin — ogsd kaldet behovsmedicin, tages
efter behov og virker hurtigt ved et givent anfald. (AstraZeneca,
Ler om astma, s. 12m) Ved mild astma med fd symptomer (<2
gange om ugen) kan der som regel nojes med behovsmedicin.
(Netdoktoren, WP, 03.09.08) Den forbyggende medicin virker
generelt lengere og bestdr ofte af steroider, mens den anden
type virker akut ved anfald og ofte bestdr af beta 2-agonister.
Derudover findes ogsd kombinationsmedicin, som bdde
forebygger betendelsestilstanden og udvider luftvejene. De,
der far kombinationshehandling for deres astma, fdr behandling
enten som fast eller variabel dosering.

Fast dosering betyder, at der tages samme mengde medicin hver
dag, mens der ved variabel dosering ikke nedvendigvis tages
samme mengde hver dag, hvilket aftales i samrdd med legen.
(AstraZeneca, Leer om astma, s. 12m)

Brusk
Reduceret

Muskel lag Iuftvei

$lim — Muskel-

Slimkirtel

sammentreekning

Ill. 1.04 Normal bronkieudsnit Ill. 1.05 Bronkieudsnit ved

astmaanfald



BRITTA LANGHOLZ

Britta Langholz er inddraget i projektet grundet hendes ekspertise
som sygeplejerske med seerlig fokus pd bern og unge med astma.
| daglig virke arbejder Britta som sygeplejerske/underviser pé
en Astmaskole i Nordjylland for bern og unge i alderen 6-16dr
med astma. Skolen tilbyder kurser og undervisningsforlob, der
skal give kursisterne indsigt og veerktojer til hdndtering of
deres astma. Formdlet, med at inddrage Britta, er at fd indsigt
i sygdommen astma og dertilhorende medicinske preeparater
samt hverdagen for born og unge med astma for derigennem at
klarlegge og fé indsigt i relevante problemstillinger.

Astma

Astmaen udleses af irritanter, som kan veere tobaksrog, kulde,
sterke dufte og fysisk anstrengelse. | perioder kan luftvejene
veere mere irritable, hvilket kan forekomme ved forkelelse,
influenza eller psykiske tilstande, fx ndr astmatikeren er bange
eller ked af det.

80% aof alle astmabern har allergi, hvilket kan udleses af
pollen, dyr med pels, husstovmider, skimmelsvamp og mad. Den
allergiske reaktion kan ligeledes udlose astmaanfald.

Ill. 1.06 Ekstra Spray Devicer inkl. monteret med spraydevicer

Medicinering

Inden for medicineringen - pulver og spray, benyttes farvekoder
til meerkning af medicintyper. Den bld angiver behovsmedicin,
som virker afslappende pd muskulaturen i bronkierne. Farven
kan dog forekomme i lysere og merkere nuancer, hvilket angiver
styrken af medicinen. Morkebld angiver kraftigvirkende medicin,
mens lysebld angiver mindre kraftigvirkende medicin. Medicinen
er hurtigvirkende og virker i 3-4timer og md tages 6-8 gange
pr. dogn. Den gronne medicin minder meget om den bld, dog
virker denne i 10-12 timer og forst efter ca. 15min. Den brune
medicindevicer indeholder binyrebarkhormon. Medicinen bruges
ofte som preeventiv medicin, idet den forst virker efter et dogn og ; v 1
virker lindrende pd bronkiernes slimhinder. Fordelen ved pulver-/ lll. 1.07 Lille pige, der inhalarer astmamedicin
sprayinhalatorer er deres lokale virkning, hvorimod tablet og

indsprojtning virker pé hele kroppen. Sprayinhalering stiller store

krav til koordinering af indénding og dosering for korrekt udbytte

af medicinen. Typisk er spray brugt til eldre og bern under 6-7drs




alderen, da denne medicinering ikke kreever et kraftigt sug, mens
pulver ofte bruges fil born fra 7-8drs alderen. Spray til smd born
bruges i kombination med et cylinderformet inhaleringskammer.
Se ill. 1.06. Barnet skal inhalere gennem devicen i ca. 10min.
Denne inhaleringsmetode stiller ingen krav til koordinering af
inddnding og dosering, hvilket gor den velegnet til smd born.
Ulempen er at den fylder utrolig meget og for mange den virker
klodset. Omkring 6-7drs alderen bliver born i stand til selv at
indtage medicin gennem inhaleringsdeviceren, hvilket ligger til
grund for at de fleste i denne alder gdr over til pulverinhalering.
Vigtigt er det for bdde pulver- og sprayinhalation at mundstykkets
udmunding er placeret bag tenderne, ndr doseringsmekanismen
aktiveres, og der inhaleres. Derved undgds at sterstedelen af
medicinen ligger sig pd tenderne og dermed ingen virkning har.
Ligeledes er det vigtigt at munden slutter tet om mundstykket
for derved at opnd bedst mulig inhaleringsteknik. Disse to
aspekter er typiske problemstillinger, i forhold til inhaleringen af
medicinen, fremlegger Britta.

Producenter

Forende producenter er AstraZeneca og GlaxoSmithKline.
Fellestrek for begge producenter er, at hver producerer
ens devicere med forskellige farvevariationer til alle deres
pulverpreeparater. Flere oplever, at deviceren (Diskos) fra GSK er
mindre behagelig at suge i, grundet udformning af mundstykket,
mens deviceren (Turbohaler) fra Astra let kan fejldoseres, idet
ikke alle har kendskab til eller husker at holde deviceren i lodret
stilling, nr der doseres.

Refleksion og opsamling

Hele grundleggelsen af astmaskoler md antages at ske pd
baggrund of et behov for at Iere born og unge, hvordan de
bor indtage deres astmamedicin korrekt. Dermed sagt at
behovet ogsd omfatter indlering af korrekt inhaleringsteknik
for inhalationsdevicerne. Indirekte kan der konkluderes at
behovet er opstdet pd baggrund of inhaleringsdevicernes
manglende tydeligelighed — devicerne mangler en naturlighed

i deres design, der indikerer korrekt brug og derved skabes
nemt tvivl og misbrug/forkert brug blandt de 6-16drige. Denne
problemstilling er interessant i forhold fil udvikling af nye
astmainhaleringsdevicere, idet denne skaber utryghed og dermed
en ddrlig oplevelse af produktet for brugeren.

Overgangen fra inhaleringsspray til pulverspray giver et
naturligt skel i segmentering af bern og unge med astma. Det er
derfor, til dette projekt, nerliggende at skerpe den initierende
problemstilling sd den kun omfatter born og unge fra 6drs alderen
og op, og derfor vil projektet koncentreres om inhaleringsdevicere
til pulverinhalering.

Brittas store erfaringmed ogforstdelse af astmaogastmapatienter
i alderen 6-16ar, har veeret central for projektet, idet det har givet
en indsigt af mere human karakter. Da modet fandt sted, var
projektproduktet endnu ikke specificeret, og méilet med modet
var derfor at opnd en indsigt i relevante problemstillinger, der
kunne lede frem fil en sddan specifikation. Forberedelserne
-sporgsmdlene under modet og hele modeopsetningen, har
derfor ogsd preg af denne brede tilgang til emnet. En lidt mere
snever tilgang fra start kunne have betydet mere mdlrettede
sporgsmil og dermed et mere mdlrettet mode. Brittas store
erfaring bevirkede dog, at hun hurtigt og forstdeligt kunne opstille
relevante problematikker, og udbyttet af medet var derfor stort.

Astmaskolen er et kursustilbud til born og unge i al-
deren 6-16darige med astma. Formdlet er at fremme
den almene sundhedstilstand hos bern og unge med
astma gennem information og udbredelse af viden
omkring astma. Undervisningen foregdr over 4 uger af
ca. 22 time pr uge i hold pd ca. 4-5 jevnaldrende bern

og unge. Astmaskolen i Aalborg har eksisteret siden
1998 — forst som et 3drigt projekt og sidenhen fast
tilbud til born og unge i Nordjylland. Britta Langholz
har i samarbejde med John Olsen veret katalysatorer
for tilblivelsen og driften af Astmaskolen for bern og
unge, Nordjylland.




MARKET SCAN

Mélseetningen for projektet er at treede ind et allerede eksis-
terende marked, arbejde med samt forsoge af presentere et
produkiforslag, som hejner livskvaliteten for bern og unge med
astma gennem forbedret oplevelse og interaktion med inhala-
tionsdeviceren. Derfor er det vigtigt at indsamle viden om det
eksisterende marked for at kunne udforske muligheder og fd ind-
sigt i sterrelsen af markedet og dermed omfanget af behovet for
inhalationsdeviceren.

Market Scan giver et overblik og en indsigt i det eksisterende
marked inden for astmainhalationsdeviceren. Afsnittet baseres
pd statistikker, tal for marked og forbrug inden for legemiddel-
forbrug, producentoplysninger og samtale med sygeplejerske
Britta Langholz.

Internationalt

Pd verdensplan ses en tendens i foroget forbrug af medicin gen-
nem drene 1999-2006, hvor det europeeiske marked udgor 29,9%
og det amerikanske udger 47,7%. Sammenlagt udgjorde ver-
densmarkedet i 2006 643mia. US $. (Tal og data, Verdensmarked
for medicin, WP, 28.12.08) Heraf udgjorde 24,6mia. US $ midler fil
dndedreetsorganer, hvor Seretide/Advair, som er et astmamedicin-
preeparat, |6 nummer tre over de mest solgte humanmedicinske
specialiteter i verden. (Tal og data, Sterste legemidler, interna-
tionalt, WP, 28.12.08) Det betyder, at astmamedicinpreeparater in-
ternationalt udger en stor markedsandel indenfor humanmedicin
og dermed indikerer et behov og eftersporgsel i en enorm skala.
Ud fra udviklingen of det ogede forbrug af medicinske produk-
ter tyder det pd, at eftersporgslen og behovet kun vokser i den
nermeste fremtid.

Danmark

En lignende tendens ses i Danmark, hvor legemiddelforbruget i
2007 udgjorde ca. 13,8mio (kalkuleret i forhold il apotekernes in-
dkobspriser). Heraf udgjorde respirationssystemet, hvor astma-

AstraZeneca

AstraZeneca er en medicinal virksomhed, hvis hove-
domrédder er Luftvejslidelser, kreeft, mave-tarmsyg-
domme, hjerte-karsygdomme og lidelser i central-
nervesystemet. De er forende medicinalvirksomhed
pd verdensplan inden for humanmedicin med salg i
mere end 100 lande. En medarbejderstab pd 67.000
fordelt internationalt er grundlaget for en omsetning
pé 29,6mia. US $. De har produktion i 20 forskellige
lande og forskningscentre i 8 lande.

GlaxoSmithKlina

GlaxoSmithKline (GSK) herer blandt de ferende me-
dicinalvirksomheder og har produkter inden for 19
sygdomsomrdder, hvoriblandt luftvejslidelser, hjerte-
karsygdomme, rejsevacciner, epilepsi indgdr. Hoved-
kontoret er placeret i England, mens datterselskaber
er beliggende i 84 lande og beskeeftiger over 110.000
mennesker.




midler udger sterstedelen, ca. 1,2mio, hvilket svarer til et forbrug
pd 34,9% og dermed det storste forbrug indenfor humanmedicin
i 2007. (Tal og data, Leegemiddelforbruget, behandlingsomrader,
WP, 28.12.08)

12005 var preevalensen (antal brugere/1000 indbygger) 39,02 for
brugere af korttidsvirkende beta 2-agonister i alderen 6-15dr,
mens den for steroider var 31,95. (Leegemiddelstyrelsen, Preeva-
lensen, WP, 29.12.08) Det betyder at andelen af bern og unge i
alderen 6-15Gr, som bruger behovsmedicin er storre end brugen
af preeventiv medicin i samme aldersgruppe.

Producenter

Markedet domineres af to store virksomheder, AstraZeneca og
GlaxoSmithKline (GSK), mens kun fd smé virksomheder har res-
sourcer fil at entrere og blive pd markedet. | 2004 var begge
virksomheder blandt top 10 over verdens storste legemiddelpro-
ducenter med henholdsvis en 3. (GSK) og 8. (AstraZeneca) plads,
mens de i 2005 i Danmark 1d pd en henholdsvis 3. (AstraZeneca)
og 4. (GSK) plads over storste udbydere af humanmedicinske spe-
cialiteter. (Tal og data, Producenter, WP, 28.12.08) De mest solgte
astmapreeparater i 2007 var kombinationspreparaterne Sym-
bicort Turbohaler (AstraZeneca) og Seretide (GSK). (Tal og data,
Legemidler i Danmark, WP, 28.12.08) Det mé derfor konkluderes
at afspeile et stort behov for en kombination of den preeventive
og anti-inflammatoriske medicinbehandling og den hurtigvirk-
ende luftudvidende medicinbehandling i Danmark.

Produkter

Medicinalindustrien er en verden, hvor kortene sidder teet pd
kroppen, og det har derfor veeret problematisk at skaffe mate-
riale om andre astmamedicinpreeparater og producenter, hvorfor
disse ikke er inkluderet i folgende afsnit. Af summe grund vil
der i projektet alene blive fokuseret pd og summenlignet med
produkterne herfra.

Geeldende for hde AstraZeneca og GSK er, at deres pulverinhal-
eringsdevicere hver bygger pé én devicer, dog med farvekoder fil
indikation af medicinindhold. Hos AstraZeneca kaldes denne de-
vicer for Turhohaler, mens den tilsvarende fra GSK kaldes Diskos.
Turhohaler er hetydelig billigere, ca. halv pris pr. dosis, i forhold
til Diskos. Til gengeeld er der i Diskos taget storre hensyn til bru-
gervenligheden i form af dosisteller, mindre behov for kraftig
inhalering samt ingen separate dele. 11l 1.08 viser produkitblad
for de to devicere, som i neeste kapitel vil blive analyseret og
gennemgdet dybere.

| Inhalationspulver

Bricanyl Ventoline

TURBOHALER DISKOS
Producent AstraZeneca GlaxoSmithKline
Medicin Pulver - Terbutalinsulfat Pulver - Ventoline
Smagstilsetning Nej Laktose
Antal doser 200* 60
Mg/dosis 0,5mg 0,2mg
Luftflow ved inhalering 60L/min 30L/min
Pris 161,85kr 90,80kr
Pris pr. dosis 0,81kr 1,51kr
Defineret dogndosis 4 doser 4 doser
Dimensioner D34,5mm H83,Imm D83,3mm H29,Imm
Form Cylinder Diskos
Veegt 43g 5Tq
Genfyld Nej Nej
Dosisteeller Nej* Ja
Seperate dele Lag Nej
Antal handlinger ved brug 3 2
En-hdndshetjening Nej Nej
Beskyttelse af mundstykke Ju Ju
Seerlige hensyn Il.odrei position ved dosering Nej

* Symbicort Turbohaler har som eneste i produktfamilien dosisteller og indeholder 60

doser.

Ill. 1.08 Produktblad for Diskos og Turbohaler



Refleksion og opsamling

Market Scan har givet et godt indblik i storrelsen og omfanget
af markedet samt behovet for astmamedicin, hvilket kan konklu-
deres at veere stort bade nationalt og internationalt. Dertil leg-
ges at medicinforbruget har veeret kontinuerligt stigende frem til
2006, og fortseetter denne udvikling vil metningen af markedet
endnu ikke veere ndet. Specielt interessant er, hvorledes de to
producenter differentierer deres produkter i forhold til hinanden
ved at placere sig i to forskellige produktkategorier, henholds-
vis det billigt, skrabede, dog funktionelle produkt (AstraZeneca),
og modsat det dyrere, men mere brugervenlige produkt (GSK).
Se ill. 1.09. Det dbner op for mulige nicher pd markedet, hvor
iseer billige, men brugervenlige produkter tilsyneladende er ikke
tilstede-veerende. Derfor vil der vere potentiale i at mdlrette
projektproduktet til denne niche.

Market Scan berer preeg af en sneever undersogelse, idet den kun
omfatter de forende producenter og pulverdevicere. Den snevre
undersogelse er resultatet af de tilgeengelige ressourcer og man-
glende adgang til materiale og oplysninger, idet projektet ikke
har tilknyttet samarbejde med en specifik virksomhed. Med flere
ressourcer til rddighed ville det have veeret onskeligt at inkludere
tilstodende produktkategorier, idet resultater herfra muligvis
ville kunne fa betydning for losningsforslaget i sidste ende.

Hej brugervenlighed

Diskos

Turbohuler

Lav salgspris

Lav brugervenlighed

Ill. 1.09 Diagrammet viser spcendingsfeltet mellem pris og brugerven-
lighed, hvori eksisterende produkter er placeret. Derved fremkommer
to tomme kvadranter, som indikerer umcettet markedsandele. Den gré
cirkel indikerer muligt marked for dette projekts lgsningsforslag.

Baseret pd sumtalen med Britta Langholz sumt det tilgeen-
geligtindsamlede materiale besluttes det at skerpe den
initierende problemstilling til kun at omfatte astmapul-
verdevicere. Pulverdevicere har den fordel, at de ikke
er afhengige af evnen til at koordinere indénding med
dosering. Dertil sker der ofte et skift i medicinformen i
alderen omkring 6dr, hvor de gér fra sprayinhalation til
pulverinhalation. Det betyder at langt de fleste born og
unge med astma i alderen 8-16dr indtager pulvermedi-
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MALGRUPPE

Fotosafari

Fotosafari er brugt som et visuelt skitseringsveerktoj til hurtigt
at fa et indblik i mdlgruppen og dennes kontekst for derved at
fd et begreb om, hvilken verden projektproduktet skal indg i.
Materialet er baseret pd fotos fundet gennem Internettet via
diverse sogemaskiner, hvilket er forbundet med usikkerhed og
derfor anvendes med forbehold. Fotosafari har dog veeret et godt
supplement til den litterere undersogelse og forstdelse af mdl-
gruppen, som er beskrevet i efterfolgende afsnit, idet den har
tilfojet undersogelsen et visuelt aspekt.

Maélgruppe

De folgende afsnit vil redegore for den enskede milgruppe og
de essentielle elementer, der bor tages hojde for, nir astmade-
viceren skal designes til netop denne specifikke aldersgruppe.
Mélgruppen er pd nuverende tidspunkt reduceret til at indbe-
fatte pre-teenageren, (nyere betegnelse tweens) samt teenag-
eren. Alders-intervallet er pd dette grundlag indsneevret til at
omfatte de 8-16drige, idet dette vurderes mest logisk i forhold til
de feellestreek, der vil blive beskrevet i efterfolgende tekst. Der-
ved mindskes forskellen i mélgruppens ®ldste og yngste poler,
velvidende at der dog stadig er stor forskel pd en 8irig og en
16drig grundet den store udvikling de gennemgdr i de mellem-
liggende dr.

Set fra en legevidenskabelig tilgang gennemgdr denne gruppe
unge en fase, hvor de udvikler sig fra barn til voksen. Det veere
sig bade fysiologisk savel som mentalt. Denne fase betegnes pu-
berteten og varierer i forhold til person og kon.

Set fra en forbrugermessig synsvinkel betegnes mélgruppen som
henholdsvis tween (de 8-12drige) og teenager (de 13-19drige).
Karakteristisk for begge grupper er deres indflydelse pd fami-
liens forbrug samt deres egen gradvise indireeden i forbrugs-
verdenen. Malgruppens stigende forbrug afspejler et behov for
identitetsudvikling, selv-iscenescettelse, samt tydeliggorelse af
personlige signalveerdier i forhold omverden og sociale tilhors-
forhold. Tween er en forholdsvis ny betegnelse i sociologien
samt forbrugsstatistikker, og afspejler en udpreget tendens i
det moderne samfund til, at bern og unge i en yngre alder bliver
forbrugere.

Forbrugskultur

Ifolge Jesper Olesen (2003) kan forbrug i generelle termer de-
fineres som den proces, hvorved mennesker transformerer ting
til nytte for sig selv og handler altid bide om betydning, verdi
og kommunikation og om bytte, pris og okonomiske relationer.
(Olesen, 2003, 16mb) Forbruget spiller for bern og unge en stadig
storre rolle sdvel som i Danmark som pé globalt plan. Det er ikke
Iengere et sporgsmél om livsnedvendige behov, om eksempel-
vis nodvendigheden aof at anskaffe toj, fordi det er koldt eller
varmt. | dag anskaffes bestemte typer — og meerker, af sko, toj
og mobiltelefoner for af signalere en bestemt smag og en serlig
livsstil.(Tufte, 2007, s. 44m)

Tweens og teenagers

Begrebet tween (in-be-tween children and teenager (Tufte, 2007,
s. 10t)) er en begrebsliggorelse af de 8-12 drige, som forbruger-
segment, der endnu ikke kan betegnes som teenager, men samti-
dig heller ikke lengere gdr under betegnelsen born. Summe seg-
menteringsgruppe betegnes ogsd “pre-teens”. De stdr midt i en
overgangsfase. De er stadig under den lovmessige aldersgrense
for hvorndr de mé entrere arbejdsmarkedet og er dermed fuldt
ud okonomisk afhengige af foreldrene. Til trods for dette har de
gennem de seneste dr fdet storre forbrug.

Begrebet teenager relaterer sig helt preecist til en person mellem
13 og 19dr. (Vejlgaard, Fra dink il bobo, WP, 23.12.08) | dag knyt-
tes begrebet ofte sammen med puberteten, hvor overgangen fra
barn til voksen medferer begyndende losrivelse fra foreeldrene
og derfilherende konflikter, begyndende identitetsskabelse, egne
meninger og holdninger. Teenagedrene betegnes ofte som en tur-
bulent og konflikirig periode for bade teenager og omgivelser.
Med den flydende aldersgrense for puberteten og forbrugerud-
viklingen opstdr betegnelser som KGOY - forkortelse for "Kids
Grow Older Younger”. KGOY er en betegnelse for at bornii en tidlig-
ere alder forlader barndomsdrene. Barndommen er skrumpet, og
born opferer sig tidligere som teenagere. Danske legetojskeder
er begyndt at miste deres pigekunder allerede omkring 9-drs al-
deren. Og det er kun 17 pct. aof de 11-12-drige, som interesserer
sig for legetoj. (Forbrugerstyrelsen, 2005, s. 47b) Det betyder, at
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der i tween- og teenagedrene er opstdet feellestrek og paral-
leller. I de efterfolgende afsnit vil de to segmenteringer derfor
blive behandlet under et.

Identitet

| en forbrugerkultur definerer individer sig selv og andre ud fra
de ting, de ejer. Forbrugere beskriver derfor ofte materielle be-
siddelser som dele af sig selv, og hvis de mister disse besid-
delser, opleves det som et personligt overgreb og et tab aof iden-
titet. (Olesen, 2003, s. 721) Ting siger altsd noget om den person,
der bruger dem. | en pilotundersogelse finansieret af Forbruger-
styrelsen viser det sig, at forbrug har nogle af de samme funk-
tioner for born som for voksne béade i materiel, social og sym-
bolsk forstand. De bruger forbrugsvarer til at lette deres ferden
i hverdagen, de knytter sig til sociale feellesskaber ved hjelp af
ting, og de sender signaler til omverdenen om, hvem de er, ved
hjelp af ting de ejer. (Olesen, 2003, s. 42m) Forbrug fér derved
en betydende rolle i deres liv og giver mulighed for at deltage i
samfundslivet, der er tilgengelig for bern. Forbrug handler altsé
om at skabe overensstemmelse mellem brugssituation, tingens
egenskaber og barnets selvopfattelse. (Olesen, 2003, s. 411)

| en periode, hvor de unge er i ferd med at opbygge en identitet
spiller udseende, "rigtig” smag og adferd i forhold til kam-mer-
aterne en stor rolle. De er, i endnu hojere grad end voksne, af-
hengige af at udtrykke sig gennem varer. Det rigtige toj og ikke
mindst den rigtige mobiltelefon er statussymboler og adgangs-
tegn til kammeratgruppen. (Tufte, 2007, s. 10b). Med det rigtige
produkt menes ogsd det rigtige brand, idet de signalveerdier, som
tillegges et brand, projekteres over i det tilhorende produkt, som
derved projekteres videre over pé brugeren af produktet. Ofte
er det en kombination mellem produkt og brand, der skaber sig-
nalverdierne. Vegtningen af henholdsvis produkt og brand kan
variere — ikke mindst i forhold til ken. Drenge og unge mend er
mere tilbojelig til at kobe ting pga. et brand end piger og unge
kvinder pd tilsvarende alder. Dog aftager det med alderen, hvilket

betyder at en 12drig dreng veegter selve brandet hojere end en
17drig kneegt. (Tufte, Rasmussen og Christensen, 2005, s. 821)

Konsforskelle

Ifolge Birgitte Tufte (2002) er der forskelle pd, hvad drenge og
piger bruger deres penge til og hvorledes de identificerer sig selv.
Pigerne bruger i hojere grad pengene pé her og nu ting som toj,
sko, kosmetik etc., hvor drengene i lidt hojere grad sparer op til
storre ting som computere, dyre mobiltelefoner etc. (Tufte, 2007,
s. 461)

Forhillede

Born og unge er tilbojelige til at se op fil og efterligne andre
bern og unge, som er eldre end dem selv. (Linn, 2006, s. 40t) Det
betyder at tweens vil spejle sig i teenagerkulturen og prove at
indleve sig i denne, i den udstrekning det kan lade sig gere. Til-
svarende vil teenagere spejle sig i og se op til de 20-25drige. Det
er karakteristisk for hver aldersgruppes forskellige valg i forhold
til smag og livsstil, at de er pavirket af kammerater og rollemo-
deller. Imidlertid er der ogsé tale om en ambivalens i signalerne
til omverden via livsstilsprodukter. | perioden som stort barn og
ung er man usikker, sé det er et spergsmdl om hdde at tilkende-
give, at man tilhorer gruppe og samtidig signalere, at man er sin
egen. (Tufte, 2007, s. 44m)

Sport

En stor del af born og unge dyrker regelmessig motion og sport
— hele 84pct af de 7-15-drige dyrker regelmessig motion i 2007
ifolge en undersogelse foretaget af ldreettens Analyseinstitut.
(Idrettens Analyseinstitut, 2007, s. 17b) Drengene dyrker be-
tydeligt mere motion end pigerne. De bruger ofte mere end seks
timer om ugen pd sport og motion, mens den storste andel blandt
piger, svarende til godt en tredjedel, bruger to til fire timer om



ugen. (Idreettens Analyseinstitut, 2007, s. 18b) Gennemsnitligt
bruger born og unge, i alderen 7-15 dr, fire timer og 48 minutter
pd sport og motion hver uge. (Idrettens Analyseinstitut, 2007,
s. 18m) Born og unge dyrker generelt mange forskellige aktivi-
teter i fritiden, men der er stor polarisering mellem de tre mest
populere aktiviteter og samtlige andre aktiviteter. Sumlet set er
det stadig de traditionelle idretsgrene som fodbold, svemning og
gymnastik, som bern og unge dyrker mest.

Opsamling og refleksion

De fysiologiske forandringer, der sker i forbindelse med pu-
berteten, har betydning for projektet i form af en tilpasning eller
udformning af produktet, som tager hensyn til variationer i er-
gonomiske og fysiske dimensioner i forhold fil greb, brug, sug,
etc. Det betyder bl.a. at der skal tages hensyn til handsterrelsen,
hvor eksempelvis handbredden varierer fra 63-81mm alt efter
om det er hindstorrelsen pd en 8drig eller en 16drig.

Et andet aspekt i forhold til mdlgruppe er konteksten, hvori
projektproduktet skal indgd. De to overordnede medicintyper,
preventiv og behovsmedicin, relaterer sig hver til to forskellige
situationer og dermed kontekster. Den preeventive medicin tages
morgen og aften, hvilket vil sige at den oftest tages i hjemmet
under trygge og rolige omgivelser uden anfaldets ubehagelighed
og utryghed. Derimod tages behovsmedicinen oftest i forhindelse
med et kommende anfald eller forud for en aktivitet, hvor risikoen
for anfald er stor, fx sportsaktivitet. Det vil sige at behovsmedicin
mange gange tages uden for hjemmet i varierende omgivelser og
kontekster, hvilket stiller andre og hojere krav til produktet, bl.a.
til mobiliteten, i forhold til den preeventive medicinering.

Den fase de 8-16drige gennemlever, relateres fil identitets-
skabelse, eksperimenterende handlinger og usikkerhed. Det er
derfor en interessant balancegang og diskussion, hvorvidt pro-
jektproduktet skal signalere medicinsk brug eller ej. Hvorvidt
brugerne ensker at fd et "sygdomsmeerkat” sat pd sig i form af at
gd med et medicinsk produkt, som "skriger” langt veek af medicin,

eller hvorvidt det medicinske udtryk skal skjules under et andet
udtryk, sdsom Novopennen, hvor produktet ligner en fyldepen.
Dermed oges risikoen for at tage fejl af produktet for hjelpende
personer eller hvis brugeren bliver distreet eller omtdget, i en
eller anden forstand, grundet et anfald. Der vil senere i projektet
kommes nermere ind pd denne diskussion.

Den litterere mélgruppeundersegelse har givet en god baggr-
undsviden, som giver en forstdelse og indsigt i den fase mdlgrup-
pen gennemgdr. Det er dog vigtigt at pointere at indsigten kun
er baseret pa littercert materiale og derfor kun indeholder et hu-
mant aspekt i begrenset omfang. Bl.a. afdekker undersogelsen
intet om, hvorledes denne fase rent praktisk kommer til udtryk
og indvirker i hverdagen for mélgruppen og dennes omgivelser.



D. 25. sep. 2008 havde instituttet besog af John Stoddard, over
for hvem afgangsstuderende havde muligheden for at holde en
minipresentation med efterfolgende diskussion og feedback. Da
arrangementet 18 tidligt i forlobet, omhandlede presentationen
og den efterfolgende diskussion om projektets rammer og pro-
gram. Der vil i det efterfolgende kort blive opridset to af de em-
ner feedbacken gik pa.

Internationalt marked

| preesentationen var researchgrundlaget baseret pd nationale
undersogelser og statistikker, hvilket affodte en reekke spergsmal
og kommentarer pd, hvorledes projektet kunne mdlrettes inter-
nationale kontekster i stedet for alene at omhandle nationale
kontekster. Der blev derfor opfordret til at udvide research til
ogsd at omfatte internationale undersogelser og kontekster.

Fremtidsscenarier

Et andet aspekt, som affodte en masse spergsmal og kommen-
tarer omhandlede mulige fremtidsscenarier. Bl.a. omkring hvilket
teknologier og udviklinger, som kunne veere interessante at ar-
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bejde med i forhold til astmamedicinering om 20dr eller lengere
frem i tiden. Pd tidspunktet, hvor dette arrangement blev afholdt,
var projektproduktet ikke fastlagt, hvorfor denne diskussion
opstod som folge heraf og ikke decideret omhandlede astmade-
vicere, men medicinering pd nye méder.

Refleksion

Arrangementet med John Stoddard affodte et behov for yder-
ligere specificering af programmet og projektets mdlsetning.
Bl.a. var diskussionen omkring internationalt marked meget
spendende og meget relevant i forhold til produktets fremtid og
succes, men eftersom projektets ressourcer ikke tillod en dybere
undersogelse herom, er aspektet kun blevet berort overfladisk og
meget kort i neeste kapitel. Det blev derfor besluttet at fokusere
internationalt, hvor det danske marked antages at fungere som
repreesentant for det internationale marked.

Diskussionen omkring fremtidsscenarier syntes ligeledes meget
spendende og relevant, omend meget abstrakt. Eftersom hidtidig
indsamlet materiale indikerer et hul i markedet omkring astma-
medicinering i dag, er det blevet besluttet at fokusere projekt-
produktet i forhold til at kunne entrerer markedet i ner fremtid.



Research-kapitlet baseres pd en objektiv baggrundsviden og
tilgang til projektemnet, hvilket betyder at der kun i et mindre
omfang vil forekomme subjektive fortolkninger. Kapitlets hoved-
punkter, som har direkte indvirkning pé losningsforslaget er vist
iill. 1.12, som er opbygget af en venstre og hejre kolonne. Den
venstre kolonne viser hovedpunkier, mens den hojre omsetter
disse fil hensyn losningsforslaget bor tage.

Andre relevante hovedpunkter i kapitlet er folgende:

- Astma er en kronisk lungesygdom, der fordrsager vejrirek-
ningshesveer, som udloses i anfald oftest of irritanter og fysisk
anstrengelse.

- Astmaskolens eksistens bygger pd et behov og dermed prob-
lemstilling omkring forkert brug og manglende viden i forhold
til astma og medicinering. Dette inkluderer en problemstilling
omkring forkert brug af astmadevicere og dermed produkternes
egen kommunikation i forhold til brug.

- Da sterstedelen af den udvalgte mélgruppe(de 8-16drige) an-
vender pulverinhalation frem for sprayinhalation, vil projekts
losningsforslag blive baseret pd pulverdeviceren.

- Stort marked héade nationalt og internationalt afspejler en stor
eftersporgsel og dermed stort behov for astmadevicere. Det stig-
ende forbrug af astmamedicin de seneste r indikerer en fortsat
stigning af sygdommen, som bevirker at markedet endnu ikke vil
veere meettet, specielt inden for nichen billigt og med stor bruger-
venlighed.

OPSUMERING

- Tweens og teenageres bruger forbrugsvarer til at lette deres
feerden i hverdagen samt indikere sociale og kulturelle tilhorsfor-
hold. Forbrugsvarerne tillegges signalverdier, som bruges til at
signalere og opbygge en identitet. Dermed bliver forbrugsvarerne
statussymboler og adgangstegn fil kammeratgruppen.

INDSAMLET DATA OMSAT TIL KRAV
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lll. 1.12 Skemaet viser de vigtigste fakta i kapitlet, som har direk-
te indvirkning p& udformning og designet af lgsningsforslaget
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EMPIRI

Inddragelse af brugergruppen via interview, workshops
o.l. har bidraget med muligheden for at afdekke et so-
ciologisk og forbrugermindet aspekt i forhold til brugen
af astmadevices. En hands-on erfaring tilfojer ligeledes
dette aspekt, dog er den betinget af designerens sub-
jektivitet og empati i forhold til erfaringerne med ast-
masygdommen. En kombination af brugerinddragelse
og hands-on erfaringer af brugsfragmenter i forbindelse
med astmamedicinering ville kunne afdekke det aspekt.
Af samme grund omhandler dette kapitel netop designers
egne hands-on erfaringer i form af forskellige tests og un-
dersogelser samt brugerinddragelse i form af interviews/
samtaler. Kapitlet er dermed af mere subjektiv karakter,
idet det er baseret pd designers fortolkninger og analy-
tiske evner. Afslutningsvis opsamles hovedelementerne i
et design-brief og en endelig revideret problemformule-
ring.



LEADER DEVICES

Forste prioritet var anskaffelsen af en pulverdevicer fra hver of
de forende producenter, AstraZeneca og GlaxoSmithKline. Da disse
er receptpligtige blev brugte devicere, en lysebld Bricanyl Turbo-
haler og en bld Ventoline Diskos, anskaffet gennem personligt
netveerk. Brugte devicere har den fordel at de har gennemlevet
brugscyklussen og kan dermed afslere problematikker, som forst
opstar efter flere ganges brug. Ulempen ved brugte devicere er
manglende mulighed for tilegnelse af hands-on erfaring i forhold
til pulvermedicinen. Det betyder, at der derved kan veere oversete
problematikker, idet de kan vere forbundet med pulveret sdledes
de umiddelbart kun er synlige ndr pulveret er i deviceren. Tiltag
for at imodekomme dette kunne veere kontakt til de to producen-
ter med henblik pd at fd tilsendt et par eksemplarer. GSK blev
tidligere kontaktet med henblik pd tilegnelse af informationer i
forhold til market scan. Desveerre var det ikke muligt at fé indsigt
i disse informationer, da medicinalvirksomheder holder kortene
teet til kroppen. Af saumme grund var det heller ikke muligt at fé
tilsendt prover. En anden tilgangsvinkel er at udnytte brugernes

erfaringer og oplevelser, hvilket blev gjort under folgende bru-
gerinterviews.

Brugshistorik

For at f& et bedre indblik i brugen og brugerens omgang med
astmadeviceren blev en brugshistorik skitseret. Det illustrer
overordnet forlobet fra astmaen udleses til medicinen er inhal-
eret, se ill. 2.02. Som veerktoj er det blevet brugt til at gennemgi
og analysere astmadevises i forhold til forskellige stadier af
brugshistorikken, hvilket har fungeret godt. Det er efterfolgende
blevet justeret proportionalt med yderligere tilegnet viden og
indsigt. Ligeledes er brugshistorikken blevet brugt i forbindelse
med forberedelser og kommunikation til brugerinterviews.
Forste undersogelse af astmadeviceren omhandlede dimension-
er, greb og intuitiv brug. En efter en blev hver af devicerne gen-
nemgdet og undersogt.

ANl

Astmaen udlgses - fx Astmaanfald pé vej - Astmamedicin findes Astmamedicinen Lader medicinen virke -

sport/anstrengelse
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frem fra eks. lomme, inhaleres venter til man har luft

taske eller lign. igen.

symptomer fx hoste,
besvcerlig vejrtreekning,
trecethed, osv.

lIl. 2.02 Brugshistorik, der illustrerer, hvorledes handlingsforlgbet for brugen af en astmapulverdevicer foregér.



Turbohaler

Dimensioner

Stdende pd en plan flade indbyder Turbohalerens vertikale cyl-
inderformede volumen til at blive grebet om og taget op. Diam-
eteren pd 34,5mm ligger ca. midt inden for greenseveerdierne,
32-38mm (The measurement of man og woman, drawing 42), af
det optimale greb med hele hdnden for en fuldvoksen person.
Dog vil det intvitive greb ikke veere af denne karakter, det vil
derimod veere et greb med fingerspidserne. Hojden pé 83,1mm
ligger inden for greenseveerdierne, 79-99mm (The measurement
of man and woman, drawing 42), pé en hdndbredde af en fuld-
voksen mand og er dermed storre end gennemsnitveerdierne,
63-81mm (The measurement for man and woman, drawing 5+9)
for born og unge i alderen 8-16dr. Det md derfor konkluderes at
dimensionerne af astmadeviceren er tilpasset en fuldt udvokset
person og dermed ikke projektmélgruppen, hvilket skyldes at
den er designet som et universalprodukt, der gerne skulle kunne
bruges af flere forskellige aldersgrupper.

Da behovsmedicin altid bor veere i nerheden af astmatikeren,
er en lomme et godt bud pd et opbevaringssted. Holdes Turbo-
halerens udformning og dimensioner op mod denne opbevar-

ingsmulighed virker Turbohaleren volumines. Formen er ikke
tilpasset bukselommer, smd jokkelommer mm., hvilket betyder
at deviceren buler voldsomt ud og kan give, for drengenes vedk-
ommende, associationer til noget andet.

Beskyttelseshette

Turbohaleren bestdr af en separat beskyttelseshette og inhala-
tordel med teknik og mundstykke.

Beskyttelseshetten skrues af ved brug af to heender. Tommel- og
pegefinger griber fat i bunden pd den bld del, mens den anden
hand griber fat om beskyttelsesheetten og skruer en omgang
rundt. Herefter kommer mundstykket til syne og en beskyttelses-
hette er separeret. Dvs. at brugeren nu skal forholde sig og tage
stilling til to objekter i stedet for et — hvor skal beskyttelseshet-
ten eksempelvis anbringes mens der doseres og inhaleres? Prob-
lematikken opstdr i stressede og kritiske situationer, i hvilken
kategori astmaanfald indgdr, idet astmatikeren, i et vidst omfang,
i en sddan situation md antages at veere uligevegtig. Skal ast-
matikeren i et anfald forholde sig til flere problematikker kan
uligeveegten forskubbes i negativ retning, hvilket kan forveerre
hele situationen. Situationen er selvfolgelig mest voverskuelig
ved oplevelsen af de allerforste astmaanfald, hvor det hele er
nyt for astmatikere. Efterhdnden bliver anfald og efterfolgende

ll. 2.03 Billedserie af test og undersggelser i forhold til dimensioner af de to farende astmapulverdevicere.



reaktionsmenstre mere rutinerede og faste, hvilket betyder han-
dlingerne i en eller anden form bliver mere ubevidste - det er
ikke lengere noget astmatikeren konstant skal forholde sig til.

Mundstykke

Mundstykket er placeret, som fortseettelse, pd inhalatorens cylin-
derformede krop. Mod enden skréer den ind til en mere rektan-
guler profil. Mundstykket skal forholdsvis langt ind, for at det
er placeret bag tenderne. Dette passer med overgangen mellem
inhalatorens cylinderformede krop og de skrdende sider. Det be-
tyder at kun den cylindriske form vil veere synlig ved inhalerin-
gen. For omkringstdende personer vil det se ud som om astmatik-
erens omslutter en cylindrisk form med munden, hvilket kan give
perverse associationer. Dette indvirker negativt pé oplevelsen og
brugen af Turbohaleren, hvilket specielt er ubehageligt for dette
projekts mdlgruppe — den usikre accept- og identitetssogende
unge.

Manglende indikation pé korrekt sug

Devicerens manglende indikation pd, hvorndr hele medicindosen
er inhaleret skaber tvivl og usikkerhed. Sporgsmdl som: har jeg
inhaleret al medicinen, hvor kraftig skal jeg inhalere, osv. bunder
i tvivl og usikkerhed. Specielt i starten, hvor det hele er nyt og
rette inhaleringsteknik, brug af medicin og hvornar, skal tilleres.

Det er ligeledes i denne periode de rette vaner og menstrer skal
dannes, hvorfor det er vigtigt at fremme og sikre betingelserne
for, at netop dette sker. Et andet scenarie vil veere, at der dannes
uhensigtsmessige og forkerte vaner og monstre, som resulterer
i ukorrekt brug og dermed nedsettelse af effekt. En indikator pé
korrekt sug eller markering, ndr sidste pulverrest er inhaleret vil
netop fremme betingelser for optimal udnyttelse af medicinen.

Dosering

En anden problematik omhandler doseringen. Doseringen sker
ved aktivering of en drejemekanisme, der udferes gennem to
handlinger ved forst at dreje bunden, markeret med bld pd inha-
latoren, frem og derefter tilbage fil der hores et klik. Dertil er det
vigtigt at inhalatoren stdr i lodret position for korrekt dosering,
hvilket, meget tenkeligt, hurtigt kan glemmes i en kritisk situa-
tion. Det medforer i forste gang forvirring og usikkerhed, idet det
virker ulogisk at skulle dreje udlosermekanismen tilbage igen.
Dertil kommer en koordinering i forhold til beskyttelseshetten,
hvis denne forbliver i henderne under doseringen. Med tiden
bliver det en tillert handling, som brugeren ikke tenker over,
men indtil da en unedvendig problematik.

Dosisindikator
De 200 doser, som tilsvarer samme antal inhaleringer, bevirker at

lll. 2.04 Billedserie af test og undersggelser af Turbohaler.
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medicinmengden indtages over en periode. Det betyder ligeledes,
at det kan veere svert at holde regnskab pd, hvor mange doser
der er brugt og hvor mange der er tilbage. | veerste tilfelde kan
en astmatiker med udlost anfald std med en tom inhalator, som
vedkommende troede indeholdt medicin. Vedkommende kan der-
for ikke fd en medicin mod anfaldet, hvilket i meget sjeldne, men
verste tilfelde kan medfore deden. Det er derfor problematisk,
at Turbohaleren ved forste ojekast ikke indeholder en s@dan
funktion. Ved andet ojekast viser det sig at en sddan indikation
faktisk er tilstede, men ikke let at forstd og lese. Indikationen
aktiveres forst ndr inhalatoren indeholder en restmengde pa 20
doser. Ved denne restdosis bliver et rodt merke synligt. Prob-
lematikken opstir ndr brugeren ikke i forste omgang ser mark-
eringen og derfor ikke er vidende om, hvorvidt der er 15 eller 20
doser tilbage. En dosisteller, eller anden form for lobende indika-
tion af medicinmengden, er derfor af essentiel betydning for
vurdering af medicinindholdet og behovet for indkeb eller for at
medbringe en ekstra devicer.

Mislyd

Rystes Turbohaleren fremkommer en lyd forérsaget af fugtabsor-
berende kugler. Denne lyd kan let forveksles med en indikator pd
det resterende medicinindhold. Det betyder igen, at brugeren kan
risikere at std med tom inhalator ved udlest astmaanfald.

lill. 2.05 er de neevnte problematikker opsummeret og gengivet
i forhold til brugshistorikken.

lll. 2.05 Opsamling af problematikker forbundet med Turbohaleren.
Nederst er problematikkerne opstillet i forhold til brugshistorikken.
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Diskos

Betjening

Diskos’ens runde og blede former indbyder til at tage den op i
henderne. Diameteren pé 83,3mm bevirker, at der gribes med
fingerspidserne, hvorefter der i hdnden er tilbojelighed til at
endre grebet, sdledes der bruges ferre kreefter. Device’en inde-
holder en midtakse, som beskyttelsesheette og inhalator kan rot-
ere rundt om. Udformningen bevirker en tilbojeligheden til, at der
holdes pé beskyttelseshetten nér device’en er i hdnden, hvilket
betyder at ndr den roterende beveegelse udferes vil inhalatoren
vere den bevegende del. En klik-funktion bevirker at inhalato-
ren har to statiske positioner, som den roteres mellem. | begge
positioner skal bruges ekstra kreefter for at accelerer rotationen,
hvilket skaber en laseffekt i de to positioner. Storrelsen betyder,
at diskos’en ikke kan betjenes med en hénd, idet inhalatorens
beveegelse ikke er tilpasset tommelfingers naturlige beveegels-
esmonster. Dertil skal der bruges ekstra kreefter pd at accel-
erer beveegelsen fra de to statiske positioner, hvilket krever et
godt greb til pegefinger. Et sddant greb er ikke eksisterende hos
Diskos’en. Med lidt ovelse og ekstra anstrengelse kan det lade
sig gore for en voksen person at hetjene den med en hdnd, men
de ekstra besverligheder det medforer, gor at tilbejeligheden i
stedet vil vere at bruge begge hender.

Manglende tilpasning til lommer

Device’en kategoriseres som veerende personlig ejendel, der
altid er i nerheden. Det betyder at den oplagte opbevaring af
device’en vil udgores af en lomme, fx bukselomme. Sammen-
lignes Diskos’ens storrelse og udformning med pladsen i en

Diskos®
60 doser
Ventoline® 0,2 mg

inhalationspulver
[ SRm——

Ill. 2.06 Billedserie af test og undersggelser af Diskos.

bukselomme, vil Diskos’en virke stor og volumines. | tetsid-
dende bukser vil den virke markant og uensket. Sterrelsen og
udformningen bevirker ogsé at den kan veere sveer at fd op og i
lommen samt generende ndr benet bojes.

Bredt mundstykke

En teller, der registrer antal restdoser, er gjort synlig - vanset
hvilken of de to positioner inhalatoren er placeret i. Mundstyk-
ket blottes ved at rotere inhalatoren. Udformning af mundstyk-
ket bevirker at det ikke er naturligt at placere udmundingen bag
tenderne, sdledes medicinen hindres i at sette sig pd tenderne.
Dermed ndr den rette dosis medicin aldrig ned i lungerne og giver
en effekt. Placeres mundstykket korrekt i munden virker den
bred og ubehagelig, hvilket giver en dérlig oplevelse og mindsker
mofivationen for korrekt placering af mundstykke.

En anden problematik i forbindelse med udformningen og farven
af mundstykket er hygiejnen, idet gamle medicinrester setter
sig pd udmundingsdelen, som er synlig. Den bld-gronne farver
bevirker at den hvide medicin er tydelig og virker utiltalende.

Manglende indikator pé korrekt anvendelse

Disko’en har, pd lignende vis som Turbohaler’en, en problematik
omkring manglende indikation pé& korrekt sug eller markering
ndr sidste pulverrest er inhaleret.

lill. 2.07 er de neevnte problematikker opsummeret og gengivet
i forhold til brugshistorikken.
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Ill. 2.07 Opsamling af problematikker forbun-
det med Diskos. Nederst er problematikkerne
opstillet i forhold til brugshistorikken.
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PRODUKT ARKITEKTUR

Mundstykke

Pulveropbevaringskammer

Inhaleringskammer

Mgllehijul

Udlgser

lll. 2.08 Vigtigste komponenter i Turbohaleren i forhold til

dosering.
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Inhaleringskammer

T

Doseringsmekanisme <4+

T

Udlgsermekanisme

Pulveropbevaring

Ill. 2.09 Diagrammet viser Turbohalerens produkt

arkitektur.

Ill. 2.10 Billedserie af Turbohaler:

Med brugshistorikken i mente er de to astmadevices blevet skilt,
undersegt og analyseret for af fd indsigt i produkistrukturen og
mekanismefunktionen. Formilet hermed var at forstd og analy-
sere teknikken for derved at bruge den til generering af nye
ideer eller endringer i forhold til konceptgenereringsprocessen.
Undervejs er undersogelsen blevet fotodokumenteret.

Turbohaler

Turbohaler’en fungerer pé den méde at den har et opbevaring-
skammer, hvori det samlede pulver er opbevaret. Herfra falder
pulveret ned i 6 huller pd et mollehjul. En dosis svarer s til en
opfyldning of disse huller. Nar udloseren aktiveres drejer molle-
hjulet rundt, og tomme huller roteres rundt fil pulveropmaga-
sineringen, hvorefter de fyldes op. De fyldte huller roteres forbi
nogle udformninger, der fungerer pd samme vis som en skraber.
Derved skrabes overskydende pulver af og bruges senere til
halvtomme huller. Mollehjulet indeholder 5x6 huller, hvoraf de
tre, s@ lenge der er pulver i opbevaringskammeret, altid er fyldt.
Forudseetningen for denne mekanisme er at opbevaringskam-
meret altid skal holdes i lodret position, for at tyngdekraften kan
sikre at pulveret falder ned i doseringshullerne. Efter de fyldte
huller har veeret forbi skrabeelementerne roteres de videre om
til inhaleringskammeret. Her er pulveret klar til af blive inhaleret
op gennem inhaleringskammeret og videre op gennem mund-
stykkets spirallignende tragt for til sidst at fortsecette ind i mund-
en og lungerne pd astmatikeren. Den spirallignende tragt skal
medvirke til at pulveret hvirvles rundt. Problematikken opstir,
hvis der kommer fugt, fx fra uddnding, i tragten, idet pulveret i
stedet vil klumpe sammen. Det betyder at inhalatorens funktion
er meget folsom over for fugt.




Diskos

Anderledes er det med Diskos’en, idet doseringssystemet
her er baseret pd forhdndsdosering. Det vil sige, at, modsat
Turbohaler’en, hvor medicinen doseres i inhalatoren, er medicin-
en doseret fra producentens side. Hver dosis er indkapslet i smd
hulrum, som er trykket ned i en underfolie, hvortil en overfolie
er limet. Ndr der doseres pd inhalatoren, vil over- og underfolie
blive adskilt sdledes medicinen i ét hulrum bliver tilgengelig.
Mekanismen i inhalatoren sikrer at hulrummet med medicinen
placeres ved mundstykket sdledes medicinen inhaleres ved sug.
Udleseren aktiveres ved at slide inferaktionsknappen tilbage
ind i formen. Herved skal inhalatoren have veeret roteret rundt,
siledes mundstykket er skjult og tilbage igen forend det er mu-
ligt at dosere igen. Saledes er devicen designet. Desverre er
virkeligheden en anden, idet det er muligt at f fat i interaktion-
sknappen og slide denne frem og tilbage flere gange. Problema-
tikken opstdr nér der doseres flere gange i treek uden inhalering.
Derved kommer ikke-inhaleret medicin ind i mekanisme og efter
et tidsrum ud gennem samlinger og dbninger, hvilket skaber en

negativ oplevelse af hygiejnen i forhold til device’en samt far Mundstykke
mekanismen til at gd treegt. Mekanismen, bestdende af diverse

tandhjul, som sikrer foliebdndet bliver adskilt i over- og underfo- T

lie, samt at underfolie med pulver bliver fort frem til mundstyk- Medicinfolie

ket, er forbundet til en dosisteller, som udgores af en skive med

antal tal som antal doser, via tandhjul. Hver gang en medicindosis T

bliver forT'frem bllver. d05|sTm.IIeren roteres en takt, svarende fil Dosistealler S Doseringsmekanisme
neste tal i rekken bliver synlig.

T

Udlgsermekanisme

lll. 2.12 Diagrammet viser Diskosens produkt arkitek-
tur.

Ill. 2.11 Billedserie af Diskosens komponenter.



BRUGERINDDRAGELSE

Dette afsnit har til formdl at illustrere inddragelsen af bruger-
gruppen. Brugergruppen besidder erfaringer og oplevelser med
astma og de eksisterende devicere. Netop disse erfaringer og
oplevelser skal i kombination med hidtidige viden veere basis
for udferdigelse af endelig problemformulering samt specifika-
tioner til losningsforslaget. Hensigten er at de kan representere
projektets mdlgruppe, sdledes at deres input kan fungere som
rettesnor i konceptudviklingen. Derudover er det hensigten, af de
vil kunne st til rddighed, ndr koncepter skal evalueres og give
feedback herpa.

Brugerudveelgelse

For at kunne inddrage brugerne er etablering af kontakt nedven-
dig. Derfor blev Britta Langholz fra Astmaskolen, kontaktet igen
med henblik pé at fd nogle af hendes elever i tale. Eftersom Ast-
maskolen ikke md udlevere personoplysninger uden filladelse,
blev aftalen at Britta ville ringe rundt og forhere sig, om eleverne
mdtte kontaktes i forhindelse med projektet. Hertil blev udfer-
diget en kort beskrivelse af formdl og projekt, som Britta kunne
forholde sig til, nér hun ringede rundt. Britta gjorde rede for, at
astmaskolens nuverende elever ikke ville have glede af en sd-
dan brugerundersogelse, da sporgsmdlene til produkterne kunne
bevirke negative associationer i forhold til produkterne og deres
funktion. Dette ville pé sigt mdske kompromittere hendes under-
visning.

Fordelen ved at etablere kontakt til unge, der har overstiet ast-
maskolen er, at de er mere bevidste omkring deres sygdom og
medicinering samt at de er bedre rustet til, at koble denne viden
pd deres erfaringer. Dertil kan de sammenligne for- og efter situ-
ationer samt handlinger i forhold til deres astma. Ulempen ved
at brugerne har overstdet astmaskolen er, at brugerinddragelsen
udelukkende er baseret pd deres udsagn — og disse unge har
jo deltaget i et undervisningsforloh angdende brug of devicerne.
Det vil sige, at forkert brug og ddrlige vaner i hojere grad vil veere
blevet korrigeret til korrekt brug og gode vaner, hvilket medforer

at designeren ikke i samme grad vil have mulighed for at gere
sig observationer af netop forkert brug og vaner. Forkert brug
og vaner forteller meget mere om et produkt end korrekt brug,
hvorfor netop disse observationer er essentielle.

Pd baggrund af det tilsendte materiale udvalgte Britta de brug-
ere, hvor chancen for positiv respons var sterst. Det betyder at
brugergruppen i stor grad er udvalgt pa baggrund of Brittas vur-
deringer, hvilket betyder af variationen i brugergruppen, fx alder,
ikke er voldsomme. Netop alderen er en vigtig parameter i for-
hold til projektets mélgruppe, da der i denne sker stor udvikling
fra de er 8dr til de er 16dr. Dog forekommer i stedet variation
i astmaens sveerhedsgrad blandt brugergruppen, hvilket fil-
godeser en bredere repreesentation af de forskellige medicine-
ringssummenseetninger og medicineringssituationer.

En mulighed for en mere alsidig brugerundersogelse kunne veere
at opsege andre netveerk, sdsom astma-allergi forbundet osv.
Desveerre har de ikke et register over astma-patienter, der kan
kontaktes.

Britta fik positiv respons fra 6 familier, hvor der er minimum et
barn/ung med astma. Af de 6 deltog 5 familier hver i et inter-
view. Sidste familie valgte i sidste ojeblik af takke ned til under-
sogelsen



Interviews

Formdlet med disse interviews var at fd et bedre kendskab fil
mdlgruppens hverdag og daglige trivsel gennem uddybende
sporgsmdl fil representanterne for mdlgruppen. Interviewene
blev afholdt i repreesentanternes hjem, hvilket muliggjorde at
fd indsigt i deres naturlige omgivelser og brugskontekst. Inten-
tionen er at dette ekstra aspekt kan inddrages i forhold til for-
tolkninger og som referenceramme af de forskellige interviews.
Med til alle interviews var en forcelder, der hjalp representanten
lidt pa vej med formuleringer samt ofsluttede interviewet med
deres personlige erfaringer som foreeldre til et astmatisk barn.

Den overordnede struktur blev brugt i alle interviews, dog hlev
det medbragte materiale endret og tilpasset undervejs pd bag-
grund af erfaringerne med de forste interviews. Bl.a. blev det
erfaret at det grundet repreesentanternes unge alder, kunne vere
sveert at nd en optimal interaktion og kommunikationsform under
interviewet. Det resulterede i nodvendigheden af det visuelt med-
bragte materiale, der viste sig at veere glimrende af tage udgang-
spunkt i under dialogen, og det viste sig filsvarende nodvendigt
at endre en smule i sporgsmdlenes formulering. Spergsmdlene
relateredes fil folgende struktur: Baggrundsinformationer, in-
formationer omkring bernenes astma, output fra astmaskolen,
rutine- og vanemenstre, opbevaring af astmamedicin, astmaan-
fald, oplevelsen af astmadeviceren samt livsstil/identitetsska-
belse. Specielt i forhold til sporgsmdl omkring identitetsskabelse
spillede subjektive registreringer og observationer i hjemmet en
stor rolle. Intentionen med den samlede interviewstruktur var, at
komme rundt om de aspekter brugergruppen mdtte have i for-
hold til netop deres astmadevicer.

Refleksion

De lobende endringer af interviewforberedelserne er et meget
godt indikament for, hvordan min forstdelse og opfattelse af
mdlgruppen gradvist endrede sig under interviewprocessen. De
lobende @ndringer i interviewmaterialet betyder, at det ikke har
kunnet undgds af fd varierende respons og udfald af de forskel-
lige dialoger med bornene og deres foreeldre. Iser ses en forskel
p@ svarmaterialet i forhold fil design og identitetsskabelse, hvor
mere visuelt medbragt materiale skabte en bedre og bredere
dialog. Intentionen med de forste interviews var en dialog om-
kring repreesentantens egne ejendele, mens der ved de sidste
interviews var blevet udferdiget designplancher, som dannede
grundlaget for dialogen. Fordelen ved at basere dialogerne pé
repreesentanternes egne devicere var, at de derved kunne koble
deres udsagn pd reelle kobshandlinger og overvejelser. Det viste
sig af repreesentanterne havde lettere ved at forholde sig til de
medbragte plancher end til deres egne ejendele. Ulempen ved at
medbragte materiale var begreensningen i indholdet, idet mal-
gruppen ikke i bredt omfang formdede at forholde sig til ikke-
visualiseret sporgsmdl. Udbyttet omkring designlinje er derfor
baseret pd en mere subjektiv fortolkning af interviews i kombi-
nation af observationer i hjemmet og af repreesentanten.



Afsnittet er baseret pd uddrag og fortolkning af interviewmate-
rialet. Referat fra hver of de 5 interviews kan findes i appendiks
G-H. Grundet utydelige bandoptagelser er det valgt at opsamle
interviewmateriale i referater frem for skriftlig diktering.

Astma

Som udgangspunkt opfatter brugergruppen ikke sig selv som
verende syg eller som anderledes end kammeraterne, trods alle
de interviewede lider af anstrengelsesastma. Taget i betragtning
at de alle fast dyrker sport 3-6 gange ugentlig mé det konklu-
deres, at astmaen ikke hindrer dem i fysisk udfoldelse. Derimod
var flere af dem generet of at skulle afbryde sportsaktiviteten
for at indtage behovsmedicin, som de ofte ikke kan have pé sig
grundet sportstojets manglende lommer samt devicernes man-
glende tilpasning til sportsaktiviteter. Yderligere er det ikke alle
sportsgrene, hvor det er tilladt eller hensigtsmessigt at have
genstande pd sig.

y N
erel pa astmaskole
O Ikke veeret pa astmaskole
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Ill. 2.13 Diagrammet viser, hvorledes bgrn og unge tager ansvar for egen sygdom over tid og

hvilket effekt astmaskolen har i forhold til denne sammenhceng.

Opstartsperiode

Alle de interviewede har haft konstateret astma i en lengere
periode for de kom pd astmaskole, hvilket betyder, at de alle
mere eller mindre har méttet tillere indtagelse af astmamedicin
efter legens anvisninger pd egen hdnd. Det betyder, at de alle
har oplevet en opstartsperiode, hvor tvivlen og usikkerheden har
veeret en folgesvend hver gang medicinen skulle indtages samt
en risiko for at fé tillagt forkerte vaner og teknikker. Ligeledes
har foreldrene, i en lengere periode, spillet en stor rolle i af
huske den interviewede pd at indtage medicinen, hvilket har
@ndret sig markant for flere af de interviewede efter en tur pd
astmaskolen. 1ll. 2.13 illustrerer hvordan forholdet mellem fid
og ansvarlighed for bern og unge med astma ser ud, baseret pd
fortolkning af interviews. Med ansvarlighed menes barnet/den
unges eget engagement i at huske indtagelsen af medicinen samt
deres evne fil, at erindre hvilken medicin og hvorndr. Diagrammet
giver et indblik i hvilken effekt, indsigt og forstdelse af deres
sygdom, der reflekteres ud i deres handlinger og bevidsthed om-
kring deres sygdom.

Opbevaring

Nogle af de rutiner, der fillegges i opstartsperioden, omhandler
opbevaring og faste pladser til medicinen. | hjemmet herer toi-
letskabet til favoritten for opbevaring af et reservelager af ast-
madevicerne. Geeldende for alle de interviewede var, at familierne
har minimum en ekstra devicer af hver medicintype liggende, sd
de aldrig lober tor for medicin i hjemmet.

For behovsmedicinen horer jakke-, bukse- og diverse andre lom-



Ikke identitetsskabende

mer i bl.a. tasker til blandt de hyppigst brugte opbevaringsst-
eder. Medbringes taske eller lignende vil denne veere primere
opbevaringssted af deviceren. | andre filfelde vil en trener,
foreelder, lerer eller tilsvarende blive bedt om at opbevare medi-
cinen og vere ansvarlig for at den er i nerheden eksempelvis
under en sportskamp eller skoleidreet. Ud over ved brug og prak-
tiske foranstaltninger tages medicinen kun frem i meget sjeldne
tilfelde. Dette kan til dels skyldes en praktisk tilgang i forhold til
at huske medicinen ndr brugeren er pd besog og har deviceren
med. Dels kan det afspejle brugerens enske om at usynliggere
deviceren, selvom den indgdr som tilherende kategorien person-
lige ejendele. Baseret pd fortolkning og analyse af interview er

Privat

Astmudeviee

Nesp

Mobil
M usikafspiller

Offentlig

Ill. 2.14 Diagrammet illusterer, hvordan de personlige ejendele opfattes
i et spcendingsfelt mellem privat/offentlig og identitetsskabende /ikke-
identitetsskabende.
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ill. 2.14 fremkommet, som viser hvorledes brugeren forholder sig
til de personlige ejendele i relation til identitetsskabelse/ikke-
identitetsskabelse vs. privat/offentlig. Identitetsskabelse/ikke-
identitetsskabelse er en skala for hvorledes produktet bevidst
bruges til at understotte brugerens identitet, og de signalverdier
brugeren onsker at sende. Privat/offentlig omhandler hvorledes
brugeren anskuer objekterne som veerende elementer der ldnes
ud, vises frem eller bruges af andre. Det fremgdr tydeligt at
astmadeviceren falder uden for gruppen i forhold til de andre
objekter, idet denne, som eneste, ligger uden for kvadranten
identitetsskabelse/offentlig, hvilket kan henge summen med en
voverensstemmelse mellem devicerens signalveerdi og bruge-
rens enskede idenfitet.

Hygiejne

Astmadeviceren betragtes som en meget personlig ting, som stort
set altid kun benyttes af en person - dog kan det forekomme at
familiemedlemmer deles. Det betyder ogsd at brugeren ikke ser
en nodvendighed of rengering eller of en aktiv indsats for at
vedligeholde et hygiejnisk niveau. Dette stiller derfor visse krav
til deviceren i henhold til materialer og overflade, da disse hor
afvise skidt og snavs.
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Den givne aktivitet
fortscettes.

|

Inhalatoren fares til
munden, hvor der som
naturlig felge af den
dybevejrtreekning
inhaleres medicinpul-
ver.

Astmatikeren venter til
virkningen af medici-
nen indtreeffer og evt.
bivirkninger sdsom
rysteture er ophgrt.

Medicinen stoppes
ned i bukselommen
igen og er klar til evt.
nceste gang.

Pulveret indeholder
laktose, der afgiver
smag ved inhalate-
ring.

Sug/indénding skaber
flow og acceleration
af pulver, der medfg-
rer inhalering af
pulver.

Pulver suges manuelt af
bruger ind gennem
munden og ned i
lungerne til indvirkning
pé bronkierne.

Pulveret indvirker pa
bronkierne.

- Udformning af mund
stykker giver ingen
indikationer pa at

skulle bag tcenderne.

- Afheengig af
lommer, taske eller
lignende opbeav-
ringsmuligheder.



SCENARIE 2: ASTMAANFALD UDL@ST VED

Astmatikeren registrerer Astmaanfald udlgses af Forcelderen opbevarer Forcelderen reekker Astmamedicinen inhaleres.
en kraftig perfume pé en den kraftige perfume - astmadevice’en for astmadevice’en til

shoppetur, hvor en vejrtreekningen bliver astmatikeren. Efter astmatikeren.

forceldre er med. besvceret, hoste, evt. forcelderen er blevet

opmcerksom pd det
kommende anfald, findes
astmadevice’en frem fra
en taske eller lignende.

pibelyde og hveesen.

PROBLEMATIKKER  ,....n PROBLEMATIKKER  ,....n PROBLEMATIKKER  ,....n
- Nedvendig med uvvillig - Manglende opbeva- - Ekstra led i handlingsfor-
pause ringsmulighed hos lebet i forhold til et
astmatikeren selv astmaanfald.
- Afhcengig af at forcel- - Ekstra tid for astmatiker
dre er lige i ncerheden kan inhalere medicinen og
- Sveer genkendelighed i dermed opnd virkning.

forhold til mobil oa andre

SCENARIE 3: ASTMAANFALD UDL@ST VED

Astmatikeren opholder sig Astmaanfald udlgses af Astmamedicinen er glemt. Astmaanfald tiltager og
et sted, hvor stgvet hcenger stavet - vejrtreekningen astmatiker sgge sted, hvor
i luften. bliver besvceret, hoste, evt. 1 : vedkommende kan sidde
pibelyde og hveesen. : : ned.
PROBLEMATIKKER ~ ressesd ; PROBLEMATIKKER PROBLEMATIKKER
- Ngdvendig med uvillig - Inhalatoren skal huskes at - Meget ubehagelig ople-
pause medbringes velse for bade astmatiker

og tilskuer.



5.20

Astmatikeren venter til Astmatiker rcekker Astmadevice’en lcegges Den givne aktivitet
virkningen af medicinen astmadevice’en tilbage il ned i tasken igen og er fortscettes.
indtreeffer og evt. forceldre efter anfaldet klar til evt. nceste gang.

bivirkninger sésom er overstaet

rysteture er ophgrt.

PROBLEMATIKKER  ,....:
- Ekstra led i handlingsfor-
Igbet i forhold til et
astmaanfald.

ST@V

"
Astmaanfald aftager og Safrem astamtiker er i
astmatiker er fysisk treet. : stand til det optages den
Drikker vand for at f& givne akfivitet.

lindre halsen samt f& rest af
anfald til opher.

PROBLEMATIKKER =~ isssuad ;
- Tidshorisonten for atter
at kunne optage givne
aktivitet er lang.



MALGRUPPE PROFIL

Med udgangspunkt i de foretagne interviews og observationer i
hjemmet soges det at opni en dybere indsigt i og forstdelse for
mdlgruppen gennem brug af metoden Four Pleasure Framework
beskrevet af Patrick W. Jordan i bogen "Designing Pleasureable
Products” (Jordan, DDP, 2002). Inddragelsen af denne metode
er derfor beskrevet i dette afsnit. Hensigten er at fa afdekket
brugergruppens verdier og livsstil samt at undersege, hvorledes
dette kan implementeres i et produkt.

Metodebeskrivelse

Frameworket er baseret pd human factors studier (overseettes
brugercentreret), som tidligere kun tog udgangspunkt i brugernes
kognitive og antropometriske egenskaber, hvilket, Jorden mener,
er sneeversynet. Han baserer sine argumenter pd Maslow’s be-
hovspyramide, hvor mennesket vil strebe og kreve mere, ndr de
basale behov er opfyldt. Pd et hojere niveau i pyramiden, vil der
veere behov for en ny tilgang, som Jordan kalder for New Human
Factors, og denne tilgang antager et mere holistisk syn. Det er
drommene og folelser, der gor os menneskelige, hvilket der tages
hensyn til i Jordans metode.

Intentionen er, at netop dette aspekt kan afslere mere om mél-
gruppens ensker og smag for derved at snevre ind pd en design-
linje og et designudiryk samt uddybe specifikationer til krav og
ensker i forhold til brug og funktionalitet.

Jordan arbejder med fire pleasures, som er defineret ud fra en
praktisk made at strukturere de forskellige typer pleasures p.
De fire pleasures er som folger:

Physio-pleasure: pleasure opndet gennem sanseorganerne.
Socio-pleasure: pleasure opndet gennem relationer med andre —
image og status spiller stor rolle her

Psycho-pleasure: relateres til kognitive krav og emotionelle reak-
tioner i henhold til oplevelse af et givent produkt

Ideo-pleasure: relaterer sig fil personveerdier og tillagte produk-
tveerdier

Uddybelse af metoden og den fulde analyse kan ses i appendiks

L-Q.

46

Fremgangsmaéde

De foretagne interviews og observationer hos repreesentanterne
er anvendt til udarbejdelse af FPF i henhold til ill. 2.18. Idet
denne fremgangsmade er tekstbaseret, er resultatet ligeledes
tilsvarende. IIl. 2.18 viser resultatet, som er product henefits
(oversettes: positive produkt egenskaber).

Refleksion

Formdlet med at inddrage denne metode var at fd indsncevret
nogle retningslinjer for designudtryk og specifikationer i forhold
til onsker og krav gennem bedre forstdelse og indsigt i mdlgrup-
pen, hvortil metoden skulle bidrage. Fordelen var at rekken of
product benefits skulle kunne omseettes direkte fil specifika-
tioner, der sdledes ville veere lettere at implementere direkte i
processen.

Metoden baseres pd de meget konkrete holdninger, dromme og
onsker, som skaber individet. Da projektets mélgruppe er i en
fase, hvor netop usikkerhed omkring identitet og selvforstaelse
er kodeordene, har metoden veeret vanskelig at udnytte fuldt
ud. Mélgruppen er i projektets tilfelde bern, og afkodningen af
netop denne aldersgruppes dromme, holdninger og ensker kan
vere problematisk, da en decideret dialog omkring disse, som
beskrevet i tidligere afsnit, ikke matcher bornenes tankemonstre
og refleksionsevne Et andet perspektiv er, at de unge er meget pa-
virkelige og lette at prege med holdninger og ydre pdvirkninger,
hvilket betyder at de den ene dag kan have en holdning og den
anden dag en ny.

Metoden kreever stor indelevelsesevne fra designeren, da meget
af materialet bunder i subjektive fortolkninger af oplysninger.
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Ill. 2.18 lllustrationen viser fremgangsméden af metoden Four Pleasure
Framework, som her bestar af 6 steps. 5. step er uddybbet med product
benefits fremkommet ved brugerinterviews og tilhgrende observationer i
hjemmet.
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REVIDERET

PROBLEMFORMULERING

Med udgangspunkt i bern og unges aktive liv (84% af de 7-15drige
dyrker regelmeessig sport) fokuseres dette projekt pd astmapul-
verdeviceren med henblik pd iscer behovsmedicin, der indtages
ved astmaanfald og forud for mulige anfald. Losningsforslaget vil
veere rettet og tilpasset mdlgruppen bestdende af born og unge
med astma i alderen 8-16dr. Tilgangsvinklen vil veere baseret pé
et brugerorienteret design, hvor brugerens behov er central for
udvikling og design af det givne produkt. Hensigten er, at et bru-
gervenligt og appellerende design skal lette brugernes hverdag.
Hovedpunkter vil veere folgende:

Signalveerdi

Malgruppens brug of materielle elementer til skabelse af iden-
titet, status og kulturelle og sociale tilhorsforhold bevirker at
losningsforslaget skal kunne tillegges verdier, der stemmer
overens med mdlgruppens egne behov og onsker.

Brug og betjening

Betjeningen skal veere letafleselig og enkel for derigennem at
mindske eller hindre mishrug og/eller forkert brug. Netop tydelig
feedback fra produktet samt hurtigt afkodelige interaktionsflader
er vigtige, da mélgruppen er born og derfor iseer er afhengige af
disse elementer for korrekt brug.

Opbevaring og transport

Astmamedicinen skal alfid veere inde for reekkevidde, hvilket af-
foder et behov for en mobil og let transportabel astmadevicer.
Det meget aktive liv born og unge i alderen 8-16dr forer, skaber
et behov for iser at kunne medbringe deviceren fil og under
sportsaktiviteter.

Hygiejne

Som et medicinsk produkt, der bliver udsat for et utal af forskel-
lige brugssituationer og evt. forskellige brugere, er hygiejne af
hoj prioritet. Gennem funktion og brug har produktet mange
beroringsflader, der hurtigt med lavt hygiejneniveau kan blive en
hakterie- og smittebombe. Det er derfor af essentiel betydning at
produktet er let af rengore og holde rent.

Funktion og teknik

Som medicinsk udstyr er funktion og teknik af essentiel betydn-
ing. Den skal virke hver gang et givent sted pd et givent tids-
punkt.

Sekundeert vil der blive arbejdet med losningsforslaget i forhold
til produktion.



Nuveerende problemformulering

Hvordan kan et lasningsforslag til en ny astmadevicer ud-
formes og designes, siledes den haseres péa brugerens hehov
og onsker gennem fokusering pa ophevaring og transport,
brug og betjening, funktion og teknik, hygiejne og signal-
veerdi?
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DESIGNPARAMETRE

Som opsamling pd al indsamlede materiale og alle analyser og
undersogelser blev flere designparametre udferdiget. Hensigten
med dette var at danne en platform til udviklingsprocessen. Med
udgangspunkt i denne platform blev et vurderingsdiagram ud-
feerdiget for derved lobende under udviklingsprocessen at kunne
vurdere losningsforslag. Dermed skulle resultatet med storre
sandsynlighed opfylde og tage hensyn til netop inkorporering af
designparametrene. Nederst pd siden, ill. 2.19, ses designparam-
etrene, mens der pd modsatte side er vist vurderingsdiagram-

met, ill. 2.20.
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Ill. 2.19 lllustrationen viser de vigtigste designparametre, som der arbe-
jdes ud fra under udviklingsprocessen.
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Ill. 2.20 lllustrationen viser det diagram som lgbende under processen
er blevet brugt til visuel overblik i forhold til hvad den givne ideforslag
lzser at problematikker og hvilke designparametre der er arbejdet
med. Den gule markering illustrerer et eksempel pé, hvorledes et lasn-
ingsforslag kunne veere plottet ind.
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Kapitlet her preesenterer 5 centrale aspekter i arbejdet
med produktlesningen, der folgende betegnes fragment-
er. Fragmenterne samt de tilherende metoder og teorier
anvendes i forhold til udvikling og vurdering of ideerne.
Afslutningsvis vurderes og evalueres der i kapitlet pd vd-
valgte fragmenter, som derefter indsnevres og danner
udgangspunktet for 3 konceptidéer.



FRAGMENTERING

Med udgangspunkt i metoden Problem Decomposition fra bogen
"Product Design and Development” af K. Ulrich og S. Eppinger,
forseges astmadevicens funktionelle elementer beskrevet uden
brug af reference til en specifik teknologi. Hensigten er herved fd
overhlik og indsigt i forholdet mellem de funktionelle elementer
pd et mere abstrakt plan, der dbner op for idegenerering og
afdekning of mulige inspirationskilder.

Metode- og teoribeskrivelse

Metoden tager sit udgangspunkt i, at nogle produkter kan veere
komplekse og derfor sveerere at udvikle. Det kan i disse tilfelde
veere fordelagtigt at opdele den overordnede problemstilling i
stkaldte underproblemstillinger.

| forhold til opdeling af funktionelle problemstillinger opererer
metoden med begreberne materiale, energi og signal flow, som

vist i ill. 3.01. Med udgangspunkt i disse begreber opdeles den
bld boks pd ill. 3.01 i underfunktioner for derved at give en mere
specifik indsigt i struktureringen og specificering af elementer,
der er implementeret i forhold til at lese den overordnede funk-
tion af produktet. Det er vigtigt at disse underfunktioner ikke
refererer til fysiske losningsprincipper, men holdes pd et abstrakt
plan. Resultatet er et diagram, som giver overblik og indsigt i de
essentielle funktionselementer samt sammenheng herimellem.
Diagrammet kan se ud pd mange mdder og kan indeholde flere
eller feerre funktionselementer alt efter produktets karakter.
Metoden er valgt pé baggrund af det abstrakte element, der kan
veere til stor hjeelp i idégenereringen. 1Il. 3.02 viser resultatet af
metoden.
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lll. 3.01Diagrammet viser et de tre begrebet, der er opereret sug pulverdosis
med i Functional Decomposition. l
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Ill. 3.02 Diagrammet viser de funktionelle elementer i en astmadevicer uden at
gere brug af konkrete Igsningsprincipper.



Concept Classification Tree

Med udgangspunkt i resultatet af Problem Decomposition blev
udvalgte elementer udfoldet igennem metoden Concept Classifi-
cation Tree. Metoden er et efterfolgende led il Problem Decompo-
sition, en fremgangsmdde beskrevet af K. Ulrich og S. Eppinger.
Hensigten med metoden er at danne en struktureret oversigt over
nuveerende muligheder og veje frem. Metoden har mange fel-
lestrek med brainstorming.

At summenscette disse to metoder gav projektet en mere preecis
retning, og dannede ramme om de folgende idékonstruktioner.

Metode- og teoribeskrivelse

Concept Classifikation Tree tager sit udgangspunkt i opdeling af
losningskonstruktioner og potentielle losninger. Denne opdeling
sker pd baggrund af adskillelse og kategorisering, som muligger
en sammenligning og eliminering of ideer. Fordelen herved er
folgende:

1. Indsneevring af mulige ideer pd baggrund of vurdering of res-
sourcer og potentiale, dvs. fokusering og mdlretning i forhold til
losningsmuligheder.

2. Indsigt i manglende afdekning of lesningsrummet. Dvs. hvor-
vidt afsegningen af ideer har bredde og vidde nok.

3. Tilpasning af Problem Decomposition i forhold til fokusering og
indsneevring af lesningsrummet.

III. 3.03 viser Concept Classification Tree for dosering.

Formdlet med inddragelse af Concept Classification Tree var at
dbne op for den kreative proces og tenke "ud af boksen” i for-
hold til udvalgte elementer uden at lade hemmende egenanaly-
ser bremse flowet. Metoden giver bedst afkast nér flere personer
er involveret, men kan ogsd bruges af enkeltpersoner. Forskellen
ligger i at flere personinvolveringer kan medvirke storre accel-
eration og vidde af ideer, idet hvert individ tillegger forskellige
referencer og fortolkninger af ord og ordbetydning og dermed
sker en ping-pong-effekt. Afdekningen af losningsrummet kan
derved forbedres. Da det vurderes for omstendeligt af finde og
derefter involvere ekstra personer i projektet for derved at opnd
storre udbytte af metoden, er metoden udfort pd basis af de-
signeren. Det betyder derfor at losningsrummet i mindre skala
vil veere afdekket, hvilket vurderes acceptabelt i forhold til res-
sourcerne.

Med udgangspunkt i Concept Classification Tree blev en skitse-
runde indledt. Fordelen ved skitsering er, at det forlober hurtigt
og enkelt at nedfelde den givne ide. Tilfojelse af smé noter un-
derstotter kommunikationen af ideen og idegrundlaget. Ulempen
er en to-dimensional visualisering.

Efterfolgende afsnit beskriver nogle af de tanker og ideer, som er
gjort under denne del aof processen.



FRAGMENT 1

Dosering

Dosering
Skitseringsrunden blev indledt pd basis af Concept Classification
Tree, hvor der er arbejdet med folgende elementer.

- forskellige doseringsmuligheder

- dosering, der er vafhengig af devicerens position
- ikke muligt at dobbeltdosere

- implementering af dosisteller

- indikation af funktionsdygtighed i forhold til fugt
- Forskellige doseringsudlosere

- s udlest af tom medicinmengde

Elementerne er baseret pd problemstillinger fundet i tidligere
kapitler. Skitseringsrunden blev afsluttet da flowet af nye ideer

e

opstod, hvorefter der blev vurderet fordele og ulemper ved hver
ide. Disse fordele og ulemper dannede basis for, hvorvidt der
skulle udvikles pd ideen eller den skulle kasseres.

Det viste sig hurtigt at Concept Classification Tree i sig selv baser-
ede sig pd designers referencer og erfaringer, hvilket i en proces,
hvor der skulle tenkes ud af boksen og ud over egne erfaringer,
ikke var tilstreekkelig. Metoden blev derfor suppleret med visuel
inspiration i form af et inspirationshoard. Denne kombination gav
et godt afkast, idet Concept Classification Tree affedte en verbal
tilgang, der via diverse billeddatabaser kunne danne grundlag
for en sogefunktion. Heraf fremkom billedmaterialer, som igen
affoedte nye ord til nye sogeresultater. Derved opstod en ping-
pong-effekt. Efterfolgende kunne der sorteres i billedmaterialet
for kun at veelge det materialegrundlag, der egnede sig bedst
til generering af potentielle idélosninger. Lignende boards blev
generet til efterfolgende fragmenter.
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Ill. 3.03 Concept Classification Tree over dosering.
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Ill. 3.04 Et udpluk af skitseideer.




Mundstykke

Dette fragment blev, pd samme vis som doseringsfragmentet,
indledt med en skitserunde til generering af ideer. Hurtigt stod
det klart at tegningsmaterialet ikke ville sld til, idet mange af
ideerne var baseret pd, hvorledes deviceren blev fundet behage-
lige at suge i eller ej sumt, hvorledes der var tilbojelighed til at
placere udmundingen af mundstykket bag tenderne.

Efter en kort skitseringsrunde med papir og blyant blev dette ele-
ment derfor suppleret til processen. Dette gav mulighed for at
inkorporere en tredje dimension til skitserunden.

Overordnet kunne ideerne og udformningerne groft kategoriseres
under folgende:

Rund udmunding

Oval vdmunding

Firkantet udmunding

Efter modellering i fysisk form blev storrelse pludselig en ekstra
dimension, der viste sig vigtig for oplevelsen af produktet. Det
beted at udformninger, som indeholdt potentiale for videreud-
vikling skulle afproves i forskellige storrelser og proportioner,
for at designe det mest behagelige mundstykke. Det skal tages i
mente, at under denne proces blev vurderingen foretaget pé bag-
grund af subjektive oplevelser, hvilket betyder at storrelse og
proportioner ikke nodvendigvis opleves ens for en 8drig astma-
tiker som for designeren. Overordnet set kunne det konkluderes
at modellerne inden for kategorien oval udmunding fungerer
bedst i forhold il behagelighed og brug of ferrest krefter fil teet
omslutning med munden. Ideer inden for denne kategori dannede
derfor grundlag for videre udvikling af mundstykket.

En hurtig undersogelse af eksisterende mundstykker til vand-
flusker o.l. resulterede i to ekstra aspekter af arbejdet med at
placere mundstykket korrekt. Disse to elementer er henholdsvis
et bidestykke og en stopflade, som begge understotter en intuitiv
korrekt brug i forhold til placering af udmunding af mundstykke
bag tenderne. Begge dele vil derfor bearbejdes i den videre vd-
vikling.

FRAGMENT 2
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Ill. 3.04 Et udsnit af modeller og ideer til udforming af mundstykke.



Eftersom de tre resterende fragmenter er af mindre teknisk ka-
rakter som de to forste sldr Problem Decomposition ikke til i sin
nuveerende form, da den ikke tager hensyn til elementer, som
ikke direkte relaterer til essentielle funktionselementer. Derfor
blev en version 2 udviklet for netop at tage disse hensyn. Ill.

3.05 viser den nye version. | denne version er medtaget de vur-
deret relevante aspekter i forhold til fokusering og mélsetning
af dette projekt. Det betyder derfor at der kan veere aspekter,
som med anden tilgang kunne veere manglende.
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Transport og ophevaring

Disse to aspekter karakteriseres i dette projekt under et element,
idet de kritiske punkter for bade opbevaring og transport er sam-
menfaldne, nemlig nar deviceren er med barnet pé farten. Dette
aspekt er af essentiel betydning for mélgruppen, da de altid er
nodsaget fil at have deres medicin pé sig eller i neerheden. Dette
betyder derfor at deviceren indgdr blandt de personlige ejendele,
de altid medbringer. | forhold til de opstillede problematikker i
tidligere kapitler er der arbejdet med transport og opbevaring i
forhold til folgende aspekter.

- Dimensioner i forhold til lommer, tasker o.l.
- Mulighed for altid at kunne have medicin pé sig— vathengighed
af lommer og tasker.

Hertil har inspiration fra sport og musikafspillere veeret til stor
inspiration, idet der til disse produktgrupper stilles lignende krav
til ophevaring og transport. Denne inspiration affodte tre over-
ordnede ideer:

Hengende rundt om halsen
Klips
Rundt om armen

Da ideerne umiddelbart er set brugt i andre produkikategorier,
hvor de fungerer i et eller andet omfang, kunne der ikke pd
stdende fod udferdiges en kvalitativ vurdering af, hvorvidt den
ene opbevaringsmulighed var bedre end den anden samt hvorvidt
den overhovedet fungerede. Derfor blev der udferdiget nogle
modeller, der med veegt filsvarende eksisterende devicere skulle
afproves i forskellige situationer — lob, gé, sidde, hoppe o.l.

Det resulterede i udelukkelse af ideen med deviceren heengende
omkring halsen, da denne bumpede ind mod brystkassen samt
svingede rundt ved vilde bevegelser. De resterende to fungerede
i et omfang, hvortil det vurderes at have potentiale og derfor
medbringes disse videre i udviklingsforlobet.

FRAGMENT 3
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Ill. 3.06 Udpluk af skitseideer til forskellige transport og opbevaringsmuligheder.



FRAGMENT 4

Beskyttelseshwette

Idet astmapulver inhaleres gennem luftvejene, hvor mund eller
nese er indandingskanaler, er overforelse af pulvermedicin fra
deviceren fil en of disse kanaler elementert. Det betyder, af de-
viceren pd en eller anden mdde er i beroring med munden eller
nesen, hvilket affoder et krav omkring hej hygiejne. Hygiejnen
kan opdeles i to overordnede kategorier, "i brug” og "ikke i
brug”. Specielt kategorien "ikke i brug” er kritisk, idet astmatik-
eren altid er nodsaget til at medbringe deviceren, hvilket bevirk-
er, af den udsettes for skiftende kontekster og bakteriefloraer.
Skitseprocessen i forhold til hygiejne er derfor specielt fokuseret
pi dette forhold i relation til beskyttelse af mundstykket.

Andre faktorer, der har spillet ind under processen i forhin-
delse med beskyttelseshetten er betjeningen, hvor iser en-
hdndshetjeningen har veret veegtet. Dette grundet at astmatik-
ere under et kommende anfald til tider bliver treette og derfor
ryster, hvilket affeder nedsat koordinering og motorik af heender
og bevegelser. Det har derfor veret vigtigt at fokusere pd,
hvorledes betjeningen af deviceren kan udformes, sdledes den
kan betjenes med blot en hind.
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lll. 3.07 Udpluk af skitseideer til forskellige muligheder for beskyttelse af mund-

stykke.




Feedback

Sidste fragment, der er blevet arbejdet med, er feedback fra
produktet, hvor der iscer har veeret fokus pd, hvorledes der kan
kommunikeres til bruger, ndr al pulveret er inhaleret - det bade
via visuel og audio feedback. Dette fragment har iser veret
essentielt for brugsoplevelsen, do mange astmatikere for eller
siden har oplevet en periode med tvivl og usikkerhed i forhold
til korrekt brug.

korrekt brug
visuel feedback vs. audio
mekanisme - funktion

FRAGMENT 5
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EVALUERING

Concept Combination Table

De generede idéer gennemgik efterfelgende en vurdering i for-
hold til dybde og potentiale for en videreudvikling. Efter at have
sneevret processen ind til en lille handfuld idéer med potentiale,
blev de alle struktureret og indsat i forhold til metoden Concept
Combination Table. Dette veerktoj har til formdl at vurdere losn-
ingsfragmenterne pd en struktureret mdde, for derefter at kom-
binere flere af fragmenterne. Derved opnds et overblik og kvalifi-
ceret vurdering af hver kombination. Verktojet blev valgt netop
pga. den strukturerede tilgang til evaluering og sammensetning
af potentielle losningskombinationer.

Metode- og teoribeskrivelse

Concept Combination Table baseres pd en struktureret made at
sammensette allerede eksisterende losningsfragmenter pé til
en potentiel losningskombination. Lesningsfragmenterne kat-
egoriseres og opstilles som i ill. 3.09. En losningskombination
fremkommer ved at parre et fragment fra hver kategori.
Metoden giver ikke et endeligt konceptforslag, men summenseet-
ter fragmenter, der hver og i kombination har potentiale for at vi-
dereudvikle til endelig konceptlosning. Dvs. Concept Combination
Table alene er en metode til at skabe tvungne forbindelser og
associationer mellem potentielle losningsfragmenter for derved
at stimulere den kreative udvikling.

Udveelgelse

Udveelgelsen baseres forst pd udelukkelsesmetoden i forhold til
hvilke kombinationer, der ikke vil veere sandsynlige i relation til
opsetning og rammerne for projektet. Som eksempel kan nevnes
alle kombinationer indeholdende plaster-fragmentet, idet disse
lesninger baseres pd enten meget ny og dyr teknologi eller ville
blive for tung i forhold til lovkrav omkring limstyrke og tryk mod
huden. Efterfolgende er resterende losninger blevet holdt mod hi-
nanden og vurderet i forhold til ulemper og fordele. | sidste ende
har designers subjektive vurdering ogs spillet ind, idet veegtnin-
gen af en enkelt fordel ikke nedvendigvis er lig veegtningen af
anden fordel eller ulempe. Nederst i ill. 3.09 ses de tre udvalgte
kombinationer, som der arbejdes videre med i projektet.

Refleksion og opsamling

Brugen af metoderne fra K. Ulrich og S. Eppinger har vist sig
effektiv, idet en mere struktureret filgang har tilfert proces-
sen sammenheng og naturlig udvikling. Struktureringen har
ligeledes tilfort et overblik og forstdelse for igungveerende proc-
es, hvilket har affodt en forholdsvis linicer udvikling. Det betyder
at afdekningen af losningsrummet er begreenset af designers
evner til at tenke ud-af-hoksen og dertilherende kreativitet. Me-
todernes strukturerende element har derudover hetydet at det
har veret nodvendigt at tilfore supplerende materiale i form af
inspirationshoards o.l.



Fragment 1 - Dosering Fragment 2 - Mundstykke Fragment 3 - Transport og Fragment 4 - Beskyftelses- Fragment 5 - Feedback
opbevaring heette

| Skuffe | | Oval + bidekant | | Rundt om arm | | Slide | | Lunge |
| Mallehjul | |Ova| +Bidekant +stopk|ods| | Klips | | Vippe | | Klik |
| Pilleemballage | | Oval + stopklods | | Plaster | | Skue | | Pulverindikator |
| Slikemballage | | Push |

| Snegl |

I |
v

| Mellehjul |_| Oval + stopklods |_| Rundt om arm |_| Slide |_| Klik |
| Skuffe |_| Oval + bidekant |_| Klips |_| Slide |_| Klik |
| Pilleemballage |—| Oval + stopklods |—| Klips |_| Push |_| Pulverindikator |

lll. 3.09 lllustrationen viser kombinationsdiagrammet, hvoraf tre kombinationer er valgt ud. Disse ses nederst.
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KONCEPTUDVIKLING

KONLtPloENEREr{NTJ

KONCEPTUDVW

Konceptide 1: HandOn

Konceptide 3: Mobile Joe

W

Skitsering

Modellering

Test

3D

Kmummé

KONCEPTDETALJERING

Dette kapitel tager udgangspunkt i de tre fragmentkombi-
nationer fra forrige kapitel. | et forsog pd at nd et ende-
ligt koncept, videreudvikles disse tre kombinationer for fil
sidst at evalueres. Pd basis af denne evaluering uddrages
de mest potentielle elementer og sammensettes i et en-
deligt koncept.



DESIGNLINJE

For nu at kunne seette form og udtryk pd fragmenterne og kom-
binationerne er forskellige inspirationskilder blevet undersegt og
analyseret. Hensigten er at kunne nd frem til nogle retningslinjer
og former, hvortil onskede signaler og veerdier tilknyttes. Pa ba-
sis af produktets karakter og brugerinterviews er tre tematikker
valgt som inspirationskilde.

Medicin
Sport
Livsstil

Devicerens funktion som medicinpreeparat betyder, at der over-
ordnet kan udfoldes to strategier for design og udtryk. Forste
strategi omhandler erlighed i forhold fil produktets funktion og
betydning. Dvs. deviceren udtrykker og signalerer dets brug og
funktion i forhold til astmasygdommen. Den anden strategi er
at skjule devicerens egentlige funktion og formdl for derved at
nedtone det medicinske udtryk, som for mange forbindes nega-
tivt og med sygdom. Med begge strategier folger bade positive
og negative aspekter. Fordelen ved forste strategi, omhandlende
erlighed i forhold til produktets karakter, er de medicinske sig-
naler, som, udover at signalere sygdom og skrobelighed, netop
0gsG gor omgivelserne opmerksom pé evt. tegn pé udbrud af
sygdomsfremkaldende symptomer. Dette betyder at de, hvis ned-
vendigt, kan gribe ind tidligere og derved undgd at udbruddet
udvikler sig. Omgivelserne kan derved tage de fornedne hensyn
og forholdsregler i forhold til astmatikerne samt give rette hjelp
pd tidligere tidspunkter og stadier. Ulempen er, at brugeren fér

et sygdomsmerkat pésat, som derved indgér som en del af
personens identitet. En tilfojelse som mdske ikke er onsket af
brugeren.

Ved strategi to, skjult funktion, forholder det sig omvendt, idet
denne netop ikke signaler sygdom og stempler brugerne som
veerende syge og anderledes. Derimod oger det uvidenhed om-
kring sygdommens eksistens hos den syge blandt omgivelserne,
som derfor ikke vil vere opmerksom pd symptomer, der kan of-
fode rette hjeelp og behandling i et meget tidligere stadie. Deru-
dover kan der opstd forveksling og misfortolkninger af deviceren
i forhold til andre lignende produkter, hvilket i veerste fald kan
medfore frygtelige konsekvenser.

Pd baggrund aof disse refleksioner onskes inddragelse of et
medicinsk vdtryk i mere eller mindre grad, som fastlegges se-
nere i designet af devicerens endelige funktoner og indikatorer.
Da specielt born og unges astma udloses i forbindelse med sport,
og da de lever i et miljo med sportslige aktiviteter samt sport-
slige signalveerdier over alt omkring dem, vil signalveerdier i
denne retning veere filsigtet.

Hensigten med sidste kategori af inspiration er at tilfoje losnings-
forslaget elementer, der har til formdl at nedtone sygdomsassoci-
ationerne en smule i devicerens design, og tilfere elementer, der
giver mere bredde og i hojere grad matcher brugernes hverdag
og kontekster. Der tages derfor udgangspunkt i livsstilsprodukter,
som bern og unge i dag omgiver sig med.

I appendiks R findes et inspirationshoard for hver af de tre kat-
egorier, mens ill. 4.01 viser uddrag herfra.



DESIGN UDTRYK - SPORT

Farveindikation af og
let adgang til
interaktionsflader/-
elementer

Steerke farver
og kontraster

[T R———

lll. 4.01 Udvalgte produkter, som reprcesentere sport. Ud fra disse produkter er fundet nogle designlinier, som relaterer sig til netop en

treek danner basis for designlinjen i det videre forlgb.

Justeringsmuligheder
medfarer en fleksibilitet
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KONCEPTIDE 1

Skitserunde Fordele

Efterfolgende indledtes en ny skitserunde med henblik pé ko- ‘ skjult mundstykke

bling af inspirationselementer og de tre kombinationsforslag. . smal, séledes den passer bedre til en lomme

Hensigten er visualisering af kombinationsforslagene, séledes . handlingshestemt veeske

der kan opstilles tre sammenhengende konceptidéer, hvorfra

et endeligt konceptforslag uddrages. Skitserunden resulterede i Ulemper

folgende tre konceptideer. . For mange associationer til en mundharmonika
e Nodvendigt at anvende 2 hender

Konceptide 1: Push Away

Konceptideen baseres pd ideen om en sidevers skydefunktion,
hvor alle handlingsheveegelser sker langs én akse. Ideen tager
inspiration i:

N aNpeyreeT geompe
/@ L"“’D’_ 2’2);”{) 860&55{;5 o
OUDER TIipans kire mL NRSE 4o

lll. 4.02 Konceptide, der bygger en slidefunktion, hvor der trecekkes i de to ender og mundstykket bliver blottet. Diagrammet til venstre indikerer de
omrdder og aspekter der er arbejdet ind i konceptideen.



KONCEPTIDE 2

Konceptide 2: Hands On Fordele

Hands On tager udgangspunkt i alternativ transport/opbevaring ° Uafhengig of lommer, tasker o.l.

af astmadeviceren. e Lille

Da det traditionelle armbéndsur hos mange bern og unge . Altid i neerheden

efterhdnden er inkorporeret i mobiltelefonen og derfor fjernet ° Skal kun huskes f& gange dagligt

fra armen, teenkes astmadeviceren at kunne freede i armbénd-

surets sted. Urets uafhengighed af pakledning o.l. ger netop Ulemper

denne position ideel til astmadeviceren. | overgangsperioden, ° Under leg og fysiske aktiviteter (eventuelt pd

hvor astmadeviceren ikke lengere er placeret i lommen, legepladsen) kan Hands On komme i klemme i gynge-
betyder dens nye placering pé armen, at den er nem at fé oje stativ eller klatretdrn og derved skade barnet.

pd for bide barn samt omgivelser. Den synlige position kan pé ° Meget synlig og udsat

denne mide veere med til af afhjelpe forvirring og i en for brat . Hiird behandling

overgangsperiode. e Stor risiko for at blive udsat for vand, mudder og skidt
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Ill. 4.02 Konceptide, der bygger pé et armbandsur-princepp omkring let transportabel og altid i ncerheden.



KONCEPTIDE 3

Konceptide 3 — Mobhile Joe

Mobile Joe tager sit afset i mobilkulturen, hvor elementer

som skub-funktion og tommelbeveegelser er elementere.
Beveegelserne styrer bornene hjemmevandt med en hand i et
hastigt tempo, hvor kun motoriske evner setter grensen. Netop
mobilens funktioner og features tilknytter brugeren en vis

form for status. Med udgangspunkt i disse elementer og denne
tankegang er Mobile Joe fremkommet.

Fordele

. Velkendte handlingsheveegelser

. Let afleselig

. Enhdndshetjning

. v./h. hinds vafhengig

Ulemper

. Ligner en deodorant

. Skal skubbes ned i stedet for op, ndr mundstykket

skal blottes

a7 “

feile METTANR S
\ 5 A LA TPomP- o0

Kot prenc

lll. 4.03 Konceptide, der bygger en skub-op funktion a la mobil.



KONCEPTINDSNAVRING

Screening matrix

Evalueret i forhold til potentiale for videreudvikling samt ind-
hold af loste problemstilling. Hertil blev en screening matrix,
beskrevet i K. Ulrich og Eppinger, brugt. Metoden gdr ud pd at
strukturere og basere evalueringsprocessen pé et mere kvalita-
tivt grundlag i forhold til de kravspecifikationer, der er sat op for
produktet. Dermed evalueres og vurderes alle idékoncepter pé
lige fod og kan efterfolgende udveelges. Metoden giver et godt in-
dblik i og oversigt over hvilke aspekter og problemstillinger hver
idékoncept fokuserer pd, hvilket er baggrund for inddragelse af
metoden i dette projekt. I1l. 4.04 Viser resultatet heraf.

Metode- og teoribeskrivelse

Verktojet baseres pd en summenligning, hvor et koncept eller
eksisterende produktlosning fungerer som sammenligningshase,
hvortil alle konceptidéerne sammenlignes og evalueres. Vur-
deringen sker pd basis af en tre-skala, hvor der gives et plus
(+) ved elementer, som er en forbedring af summenlignings-
grundlaget og et minus (-) for elementer, der er forringende. Nul

(0) gives ved elementer, som vurderes hverken forbedring eller
forringelse. Alle konceptidéer vurderes pd baggrund af tidligere
opstillede kriterier. I1l. 4.04 viser udfaldet heraf.

Refleksion og opsamling

Screening matrix er et veerktoj, der giver et godt overblik og en
hurtig vurdering af kvaliteten af hver idékoncept holdt op imod
hinanden. Desverre tager den ikke hejde for veegtningen af de
onskede krav, hvilket betyder, at den kun kan bruges som en
pejling i forhold til valg of idéer til viderebearbejdelse, og ikke
som endeligt resultat. Idékoncepternes endnu meget abstrakte
niveau betyder ogsd en mindre variation i samlet score for de
overordnede to typer doseringskategorier.

[II. 4.04’s strukturelle overblik giver indsigt i de tre konceptidéers
potentiale og fundament for viderebearbejdelse.

Pd baggrund af denne oversigt, og vurdering af konceptidéernes
appellering til mélgruppen, veelges det at gé videre med koncept-
ide 3, Mobile Joe, idet inspirationen fra mobilteknologien formo-
dentlig vil favne bredest indenfor mélgruppen.
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Ill. 4.04 Screening matrix, der bruges til at holde de enkelte konceptideer op mod hinanden.



SOLID KURSUS

Forhdndsdosering vs. ad-hok dosering

De to doseringsprincipper baseres pd henholdsvis forhdndsdo-
sering, hvor alle doser, fra producentens side, er adskilt og do-
seret i forbindelse med produktionen, og ad-hok dosering, hvor
brugeren udloser en mekanisme, som doserer den givne dosis pd
stedet. Valget af det ene princip frem for det andet afhenger of
vegtningen af fokus og formdl, idet begge hver giver en reekke
fordele og ulemper. Fordelene ved forh@ndsdoseringen er dennes
modstandsdygtighed over for fugt og vand, idet hver dosis er
indkapslet hver for sig og dermed sikrer at ikke al medicinpul-
veret, hvis over overhoved noget, odelegges hvis fugt/vand
skulle trenge ind i mekanisme eller opbevaringskammer. Dette
princip sikrer ogsd ens dosismengde fra dosis til dosis, idet selve
doseringen er vafhengig of devicerens mekanisme og position.
Ulempen ved doseringsprincippet er den ekstra emballage, som
kreever ekstra volumen i forhold til et sumlet opbevaringskam-
mer af pulveret. Modsat er en mindre volumen ad-hok princip-
pets fordel. Idet alt pulver er samlet, vil den veere mere folsom
over for fugt og vand, i fald dette skulle treenge ind i mekanis-
men. Ligeledes kan forekomme variationer i dosismengden fra

dosis til dosis, da denne er afhengig of funktionsdygtigheden
hos deviceren. Det kan dermed bevirke at en meget essentiel pa-
rameter ikke virker efter hensigten. Produktet skal veere let at
hetjene da brugeren

Pd baggrund af disse refleksioner og iagttagelse velges der i
projektet at arbejde videre med forhdndsdoseringsprincippet.

Solid Works kursus

Som folge af ensket om udvikling og forbedringer af evner inden
for computer 3D-programet Solid Works deltages folgende i et
kursus udbudt af Metal College, Aalborg. P dette kursus blev den
udvalgte konceptidé modulleret op og videreudviklet. Gennem
kurset er det muligt af treekke pd eksterne ressourcer i form af
vejledning og hjelp til moduleringen af konceptforslaget. Denne
fremgangsmetode er yderst effektiv, idet programmet derved
ikke i sig selv bliver en begrensning for udfoldelse af module-
ring og visualisering. Fordelen ved 3D-modulering er gengivelsen
af produkiforslaget fra flere vinkler og perspekfiver, hvilket
ogsd betyder, at det kreves ar der tages stilling til forslaget i
3 dimensioner. Ligeledes er det krevet, at der tages stilling fil



proportioner og dimensioner i forhold til de enkelte elementer
og komponenter, hvilket giver en mere realistisk visualisering
af, hvorvidt konceptet kan lade sig gore eller ej i forhold til det
teenkte og skitserede udkast. Det bevirker, at der under moduler-
ingsprocessen automatisk sker en udvikling og justering lobende.
Disse justeringer medforer oftest endringer eller justeringer af
andre elementer og komponenter, som igen fremmer udvikling og
modning af produktforslaget.

Afslutningsvis er produkiforslaget blevet plottet i en 3D-printer,
altsd illustreret real-life for derved billedliggere dimensioner og
proportioner, der ikke pd samme vis er muligt i modulering digi-
tal.

Denne model danner grundlag for en endring of produkt-
forslaget, idet nogle af de eendrede losningsresultater ikke, pé
tilfredsstillende vis, kunne lose de opstillede problematikker fra
tidligere. Modellen gav indsigt i en problematik omkring beskyt-
telse og hygiejne af mundstykket, du dette skal kunne skydes op
og ned samtidig med, at det skal kunne udfores af bade hojre og
venstre hdnd.

Videreudvikling

Pd baggrund af en forsat intension omkring inkorporering af han-
dlingselementer fra mobilkulturen fokuseres pd, hvorledes dette
kan lade sig gore i forhold til at lese problemstillingen omkring
beskyttelse af mundstykket. Som resultat heraf er handlingsele-
mentet endret fra af skulle skydes i vertikal retning til at skulle
roteres omkring en akse, séledes handlingen folger tomlens
horisontale beveegelser, som grundet af tomlens rod vil have en
roterende beveegelse.

Med denne eendring fulgte ligeledes en tilpasning og justering af
andre dele og elementer af konceptforslaget. Resultatet vil blive
beskrevet i neste kapitel.
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KONCEPTDETALJERING

Dette kapitel tager sit udgangspunkt i preesentation og
detaljering of endelig konceptforslag til astmadevice. Ig-
ennem kapitlet redegores der for form og funktioner till-
agt deviceren samt brugergruppens respons pd preesenta-
tion af konceptforslaget.



KONCEPT BESKRIVELSE

Refill

Problematikken omkring okonomi kontra hverdagsprodukter
dukkede pludselig op igen da gamle skitser blev gennemgdet. Det
resulterede i en tanke omkring muligheden for et produkt med et
refill. Denne tanke métte derfor udfordres og resultatet heraf er
en devicer, der bestdr af to selvstendige dele et kabinet og en
refill, hvor kun refillen skal skiftes ved ny medicin. Netop denne
opdeling betyder ligeledes opdeling of teknik og mekanisme
grundet et onske om lavest mulige omkostninger for brugerne pd
lengere sigt. Idet refillen alene skiftes ud ndr medicindoserne er
brugt op vil en okonomisk optimering af denne veere fordelagtigt
for forbrugeren. Dette kan opnds gennem en minimering af
produktionsomkostningerne. Ved at placerer storstedelen af
komponenterne i kabinettet kan produktionsomkostningerne
minimeres. Det betyder derfor en ®ndring i produktarkitek-
turen. Derudover har valgte doseringsprincip, forhdndsdosering,
ligeledes haft stor indflydelse pd produktarkitekturen, der igen
har veeret styrende for udformningen af refillen.

Af hygiejniske drsager er det nodvendigt at placere mundstykket
pd refillen for derved at minimere behovet for rengoring, hvilket
vil lette brugerens hverdag.

Med det store fokus, der, i dag, er pa miljo, vil oplevelsen af kun
at skulle smide refillen ud veere af positiv karakter i forhold fil
eksisterende produkter, hvor hele produktet smides ud.

Med konceptet omkring refill-princippet medfolger ogsd en mu-
lighed for udskift af medicintype. Det vil sige, at forebyggende
pulvermedicin ligeledes kan implementeres i denne losning, idet
kun refillens medicinindhold skal ®ndres. Da farvekoder i forve-
jen bruges i medicinalbranchen kan refillens farve indikere medi-
cintypen. Ved at gere kabinettets ovre hojre hjerne transparent
synliggeres en del af refillen. Derved kan refillens farve ses og
bruges som indikator pd medicintype.

Skyde-funktion

Skydefunktionens opstden er sket pd basis af en infention om
implementering of handlingselementer fra mobilkulturen. En
kultur mdlgruppen er bekendt med og evner at gore front pd.
Netop denne kultur er fremherskende hos mdlgruppen, idet den
indgdr som aktivt element i identitetsskabelsen og de sociale
tilhorsforhold. Det betyder at implementering af elementer fra
denne kultur vil fremme en genkendelse i konceptforslaget, som
vil kunne medfore at mélgruppen lettere kan forholde og identi-
ficere sig med det.

| lukket tilstand er refillen beskyttet inde i kabinettet af prak-
tiske foranstaltninger i forhold til hygiejne og optimering af
produktionsomkostninger i forbindelse med refillen.

Ved anvendelse af devicen slides skydeldge, indeholdende refill,
ud sdledes mundstykket blottes. Funktionen kan swttes i gang
med enhdndsteknik, hvilket er hensigten med alle devicerens
funktioner. P@ samme vis som mobiltelefonen skal deviceren
overvejende kunne betjenes af en hand.

Knap

Devicerens udlosermekanisme kan associeres til en lighters og er
tilsvarende placeret pa devicerens ene side, s den kan betjenes
med pegefingeren. Udloseren trykkes ned ved brug, og efterhdn-
den som brugeren suger pulveret ud gennem mundstykket loftes
knappen tilbage til udgangspunktet og indikerer derved, hvorndr
brugeren har inhaleret hele doseringen. Teknisk fungerer meka-
nismen som en turhine, hvor luftstromme, fordrsaget af inhal-
eringen, trekker et skovlhjul, hvorpd et tanhjul er monteret.
Dette tandhjul trekker udleserknappen op i startspositionen.
Princippet her er kun udtenkt pd et konceptuelt plan grundet
manglende beregninger af luftflow osv., men princippet kendes
fra turbiner, vanddampere o.l.



Dosisteeller Formmeessigt hovedgreb
Nederst pd deviceren er placeret en dosisteller, der indikerer, Efter en reekke skitser pé papir og digital modellering nés der
hvor mange doser der er tilbage i refillen. frem til et formmeessigt hovedgreb som vist pd ill. 5.01.

- Den buede skydeldge giver dynamisk og understreger skydeld-

gens bevegelse.

- De let afrundede kanter og hjerner giver et mere rundt og im-
odekommende udtryk, der appellerer til at blive holdt i hénden.
- Den vertikale retning giver et intuitivt greb omkring den ver-
tikale akse
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lll. 5.01 Endelig koncept. 7 7



Klips

En klips med inspiration fra ipods og lignende apparater, gor det
muligt at vedhefte astmadeviseren pd toj, skoletasker og andre
objekter, der mdtte befinde sig i neerheden af astmatikeren. At
den derved bliver synliggjort for individets omverden gor netop
arbejdet med produktets udtryk vigtigt.
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Signalveerdi
Signalveerdien bor indeholde elementer, der sikrer afkodningen
af funktion og anvendelse samt giver en oplevelse, der skaber
merverdi for brugeren. Derfor er interaktionselementerne mark-
eret i form af en gul farve, som ikke indgdr i farvekoderne, der
er brugt til indikation af medicintype. Disse interaktionsflader
bestdr desuden af et tokomponent materiale, hvor der yderst er
en gummilignende overflade, der sikrer godt og let greb, som in-
dikerer, hvor der sker noget, hvor brugeren skal interagerer med
produktet.
Idet refillen angiver farvekoden for medicintypen, dbnes der
op for variationsmuligheder af kabinettet i forhold til farver og
menstrer. Det betyder, at brugeren vil kunne fd medindflydelse pé
devicerens udtryk og signalveerdi i form af selv at kunne veelge

farve og moenster. Dermed indtreder deviceren i den skare af o mﬂ/b

produkter, som brugeren bevidst bruger til at udtrykke og under- e /;/%/’Z
n ‘

stotte identitet og selvisceneswettelse. Netop denne parameter vil 77”7”0;/ shites,

NU'J /ST NNTTER SN a0V aco vt = IlyDeEUA 5 Do)é{,n

{
o N cicactiont VI -
S\>\/®j@ KN~ LRV

Tier. lnad< ewce

PN
[NTU ‘n'\/r

-~

a K

= SN B
Ill. 5.02 Endelig koncept. rl - /{g/ x .
T"L{‘Zpeée wi’;}‘?ﬂ &,IVB'\/”\&=

ot

Dywp g = Medein + Mg

Dye W REAL
Dkﬁ;sr ,;_f}?; Hyteger |

“TRANSPegen— 7

78



MALGRUPPERESPONS

Respons fra Malgruppe

Formilet med brugerbesog var at fd afprovet losningskonceptet
hos brugeren og bruge den givne feedback til optimering og vi-
dereudvikling of produktforslaget. Til besoget var derfor med-
bragt konceptskitser og grov model til at angive dimensioner og
enkelte funktioner samt expressionhoards til indkredsning of
udiryk. Med udgangspunkt i disse veerktojer blev lesningskon-
ceptet forst gennemgdet og derefter diskuteret. Med pd sidelinjen
var en af foreldrene som afrundede diskussionerne med deres
input og feedback for derved at undgd at prege bernenes ud-
sagn. Grundet tidsperspektivet inddrages der to brugebesog hos
de to bruger, som vurderes bedst egnet fil konstruktiv feedback
og refleksion taget alder i betragtning. Brugerne er valgt pé bag-
grund of deres nysgerrighed for at forstd produktet og brugen
heraf. Sekundeert har foreldrenes inferesse og tilgangsvinkler
ligeledes spillet en rolle for valget af bruger. Vurderingen er ude-
lukkende foretaget pa subjektive observationer og ingttagelser.

Brugerbesegene faldt meget positivt ud, idet begge brugere var
meget begejstret for konceptforslaget. Specielt fandt de slide-
funktionen og farverne meget interessante. Det samme var gel-
dende for knap-indikatoren forbundet med inhaleringen af pulv-
eret, hvor de under inhaleringen kunne fé en visuel feedback pa,
hvorndr al pulveret er inhaleret. Ideen om variation of farver og
monstrer pd kabinettet var begge meget begeijstret for, bade pga.
praktiske sdvel som estetiske drsager. De praktiske blev hurtigt
spottet i forhold til de derigennem kunne skelne mellem de de-
vicerer, som der var i brug samtidig. De estetiske omhandlede
skelnen mellem pige og dreng samt individuelle smag.

Foreldrene pi sidelinjen forholdt sig mere skeptiske. Den ene
foreldrers kommentar relaterede sig fil dosisteller og bevege-
lige dele vs. skidt og snavs, Iser havde han svert ved at se, hvor-
dan teknikken skulle fungere i forhold til at teelleren ikke skulle
folge refillen, men derimod kabinettet. Problemstillingen vil opsti
ndr refillen skiftes uden at veere hel tom, ny refill indsettes og
efterfolgende skiftes ud med forste refill. Hvorledes vil telleren i

kabinettet kunne registrere den resterende dosismengde? Ved at
lade teelleren eller indikator for resterende dosismengde folge
refillen ville problematikken veere lost. En mulighed kunne veere
at kombinere telleren med folien, siledes tellerens nummere-
ring sidder pd folien og denne udger indikator for restmengde.
En anden problematik, faderen fandt essentiel, var omhandlende
de beveegelige dele, som er folsomme over skidt og snavs.
Ligeledes hvis mundstykket ikke slides helt ind eller overhovedet
ikke slides ind og bare stoppes i lommen, tasken eller lignende.
Derved vil der opstd en hygiejnisk problematik.

Den sidste foreeldres, moderen fil Rasmus, skepsis omhandlede
klips-ideen, idet hun havde svert ved at forestille sig den ikke
ville falde of, ndr Rasmus leb, legede, klatrede eller hoppede pé
trampolin. Dog fandt hun ideen om at gore inhalatoren vathengig
af lommer og tasker interessant

Refleksion

Grundet tidsperspektivet kunne brugerbesog ikke omfatte flere
end de to udforte, hvilket betyder at valideringsgrundlaget er
sparsomt. Besogene og feedbacken kan derfor nermere bruges
som indikator og stikprever for, hvorledes resten af mélgrup-
pen vil reagere pa koncepiforslaget. Ligeledes skal der tages
forbehold for de interviewedes unge alder, idet bern og unge i
denne alder er let pdvirkelige over for omgivelserne. Af samme
grund holdt foreeldrene sig i baggrunden til selve interviewet var
overstiet, siledes de ikke havde indflydelse pd udsagnet fra de
interviewede.

Et andet aspekt, som skal tages i mente, er interviewedes sam-
menligningsgrundlag. Begge interviewede bruger til daglig Tur-
bohaler, som medicindevicer. Da denne sigter mod de dele af
markedet, hvor pris frem for brugervenlighed veegtes hojest,
vil de summenligne med et produkt, som er skrabet i forhold til
funktioner og features. Derfor vil projektets losningskoncept mu-
ligvis fremstd mere attraktivt for disse brugere end det vil for
eventuelle Diskos-brugere.



KOLOFON

Skitsering

Grundet en konstruktiv feedback fra brugerbesog er denne
provet implementeret i videreudviklingen af losningforslaget.
Specielt interessant er den ene foreeldres feedback omkring
dosistelleren, hvorfor der i det videre forlob er arbejdet med
en losning baseret pd forelderens forslag omkring brug af fo-
liebdnd til indikation. Ligeledes er der pd basis af brugerbesog
arbejdet videre med problematikken omkring situationen, hvor
deviceren ikke lukkes helt fil, inden den stoppes i en lomme eller
lignende. Til videreudvikling er skitsering med papir blevet brug
til at fd de overordnede streger pd plads, idet dette redskab er
hurtigt og let at arbejde med. Suppleret hertil er bide digital og
fysisk modulering, da disse to hver for sig giver en indsigt og
visualisering af losningen. Digital modulering er iscer brugt til
detaljering og justering af de forskellige komponenter i forhold
til hinanden, mens fysisk modulering er hovedsagelig brugt fil
dimensionering og proportionering.

Abne/lukkefunktion

Pd baggrund af feedbacken fra brugerbesog omkring dbne/luk-
ke-mekanismen i forbindelse med skydeldgen besluttes det at
kigge neermere pé nogle simple principper til at optimere denne.
Der er derfor kigget pd mobilens skub-op funktion i forhold til Gb-
net og lukket tilstand. Da denne er baseret pd en fjederfunktion,
besluttes der at kigge pd noget mere simpelt, hvorfor der kigges
pd materialers egenskaber i forhold fil elasticitet og spendinger.
Med simple forsog med en flaske og to rundstokke nés der frem
til et simpelt princip omkring at udnytte materialets indre spend-
inger, ndr dette pdtvinges en deformitet.

Der besluttes at overfore dette princip til deviceren. Hermed
mindskes risikoen for at deviceren ikke lukkes korrekt og der-
for er modtagelig for skidt og snavs ind til mundstykke og indre
dele.

lll. 5.02 Undersggelse af mulige principper fil &bne/lukke funktionen.



Endelig dimensioner

Da storrelsen af deviceren er af stor betydning for oplevelsen og
brugen, spiller denne parameter ogsd en stor rolle i designet af
deviseren. Gennem 3D programmet Solid Works er der arbejdet
med optimering af dimensionerne. Suppleret med smd hurtige
2D skitsemodeller. Solid Works er som digital modulering blevet
foretrukket grundet sin precise tilgang. Det betyder at arbej-
det i dette program afspejler en realisme og realitet i forhold
til dimensionering og proportioner af de enkelte komponenter
og funktioner. Ulempen ved dette program er det omfattende
tidsperspektiv der er i forbindelse med brugen heri. Ligeledes
besverliggor den precise tilgange store og hurtige endringer,
hvilket ofte resulterer i at der i et eller andet omfang ma startes
forfra med moduleringen. Af denne drsag er Solid forst rigtig ble-
vet brugt hen mod slutningen af procesudviklingen.

SYNOPSIS

i

Ill. 5.03 Supplerende vceerktajer til dimensionering og digital modulering.
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KONKLUSION

For at afrunde opgaven vil her kort blive samlet op pd de for-
skellige centrale elementer, der ligger til grund for udviklingen
af deviceren. | opgaven er belyst de centrale behov og krav til
produktet der stilles af bornene samt deres foreldre. Disse er
opstillet ved hjelp of interviews samt ved undersogelser med en
sociokulturel tilgang.

Deviceren repreesenterer et individuelt udtryk for sin samtid samt
born/unges bevidsthed om signalveerdi og materielle genstande,
som spejling af egen identitet. Denne kombination har vakt min
interesse for balancen mellem kultur, produkt og identifikation
-relationer, som forbrugskulturen og produktudvikling, ogsd in-

denfor medicinalindustrien, er dybt afhengig of.

Rejsen gennem projektforlobet har veret interessant og lererig,
en erfaring, der med sikkerhed far betydning for mine fremtidige
designs og tilherende fremstillinger. Mdlet med selve projektet er
fulgt til dors, og astmadevicerens design er tilfort det tiltenkte
speendende og appellerende element, der synes fraveerende hos
allerede eksisterende devicere. Produktet har desuden formdet
at tage hojde for en mere brugervenlig hindtering samt bedre
hygiejne. Refillelementet tager ydermere hensyn til emballag-
espild og tilfejer desuden muligheden for customizing, hvilket
letter barnets mulighed for identifikation med produktet.
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REFLEKTION &

VURDERING

Processens forlah

Min kerneproblematik i procesforlobet har gennemgdende veeret
afgreensningsovervejelser samt et merkbart tidspres. Det har
veeret en kontinuerlig problemstilling, hvilke elementer, der var
mest centrale at tage fat pd og arbejde ud fra, nér tidsinterval-
let var en fastlagt begreenset storrelse, der havde indflydelse pé
bdde empiriindsamlingens karakter og det endelige produki-
designs uformningsmuligheder.

Vurdering af teori og metode

Anvendelsen af de teoretiske redskaber og metoder fungerede
efter hensigten, og var iseer behjelpelige i en periode preeget
af skriveblokade og stilstand i det kreative udviklingsforlob.
Metoderne har hovedsageligt veeret proces- hehjelpelige samt
strukturerende redskaber, der har veret med fil at sikre et
overblik over projektets retning og forskellige muligheder. En
anden mulighed i valget of teori og metode kunne have veeret at
fokusere pd eksempelvis kommunikationsteorier og interview-
metoder, mdske teoretikeren Kvale, hvilket kunne have veeret
behjelpeligt i empiriindsamlingen.

Empiri

De forste brugerundersogelser blev foretaget forholdsvis tidligt i
projektforlobet, og mine refleksioner over dette har siden veeret,
at udformningen og foretagelsen af disse kunne have ventet til
lidt lengere inde i forlobet, til mdlgruppens kommunikation-
sevner og fypiske tankemonstre i hojere grad var blevet udfor-
sket og taget i betragtning. PG denne mdde ville mulighederne for
at mdlrette sporgsmdl og vejledende illustrationer veere storre,

og dialogen kunne forlohe mere tilrettelagt. Relevante og preecise
sporgsmdl er ligeledes en kunst at udarbejde og balancere med
projekters onskede retning og mdl , og indenfor det begreensede
tidsinterval skal ogsd den optimale mdlgruppe forefindes.
Familierne, der blev anvendt til brugerundersogelserne havde
overvejende astmaramte bern i 10drsalderen, hvilket ikke re-
sulterede i den storst mulige spredning af projektets mdlgruppe.
Dette kan veere et berettiget kritikpunkt af den indsamlede em-
piri. Til gengeeld var spredningen af graden af astma stor hos
de forskellige born, hvilket i en anden forstand bidrog til en bred
differentiering i mdlgruppen.

Borns refleksive evner og de problematikker, der var forbundet
med deciderede interviews af denne mdlgruppe, kunne mdske
have veret afhjulpet ved, at fokusere udelukkende pd omsorg-
spersonerne omkring barnet: foreldre, pedagoger mm. Modsat
fungerede besogene i bornefamilierne efter hensigten, da der
herved var mulighed for, at observere barnet i sit rette element.
Dette bidragede klart fil designidéer til produktets udformning.

Manglende samarbejde med virksomheder
Projektet har en overvejende brugerorienteret tilgang og
fokuserer derfor pd brugervenlighed og signalveerdi i hojere
grad end den produktionsmessige side af sagen. @konomi samt
effektive produktionsmetoder er fravalgt som fokusomrdde, hvor
projektet, set i bakspeijlet, kunne have fdet en ekstra interessant
karakter ved en mere jeevnbyrdig vegtning af henholdsvis for-
bruger- og produktionsperspektiv.

Projektets uathengige karakter og manglende tilhorsforhold til
en bestemt virksomhed har bidraget med en frihed i forhold til



processens udvikling og produktets endelige karakter. Det har
ikke veret en forudsetning at arbejde med eksempelvis en
bestem designlinje eller "gron profil”.

Begreensningerne ved denne mangel pé sumarbejde, har result-
eret i problematikker, der pé sin vis har gjort projektprocessen
langsomt fremadskridende og til dels mere omstendig.

Adgang til analysemateriale har veeret begrenset, og kree-
vede derfor en omfattende selvstendig empiriindsamling, der
méske allerede ville kunne forefindes tilsvarende i forskellige
virksomhedsundersogelser. Ved adgang til sddanne analyser og
statistikker kunne tid veere sparret og, der havde veret mere tid
til den deciderede designproces.

Ligeledes kunne sparring med producenter have veret prof-
iterende i forhold til produktets fremtidsperspektiver, indsigt i
produktion og den endelige udformning.

Egen leeringsproces — programkendskab samt

procesforlgh

Allerede fa uger inde i projektet begyndte skitseringen af idéer i
CAD programmet Solid Works. Jeg kendte programmet overfladisk
og havde sat mig for, at skulle lere at dets anvendelse at kende
til en grad, hvor jeg med god samvittighed kunne beskrive det
som veerende en kompetence pd en jobansegning. Dette lykkedes
i lobet af processen, men jeg skal gerne indromme, at havde mine
evner i dette program veeret optimale allerede ved projektets
start, ville der helt sikkert have veeret mere tid til processen, der
omhandler produktets mere ®stetiske form. En stor del af min
leringsproces har i stedet veeret, hvordan jeg vil gribe fremtidige
opgaver an, der skal modelleres i Solid Works.

Foruden en tilegnet forstdelse af programmer som Solid Works,
har min egen personlige leringsproces iser omhandlet struk-
tureringen af projekter, hvor der hovedsageligt arbejdes alene.
Hidtil har alle mine projektforlob veeret gruppeprocesser, og jeg
har derfor glimrende indsigt i denne arbejdsforms styrker og
svagheder. | denne enkeltpersonsproces var jeg absolut pd bar
bund erfaringsmeessigt. Derfor er projektets anvendte metoder
ogsd hovedsageligt tiltenkt struktureringsprocessen samt en
sund udvikling af det kreative forlob.

Manglen pé sparringspartner fik hurtigt en betydning - der man-
glede en at dele og udvikle idéer med. En partner er med til o
udfordre tankespind og opstiede teorier. Huller i dokumenta-
tion og teser pdvises hurtigere i sparringsprocessen, og man md
bestemt ikke forglemme den motiverende faktor, at udvikle og
brainstorme sammen med andre samt ansvarsfelelsen, der op-
stdr grundet at man er felles om et produkt og ikke bare arbe-
jder for egen vindings skyld.

Valget af metode til strukturering af projektprocessen ville klart
have haft optimal effekt ved inddragelsen af en storre gruppe
mennesker.

Erfaringen er samlet den, at det pd visse omrdder er behage-
ligt og funktionelt at arbejde alene, men at der altid vil vere
behov for en sparringsproces, der kan tilgodeses ved allerede i
projektets begyndelse at arrangere projektworkshops mm., hvor
vidensudveksling og respons kan finde sted.

Metodevalget ville ogsd have virket optimalt ved en storre grup-
pe mennesker.



PERSPEKTIVERING

Markedet for astmadeviceren er pé nuverende tidspunkt tilstede
blandt den tilsigtede mélgruppe. Et behov for et mere hdndter-
bart og appellerende design er pdvist hos barnet/den unge, der
skal medtenke deviceren i en aktiv hverdag, hvor signalveerdi
og manifestation af identitet, som tidligere nevnt, bestemt er
centrale medspillere. Det mé pd nuveerende veere pé sin plads at
reflektere over devicerens rolle pd sigt.

Forbrugskulturen er en vekselvirkning af udbud og eftersporgsel.
| takt med markedsudbudet, der strieher efter at tilfredsstille
individet, streeber individet for at tilpasse sig den forbrugskul-
turkultur, som er s central for identitetsdannelse, selvrealiser-
ing og tilsyneladende - lykke. Det konstante forsog pd at tilpasse
sig samt komme opstdende behov i forvejen, resulterer i et sam-
fund i rivende udvikling. Og kan deviceren folge med i denne ud-
viklingsproces, vil der hos fremtidens born og unge overhovedet
veere et behov for et sddant produkt?

En interessant vinkel i overensstemmelse med udvikling og
teknologi kunne veere at placere deviceren midt i de unges for-
brug af teknologiske hjelpemidler og den elektroniske kommu-
nikationskultur — simpelthen inkorporere deviceren i bernenes

hverdagsbrug af eksempelvis mobiltelefon eller I-pod.

En GPS-lignende funktion kunne installeres, sé barnet ikke kan
forlade hjemmet uden deviceren. Funktionen kunne eksempel-
vis designes sidledes, at mobiltelefonen folgende via en alarm-
frekvens vil signalere forglemmelsen. Ligeledes kunne deviceren
bippe og derved opspores ved hjelp af en genvejstast pd mo-
bilen, hvilket vil veere yderst praktisk, hvis barnet har forlagt
den, far et anfald eller, hvis familien i en stresset situation ikke
kan finde apparatet og er pd vej ud af doren.

Den praktiske foranstaltning er bdde en tilfojelse til brugerven-
ligheden for hele familien og pd samme tid et element, der kan
gore designet lidt mere interessant for barnet. En interessant
mere teknologisk devicer er miske lidt mere speendende at here
rundt pd, og dermed sveerere at glemme selvom man har travlt.

Men har deviceren overhovedet en plads i fremtidens medicinal-
industri?

Kunne man forestille sig, at der vil blive forsegt udviklet en indre
foranstaltning kan, der kan indopereres i astmapatienterne og
helt fijerne behovet for medicin — i stil med en pacemaker?

Elle er det egentlig ikke blot et sporgsmdl om tid, for forskning af



genmanipulation bliver aktuelt, og astmagenet helt kan fjernes
for et nyfodt bart overhovedet kommer til verden?

Disse overvejelser horer hjemme i en utrolig langsigtet perspek-
tivering af produktets fremtid. Indtil da, ville det méaske veere
veerd at kigge neermere pd devicerens design og pd, hvilken sig-
nalverdi den har, og mdske pd sigt kan fd.

Astmaramte born associerer ikke sig selv med sygdom, men
hvordan kan man imedekomme harnet og dets opfattelse af sig
selv som sundt, hvis deviceren sidder klipset fast pd tejet, sd om-
verdenen kan se, at man rent faktisk lider af astma? For hvilken
signalveerdi udsender et sddant produkt egentlig og hvilken reak-
tion vil den affede? Man kunne maske forestille sig at deviceren
ligefrem gik hen og blev "cool”. Egentlig udsender den forst og
fremmest et signal om skrobelighed, at man skal tildeles en
smule mere opmerksomhed og omsorg, og hvilket barn ensker
sig ikke det brekkede ben eller den forstuvede arm sidemanden i
klassen har? Opmerksomhed er ofte slet ikke en ddrlig ting.
Ydermere er der en ekstra dimension, der mdske kunne vise sig
specielt interessant. For astmaramte born er jo ikke bare ramt af
en kronisk lidelse, 80% lider of allergi og er derfor utrolig sunde

born, der er utrolig bevidste og selektive forbrugere. Det er en
nodvendighed for mange bornefamilier med astmaramte born at
frasortere usunde, forurenende og giftige midler i hverdagen ek-
sempelvis skyllemiddel, farvestoffer, skrappe rengeringsmidler,
rygning osv. Disse bern passer altsd ikke bare pd sig selv, men
ogsd pd miljoet, og dette kunne forsoges at tillegge devicerens
signalveerdi.

"Vi er ikke syge, men sunde born.” eller "jeg passer ikke bare pd
mig selv, men pd hele verden”.

Fremtiden for produktet kunne veere denne ekstra dimension
kunne veere, at give deviceren, der alligevel er placeret pd tojet
karakter af en form for miljobagde. Det skulle selvfelgelig veere
muligt at anskaffe sig forskellige "covers” til refillbeholderen, sd
barnets interesse opretholdes. Konceptet ville fungere i stil med
brillestellets funktion i dag, hvor signalveerdien af brillen ikke
nodvendigvis har noget som helst at gore med at veere svagt-
seende. Briller kan tilmed fds uden styrke, og deres design sig-
nalerer alt fra det intellektuelle til det funky.
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APPENDIKS A

Respirationssystemet

Kroppens celler har konstant brug for ilt fil at drive de
energiskabende oxidationsprocesser. Tillige skabes der ved disse
stofskifteprocesser affaldsstoffet kuldioxid, som er skadelig for
organismen og derfor md fjernes. Hertil har kroppen udviklet
et transportsystem, kredslobet, hvor de rode blodlegemer
indeholder hemoglobin, der binder kuldioxid og ilt. Processen,
hvormed udvekslingen af ilt og kuldioxid mellem organismen og
omgivelserne finder sted, kaldes respirationen eller dndedrettet.
(Lademanns legeleksikon 11,1983, s. 791)
Respirationssystemet bestdr hos mennesket af nesehulen,
evt. mundhulen, svelget, strubehovedet og luftreret med dets
forgreninger, det sdkaldte bronkietre. Luftroret deler sig i to
hovedbronkier — en til hver lunge — som under videre forgrening
deles i bronkier og bronkioler. De mindste bronkioeler ender som
alveoler. Det er sekformede udposninger, der ligger i neer kontakt
med lungearteriernes kapillerer. Der findes ca. 300 millioner
alveoler hos mennesket, og de udgor sammen med bronkietreeet
hovedparten af lungeveevet. (Lademanns legeleksikon 11, 1983,
5. 79m)

Bronkiernes veegge bestir af tre lag: yderst et lag bindevev og
brusk, i midten et lag glat muskulatur, der ved sammentrekning
kan forsnevre bronkierne, og inderst et lag lymfoidt veev, der
indeholder talrige elastiske trdde. Det inderste lag er bekledt med
enslimhinde med fimrehir. Slimhindens beegerceller producerer en
slim, der meetter indandingsluften med vanddamp og opfanger de
tallose partikler, som den indeholder. Fimrehdrene transporterer

slimen med dens last af stov og bakterier ud of lungerne og
gennem luftroret til sveelget. (Lademanns Iegeleksikon 6, 1980,
s. 116 kolonne 3m)

Bronkierne fungerer kun som kanaler, der leder luften ind og
ud af lungerne. Hele luftudskiftet finder sted i alveolerne og de
fineste bronkioler. Alveoleveeggen bestdr af kapillerer i et net af
kollugene bindeveevsfibre og elastiske trade, der giver den stivhed
og elasticitet. Afstanden mellem blodet i kapillererne og luften
i alveolernes indre er mindre end 0,001mm og luftudskiftet sker
ved diffusion gennem den tynde veeg. (Lademanns legeleksikon
6,1980, s. 116 kolonne 3b-1171)

Lungerne fungerer i princippet som en blesebelg. De md folge
med og udvide sig, ndr brysthulen udvides, og det kan de takket
veere alveoleveeggenes store elasticitet. Under inddndingen, ndr
brystkassens rumfang oges, falder luftirykket i de udspilede
alveoler, og atmosferisk luft strommer ind, til trykforskellen er
udlignet. Ved almindeligt roligt Gndedreet sker indéndingen ved,
at mellemgulvet afflades. Det hveelver sig op i brysthulen med
de to kupler, som lungerne hviler pd, men ndr dets muskulatur
trekker sig sammen, offlades det, s@ brysthulens rumfang
oges pd bekostning af bughulens. Uddndingen er normalt en
rent passiv proces: dndedreetsmuskulaturen slapper of, sd
brystkassens rumfang mindskes, og de elastiske lunger treekker
sig sammen og driver luften ud. (Lademanns legeleksikon 6,
1980, s. 117b-118t)
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APPENDIKS B

Astma

Faktuelle data omkring astma

Omkring en tredjedel af den danske befolkning — 1,5 million
dansker — lever i dag med en eller flere kroniske sygdomme.
Kroniske sygdomme medforer ofte nedsat livskvalitet, tab
af funktionsevne, autonomi og arbejdsevne, hospitalisering,
genoptrenings-, akfivitets- og plejebehov. (FORSK2015, 2008,
s. 40) Af de 1,5 million dansker udger ca. 300.000 astmatikere,
hvoraf de 75.000 er under 16 dr. (Sundhedsstyrelsen, 2005, s. 4)
Forekomsten af astma syntes at veere steget inden for de sidste
25ar. Blandt bern i skolealderen er astma nu den hyppigste
kroniske lidelse. (SI-folkesundhed, WP, 22.09.08) Hvilket svarer til
at ca. hvert 20. barn eller ung har astma i lettere eller sverere
grad. (Aalborg sygehus, Astmaskolen, WP, 03.09.08). | 2005 havde
7,6pct af drenge i alderen 9-12 dr haft astmainden for det seneste
dr, mens tilsvarende for pigerne var 4,3pct. (SUSY, 2005, s. 294).
| 2006 havde ca. 11% af de 11-15-drige fdet stillet diagnosen
astma af deres lege, mens 4% ikke vidste hvorvidt de havde
faet stillet en sddan diagnose. 7% fik medicin mod astma, mens
9% havde fdet det tidligere og 2% ikke vidste, hvorvidt de fik
medicin mod astma. (Unge_livsstil_sundhed1997-2006, s. 64)
Sygdommen opstdr for 50 procent af tilfeldene hos born under 10
dr og mest hos drenge i de unge dr, mens det hos pigerne er lidt
senere i puberteten. Ndr voksne fdr astma, sker det hyppigere
hos kvinder end hos mend. (Netdoktoren, WP, 03.09.08)

Astma

Astma er en lungesygdom med variabel lungefunktion, som
fordrsager vejrtrekningsproblemer, dvs. symptomer som
dndenod, hoste, hviesende/pibende vejrirekning og forpustethed
ved anstrengelse. Andre symptomer kan vere treethed,
hovedpine, mavepine, dérlig nattesovn, feberperioder, nedsat
appetit, tristhed og psykisk sarthed samt smerter i ben eller
mave eller sidesting ved anstrengelse. (Bennedbaek, WP, 19.12.08)
Vejrirekningsproblemerne opstdr ndr muskulaturen omkring
bronkierne forkramper og/eller slimhinden i bronkierne hever

op i betendelseslignende tilstand som reaktioner pé bestemte
irritamenter. Derved forsncevrer bronkierne og ilten kan ikke
passere i normalt omfang. Sygdommen kommer i anfald udlost af
irritamenterne og kan opstd hele livet — born, voksne og celdre.
Ofte er den kronisk og varierende i sveerhedsgrad fra person
til person. Nogle personer er mere disponeret for astma, idet
sygdommen er arvelig. (Astma-Allergi forbundet, WP, 03.09.08)
Hos sterre born og voksne (eldre end 4 @r) vedvarer astmaen
resten af livet hos 80% i varierende styrke. (Bennedbecek, WP
19.12.08)

Udlgser

Ofte udvikles astmaforst efter, at man bliver udsat for irritamenter,
der pdvirker bronkierne. Disse udefrakommende stoffer kan
opdeles i to grupper — specifikke stoffer, man er allergisk overfor,
eller stoffer, der virker uspecifikt irriterende pé luftvejene, sdsom
tobaksreg, parfume, kulde, luftvejsinfektioner, luftforurening og
anstrengelse. Specifikke drsager til astmauvdvikling kan veere
dyreskel, pollen, stov, mug og fodemidler. (Netdoktoren, WP,
03.09.08)

Astmatikere kan have gode og ddrlige perioder, hvor anfaldene
enten kan forekomme hyppigere eller sjeldnere, bl.a. kan psyken
veere en indvirkende faktor. (Lademanns Leege leksikon 1, 1980,
s. 117 kolonne 2h)

Diagnosticering

Lungefunktionen varierer afh@ngig af aldre, hojde og kon. Som
born udvikler og vokser vil de helt naturligt fé et storre og storre
rumfang i lungerne. | en alder af 20-25 dr vil lungefunktionen
veere pd sit hojeste. Herefter falder lungefunktionen langsomt hos
os alle. Hos Rygere vil det ske endnu hurtigere. En lungefunktion
kan blive underseg fé flere mdder. (Astma-Allergi Forbundet, WP,
03.09.08)

Peak flow

Gennem peakflow mélinger og symptomdagbog kan astmatikere
selv folge og holde oje med astmaen. Et peakflow meter, som
bruges til peakflow madlinger, er et instrument, der miler



luftgennemstromning pr. min. (PEF) og kan dermed give en
indikation af lungefunktionen. En person, der har astmaanfald,
vil have et lavere PEF end en person uden astma. Denne bruges
bl.a. til konstatering og diagnosticering af astma gennem
mdlinger morgen og aften i to uger. PEF kan ogsd bruges til at
folge og holde oje med astmaen i form af en daghog, hvor evt.
udsvingninger kan give en indsigt i, hvorvidt personen fir den
rette medicinmengde eller denne tages rigtigt. (Astma-Allergi
Forbundet, 03.09.08)

Spirometer

En anden mdde, hvorpd en lungefunktion kan miles er gennem
"FEV, mdling”, som udferes vha. en maskine, der kaldes et
spirometer. Denne maskine kan gennem en dyb vejrtreekning —
ind og ud — méle mengden af den uddndede luft. Ved astma vil
luftvejene veere forsnevrede og luftmengden vil vere mindre
end ved personer uden astma. Ligeledes vil en astmatikker tage
lengere tid om at puste en given mengde luft ud sammenlignet
med en person uden astma. (AstraZeneca, Leer om astma, s. 9m)

Reversibilitetstest

Eftersom astmamedicinen indvirker bedst pd astma, kan
en kombination med brug of spirometer og indtagelse af
luftvejsudvidende astmamedicin med fordel give et bhillede
af lungefunktionen. Der startes derfor med spirometri test,
hvorefter der inhaleres astmamedicin. Efter 15-30min. laves
endnu en spirometri mdling. Stiger lungefunktionen markant
efter inhalationerne, er det sandsynligt, at der er tale om astma.
Det kan veere nedvendigt at gentage mdlingerne efter en kur med
forebyggende astmamedicin, for diagnosen er sikker. (Astma-
Allergi Forbundet, 03.09.08)

Anstrengelsestest

I nogle filfelde udleses astmasymptomer eller anfald kun ved
anstrengelse. Netop i disse tilfeelde til en anstrengelsestest blive
brugt til afklaring af risikoen for astma. Forste del i testen vil
udmente sig i en mdling af lungefunktionen inden anstrengelse,
mens anden del vil omhandle hérd fysisk anstrengelse i 6min.

i form af fx lob, hop pd stedet eller en tur pd en kondicykel.
Pulsen skal nd op pd minimum 160/min hos born og 140/min hos
voksne. Tredje del indeholder Peakflow og spirometri mdlinger
henholdsvis 1, 5 og 20min. efter anstrengelse. Et markant fald
i lungefunktion tyder pd anstrengelsesudlost astma. (Astma-
Allergi Forbundet, 03.09.08)

Behandling

Astmamedicin kan tages pd tre mdder: som indsprojtning, som
tablet/mikstur og som inhalation, hvor man indander medicinen
som pulver eller spray. (AstraZeneca, Ler om astma, s. 12m)
Den mest skdansomme medicin tages ved inhalation og virker
direkte pd bronkierne, og kan derved undgd de bivirkninger,
som er forbundet med medicin i form of tabletter eller ved
indsprojtning, hvor medicinen virker pd hele kroppen og ikke kun
der, hvor sygdommen rent faktisk befinder sig. (Netdoktoren, WP,
03.09.08)

Den medicin, som behandler astma og astmaanfald, fungerer pa
to mdder: Den ene type forebygger at beteendelsestilstanden i
bronkiernes slimhinder tager overhénd, og den anden type letter
symptomerne ved at udvide luftvejene. (AstraZeneca, Leer om
astma, s. 12m)

Den forbyggende medicin virker generelt lengere og hestdr ofte
af steroider, mens den anden type virker akut ved anfald og ofte
hestdr af beta 2-agonister.

Forebyggende medicin

Inhalationssteroider (spray eller pulver)

Den foretrukne medicin til forebyggelse af astma er steroider,
som virker hemmende pd den kroniske betendelsestilstand
i luftvejene og dermed mindsker hevelsen af slimhinden. (IRF,
Astma og rygerlunger — medicin, WP, 28.12.08) De aktive stoffer
er alle binyrebarkhormon, som giver sjeldne bivirkninger.
(Netpatienten, WP, 03.09.08) Bivirkninger kan vere heshed
og svamp i munden, hvilket betyder at det vigtigt at skylde
mund eller borste tender efter inhalation. Anden bivirkning
kan vere knogleskerhed, som kan opstd ved indtagelse af
binyrebarkhormon gennem lengere tid (op mod 30dr) og opstdr



hyppigst hos kvinder. Medicinen tages oftest 2 gange dagligt —
morgen og aften — og er pd lengere sigt med til at opretholde
en normal lungefunktion. (IRF, Astma og rygerlunger — medicin,
WP, 28.12.08)

Inhalationssteroider fds under navnene:

Aerobec

Asmanex

Beclomet

Flixotide

Miflonide

Pulairmax

Pulmicort

Spirocort

Farvekoden er brun/rod. (IRF, Astma og rygerlunger — medicin,
WP, 28.12.08)

Luftudvejende medicin

Korttidsvirkende heta 2-agonister (spray eller pulver)
Medicin er hurtigvirkende og fdr muskulaturen i luftvejene til
at slappe of. Det bevirker at vejrirekningen forbedres allerede
efter meget kort tid efter inhalaring, ca. 1-3min. Medicinen
indvirker oftest i 4-6timer efter indtagelse. (AstraZeneca, KOL,

WP, 28.12.08) Den er derfor velegnet ved akut opstdet astma-
anfald eller forud for sport/anstrengelse for de, som lider of
anstrengelsesastma. Medicinen tages derfor efter behov. Risikoen
for bivirkninger er meget lille og relaterer sig til irritation i mund
og sveelg. (IRF, Astma og rygerlunger — medicin, WP, 28.12.08) Ved
mild astma med fd symptomer (<2 gange om ugen) kan der som
regel nojes med kortidsvirkende beta 2-agonister. (Netdoktoren,
WP, 03.09.08)

Kortidsvirkende beta 2-agonister:

Airomir

Berotec

Bricanyl

Buventol

Salbutamol

Salbuvent

Terbasmin

Terbutalin

Ventoline

Farvekoden er bld. (IRF, Astma og rygerlunger — medicin, WP,
28.12.08)



Langtidsvirkende beta 2-agonister (spray eller pulver)
Medicinen er langtidsvirkende og fdr muskulaturen i luftvejene
til at slappe of. Tilsvarende korttidsvirkende beta 2-agonister,
indsetter virkningen allerede efter 1-3min., dog har
langtidsvirkende beta 2-agonister en effekt i op til 12timer fra
inhalering. (AstraZeneca, KOL, WP, 28.12.08) Langtidsvirkende
beta 2-agonister indgdr ofte som en del af den preeventive
behandling og tages derfor to gange daglig. Ved store doser kan
bivirkninger som rysteture, indre uro, hjertebanken, oget puls,
hovedpine, kvalme, svedudbrud og sevnforstyrrelser opstd. De
aktive stoffer er terbutalin, salbutamol, formoterol og salmeterol.
(IRF, Astma og rygerlunger — medicin, WP, 28.12.08) De indgdr i
folgende medicin:

Bricanyl

Salbuvent

Ventoline

Volmax

Arimax

Delnil

Foradil

Oxis

Serevent

Farvekoden er gron.

Kombinationspreeparat

Kombinationsmedicinen fungerer bdde forebyggende anti-
inflammatorisk og luftvejeudvidende medicin og indeholder
binyrebarkhormon (inhalationssteroid) samt langtidsvirkende
beta 2-agonister. Leegemidlet gdr under preparaterne Seretide
og Symbicort, hvori de aktive stoffer er henholdsvis salmeterol/
fluticason (Seretide) og formoterol /budesonid (Symbicort). Mulige
bivirkninger er heshed, rysteture, indre uro, hjertebanken, oget
puls, kvalme, hovedpine og sovnforstyrrelser. (IRF, Astma og
rygerlunger — medicin, WP, 28.12.08)

De, der fir kombinationshehandling for deres astma, far
behandling enten som fast eller variabel dosering. Fast dosering
betyder, at der tages samme mengde medicin hver dag, mens der
ved variabel dosering ikke nedvendigvis tages samme mengde
hver dag. | samrdd med leegen aftales, hvilken dosis, der skal
tages i perioder, hvor astmaen er under kontrol og hvilken dosis,
der skal tages ndr astmaen forveerres. Variabel dosering kaldes
derfor ogs@ for “personlig dosering”. (AstraZeneca, Leer om
astma, s. 12m)

Farvekoden er violet/rod.



APPENDIKS C

SamtalemedBrittaLlangholz
10/9-2008

Formdlet med at kontakte Britta Langholz, sygeplejerske pé
astmaskolen, Aalborg, var at fd indsigt i sygdommen astma og
dertilhorende medicinske preparater samt hverdagen for bern
og unge med astma. Samtalen tog derfor form som folgende:
indledende preesentation af projektide, efterfulgt of en
introduktion af astmaskolen for derefter uddybende forklaring
af astma og medicinpreeparater.

Astmaskolen

Astmaskolen er et kursustilbud fil boern og unge i alderen
6-16drige med astma. Formdlet med kurset er at fremme
den almene sundhedstilstand hos born og unge med astma.
Verktojerne hertil er baseret pd information og udbredelse af
viden omkring astma. Dvs. at astmaskolen giver born og unge
med astma indsigt i deres sygdom og derigennem at kunne
hjelpe dem til at mindske sygdommens indvirkning pd deres
hverdag. Undervisningen foregdr over 4 uger a ca. 22 time pr
uge i hold pé ca. 4-5 jevnaldrende born og unge. Astmaskolen i
Aalborg har eksisteret siden 1998 — forst som et 3drigt projekt
og sidenhen fast tilbud til born og unge i Nordjylland.

Astma

Astma er en lungesygdom, der kommer til udbrud i form af anfald.
Symptomerne pd astma er hoste, forpustet ved leg og sport,
pibende/hveesende lyde i brystet ved vejrirekning, trykken i
brystet og hoste og pibende/hvesende vejrirekning om natten
samt treethed og voplagthed.

Ved astma treekker muskulaturen omkring bronkier, sma luftror i
lungerne, sig sammen og/eller slimhinder i bronkier heever op og
producerer slim. Det bevirker at lungekapaciteten og transporten
af ilten til kroppen mindskes. Astmatikeren far derved sveert ved
at trekke vejret.

Astmaen udleses af irritanter, som kan veere tobaksrog, kulde,

sterke dufte og fysisk anstrengelse. | perioder kan luftvejene
veere mere irritable, hvilket kan forekomme ved forkolelse,
influenza eller psykisk tilstand, fx ndr astmatikeren er bange
eller ked af det.

80% aof alle astmabern har allergi, hvilket kan udleses af
pollen, dyr med pels, husstoevmider, skimmelsvamp og mad. Den
allergiske reaktion kan ligeledes udlese astmaanfald.

Peakflow meter

Et veerktoj til at mdle lungekapaciteten og dermed fd en
indikation om astmaens sveerhedsgrad, er et peakflow meter. Et
peakflow meter er en cylinderlignende genstand med en lengde
pé ca. 25cm og en diameter pé ca. 5cm. | den ene ende er et
mundstykke, hvori der pustes. Nér der pustes skubbes en plade
frem, som via en pil indikerer lungekapaciteten. Et peakflow
meter anbefales at blive brugt morgen og aften for efterfolgende
at skrive mdlingerne ind i et skema, der bruges til at fore dagbog
over astmaen. Pd denne méde kan astmaen folges og der kan
korrigeres i medicinering hvis det skulle vise sig nodvendigt.
Typiske problematikker i forbindelse med peakflow metret er
store variationer pd mdlingerne, der iseer pdvirkes af udforelsen
af pustet. Derudover gor storrelsen af den fylder meget, nr den
skal transporteres med pd rejser o.l. samt er dyr at investere
i — pris ca. 200kr. Pilindikatoren har en tendens til let at falder
ud og blive veek.

Medicinering

Inden for medicineringen - pulver og spray — benyttes farvekoder
til meerkning af medicintyper. Den bld angiver behovsmedicin,
som virker afslappende pd muskulaturen i bronkierne. Farven
kan dog forekomme i lysere og morkere nuancer, hvilket
angiver styrken af medicinen. Morkebld angiver kraftigvirkende
medicin, mens lysebld angiver mindre kraftigvirkende medicin.
Medicinen er hurtigvirkende og virker i 3-4timer. Den md tages
6-8 gange pr dogn og gerne flere sug lige i trek. Den gronne
medicin minder meget om den bld, dog virker denne i 10-12 timer
og virker forst efter ca. 15min. Brun medicindevicer indeholder
binyrebarkhormon, hvilket betyder at det er noedvendigt at skylde



munden eller borste tender efter inhalering for at undgd svamp
i mundhulen. Medicinen bruges ofte som preeventiv medicin, idet
den forst virker efter et dogn og virker lindrende pd bronkiernes
slimhinder. Typiske doser for de forskellige medicindevicer er 60,
10009200 doser pr devicer. Fordelen ved pulver-/sprayinhalatorer
er deres lokale virkning, dvs. de kun indvirker lokalt i de
omrdder de tilfores, hvorimod tablet og indsprojtning, som er de
to andre former for medicinering, virker pd hele kroppen. Evt.
bivirkninger er indre uro, hjertebanken og rysteture. Smd born
og @ldre mennesker kan i nogle tilfelde fd medicin via maskine,
hvor flydende medicin forstoves ind i en maske, som er placeret
over mund og neese i 10min.

Producenter

Forende producenter er AstraZeneca og Glaxo Schmidt Kline.
Fellestrek for begge producenter er at hver har ens devicer
med forskellige farvevariationer til alle deres pulverpreparater.
Flere oplever at deviceren (Diskos) fra GSK er mindre behagelig
at suge i grundet udformning af mundstykket, mens deviceren
(Turbohaler) fra Astra let kan fejldoseres, idet ikke alle har
kendskab fil eller husker at holde deviceren i lodret stilling, ndr
der doseres.



APPENDIKS D

Malgruppe

Milgruppen udgeres of de 8-16drige, hvortil flere begreber
relatere sig. Set fra en legevidenskabelig tilgang gennemgdr
mdlgruppen en fase, hvor de udvikler sig fra barn til voksen.
Det veere sig bdde fysiologisk sGvel som mentalt. Denne fase
hetegnes puberteten og variere i forhold il person og ken, dog er
der feellestreek, som vil blive gennemgdet i neeste afsnit.

Set fra en forbrugermeessig synsvinkel betegnes mdlgruppen som
henholdsvis tween (de 8-12drige) og teenager (de 13-19drige).
Karakteristisk for begge grupper er deres indflydelse pd
familiens forbrug samt foregelse i eget forbrug gennem de
seneste dr. Forbruget afspejler nutidens enske om selvskabelse
og iscenesecettelse af egen identitet og signalveerdier i forhold
omverden og de sociale tilhorsforhold. Tween er en forholdsvis ny
tilfojelse til segmentering af forbruger og afspejler en udpreget
tendens af at born og unge i en yngre alder bliver forbruger.

Pubertet

Ordet "pubertet” kommer fra det latinske "pubertas”, som
betyder kensmodenhed. Puberteten er den periode, hvor et barn
udvikler sig fra barn til voksen. Det er i denne periode evnen
til formering udvikles. Starten pd denne periode varierer fra
barn til barn. Pigernes pubertet indtreeffer generelt tidligere
end drengenes. Typisk vil pigernes udvikling indtreffe ndr de
er 10-13dr, mens det for drengene tilsvarende vil vere ndr de
er 12-15dr. (Rigshospitalet, Pubertet, WP, 20.12.08) Resultatet af
en storre dansk undersogelse i 1990°erne udmentede sig i en
gennemsnitalder for udvikling hos danske piger pd 10.9dr, mens
den forste menstruation indtrddte ved en gennemsnitsalder
pd 134dr. Tilsvarende for drengene viste undersogelsen at
gennemsnitsalderen for udvikling var 11.8dr. (Rishospitalet,
Forskning, WP, 20.12.08)

Igangsettelsen af puberteten sker pd baggrund af en markant
stigning af hormonerne LH og FSH fra hypofysen, som er en
lille kirtel i hjernen. Hormonerne stimulerer kensorganernes
udvikling og produktion af mandligt og kvindelig kenshormon,

testosteron og ostrogen. (Rigshospitalet, Pubertet, WP, 20.12.08)
Kenshormonerne indvirker ikke kun pd den fysiologiske udvikling,
men ligeledes pd det folelsesmeessige omréde, der vil pavirke en
personlig udvikling. Den personlige udvikling vil bl.a. omhandle
identitetsskabelse, forholde sig til omverdenen og ikke mindst
det andet kon. (Adum og Eva, Fra dreng fil mand/Fra pige til
kvinde, WP, 20.12.08)

Forbrugerkultur

Ifolge Jesper Olesen (2003) kan forbrug i generelle termer
defineres som den proces, hvorved mennesker transformerer ting
til nytte for sig selv og handler altid bdde om betydning, veerdig
og kommunikation og om bytte, pris og okonomiske relationer.
(Olesen, 2003, 16mb) Forbruget spiller for born og unge en stadig
storre rolle s@vel som i Danmark som pé globalt plan. Det er
ikke lengere et spergsmdl om behov, om nedvendigheden af
at anskaffe toj, fordi det er koldt eller varmt. | dag anskaffes
bestemte typer — og merker — af sko, toj og mobiltelefoner for
at signalere en hestemt smag og en seerlig livsstil.(Tufte, 2007,
s. 44m)

Tweens og teenagers

Begrebet tween (in-be-tween children and teenager (Tufte,
2007, s. 10t)) er en begrebsliggorelse af de 8-12'-Grige som
forbrugersegment, der endnu ikke kan betegnes som teenager,
men samtidig heller ikke lengere gér under betegnelsen born.
Samme segmenteringsgruppe betegnes ogsd "pre-teens”. De stir
midt imellem i en overgangsfase, hvor foreldrenes indflydelse

] Der er dog uenighed omkring hvilken aldersgruppe
tweens dekker. Ifolge Martin Lindstrom (2003) deekker begrebet
born i forpuberteten og indtil omkring 14 dr (dvs. 8-14-drige).
Siegel m.fl. (2001) siger, at man i marketingforskningen generelt
opererer med tweens som aldersgruppen mellem 8 og 12 dr,
men at der ogsd er nogle, der kalder de 7-14-drige eller fx de
10-16-drige for "tweens”.



stadig gor sig geldende. De er stadig under den lovmessige
aldersgreense for hvorndr de ma entrerer arbejdsmarkedet og er
dermed fuldt ud okonomisk afh@ngige af foreldrene. Til trods for
dette har de gennem de seneste @r fdet storre forbrug.

Begrebet teenager relaterer sig helt preecist til en person
mellem 13 og 19dr. Det opstod i 1930, hvor en stigende velstand
i Vesten medforte en Iengere periode mellem barndommen og
voksenlivet —en periode, hvor det var tilladt at have det lidt sjovt
og hvor man typisk ogsé var under uddannelse. (Vejlgaard, Fra
dink til bobo, WP, 23.12.08) | dag knyttes begrebet ofte saummen
med puberteten, hvor overgangen fra barn til voksen medforer
begyndende losrivelse fra foreeldrene og dertilhorende konflikter,
begyndende identitetsskabelse og egne meninger og holdninger.
Teenagedrene betegnes ofte som en turbulent og konflikirig
periode for bide teenager og omgivelser.

Med den flydende aldersgrense for puberteten og
forbrugerudviklingen opstdr betegnelser som KGOY - forkortelse
for "Kids Grow Older Younger”. KGOY er en betegnelse for at
born i en tidligere alder forlader barndomsérene. Barndommen
er skrumpet og bern opferer sig tidligere som teenagere. Danske
legetojskeeder er begyndt at miste deres pigekunder allerede
omkring 9-drs alderen. Og det er kun 17 pct. of de 11-12-drige,
som interesserer sig for legetej. (Forbrugerstyrelsen, 2005, s.
47b) Det betyder at der i tween- og teenagedrene er opstiet
feellestrek og paralleller. | de efterfolgende afsnit vil de to
segmenteringer derfor blive behandlet under et.

Identitet

I en forbrugerkultur definerer folk sig selv og andre ud fra de
ting, de ejer. Forbrugere beskriver derfor ofte besiddelser som
dele af sig selv, og hvis de mister disse besiddelser, opleves det
som et personligt overgreb og et tab af sig selv. (Olesen, 2003,
s. 72t) Ting siger altsd noget om den person, der bruger dem.
Pigerne bruger ting til at placere sig i forhold til forskellige
venindefellesskaber ved at markere lighed eller forskel. Og de
bruger ting til at tage plads i en videre materiel kultur ved fx

at folge den mode, der deles af et storre kulturelt fellesskab.
(Olesen, 2003, s. 41b-421) Derved fir tingene nogle sociale og
kulturelle funktioner. De selvrealiserer sig og egne signalverdier
i forhold til omverdenen gennem ting.

| en pilotundersegelse finansieret af Forbrugerstyrelsen viser
det sig, at forbrug har nogle af de samme funktioner for bern
som for voksne hdde i materiel, social og symbolsk forstand.
De bruger forbrugsvarer til at lette deres ferden i hverdagen,
de knytter sig til sociale feellesskaber ved hjelp of ting, og de
sender signaler til omverdenen om, hvem de er, ved hjelp of ting
de ejer. (Olesen, 2003, s. 42m) Forbrug far derved en betydende
rolle i deres liv og giver mulighed for at deltage i samfundslivet,
der er tilgeengelig for born. Forbrug handler altsd om at skabe
overensstemmelse mellem brugssituation, tingens egenskaber
og barnets selvopfattelse. (Olesen, 2003, s. 411)

| en periode, hvor de unge er i ferd med at opbygge en identitet
spiller udseende og “rigtig” smag og adferd i forhold ftil
kammeraterne en stor rolle. De er — i endnu hojere grad end
voksne — afhengige af at udtrykke sig gennem varer. Det rigtige
toj og ikke mindst den rigtige mobiltelefon er statussymboler
og adgangstegn til kammeratgruppen. (Tufte, 2007, s. 10b).
Med det rigtige produkt menes der ogsd det rigtige brand, idet
de signalveerdier, som tillegges et brand, projekteres over i
det tilhorende produkt, som derved projekteres videre over
pd brugeren af produktet. Ofte er det en kombination mellem
produktet og brandet, der skaber signalveerdierne. Veegtningen
af henholdsvis produktet og brandet kan variere — ikke mindst i
forhold til ken. Drenge og unge meend er mere tilbojelig til at kobe
ting pga. et brand end piger og unge kvinder pd tilsvarende alder.
Dog aftager det med alderen, hvilket betyder at en 12drig dreng
vegter brandet hojere end en 17drig kneegt. (Tufte, Rusmussen
og Christensen, 2005, s. 821)

Konsforskelle
Ifolge Birgitte Tufte (2002) er der forskellige pd, hvad drenge og
piger bruger deres penge til og hvorledes de identificerer sig selv.
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Pigerne bruger i hojere grad pengene pd her og nu ting som toj,
sko, kosmetik etc., hvor drengen i lidt hojere grad sparer op fil
storre ting som computere, dyre mobiltelefoner etc. (Tufte, 2007,
s. 46t) Denne forskel afspejles ogsd i hvorledes de identificerer
sig selv. Ndr pigerne i seerlig grad er interesserede i at signalere,
hvem de er gennem deres fojstil, mens drengenes identitet i
hojere grad er knyttet til hvad de gor, som at spille fodbold og
dyrke anden form for sport, er forklaringen sandsynligvis, at
pigernes identitet i meget hoj grad er knyttet fil udseende og
krop. (Tufte, 2007, s. 46h)

Forbillede

Born og unge er filbojelige til at se op til og efterligne andre
born og unge, som er @ldre end dem selv. (Linn, 2006, s. 401)
Det betyder at tweens vil spejle sig selv i teenagerkulturen og
prove at indleve sig i denne i det omfang det kan lade sig gore.
Tilsvarende vil teenager spejle og se op fil de 20-25drige. Det er
karakteristisk for de forskellige valg i forhold til smag og livssil,
at de er pdvirket af kammeraterne. Imidlertid er det ogsd tale om
en ambivalens i signalerne til omverden via livsstilsprodukter.
| perioden som stort barn og ung er man usikker, s@ det er et
sporgsmél om bdde af tilkendegive, at man filherer gruppe og
samtidig signalere, at man har egen stil —ikke nem balancegang.
(Tufte, 2007, s. 44m)

Mobiltelefoni

Storstedelen af helt unge forbrugere far deres egen mobil i 10-
12 drs alderen. 75pct af de 9-13-Grige i Danmark havde egen
mobil i 2006 og dette antal md antages at vere storre i dag.
(Forbrugerstyrelsen, 2006, s. 59t) Den bruges primert til samtale
og sms, men dens praktiske funktioner sdsom ur, kalender,



lommeregner og veekkeur har de unge ogsa taget fil sig. Mobilen
er blevet den fijerde ting, som mange altid beerer pa sig. Nér man
tager fra et sted til et andet, s@ sorger man altid for at have pung,
nogler, ur og mobiltelefon med. Og bliver mobiltelefonen glemt i
skolen eller pa arbejde, er forbrugerne mere tilbojelige til tage
tilbage og hente den end de er til at hente fx pung eller nogler.
(Forbrugerstyrelsen, 2006, s. 58mb)

Sport

En stor del af born og unge dyrker regelmessig motion og sport
— hele 84pct af de 7-15-drige dyrker regelmeessig motion i 2007
ifolge en undersogelse foretaget af ldreettens Analyseinstitut.
Storst er andelen blandt de 10-12-drige, hvor 87pct aof drengene
og 90pct of pigerne dyrker regelmessig motion.(ldreettens
Analyseinstitut, 2007, s. 17h) Af de 7-9-drige dyrker henholdsvis
co. 85pct of drengene og ca. 90pct af pigerne regelmessig
motion.

Drengene dyrker hetydelig mere motion end pigerne, som det ses
af nedenstdende tabel. De bruger ofte mere end seks timer om
ugen pé sport og motion, mens den sterste andel blandt piger,
svarende til godt en tredjedel, bruger to til fire timer om ugen.
(Idreettens Analyseinstitut, 2007, s. 18b) Gennemsnitlig bruger
born og unge i alderen 7-15 dr fire timer og 48 minutter pd sport
og motion om ugen. (Idreettens Analyseinstitut, 2007, s. 18m)

Born og ugen dyrker generelt mange forskellige aktiviteter
i fritiden, men der er en stor polarisering mellem de tre mest
populere akfiviteter og samtlige andre aktiviteter. Sumlet set er
det stadig de traditionelle idreetsgrene som fodbold, svemning og
gymnastik, som born og unge dyrker mest. Dernest er trampolin,
jogging og rulleskoijter populeert, hvorefter der sker en fordeling
pd de mindre boldspilidretter samt spejder, dans, ridning,
cykling og styrketrening. (Idrettens Analyseinstitut, 2007, s.
23b) Hos drengene er top fem fordelt sdledes at fodbold (61pct)
pd en forsteplads, hvorefter svomning (40pct), trampolin (30pct),
gymnastik (23pct) og jogging (23pct) folger.

I Kgn ” Alder
10-12 ér

Mindst 5 gange/uge 21 23 19 16 22 23
3—-4 gange/uge 44 43 44 40 49 42
1-2 gange/uge 33 31 35 41 28 31
1-3 gange/mdr. 1 1 1 1 <1 2
Sjceldnere 1 1 1 1 1 1
Aldrig 1 <1 1 <1 <1 1
Total 101 100 101 100 100 100

| p = 0,050 Il p < 0,000




APPENDIKS E

Interview med mdlgruppe

Agenda

Preesentation
Studie
Projekt

Ok at det bliver optaget pd bdnd?

0k, hvis der bliver taget billeder undervejs?

Interview/sporgsmil

Afslutning
Mi kontakte dem igen med henblik pé input
pd designkoncepter?
Interesseret i en digital kopi af min
rapport?

Sporgsmail
Baggrund
- Navne
Alder
Skole
Foreeldres beskeftigelse
Foreeldres aldre
Seskende
Astma
Hvorndr er astmaen konstateret
Andre i fam., der har astma
Hvilken grad af astma
Type og merke astma medicin

Hvordan opleves det at have astma
Flov
Ekstra byrde
Smart
m
Betyder astmaen nogen form for hemninger/
udelukkelser
Sport
Omgangskreds/socialt
Hvordan opleves astmaen af vennerne
Hvordan opleves astmaen af familien
Sket nogen form for @ndring i omgangen af vennerne
efter konstatering af astma
Lanes medicinen ud eller af andre
Hjelper venner under et anfald
Finder medicinen i tasken
Psykisk stotte
Andet
Astmaskolen
Hvordan var oplevelse for og efter astmaskolen
Faet venner i astmaskolen
Er de anderledes end dine venner uden astma
Rutiner og vaner
Hvilke rutiner og vaner er blevet tillagt for af tage
medicinen
Hvilke rutiner og vaner/forholdsregler er blevet taget



for at undgd anfald
Opbevaring af astma medicin
Hvor mange inhalatorer af hver type medicin
Hjeelper medicinen med det samme
- Beskriv en typisk dag
Anfald
Beskriv et typisk scenarie - for, under og efter
Kropsstilling
Evt. udspil et muligt scenarie — antag at der
sker et anfald
Tanker
Folelser
Handlinger
Beskriv det veerste oplevede anfald
Hvor, hvorndr og hvor ofte opleves anfald
Situationer, hvor medicinen ikke lige er i nerheden -
hvorfor
Inhalator
Generel holdning
Fordele/ulemper
Design/udtryk
Hvordan og hvor holdes der pa den — vis
Hvordan bruges den — vis
Greb ndr den hives frem
Hvad gores ved evt. hette
Problemer omkring funktion
Hensyn ved brug

Hygiejne og rengoring

Provet andre meerker/typer af inhalatorer
Forskel
Ulemper
Fordele

Identitet

Fritid
Hvilke ting havde altid i nerheden — brug kategori-
sering
Mobil - vis
Pung - vis
Nogler - vis
Hvilken mobil haves/enskes — hvorfor
Hvilke ting har et fedt design — se forslagsoversigten
+ evt. vis ting fra veer.
Hvilke fede ting har vennerne
Favorit/ynglings produkt
Hvordan ser skoletasken ud
Vis mig dit veerelse
Leses der magasiner — hvilke
Personlige ejendele
Lanes der ting ved mindre soskende — hvilke
Hvordan opleves det af alle har samme inhalator
Hvilke hjemmesider besoger du ofte - hvorfor
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Materiale brugt til brugerinterviews.
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APPENDIKS G

Interview — Line Hgjbjerg
2.0kt. 2008

Line Hojbjerg er en 14-drig pige, som sammen med foreeldrene
og lillebroren bor i et parcelhus i Hobro. Herfra kan hun cykle til
og fra skole, kammerater og fritidsaktiviteter. | fritiden dyrker
hun pd 5. dr konkurrencesvemning 4 gange om ugen plus evt.
stevne i weekenderne. En gang om ugen er hun svommetrener
for et hold med yngre svommere. Dvs. at hun gennemsnit bruger
lidt over en time 5-6 gange om ugen i svemmehallen afhengig
af stevner.

Line er en stille og rolig pige, der holder meget af musik. Produk-
tet hun kategoriserer som verende det fedeste er hendes hvide
ipod, som gor hende i godt humer. Nér tiden fillader det bruger
hun ogsd gerne tid pd at lese Vi Unge, Mix eller spiller pa den
feelles Nintendo Wii. Hun holder meget af meerket Converse, fra
hvilket merke hun bdde har sko og taske fra. Med sig har hun
altid mobilen, astmainhalatoren, ndr hun husker den og negler.

Astma

Line fik konstateret astma for 2 r siden og afsluttede astmasko-
len sep. 2008. Lines astma kommer i seerlig grad til vdtryk i forb-
indelse med anstrengelse og dufte. Astmaen kan ogsd udloses af
nedtryghed. Det er ligeledes i disse situationer, hvor astmaen er
mest generende. | den daglige virke fylder selve astmaen meget
lidt, mens inhalatoren er et generende element altid at skulle
have pé sig samt at skulle huske. Reaktionen pd dufte gor at Line
i butikker med parfumeafdelinger altid gér en stor bue uden om
disse. Ligeledes undgdr hun ogséd gerne rog og rygere, hvor hun
str i vindretningen i forhold til rygeren. Ogs kold luft kan udlose
en reaktion i form af et astmaanfald. Gennemsnitlig far Line et
par anfald om ugen. Ved sport kan de andre holde lengere til den
givne fysiske udfordring, hvilket Line kan finde generende.

Omgangskreds

Ingen i Lines familie har astma, dog findes der astmatikere i hen-
des vennekreds. Til trods for dette snakkes der kun sjeldent om
astma i vennekredsen og Line ved derfor ikke hvordan hendes
kammerater forholder sig til hendes astma. Line selv har intet
problem med at andre ser hende tage medicinen eller kender fil
hendes astma.

Medicin

Line har bide forebyggende, som udgeres af den grenne Bricanyl
Turbohaler og brune Bricanyl Turbohaler, og akut medicin, som
bestdr aof bld Bricanyl Turbohaler. Den forebyggende medicin
tages i reekkefolgen gron Bricanyl forst, hvorefter brun Bricanyl
og tages morgen og aften. Om morgenen tager Line medicinen
efter morgenmad og for hun borste tender, mens hun om aftenen
tager medicinen lige for hun skal i seng. Den bl akutte Bricanyl
tager hun oftest ndr hun merker et anfald pd vej. Det er kun
meget sjeldent at hun bruger den som forebyggende. Nér hun
merker et anfald pd vej tager hun et sug, hvorefter medicinen
virker hurtigt og hun kan fortsette hvor hun slap. Da anfaldene
kun er i opstartsfasen, ndr hun tager medicin kan Line ikke ansld
omfanget of anfaldene, hvorvidt de vil udvikle sig til et kraftigere
anfald eller ej. Medicinen er meget personlig for Line, hvilket be-
tyder at hun kun i meget sjeldne og yderst alvorlige situationer
laner sin medicin ud eller laner andres medicin. Hun har derfor
heller aldrig prevet andre typer eller meerker af medicin, efter-
som det hun fik fra starten virker helt efter hensigten. Line har
altid to bld Bricanyl inhalatorer i gang, sdledes at hun kan have
en i nerheden hele tiden. Det betyder at hun med sprittusch har
markeret, hvilket af inhalatorerne som er eldst og skal bruges
forst. Hver af hendes medicintyper har sin egen smag og hun



kan via smagen vurdere, hvorvidt medicinen er brugt op eller ej.
Denne indikation bruger hun ofte, idet Turbohaler’en ingen visuel
og forstdelig merkning har herfor. Der er derfor ingen smag, ndr
medicinen er brugt op.

Opbevaring

Line opbevarer oftest sin medicin i en lomme, hvilket betyder at
hun neesten altid sorger for at have toj pd med min. en lomme.
Seerlig bukselommen anvendes fil opbevaring. Til tider har hun
taske med og ndr sddan en medbringes opbevares medicinen
altid heri. | skoletasken har inhalatoren en fast plads i en lille in-
derlomme, siledes den er nem at finde, hvis et anfald skulle veere
i anmarch. Er moderen med sker det at hun opbevarer inhalatoren
i sin taske eller lomme, sdledes Line slipper. Storrelsen og for-
men er derfor et generende element for Line og hendes mor, da
denne ikke er filpasset bukselomme, taske eller lignende opbe-
varing. Nér Line svommer sorger hun altid for at have medicinen
liggende i en taske neer kanten, sdledes hun hurtigt kan komme
op af vandet og indtage medicinen ved et kommende anfald.

Opsamling og problematikker

Lines negative oplevelse af inhalatoren relaterer sig isr til for-
men og storrelsen, idet den ikke er tilpasset lommer og tasker.
Sammen med andre personlige genstande, sGsom mobil, nogler
og penge, optager den megen plads. Derudover oplever hun prob-
lemer med at teelleren seetter sig fast, grundet det fugtige miljo,
der er i en svommehal. Til trods for ldg og inhalator er separate
har hun aldrig oplevet at ldget er blevet vek eller at der har sat
sig skidt i sumlingen mellem dem. Eftersom inhalatoren aldrig
gores ren er det vigtig med materialer, der skyer snavs og skidt.
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Interview — Martin Larsen
2.0kt. 2008

Martin er en aktiv 10-drig dreng, der gdr i 4b. Sammen med forel-
dre og storebror hor han i et parcelhuskvarter i Aalborg, hvorfra
det er nemt at cykle rundt til kammerater, fritidsaktiviteter og
skole. Sport udger en stor del af hans fritid, hvor han er aktiv
inden for atletik og svemning. Tre gange ugentlig lobetrener
han i forbindelse med atletik, mens han en gang om ugen gér til
svemmeundervisning.

Martins meget aktive fritid afspejler ogsd de produkter, han vil
kategorisere som veerende hans fedeste produkter, idet han her
nevner sine lobesko og tights, brugt fil atletik. De forteller om-
verdenen noget om ham som person og hans fritidsinteresser.
Derudover bruger han tid pd internettet, hvor iser sites som You-
Tube.com er interessant. Her finder han smd filmklip med sjove
og festlige indslag.

Astma

Martin lider af en sverere grad af astma, men grundet god
medicinering har han sjeldent anfald. Af samme grund har han
heller ikke altid astmamedicinen med sig ud of doren. Han fik
konstateret astma for ca. 2 @r siden og afsluttede astmaskolen i
okt. 2008. Martins anfald opstdr ofte i forhindelse med sport og
anstrengelse, hvorfor han i de situationer altid serger for at have
medicinen i neerheden og/eller tage den pd forhdnd. Anfaldene
kan ogsd udleses af gres og skimmelsvamp. Grundet den gode
medicinering har astmaen ikke den store indvirkning i Martins

hverdag ud over ndr han skal huske medicin morgen og aften
samt i forbindelse med sport.

Omgangskreds

Ingen af kammeraterne har astma, men er dog bekendt med Mar-
tins. De forholder sig ikke videre til astmaen, men er forstdelig
med af Martin fil tider er nodt til af tage sin medicin. Faderen har
astma, men hverken i samme grad eller samme type som sonnen.
Faderens astma udleses af allergi, mens sennens hovedsageligt
er anstrengelsesastma. Han er derfor ikke pd forebyggende
medicin, men har dog samme type medicin, som sennen tager
akut mod anfald. De deler derfor til tider denne type medicin.

Medicin

Medicinen Martin tager mod sin astma udgeres af forebyggende
rod Bricanyl Turbohaler og akut lysebld Bricanyl Turbohaler. Den
forebyggende medicin tager han morgen og aften inden han
borster tender, idet han har lert af den kan veere aggressiv mod
mund, gummer og sveelg. Maden indtages altid for medicinen og
tenderborsten om morgenen. Den bld Bricanyl Turbohaler bliver
altid brugt for han tager til atletikirening og somme tider under
treningen. Rutinen lyder af han kleder om hjemme, hvorefter
han tager et sug i inhalatoren og stopper denne i lommen pd sine
tights. Herefter tager han noget at drikke og efterfolgende afsted
til treening. Til svemning oplever han sjeldent at medicinen er



nodvendig, hverken for treningen eller undervejs. Bricanyl er
det forste og eneste merke Martin har brugt i forbindelse med
astmamedicin. Inhalatorerne rengores sjeldent.

Opbevaring

Den forebyggende medicin har sin faste plads pd badeverelset,
hvor den er nem at finde. Her opbevarer familien ogsd et ekstra
set inhalatorer, sa der altid er medicin i huset. Tages den bld Bri-
canyl med, opbevares denne ofte i lommen pd jakken eller i buk-
serne. Kun i sjeldne tilfeldes tages den frem uden for hjemmets
rammer, hvis ikke tilfeldet er et kommende anfald. Dette skyldes
at Martin herved husker at fd medicin med hjem igen samt at han
ingen grund ser til af skulle tage den frem. Ved sport opbevares
medicinen altid i lommen, s@ han har den pa sig.

Opsamling og problematikker

Martin kom forste p& astmaskole godt 14 dr efter han fik kon-
stateret astma, hvilket betod at han ikke fik den rigtige vejled-
ning i brugen af medicinen. Han vidste derfor ikke hvorledes
denne skulle tages i forhold til hvor meget han skulle suge, hvor
langt mundstykket skulle ind osv. Inhalatorens semiotik var der
ikke entydig og klar nok. Ligeledes var tilfeldet med anti-fugtku-
glerne i bundet af inhalatoren. Lenge troede moderen at der var
mere medicin i inhalatoren grundet lyden, som kuglerne udgor
ndr inhalatoren rystes. Familien var heller ikke bekendt med at
inhalatoren skal holdes i lodret position med mundstykket opad
ndr der drejes pd bunden for at fd pulveret ud i indsugningskam-
meret.
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Interview — Rasmus Guldbrand

6.okt. 2008

Rasmus Guldbrand er en 10-drig dreng og eeldste barn ud of en
soskendeflok pd tre. Summen med sine soskende, mor og stedfar
bor han i et rekkehus i Stovring, hvorfra han kan cykle til skole,
kammerater og fritidsaktiviteter. | fritiden er han aktiv med sport
og leg, iseer fodbold optager hans interesse, som, foruden ndr
han spiller med kammeraterne eller selv, praktiseres gennem
fast trening og kampe 2-3 gange ugentlig. Derudover er han en
aktiv svemmer, hvor han undervises en gang om ugen.

Rasmus er en nysgerrig og aktiv dreng, der ikke altid er opmeerk-
som pd sine ting, hvilket bl.o. afspejles i moderens handling ved
ikke at give ham egen negle, men derimod benytte sig af fast
gemmested. Den manglende opmerksomhed afspejles ligeledes
gennem en til tider hardhendet behandling af produkterne. Hans
meget aktive fritid samt praktiske tilgang til mange ting, betyder
at merker sdsom Nike, Puma o.l. er attraktive produkter i da-
gligdagen.

Astma

Rasmus fik konstateret astma for 1% d@r siden og har efterfol-
gende veret pd astmaskole, som han afsluttede i september
2008. Eftersom Rasmus ikke er medicineret korrekt genere ast-
maen hans daglige virke, som iser kommer til udtryk ved sport
og anstrengelse, hvor han hurtigere bliver fret og forpustet end
sine kammerater samt hans angst for anfald.

Omgangskreds

Ifolge Rasmus forholder kammeraterne sig passivt i forhold til
astmaen. De nermeste venner kender til den faste opbevaringsp-
lads i skoletasken og kan derfor hurtigt finde den frem til Rasmus,
hvis han ikke selv er i stand fil det.

Medicin

Grundet den store gene i hverdagen er Rasmus nodsaget til at
benytte den lysebld Bricanyl turbohaler flere gange dagligt ud
over den forbyggende medicin han tager morgen og aften. Efter
indtagelse af forebyggende medicin borster Rasmus altid tender,
idet han i astmaskolen har lert at medicin kan veere aggressiv
pG mund, gummer og svelg. Den lysebld Bricanyl turbohaler
bliver altid brugt for han spiller fodboldkamp og til tider ogsd i
halvlegene. Derudover bliver den ofte benyttet i frikvartererne i
skolen, ndr han og kammeraterne lober, leger, spiller bold eller
andre aktiviteter, hvor han til tider er nodsaget til at tage medicin
hdde for og efter aktivitet. Det samme er geeldende efter skole,
hvor han ogsd er aktiv. Ndr medicinen tages, hvad enten det er
forebyggende eller ej, tager Rasmus normalt et sug, idet han foler
at denne meengde er passende og hurtigvirkende. Moderen lider
ligeledes af astma, hvilket betyder at hun og Rasmus somme
tider deler medicin.



Opbevaring

Som udgangspunkt har Rasmus altid sin medicin liggende i en
lille taske, hvor bdde den lysebld Bricanyl turbohaler og den fore-
byggende medicin er opbevaret sammen. Denne taske sleber
Rasmus mere eller mindre med sig over alt. Angsten for anfald og
dermed et akut behov for den forebyggende medicin hetyder at
Rasmus ligeledes altid har denne medicin pd sig. | skoletiden er
denne taske opbevaret i skoletasken, hvor den har en fast plads,
som er let tilgengelig. Mobilen huskes altid og opbevares sjel-
dent sammen med astmamedicinen. Ved skoleidret og fodbold-
treening far Rasmus lereren eller treneren til at holde medicinen
og sorge for at den altid er ved hdnden. | hjemmet opbevares
medicinen pa skrivebordet pa hans veerelse. Moderen har altid et
lille reservelager af medicin, sdledes der altid er medicin i huset.
Det store forbrug af bld Bricanyl Turbohaler betyder at det er
merkbart i forsergernes okonomiske forhold.

Opsamling og problematikker

Indtil efter undervisningen pd astmaskolen fik Rasmus ofte en-
ten ikke taget sin medicin eller taget den forkert, sdledes ef-
fekten var minimal. Inhalatoren, havde i Rasmus’s tilfelde, ikke
en tydelig og klar indikation af brug. Indikation of mengde er
ligeledes en problematik, idet inhalatoren er indbygget med et
rodt merke, som kommer til synes ndr restmengden af medicin
ndr en greense. Problematikken opstdr ndr brugeren ikke regis-
trerer meerket med det samme og derfor ikke ved hvorndr den er
medicinen er brugt op. Bkonomien er ligeledes en problemstill-
ing, idet produkterne er dyre taget i betragtning at det er hver-
dagsprodukter. Hygiejnen er ogsd en problematik, idet moderen
og sennen ofte deler medicin. Har moderen leebestift eller andet
pd leberne bliver inhalatoren ofte smurt ind i dette.
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Interview — Marie Olesen
7.0kt. 2008

Marie Olesen er en 10-rig pige, tredje barn ud af en soskende-
flok pd 4 og gdr i 5 klasse. Hun bor sammen med familien i et hus
uden for byen, hvor hverken gadebelysning eller offentlige trans-
portmidler er at finde uden for doren. Huset er omkranset af en
mindre skov og ligger i cykelafstand til skole, veninder og fritid-
saktiviteter, hvorfor en stor del af transporten foregdr via cykel.
| fritiden er hun aktiv med sport, hvor iser ridning og heste har
hendes store interesse. Sammen med sosteren har hun halvpart
pd en hest, som hun rider og passer hver til hver anden dag. Ud
over ridningen er hun aktiv inden for svemning, mens hun med
vennerne spiller rundbold, fodbold, leber, cykler etc.

Marie har en praktisk orienteret tilgang fil hverdagen og de ting
hun omgiver sig med. Skoletasken skal kunne beres pd begge
skuldre, da hun cykler meget. Derfor er en Eastpack rygsek at
foretreekke frem for en Converse skuldertaske. Ligeledes geelder
det med sko, hvor Nike specielt er udformet med fokus pd sport,
som udger en stor del af Maries fritidsaktiviteter. Sd mange funk-
tioner som mulig i en ting, sdledes at der er feerre ting at slebe
pd samt huske, ndr hun skal ud of doren. Dog er den fysiske stor-
relsen stadig af overvejende betydning. Mobilen skal derfor bide
kunne spille musik, fungere som ur, indeholde gode spil, stort
memorycard til billeder og musik foruden at fungere som normal
mohil med sms.

Astma

Marie fik konstateret astma i februar 2008, hvor hun i forhin-
delse med en infektion i kroppen fik astma anfald. Sidenhen har
astmaen veret serlig slem ved div. infektioner, forkelelser og
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andre sygdomme, mens den i dagligdagen sjeldent kommer i
udbrud. Typisk bliver astma anfaldene udlest af allergi overfor
stov, kat o.l. samt fysik anstrengelse ved sport. Ved astma anfald
under sygeperiode eller anstrengelse vil symptomerne ofte veere
besveeret vejrirekning og hoste, mens anfaldene udlost af al-
lergi vil vere ojne og neese, der lober, halsen foles stoppet til og
hoste. Den forste kategori af anfald opleves ofte som veerende
Iengere tid under optreek for det topper og kan derved hindres
i tide. Sidste kategori af anfald kan komme fra det ene ojeblik
til det andet og opleves derfor ofte mere generende end forste
kategori af anfald.

Omgangskredsen

Vennerne er, ifolge Marie, nysgerrige og flokkes rundt om hende
ved anfald, men ellers viser de ingen synlige interesse for ast-
maen i dagligdagen.

Medicin

Eftersom Marie seerligt er ramt af astma anfald periodisk vurderes
det ikke nodvendigt med forebyggende medicin, hvilket betyder
at hendes medicinering udelukkende er akut medicinering med
den lysebld Bricanyl turbohaler. Den saumme medicin hendes bror,
som lider af en sveerere grad af astma, ogsd bruger. Det betyder
at Marie og hendes bror ofte bruger og deler hinandens medicin.
Til trods for at inhalatorerne deles rengores de meget sjeldent,
hvis overhovedet. Maries medicinering foregdr efter eget skon
og normalt med et sug evt. efterfulgt af et ekstra 20min. senere.
| seerlig slemme tilfelde tages 2 sug hver 3-4 time. Ellers tages
medicinen morgen og aften i astmaperioderne. Medicinen virker
normalt efter meget kort tid sifremt den tages rigtigt.



Opbevaring

Marie og hendes bror har tilsammen ca. 8 lysebld Bricanyl tur-
bohaler, hvoraf en altid fast ligger i skolen. Derudover har Marie
ofte en liggende fast i jukkens inderlomme, sdledes hun har let
ved at finde den og ikke tager fejl af inhalatoren og mohilen.
Mobilen placeres af sammen drsag i en af yderlommerne modsat
inhalatoren. Bukselommen bruges ligeledes ofte til ophevaring
af inhalatoren. Haves en taske opbevares inhalatoren ofte i en af
yderlommerne eller en af de mindre lommer, sdledes medicinen
er let af finde. Toilettaske er ogsd ideel til opbevaring, ndr denne
medbringes. | situationer, hvor der ikke er mulighed for ophevar-
ing i egne lommer eller taske stoppes inhalatoren enten ned i
den ene strompe eller i foreldres, sifremt denne er med, lomme
eller taske.

Opsamling og problematikker

Storrelsen og udformningen of inhalatoren er blandt de mest
generende problematikker, idet dens cylinderudformning fylder
meget i en bukselomme eller taske, hvor der ogsd skal veere
plads til mobil, negle og andre lommeting. Idet inhalatoren ofte
placeres i en lomme, er risikoen for at ryge en tur med i vaske-
maskinen stor. Et andet problem er derfor af produktet ikke indik-
erer hvorvidt det stadig er funktionsdygtigt eller ej efter en tur i
vaskemaskinen. Generel er indikation af udlebsdato og mengde
af resterende medicin et problem. Turbohaler’en har indbygget
en indikator, hvor et redt meerke bliver synligt, ndr der er un-
der en vis mengde medicin tilbage efter samme princip som en
benzinmiler i en bil. Desveerre hersker der tvivl om betydningen
af denne indikator, hvorvidt produktet er tomt eller hvor mange
ganges brug, der er tilbage.
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Interview — Jeppe Hundahl
30.0kt. 2008

Jeppe Hundahl er en 11-drig dreng, gér i 5. kl. og bor summen
med sin familie i et rekkehus i Aalborg. Neer familiens bolig er
gronne arealer, hvor Jeppe kan lobe og veere aktiv i div. sport
sammen med kammeraterne. Iser fodbold er hans store inter-
esse, hvor han i sommersesonen trener to gange i ugen og i
vintersesonen en gang i ugen. Ogsd i frikvartererne i skolen stir
den pd fodbold. Derudover er Jeppe en aktiv badmintonspiller,
hvor han er til frening to gange i ugen. Bide med fodbold og
badminton tager han til kampe, som ligger ud over treeningen.
Jeppe er en praktisk orienteret dreng, hvor funktion og ergonomi
tilsat et fedt design spiller en stor rolle i de ting han omgds. Sko-
letasken skal sidde godt pd ryggen, hvilket betyder at en Eastpak
er udelukket. Ligeledes skal den kunne beeres over hegge skuldre
og sé skal farverne helst veere bld, sort, grd eller lignende. Hans
favoritprodukt er hans dagligdag Nike sko, som Jeppe mener, har
en super fed farvesammenheng og gér op omkring anklen.

Astma

Jeppe har mere eller mindre haft astma hele livet. Det startede ud
som boerneastma/-allergi med perioder, hvor han var helt symp-
tom- og medicinfri. Astmaen karakteriseres som meget mild,
hvorfor Jeppe aldrig har haft anfald. Der har derfor veeret tvivl,
hvorvidt Jeppes astma skyldes hans stevmideallergi. Symptom-
erne pd astmaen er ofte hoste og besveeret vejrirekning, hvorpd
astmamedicinen hjelper. Den milde grad og korrekte mediciner-
ing af astmaen bevirker at astmaen kun indvirker meget lidt pd
Jeppes hverdag. Han har ingen problemer med at folge med de
andre og tager stort set aldrig sin medicin under sportsudevelse.
| okt. 2007 feerdiggjorde han astmaskolen, hvilket bevirkede at
han blev bedre til at huske og tage sin medicin samt at fd den
med sig. For astmaskolen havde han aldrig medicinen med sig,
hvor han nu til tider tager den med.

Omgangskredsen

Vennerne forholder sig neutrale til astmaen og ser den ikke som
et problem eller hindring for deres leg. Samme holdning har
Jeppe. Summen med kammeraterne spiller Jeppe ofte fodbold,
computer eller playstation.

Medicin

Af medicin fir Jeppe bade forebyggende og akut medicin, hvilket
er henholdsvis Ventoline og Flexotide Diskos inhalator, som har
farverne orange (forebyggende) og bld (akut). Den forebyggende
medicin tages morgen og eftermiddag, safremt han husker det.
Moderen spiller en stor rolle med at huske ham pd det. Medicinen
tages gerne efter Jeppe har spist morgenmad og evt. set tv samt
for han berster tender. Om eftermiddagen skylder han blot mun-
den efter indtagelse af medicin, da han har lert af medicinen
kan give svamp i munden. Generelt skylder Jeppe altid munden
efter indtagelse af medicin, hvad enten det er forebyggende eller
akut.

Den akutte medicin tages efter behov samt til tider for sport og i
forbindelse med infektion og sygdom. Tages medicinen for sport
tages den i hjemmet, efter han har kledt om og for han skal ud
af doren. Skal der spilles kamp tages medicinen med, hvorimod
han i andre tilfelde lader den blive hjemme.

Inhalatoren er Jeppes personlige ejendel og Jeppe har derfor
aldrig ldnt den ud eller lant medicin ved andre. Jeppe blev forst
presenteret for Diskos’en og har fortsat den, da denne virker
efter hensigten.

Diskos’en har i form af en teeller en indikation af restdoser i inha-
latoren, som gor det klar hvorvidt inhalatoren ved at veere tom.
Derudover indeholder medicinen i Diskos’en en neutral smag, der
tydeliggor folelsen af hvorvidt der indtages medicin eller ej.



Opbevaring

Jeppe medbringer kun fd gange sin astmainhalator nér han forlad-
er hjemmet. | de tilfelde opbevares inhalatoren ofte i en tilfeldig
lomme i hans jakke eller i en yderlomme pd en taske. Han har den
aldrig i en bukselomme. Med sig har han altid sin mobiltelefon,
som ligger i jukkelommen og negler, der oftest henger i en snor
rundt om halsen samt til tider div. sméting sGsom tyggegummi.
Moderen har til tider lagt inhalatoren i hans taske, nér han skulle
til kamp. | hjemmet bliver bide den forebyggende og den akutte
medicin opbevaret pd badeveerelset i en dben kurv. | sjeldne
tilfelde skyder Jeppe laget tilbage pé plads efter brug, sdledes
snavs og skidt ikke kommer ind i inhalatoren.

Opsamling og problematikker

Som udgangspunkt fungere Diskos inhalatoren uvdmerket for
Jeppe, som ikke har den med sig over alt. Dog opstdr der nogle
gange tvivl om hvorvidt han suger med rette teknik, sdledes at
mest mulig medicin kommer ned i lungerne. Jeppe og moderen
kunne ligeledes onske at det var muligt at se mekanismen indven-
dig — bdde pga. feedback som fordi det kunne veere interessant,
hvordan den er opbygget. Den runde form er meget behagelig at
holdes ved, men kunne onskes i en mindre volumen og storrelse,
s@ den vil fylde mindre ndr den ligger i lommen eller tasken. Det
samme er geeldende for tykkelsen. Teelleren er et hit, dog ville de
gerne at det tydeligere fremgik, hvorvidt tallene skal leses fra
den ene eller den anden side — specielt er det sveert at se forskel
pd 6 og 9. Inhalatoren kan ikke dobbeltdoseres, men udloses do-
seringsmekanismen mere end en gang vil medicinpulveret ligge
lost inde i mekanismen. | sddanne tilfelde vil medicinpulveret
kunne komme til syne ved samlinger og give et negativt signal
omkring hygiejne og funktion.
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Metodebeskrivelse

Four Pleasure Framework

Metoden er et brughart veerktoj til at kategoriser forskellige typer
af pleasure. Den bygger pd Maslow’s behovspyramide, som ifolge
Jordan ser ud som nedenstdende ndr den projekteres over pd hu-
man factors (oversettes: brugercentreret) i forhold til produkter.

Consumer needs

Level 1: Functionality — funktionalitet i forhold til produktets
brug og kontekst

Level 2: Usability — brugervenlige, hvilket affoder en let tilgang
af brugen — kognitiv og fysisk filgang

Level 3: Pleasure — brugsoplevelse, som individet kan forholde
sig til og affode emotionelle benefits — holistisk tilgang

(Jordan, DPP, 2000, s. 5-6)

Med denne mener Jordan at mennesker altid vil strebe efter
mere. Nar det ene behov er opfyldt vil mennesket vil strebe efter
neste niveau i hierarkiet. Han mener derfor ikke at det er nok
"blot” at designe usability products, idet denne mere eller min-
dre kun fokuserer pé et givent produkt i forhold til de kognitive
og fysiske benefits. Derimod bor der fokuseres mere holistisk,
hvilket affeder metoden Four Pleasure Framework. (Jordan, DPP,
2000, s. 111)

Metoden er bygget op over fire aspekter, som baseres pd en prak-
tisk og strukturel opdeling.

Physio-pleasure

Physio-pleasure relaterer sig til kroppen og til pleasure opndet
gennem sanseorganerne. Dvs. pleasure opnéet ved berering,
smag, lugt og gennem sensuelle folelser.

Physio-pleasure baseres altsd péd interaktionen med et givent
produkt. (Jordan, DPP, 2000, s. 13m)

Socio.pleasure

Socio.pleasure omhandler fornojelse opndet gennem relationer
med andre — sével enkeltpersoner som hele samfundet. Status
og image er begreber, der spiller store roller her. De produkter,
som indgdr i ens arsenal kan definere tilhorsforhold til sociale og
kulturelle grupper. Dvs. personers relation fil et givent produkt
former dele of hans/hendes sociale identitet. ( Jordan, DPP, 2000,
s. 13b)

Psycho-pleasure

Psycho-pleasure relaterer sig personers kognitive og emotionelle
reaktioner. Det betyder at i forhold il produkter vil det inkludere
aspekter som relaterer sig til kognitive krav i forhindelse med
brugen af et givent produkt samt de emotionelle reaktioner for-
bundet med oplevelsen af det givne produkt. (Jordan, DPP, 2000,
s. 141)

Ideo-pleasure

Ideo-pleasure baserer sig pd personveerdier. | forhold fil produk-
ter vil det betyder at det relaterer sig fil fx @stetikken af et
givent produkt og de verdier der fillegges det givne produkt.
(Jordan, DPP, 2000, s. 14m)



De fire aspekter vil blive inddelt i folgende elementer:

Physio-characteristics
special advantages
special disadvantages
Musculo-skeletal characteristics
External body characteristics
Body personalisation
Physical dependencies
Reaction to the physical environment

Socio-characteristics
sociological characteristics
status
social self image
social relations
social labels
social personality traits
social lifestyles

Phycho-characteristics
special talents and difficulties
psychological arousal
personality traits
self-confidence
learned skills and knowledge

Ideo-characteristics
personal ideologies
religious beliefs
social ideology
aesthetic value
aspirations

Fremgangsmdéde

Data indsamles gennem interviews og observationer i
hjemmet

Background story udformes

FPF projekteres ned over bhackground story, dvs. den
genskrives og opdeles i forhold til de fire pleasures

Udfyld People Characteristics

Omseet til product benefits i forhold til projektprodukt
og generaliser

Udarbejdelse af kravsspecifikationer og evaluerings-
verktoj
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Four Pleasure Framework -
Line Hajbjerg

Physio-pleasures

Lines passion er svomning, som hun praktiserer pd konkurrence-
plan. Hun trener derfor 4-5 gange ugentlig alt efter hvorndr der
er stevne. Derudover cykler hun til og fra skole og veninderne,
hvilket betyder at Line dagligt motionere og dyrker sport. Ast-
maen betyder at hun ikke holder sd lenge som de andre pé
svommeholdet, hvorfor hun undervejs er nodt til at skulle op og
tage medicin.

Socio-pleasures

Den megen tid Line bruger pd bdde skole og svemning betyder
at hun ikke har tid til ret meget andet. Hun ser dog veninderne
indimellem. Hertil er mobilen et vigtigt veerktoj, idet denne bru-
ges til at lave aftaler, holde kontakt og dele forskellige tanker og
informationer med veninderne og familien.

Hun identificerer sig i storre omfang med de ting, make-up og
produkter hun omgiver sig med. De signalerer hendes tilhorsfor-
hold til hendes sociale netveerk, som preeges af tung og kraftig
make-up, sort eller morkt toj, merker som Converse o.l.

Phycho-pleasure

Line er i teenagerfasen, hvor hun prever grenser af i forhold til
at finde sig selv. Det betyder at forholdet til foreeldrene er preeget
af dette. Nar Line bliver ked af det, kan et astmaanfald blive
udlest. Line er meget bevidst omkring sit udseende og tilhersfor-
hold i relation til veninderne og den sociale omgangskreds.

Ideo-pleasure
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Physio-characteristics
Special advantages

Special disadvantages

Astma i nogen grad — bade anstrengelses- og allergiastma
Musculo-skeletal characteristic

Svommer pd konkurrenceplan, hvilket betyder at Line er | god
form og kondi

External body characteristic

Indenfor normen

Body personalisation

Physical environment
Er glad for hvor hun bor
Physical dependencies

Reaction to the physical environment
Dufte, kold luft, rog o.l. kan udlese astmaanfald

Socio-characteristics
Sociological characteristics

Status

Social self image

Ser sig selv om ret almindelig og mener ikke at astmaen gor
hende anderledes i forhold fil omgangskreds.

Social relations

Veninderne og familien

Social labels

Teenager



Social personality traits
Stille og afdempet
Social lifestyle

Phycho-characteristics

Special talents and difficulties

Konkurrencesvemmer, dog hindrer astmaen hende i at fortsette
treningen uden stop.

Psychological arousal

Forbedre hendes svommeegenskaber samt opnd gode karakter
i skolen

Personality traits

Stille, afdeempet, teenager

Self-confidence

Learned skills and knowledge
Far svommeundervisning ved siden af folkeskolen

Ideo-characteristics
Personal ideologies

Religios beliefs
Social ideology

Aesthetic values
Kontraster, "gotisk”-inspireret udtryk, Converse

Aspirations

Line Hojbjerg, Product benefits

Produktet skal tydelig indikere brug og funktion samt hvorvidt
det er funktionsdygtigt

Produktet skal virke hver gang

Produktet skal veere filpasset opbevaringsmuligheder sdsom
lomme, taske o.l.

Produktet mé gerne indeholde et afdempet, men frisk og smart
design

Produktet skal veere sumt udtrykke det er hygiejnisk

Produktet skal adskille sig i form fra andre personlige ejendele
stledes den er let genkendelig i en lomme, taske, o.l.
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Four Pleasure Framework -
Martin Larsen

Physio-pleasures

Martin bruger en stor del of fritiden pd sport, iser holder han
af lebetreningen i forbindelse med atletik. Det er en positiv og
sund mdde at bruge kroppen pd. Derudover svommer Martin en
gang ugentligt for derved at blive en mere habil svommer.

Socio-pleasures

Mobilen er for Martin et vigtigt veerktoj, idet denne bruges til at
lave aftaler og holde kontakt med vennerne og familien. Deru-
dover har den ogsd et signalveerdi omkring teknisk og funktion-
smessig egenskaber, som giver en eller anden form for status
blandt vennerne.

Martins venner finder ikke astmaen problematisk i forhold til
kammeratskaberne, hvilket bl.a. kan henge sammen med de fd
anfald Martin fér.

Grundet Martins unge alder er han stadig meget pdvirket og
preget af foreeldrenes og andres holdninger og indvirkninger.

Phycho-pleasure

Martins feerden og goren er betinget af foreldrenes opsatte ram-
mer og regler for Martin. Inden for de rammer og regler bruger
Martin storstedelen af sin fritid pd lysthetonet ting. Han finder
iseer stor glede ved lobetreeningen, hvor han er fri og bruger
kroppen pd en god mdde. Til trods for astmaen er denne ikke en
hindring eller begrensning for Martin, som i stedet tager sine
forholdsregler. Han bekymrer sig ikke for anfald, hvilket betyder
at Martin kun har astmainhalatoren med sig i situationer, hvor
han ved der er en storre risiko for anfald.

Ideo-pleasure
Martin har en praktisk tilgang kombineret med en forestilling om
hvilke meerker, der er de rigtige og giver de rigtige signalveerdier.
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For Martin spiller merket en rolle for hvorvidt et produkt er fedt
eller ej. Et eks. herpd er hans atletik lobesko, hvis farver han
egentlig ikke kan lide, men skoene har det rigtige merke.

Physio-characteristics
Special advantages

Special disadvantages
Astma i sver grad — medicineret korrekt, siledes den kun i et
lille omfang indvirker pd hverdagen

Musculo-skeletal characteristic

Lobertrener ofte, hvilket betyder at Martin er | god form og
kondi

External body characteristic

Indenfor normen

Body personalisation

Physical environment

Er glad for omrddet, hvorfra han kan cykle til venner og kam-
merater

Physical dependencies

Reaction to the physical environment

Socio-characteristics

Sociological characteristics

Vil gerne have en Sony Eriksson mobiltelefon, der giver en vis
status blandt vennerne

Status

Under lovmessige arbejdsalder og er derfor afhengige of forel-
drene. Foreeldrene tilhorer middel sociookonomisk segment.



Social self image

Ser sig selv om ret almindelig og mener ikke at astmaen har ind-

flydelse pd det sociale netveerk. Social relations:
Kammeraterne og familien
Social labels

Social personality traits

Social lifestyle

Phycho-characteristics
Special talents and difficulties

Psychological arousal
Lobetreeningen, der giver et boost
Personality traits

Praktisk orienteret tilgang
Self-confidence

Learned skills and knowledge

Atletik- og svemmeundervisning samt undervisning i folkesko-

len

Ideo-characteristics
Personal ideologies
Sund fornuft og logik
Religios heliefs

Social ideology

Aesthetic values

Praktisk og brugervenlig og lekkert design og/eller rigtige
merke

Aspirations

At vokse fra astmaen, sdledes han bliver helt medicinfri

Martin, Product benefits

Produktet skal tydelig indikere brug og funktion samt hvorvidt
det er funktionsdygtigt

Produktet skal tydelig indikere korrekt og forkert brug
Produktet skal virke hver gang

Produktet skal let og hurtigt kunne betjenes

Produktet skal veere sumt udtrykke det er hygiejnisk

Produktet skal have et Iekkert design eller merke
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Four Pleasure Framework -
Rasmus Guldbrand

Physio-pleasures

Rasmus’ store interesse er fodbold, som han praktiserer ved
enhver lejlighed. Det veere sig skolefrikvarter, sammen med
vennerne, fodboldtrening osv. Kombinationen af sport og feel-
lesskab med kammeraterne resulterer i en feelles interessebase,
der samtidig giver dem mulighed for aktivt at bruge kroppen pé
en sund og positiv mdde. Derudover er han en aktiv svemmer en
gang om ugen. Fodboldtreeningen og svemningen betyder at Ras-
mus dyrker sport og motion dagligt og derved styrker kroppen.

Socio-pleasures

Gennem fodbold skaber og vedligeholder Rasmus et socialt og
kammeratligt netverk. Omgangen med vennerne bliver derved
ofte kombineret med fysisk aktivitet. Mobilen er et vigtigt verk-
toj for den sociale kontakt, idet der via dette produkt laves af-
taler og holdes kontakt.

Rasmus er eldste barn i en seskendeflok pd tre, hvilket betyder
at han som storebror skal vise hensyn og omsorg for sine mindre
soskende. Grundet Rasmus’ unge alder er han stadig meget influ-
eret af foreeldrene og vennerne.

Phycho-pleasure

Fritiden er meget lysthetonet inden for de rammer foreeldrene
udfolder, hvilke kan veere forskellige fra foreldre til foreeldre,
idet foreeldrene er skilt. Rasmus elsker fodbold, hvorfor han
benytter enhver mulighed for at praktisere denne sport — hvad
enten det er alene eller sammen med kammeraterne. Rasmus har
sveert ved at sidde stille, hvilket afspejles i hans aktivitetsniveau
og interesse for fysisk udfoldelse. Foreeldrene bor teet pé hinan-
den, hvilket giver Rusmus mulighed for i stort omfang at veelge
hvorvidt han vil veere hos faderen eller moderen i en given stund.
Hans darlig medicinering betyder at Rasmus dagligt gér i en frygt

for anfald og derfor altid har bide forebyggende og akut medicin
pd sig.

Ideo-pleasure

Rasmus har en nysgerrig tilgang til omverdenen. Hans nysger-
righed bevirker at han foler stort behov for at udforske og skille
ting af. Hans hdrde behandling af tingene bevirker af foreldrene
har en praktisk og ekonomisk orienteret tilgang til valg of ejen-
dele. Foreldrenes tilgang og indflydelse har bevirket at Rasmus
har en lignende tilgang.

Physio-characteristics
Special advantages

Special disadvantages
Astma i sveer grad — medicineres ikke korrekt
Musculo-skeletal characteristic

External body characteristic
Indenfor normen
Body personalisation

Physical environment

Tilfreds med omrddet, som indeholder gronne arealer, hvor fod-
bold kan praktiseres

Physical dependencies

Reaction to the physical environment
Konstant frygt for astmaanfald

Socio-characteristics



Sociological characteristics

Status

Skilsmissebarn og bor hos moderen.

Under den lovmessige aldersgrense for hvorndr man mé arbe-
jde og er derfor afhengige af foreeldrene.

Moderen tilhorer lav-middel sociookonomiske segment

Social self image

Ser sig selv om ret almindelig.

Den manglende korrekte medicinering bevirker at han plages af
astmaen, der iser kommer til udtryk ved fysisk anstrengelse,
som bevirker at han bliver hurtigere treet end kammeraterne.
Social relations

Vennerne og familien

Social labels

Skilsmissebarn

Social personality traits

Sveert ved af sidde stille

Social lifestyle

Aktiv social person, hvor han iser gennem fodbold skaber socialt
samveer med kammeraterne

Phycho-characteristics
Special talents and difficulties

Psychological arousal
Dygtiggorelse inden for fodbold
Personality traits
Nysgerrig, ubekymret, glad
Self-confidence

Learned skills and knowledge
Far undervisning/trening i fodbold og gér i folkeskolen

Ideo-characteristics
Personal ideologies

Religios beliefs
Social ideology

Aesthetic values

Praktisk, brugervenlig og mulighed for indsigt i teknik/teknisk
mekanisme, fryghed

Aspirations

Far styr pd astmaen og blive medicineret korrekt, siledes den
ikke indvirker hverdagen i samme grad som den gor pt. Dermed
fierne den konstante frygt for anfald.

Rasmus Guldbrand, Product benefits

Produktet skal tydelig indikere brug og funktion samt hvorvidt
det er funktionsdygtigt

Produktet skal tydelig indikere korrekt og forkert brug
Produktet skal virke hver gang og inden for kort tid

Produktet skal veere filpasset opbevaringsmuligheder sdsom
lomme, taske o.l.

Produktet md gerne vise indre mekanik og teknik — visuel feed-
back

Produktet skal kunne bruges i enhver kontekst

Produktet skal veere tilpasset fritidsaktiviteterne i udtryk og
brug

Produktet skal indeholde en veerdi, der bevirker at brugeren altid
husker at have den pa sig

Produktet skal veere sumt udtrykke hoj hygiejne

Produktet md ikke veere for dyr, da det er et hverdagsprodukt
Produktet skal indgive brugeren tryghed
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Four Pleasure Framework -
Marie Olesen

Physio-pleasures

Maries passion er ridning og heste, hvorfor hun summen med
sosteren deler halvpart pd en hest. Gennem ridningen og om-
gangen med hesten styrker og bruger Marie kroppen pd en sund
og positiv méade. Derudover cykler hun til og fra skole, hest, ven-
inder og andre fritidsaktiviteter, hvilket igen giver daglig motion.
Svemning, rundbold, fodbold er andre sportsaktiviteter, som Ma-
rie ugentlig deltager i. Sammenlagt motionerer Marie dagligt og
nyder at bruge kroppen.

Socio-pleasures

Gennem fritidsaktiviteterne plejer og skaber Marie sit sociale
netveerk. Hun kombinerer derfor ofte fysisk aktivitet med social
omgang med veninder og familie. Mobilen er hertil et vigtigt
verktoj, idet denne bruges fil at lave aftaler, holde kontakt og
dele forskellige tanker og informationer med veninderne og fami-
lien. Marie er tredje barn ud af en soskendeflok pd fire og bor
sammen med hele familien. Halvparten pd hesten har skabt et
feellesskab med sosteren omkring en felles interesse. Broren og
Marie deler astmamedicin, hvilket bevirker at de har et feellessk-
ab og feelles forstdelsesramme omkring deres sygdom. Grundet
Maries unge alder er hun stadig meget pivirket of foreldres og
andres holdninger og indvirkninger.

Phycho-pleasure

Fritiden er meget lysthetonet inden for de rammer foreeldrene
udfolder. Halvparten er et kompromis i forhold til at have egen
hest og foreeldrenes okonomiske rammer og prioriteringer. Rid-
ningen og hesten er hendes store interesse og passion, hvilket
ogsd afspeiler tiden hun bruger derpd i relation til tiden hun bru-
ger pd andre aktiviteter, der er mere styret af venindefellesska-
bet og det sociale tilhorsforhold.

Ideo-pleasure

Marie har en afslappet og praktisk orienteret tilgang til omver-
denen. Hun prioriterer derfor design med hovedfokus pé funk-
tion og brug frem for design med hovedfokus pd @stetik og sta-
tus. Derfor er meerker, som netop tager udgangspunkt i denne
tilgang at foretrekke for Marie. Bl.a. meerket Nike er et af Maries
foretrukne, idet disse produkter har god pasform og er tilpasset
en aktiv fritid med sport og motion.

Marie tager tingene som de kommer, hvilket betyder at hun aldrig
bruger den bld Bricanyl akut medicin som forebyggende forud for
fx sport eller andre situationer, hvor risikoen for anfald er stor.
Hun ser ikke sig selv som syg og mener ikke at det er nodvendigt
at fylde kroppen med medicin, hvis det ikke er nodvendigt.

Physio-characteristics
Special advantages

Special disadvantages
Astma i mild grad — tager kun akut medicin efter behov
Musculo-skeletal characteristic

External body characteristic
Indenfor normen
Body personalisation

Physical environment
Er glad for hvor hun bor
Physical dependencies

Reaction to the physical environment
Nyder mulighederne og tager tingene som de kommer



Socio-characteristics

Sociological characteristics

Ville gerne have egen hest, men da det ikke er muligt nyder hun
halvparten pd en hest.

Status

Under lovmessige arbejdsalder og er derfor afhengige of forel-
drene.

Social self image

Ser sig selv om ret almindelig og mener ikke at astmaen gor
hende anderledes i forhold til omgangskreds. Dog mener hun hel-
ler ikke at hun rigtig kan kategoriseres som rigtig astmatiker, da
mange har der veerre end hun og hun kun tager akut medicin.
Social relations

Veninderne og familien

Social labels

Hestepige

Social personality traits

Social lifestyle
Aktivt social person, hvor hun iser bruger fritidsaktiviteter som
base for social omgang med vennerne og familien.

Phycho-characteristics
Special talents and difficulties

Psychological arousal

God oplevelse og samver med hesten

Personality traits

Refleksiv, stille, afslappet og praktisk orienteret tilgang
Self-confidence

Hviler i sig selv

Learned skills and knowledge

Fdr ride- og svemmeundervisning ved siden af folkeskolen

Ideo-characteristics
Personal ideologies
Sund fornuft og logik
Religios beliefs

Social ideology

Tager tingene som de kommer
Aesthetic values

Praktisk og brugervenlig
Aspirations

Marie Olesen, Product benefits

Produktet skal tydelig indikere brug og funktion samt hvorvidt
det er funktionsdygtigt

Produktet skal tydelig indikere korrekt og forkert brug
Produktet skal virke hver gang

Produktet skal veere filpasset opbevaringsmuligheder sdsom
lomme, taske o.l.

Produktet skal indgd i kategorien personlige ejendele

Produktet skal let og hurtigt kunne betjenes

Produktet skal kunne bruges i enhver kontekst

Produktet skal veere sumt udtrykke det er hygiejnisk

Produktet skal Iegge sig op af et mindre sporty udtryk
Produktet skal veere tilpasset fritidsaktiviteterne i udtryk og
brug

Produktet skal adskille sig i form fra andre personlige ejendele
siledes den er let genkendelig i en lomme, taske, o.l.
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Four Pleasure Framework -
Jeppe Hundahl

Physio-pleasures

Jeppe holder meget af at spille fodbold og badminton, som hver
praktiseres 1-2 gange ugentlig alt efter seeson. Derudover kom-
mer kampe i weekender for begge sportsgrene. Gennem sporten
styrker og bruger Jeppe kroppen pd en sund og positiv mdde.
Sammenlagt dyrker Jeppe motion og sport neesten dagligt.

Socio-pleasures

Gennem fodbolden har Jeppe et kammeratskab og social netveerk
med jevnaldrende, som deler en felles interesse. Han kombi-
nerer derigennem fysisk aktivitet med social omgang med kam-
meraterne. Derudover modes han med kammeraterne i fritiden fil
spil, leg og computer.

Jeppe bor sammen med familien, hvilket giver en daglig om-
gang og kontakt til denne. Grundet Jeppes unge alder er han
stadig meget pavirket af foreeldres og andres holdninger og in-
dvirkninger.

Phycho-pleasure

Fritiden er meget lysthetonet inden for de rammer foreeldrene
udstikker. Astmaen indvirker pd valget of interesser og aktiv-
iteter, idet disse er af meget mild grad.

Ideo-pleasure
Jeppe er praktisk orienteret. For Jeppe er krav og brug kom-
bineret med et fedt design prioriteten, ndr der skal kobes nye
produkter og ting.
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Physio-characteristics
Special advantages

Special disadvantages
Astma i mild grad — dog ingen store indvirkninger
Musculo-skeletal characteristic

External body characteristic
Indenfor normen
Body personalisation

Physical environment
Physical dependencies

Reaction to the physical environment
Allergisk reaktion pd stovmider.

Socio-characteristics
Sociological characteristics

Status

Under lovmessige arbejdsalder og er derfor afh@ngige af foreel-
drene.

Social self image

Ser sig selv om ret almindelig og mener ikke at astmaen har ind-
flydelse pd hans goren og laden



Social relations
Vennerne og familien
Social labels

Social personality traits

Social lifestyle

Phycho-characteristics
Special talents and difficulties

Psychological arousal

Nér han spiller godt til enten badminton eller fodbold
Personality traits

Refleksiv, stille, afslappet og praktisk orienteret tilgang
Self-confidence

Hviler i sig selv

Learned skills and knowledge

Far fodbold- og badmintonundervisning ved siden af folkeskolen

Ideo-characteristics
Personal ideologies
Sund fornuft og logik
Religios beliefs

Social ideology

Tager fingene som de kommer

Aesthetic values

Praktisk og brugervenlig kombineret med gode farvesammen-
seetninger og designs

Aspirations

Jeppe Hundahl, Product benefits

Produktet skal tydelig indikere brug og funktion samt hvorvidt
det er funktionsdygtigt

Produktet skal tydelig indikere korrekt og forkert brug
Produktet skal virke hver gang

Produktet skal let og hurtigt kunne betjenes

Produktet skal veere samt udtrykke det er hygiejnisk

Produktet md gerne indeholde gode farvekombinationer
Produktet ma gerne falde ind i konteksten af personlige ejen-
dele
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Inspirationshoard - sport




Inspirationshoard - medico
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