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ABSTRACT

The degree project is placed in the setting of a project called “Playtherapy” that is led by
the Multimedia and Computer Vision Research Group of the University of Valle in collabo-
ration with the Physical Medicine and Rehabilitation Unit of the “Hospital Universitario del
Valle”. Its main objective is increasing motivation of patients who are in process of physical
rehabilitation through interactive tools. Therefore, it developed a mini-game which is called
“Fuatbol Libre”. On the one hand, its contribution is increasing the supply of mini-games; on
the other hand, as a source of enjoyment and entertainment for users forget that they are in
a clinical environment.

The game includes flexion and extension movements for hip and knee. These ones are
detected by means of Kinect sensor 2.0. Also, it contributes to the realization of a guidelines
and measuring instrument that allows to assess the Player Experience (PX) of the video game
based on the playability within an interactive system.

For development, two methodologies were used: Game Scrum for the development of vi-
deogames and Usability and Accessibility Engineering Process Model (MPIu+a) as a strategy of
implementing usability and playability as an added value the interactive system.

Finally, it concluded that a proposal of serious videogames within a context such as phy-
sical rehabilitation therapy gets good acceptance by users, because tests and interaction with
patients and therapists demonstrated this.

Keywords: Videogames, Physical Therapy, Playability, Player Experience, Heuristic Evalua-
tion.



RESUMEN

Este trabajo de grado se encuentra en el marco de un proyecto denominado Playtherapy
que es liderado por el grupo de investigaciéon en Multimedia y Visiéon por Computador de la
Universidad del Valle en colaboracién de la Unidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion del
Hospital Universitario del Valle. El objetivo principal consiste en aumentar la motivacion de
los pacientes que se encuentran en proceso de rehabilitacion fisica a través de herramientas
interactivas. Por ello, se desarroll6 un minijuego que se denominé "Fuatbol Libre". Por un la-
do, contribuyendo de este modo al aumento de la oferta de minijuegos y por otro lado, como
fuente de goce y entretenimiento y que el usuario olvide que se encuentra en un ambiente
clinico.

Este juego, incluye los movimientos de flexién y extensiéon de cadera y rodilla. Estos mo-
vimientos son detectados a través del sensor Kinect 2.0. También, se tiene como aporte la
realizacién de una guia de estilo y el uso de un instrumento de medida que permita valorar
el grado de la experiencia del jugador (PX) del videojuego en base a la Jugabilidad dentro de
un sistema interactivo.

Para el desarrollo, se utilizaron dos metodologias: Game Scrum para el desarrollo de video-
juegos y el Modelo de Proceso de la Ingenieria de la usabilidad y de la accessibilidad como estrategia
para implementar la Usabilidad y Jugabilidad como valor agregado al sistema interactivo.

Finalmente, se logré concluir que una propuesta de videojuegos serios dentro de un con-
texto como la terapia de rehabilitacion fisica, tiene buena aceptacioén por parte de los usuarios

finales, ya que las pruebas y la interaccién con los pacientes y terapeutas asi lo demostro.

Palabras Claves: Videojuego, Terapia Fisica, Jugabilidad, Experiencia del Jugador, Evalua-
cion Heuristica.
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INTRODUCCION

Este trabajo de grado estd enmarcado dentro del proyecto de investigacion "PLAYTHE-
RAPY, VIDEOJUEGO DE APOYO A TERAPIAS DE RECUPERACION FISICA” aprobado por
la Vicerrectoria de Investigaciones de la Universidad del Valle en el afio 2016 como parte de
la tercera convocatoria interna para la conformacién del banco de proyectos de investigacion.

El presente documento se encuentra estructurado de la siguiente manera:

1.1

1.1.1

En el presente Capitulo 1: que describe el problema, formula la pregunta de investi-
gacion, asi como los objetivos general y especificos del proyecto, la justificacion y el
alcance.

En el Capitulo 2: Marco Referencial, se presentan el marco tedrico en donde se realiza
resumen a conceptos importantes del presente trabajo de grado, luego el estado del arte
donde se exponen algunos videojuegos desarrollados por otras empresas y finalmente
los antecedentes, que expone el avance actual de Playtherapy.

En el Capitulo 4: Pre-produccién, que presenta la fase andlisis de requisitos y el disefio
del juego, seleccion de heuristicas, elaboracion de la guia de estilo y finalmente el plan
de evaluaciéon heuristica

En el Capitulo 5: Produccién, que desarrolla la fase de prototipado e implementacion
del juego

En el Capitulo 6: Post-Produccién, en la que se realiza la fase de evaluacién y lanza-
miento.

En el Capitulo 7: Se presentan los aportes externos al trabajo de grado, pero que es
complementario y relacionado con los temas que se desarrollaron en el proceso del
trabajo de grado.

En el Capitulo 8: Que expone las conclusiones y trabajos futuros.

PROBLEMA

Descripcion del Problema

El hospital Universitario del Valle, cuenta con la Unidad de Medicina Fisica y Rehabilita-
cién que se encarga principalmente de realizar terapias fisicas a la poblacién del suroccidente
colombiano (Choc6, Valle del Cauca, Cauca y Narifio). Los pacientes provienen un 65 % de
Cali y el 35% restante provienen de los municipios aledafios del Valle del Cauca, Choco,



1.1 PROBLEMA

Narifio y Cauca. (Personerfa Santiago de Cali, 2015)

Dentro de las actividades que se realizan en el Hospital Universitario, se encuentran las
terapias fisicas, las cuales tienen como objetivo principal el desarrollo, mantenimiento y la
recuperacion de la funcionalidad y movimiento de un individuo en sus actividades diarias
(World Confederation for Physical Therapy, 2014), sin embargo, para los pacientes estas te-
rapias, se pueden convertir en algo repetitivo, aburrido, doloroso y fatigante, ya que para el
éxito del tratamiento se requiere alta disciplina y compromiso.

Una de las principales causas de la falta de motivacion por parte del paciente, es quizas, la
monotonia de la rutina del ejercicio que requiere para su rehabilitacién, ya que normalmen-
te, se basa en repeticiones con fin el de fortalecer una parte del cuerpo. El desafio estd en
encontrar metodologias y herramientas innovadoras e interactivas que faciliten el trabajo de
las terapias fisicas y ademds, motive a los pacientes.

Otra causa de la desmotivacion de los pacientes, es que las sesiones de terapia no cuentan
con los estimulos adecuados, dando como efecto, una carga adicional para los terapeutas,
ya que ademds de dirigir el tratamiento para que se ejecute correctamente, se debe esforzar
para lograr que el paciente se concentre y realice con motivacion las tareas asignadas. Lo an-
terior, ha sido referenciado por varios autores como un gran determinante de cambio en las
habilidades motoras de los pacientes, ya que permite que estén mas propensos a participar
activamente en comparacién con los que no estdn (Bartlett & Palisano, 2002).

Existen estudios sobre el uso de videojuegos como apoyo a las terapias fisicas, que han
mostrado resultados positivos en términos de aumento de motivacién permitiendo que los
usuarios perciban cambios con respecto a la monotonia de las tareas a realizar; a la par, la
actividad del videojuego ha sido empleada para diversos tipos de terapia (no solo fisica) y
con distintos tipos de pacientes (Burdea, 2012), incluso el uso de estos videojuegos ha demos-
trado resultados satisfactorios pues los pacientes consideran que las actividades apoyadas
con multimedia son agradables y alcanzables (Shelton & Scott, 2015). Por ello, el grupo de
Multimedia y Visién por Computador, perteneciente a la Escuela de Ingenieria de Sistemas y
Computacién, en apoyo con el Departamento de Medicina fisica y rehabilitaciéon en la Facul-
tad de Salud, se realiza el proyecto “Playtherapy, Videojuego de apoyo a terapias de recuperacion
fisica” con el fin de implementarlo en la Unidad de Medicina fisica y Rehabilitacién del Hos-
pital Universitario del Valle, Evaristo Garcia ESE.

Actualmente, el proyecto requiere apoyo para aumentar la oferta de juegos, ya que hoy solo
cuenta con un par orientados a terapia fisica de hombro y codo; el objetivo, es ofrecer varios
videojuegos, cada uno orientados a movimientos que permitan la rehabilitacién de una zona
del cuerpo, como columna, cadera, rodilla, etc. Ademas, se espera Playtherapy no solo cumpla
con su propdsito funcional, sino que asegure una buena experiencia como usuario y como
jugador.



1.2 OBJETIVOS

1.1.2  Formulacion del Problema
¢Coémo apoyar el proceso de terapia fisica de la Unidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion

del Hospital Universitario del Valle a través de metodologias y herramientas interactivas para
que los pacientes se sientan motivados?.

1.2 OBJETIVOS
1.2.1  Objetivo General
» Desarrollar un videojuego basado en sistemas interactivos, como herramienta de apo-
yo a terapias fisicas en miembros inferiores para pacientes adultos de la Unidad de

Medicina Fisica y Rehabilitaciéon del Hospital Universitario del Valle, Evaristo Garcia
ESE.

1.2.2  Objetivos Especificos

La Tabla 1 relaciona cada objetivo especifico con el capitulo de este documento en donde
se exponen los resultados de cada uno de los mismos.

Tabla 1: Relacién Objetivos Especificos con Resultados Esperados

OBJETIVO ESPECIFICO CAPITULO

Construir una historia, reglas y estructura para el videojuego
orientada por los fisioterapeutas del Hospital Universitario del Capitulo 4
Valle

Definir las caracteristicas de Usabilidad y Jugabilidad para el

cteri bilidad par Capitulo 4
desarrollo del videojuego como apoyo a la rehabilitacion fisica

Aplicar mecanismos que apoyen el proceso de interaccién entre
el usuario y el videojuego, con el fin de mejorar la experiencia Capitulo 4
del jugador

Implementar el ambiente del videojuego de acuerdo a la historia,
reglas, estructura, estrategias de interaccién y las caracteristicas Capitulo 5
de usabilidad y jugabilidad definidas

Disefiar una estrategia que permita validar el cumplimiento de

. . . o ; : Capitulo 4 y Capitulo 6
las caracteristicas de usabilidad y jugabilidad del videojuego

La Figura 1 resume los aspectos mds importantes del proyecto de trabajo de grado.



1.3 JUSTIFICACION

P. ;i Como apoyar el proceso de terapia fisica de la
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Figura 1: Objetivos, Resultados y Contribuciones
1.3 JUSTIFICACION

El uso de videojuegos como apoyo a la rehabilitacion fisica ya ha demostrado resultados
satisfactorios desde dos perspectivas: la primera, en el mundo se ha utilizado este sistema
interactivo en este tipo de terapias, ya que se evidencia que el paciente lo encuentra agrada-
ble, lo que permite que esté con una mejor disposicién, ademads, para el personal de terapia,
les facilita el trabajo. La segunda, los videojuegos también han demostrado ser una buena
fuente de motivacién, e igualmente, una alternativa que permite disminuir la monotonia de



1.4 ALCANCE

las sesiones y/o ejercicios; es decir, hay variedad de opciones con el objetivo de realizar un
mismo movimiento.

Por lo anterior, un videojuego de apoyo a las terapias fisicas en el Hospital Universitario
del Valle, podria ser usado por los profesionales de salud, permitiendo aumentar la moti-
vacién de los pacientes y facilitar el trabajo de la sesion, ya que podria haber una mayor
disposicion de realizar las terapias.

Por ello, a través del grupo de Multimedia y Visién por Computador en colaboracién con
el Departamento en Medicina Fisica y Rehabilitacién de la misma universidad y la Unidad de
Medicina Fisica y de Rehabilitacién del Hospital Universitario del Valle, se realiza el proyecto
denominado “PlayTherapy: Videojuego de apoyo a terapias de recuperacion fisica”, que consiste en
desarrollar un conjunto de minijuegos orientados a ejercicios individuales, como elemento
innovador, ya que los videojuegos existentes tales como Virtual Rehab (Virtualware Group,
2014), MIRA (MIRA Rehab, 2014), SeeMe (Brontes Processing, 2016), estdn orientadas al desa-
rrollo de videojuegos para una terapia particular.

De igual manera, para asegurar que el proyecto cumpla eficazmente con los objetivos
de una buena interaccion, se le agregardn dos caracteristicas de las IPO a este videojuego:
Usabilidad y Jugabilidad, la primera, permitird asegurar que el sistema sea facil de usar,
entender y aprender; una razon, se debe a que el personal médico va a utilizar y configurar
el juego (es decir, el modo de uso), lo ideal es que sea con una curva de aprendizaje baja y
ademds entienda los pardmetros de configuracion y asegure unas buenas guias de usuario,
por otro lado, el paciente, debe entender los cambios, reacciones e instrucciones que arroje
en pantalla. La segunda caracteristica, asegura una buena calidad del videojuego y permite
que el paciente realmente disfrute, goce y tenga una buena experiencia como jugador, ya que
a la hora del juego, es importante que durante la terapia el jugador no se desmotive.

1.4 ALCANCE

El videojuego tuvo enfoque en terapias fisicas para adultos, el area del cuerpo al que se
aplicé fueron para los miembros inferiores (cadera y rodilla), se evaluaron movimientos co-
mo flexién, extensiéon, abduccién con el fin de establecer una historia, reglas y estructura
para el juego, que permita en lo posible reunir la mayor parte de movimientos.

Igualmente se establecié el GDD donde se encuentran los requerimientos de disefio y desa-
rrollo del videojuego y se realizaran pruebas en el area de aplicaciéon (Unidad de Medicina
Fisica y Rehabilitacién del HUV) tanto con profesionales y pacientes, con el fin de verificar
si se estd cumpliendo con lo establecido en el documento.

Para el desarrollo, se aplicé las tres fases genéricas establecido en el documento de Ga-
me Scrum (Godoy & Barbosa, 2010), en cada fase, se tendra uno o maés ciclos internos, que
pueden terminar, pausar o trabajar en el ciclo, gracias a la flexibilidad de las metodologias
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agiles y el modelo MPIu+a (Granollers, 2016), que permitird asegurar el cumplimiento de lo
establecido en los documentos de Usabilidad y Jugabilidad.

El entregable es un prototipo de videojuego, ya que el concepto de desarrollo del videojue-
go es interdisciplinar y el presente proyecto solo se realizard a través de un estudiante, ese

minijuego, fue agrupado con los demds juegos que ya estdn implementados y/o a implemen-
tarse, dentro del proyecto global: Playtherapy.

Igualmente, este proyecto también tiene la capacidad de almacenar informacién de la se-
sién de terapia, aspecto que le permitira al profesional hacer seguimiento y obtener criterios
si realmente la terapia cumple con el objetivo de rehabilitacién y progreso.
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2.1 MARCO TEORICO
2.1.1 Interaccién Persona-Ordenador - IPO.

La interaccién persona-ordenador se basa en que la interaccién de las personas y los or-
denadores, se hace por medio de una interfaz reflejando las propiedades fisicas de los que
interacttian, las funciones que hay que realizar y el balance de poder y control; por tanto,
existe un punto de contacto que permite transmitir informacién, 6rdenes y datos como sen-
saciones, intuiciones y nuevas formas de ver las cosas. Por ello, se destaca la importancia
de reflejar el modelo mental de quienes utilizarian el producto. (Saltiveri, Vidal & Delgado,
2011a)

Por ello, hoy dia, ya es adoptado como una disciplina y se tiene la siguiente definicion
propuesta por el grupo Special Interest Group in Computer Human Interaction (SIGCHI),
que ha trabajado en temas de IPO:

“Human-computer interaction is a discipline concerned with the design, evaluation and
implementation of interactive computing systems for human use and with the study of major
phenomena surrounding them.” (Hewett y col., 1996)

Esta disciplina hace énfasis en los aspectos relacionados con el proceso interactivo que se
produce entre una o mds personas y uno o mds ordenadores o sistemas interactivos en ge-
neral; por tanto, es transcendental el estudio del usuario, en qué condiciones se encuentra,
cémo utiliza el dispositivo y las caracteristicas fisicas en la que interviene la interaccién (ver
Figura 2). Esta importancia incluso es reflejada en las normas ISO 13407, el cual describe el
proceso de disefio de sistemas centrados en el usuario para que sean féciles de aprender y
de utilizar.

Otras metas que también hacen parte de la IPO: Desarrollar y mejorar la seguridad, utili-
dad, eficiencia y usabilidad de sistemas basados en computadoras e incrementar la usabili-
dad de los sistemas.

2.1.2 Disesio Centrado en el Usuario - DCU.

Se define como Disefio Centrado en el Usuario como un enfoque de disefio cuyo proceso
esta dirigido por informacién sobre las personas que van a hacer uso del producto. Este enfo-
que nos permite observar la gente como usa los sistemas y a partir de alli, obtener y ajustar
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Figura 2: Interaccién Persona-Ordenador. (Hewett y col., 2009)

los modelos mentales y conceptuales del proceso de interaccién. (Sanchez & Jordi, 2011)

El proceso del DCU es ciclico y se puede dividir en cuatro fases:

1. Entender y especificar el contexto de uso: Identificar a las personas a las que se dirige el
producto, para qué lo usardn y en qué condiciones.

2. Especificar requisitos: Identificar los objetivos del usuario y determinar requerimientos
funcionales y no funcionales.

3. Producir soluciones de disefio: Esta fase se puede subdividir en diferentes etapas secuen-
ciales, desde las primeras soluciones conceptuales hasta la solucién final de disefio.

4. Evaluacion: Es la fase mas importante del proceso, en la que se validan las soluciones
de disefio (el sistema satisface los requisitos) o por el contrario se detectan problemas
de usabilidad, normalmente a través de test con usuarios.

2.1.3 Usabilidad

Coloquialmente la Usabilidad hace referencia a sistemas f4ciles de aprender y de utilizar y
estd compuesta por dos componentes segtin Nielsen (2012): primero, de funcionalidad (para
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Figura 3: Proceso del Disefio Centrado en el Usuario. (Hassan-Montero & Ortega-Santamaria, 2009)

qué fue desarrollado el sistema) y segundo, el modo en el que los usuarios pueden usar esta
funcionalidad, lo que da la razén de interés en el estudio de la usabilidad.

Para la definir este concepto, hay un conjunto de autores e investigadores de reconocido
prestigio internacional, cuyas definiciones son:

Jacob Nielsen, pionero de la difusién de la usabilidad. Sefiala que un sistema usable debe
poseer los siguientes atributos: capacidad de aprendizaje, eficiencia en el uso, facilidad de
memorizar, tolerante a errores y subjetivamente satisfactorio. (Nielsen, 2012).

De igual manera, Jenny Preece, autora de multitud de estudios de usabilidad, propone la
definicién mads corta, pero quiza la més intuitiva. Se refiere a la usabilidad como el “desarro-
llo de sistemas féciles de usar y de aprender” (Preece y col., 1994).

Otra ilustraciéon dada por Niegel Bevan, como la “facilidad de uso y la aceptabilidad de un
sistema o producto para una clase particular de usuarios que llevan a cabo tareas especificas
en un entorno especifico” (Bevan, 1991).

Finalmente, Redish (1995), reconocida profesional de usabilidad, define que el objetivo de
las personas que trabajan no es otro que producir trabajos para sus usuarios (works for its
users) proporcionando a los usuarios las herramientas para poder:

i) Encontrar lo que necesitan,

ii) Entender lo que encuentran,

iii) Actuar apropiadamente sobre este entendimiento y,

iv) Hacer todo esto con el tiempo y esfuerzo que ellos creen necesario.
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Igualmente podemos encontrar definiciones en ISO (Saltiveri, Vidal & Delgado, 2011b):

ISO 9241-11 (Guidance on Usability - 1998): Proporciona la definicién de usabilidad que
se utiliza en estdndares ergonémicos:

"La medida en la que un producto puede ser usado por determinados usuarios para conseguir
objetivos especificos con efectividad, eficiencia y satisfacion en un contexto de uso especificado”.

Efectividad como precisién y plenitud en la que los usuarios alcanzan objetivos especifica-
dos, tales como la facilidad de aprendizaje, baja taza de errores y facilidad del sistema para
ser recordado. Eficiencia hace referencia a los recursos empleados en la relaciéon con la preci-
sién y plenitud con la que los usuarios alcanzan los objetivos. Y Satisfaccion como ausencia
de incomodidad y la actitud positiva en el uso del producto.

ISO/IEC 9126 (Software engineering — Product quality - 2001) Define la usabilidad co-
mo una contribucion independiente a la calidad del software asociado con el disefio y la
evaluacién de la interfaz de usuario y la interaccién.

“Un conjunto de atributos que influyen en el esfuerzo necesario para el uso, y en el asesoramiento
individual de cada uso para un conjunto de usuarios definidos o implicados”.

Los siguientes son los atributos que se pueden aplicar a un sistema interactivo para mejorar
su usabilidad (Granollers, 2016):

» Facilidad de aprendizaje: Se refiere a que la curva de aprendizaje debe ser minima,
la ayuda que requiera el usuario durante el aprendizaje sea bajo y puedan llegar a un
nivel de conocimiento alto.

= Sintetizable: Cuando hay cambios de estado en un sistema interactivo, es importante
que la transicién sea captada por el usuario final.

» Familiar: Definido como correlacién que existe entre el conocimiento que posee el usua-
rio y el que requiere para la interaccién con un nuevo sistema.

» Consistencia: Hace referencia a que todos sus mecanismos se usan siempre de la misma
manera, sea cual sea el momento y la forma en la que se haga.

= Flexibilidad: Se define como las multiples maneras en que el usuario y el sistema
pueden intercambiar informacién.

= Robustez: Caracteristica que le permite al usuario poder cumplir con sus objetivos y el
asesoramiento necesario para ello.

= Recuperabilidad: Habilidad que permite al usuario corregir una accién una vez éste
ha reconocido un error.

= Tiempo de respuesta: Se define generalmente como el tiempo que necesita el sistema
para expresar los cambios de estado del usuario, cabe destacar que es importante que
el tiempo de respuesta sea soportable al usuario.

10
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Adaptacién de tareas: Los servicios que el sistema brinda para dar soporte al usuario
en sus tareas que requiere y deben estar adaptadas a su modelo mental, no al del
desarrollador.

Disminucién de la carga cognitiva: Los usuarios tienden a confiar més en lo que reco-
nocen que en lo que recuerdan, por tanto, la interfaz debe proporcionar los mecanismos
que permitan reconocer las acciones y no tengan que recordar su realizacion.

Jugabilidad

En la literatura sobre Jugabilidad, se puede encontrar dos definiciones o énfasis:

1.

Conjunto de propiedades que describen la experiencia del jugador (PX) utilizando un
sistema de juego especifico cuyo objetivo principal es proporcionar disfrute y entreteni-
miento, por ser creible y satisfactoria, cuando juega solo o en equipo (Gonzalez Sdnchez,
Padilla Zea & Gutiérrez, 2009).

. Término utilizado en andlisis y disefio de videojuegos que describe la calidad de un

videojuego en términos de sus reglas, mecédnica, metas y su disefio (J. L. G. Sanchez,
Vela, Simarro & Padilla-Zea, 2012).

Existen siete atributos que permiten medir la jugabilidad y caracterizar la experiencia del
jugador a la hora de interactuar con un videojuego:

La

Satisfaccion: Hace referencia a la gratificacion o placer que obtiene el jugador.

Facilidad de Aprendizaje: Capacidad para entender, dominar el juego (como sistema)
y mecanica.

Eficacia: Tiempo y recursos necesarios con el fin de ofrecer experiencia divertida y
entretenida.

Inmersién: Capacidad del contenido del videojuego para ser creible, es decir, lograr
que el jugador se sienta involucrado en el mundo virtual

Motivacién: Caracteristicas que incitan al jugador realizar acciones especificas y lleve a
continuar hasta que haya completado la tarea.

Emocién: Impulsos involuntarios del jugador en respuesta a los estimulos del juego
Socializacién: Dimensién social.

siguiente descomposicién permite identificar y medir mds facilmente los atributos de

jugabilidad, y a la vez, permite relacionarlos con los elementos concretos del videojuego, por
ello, el proceso de anélisis ya estd centrado en los distintos elementos que pueden aparecer

en el

videojuego, estas son, las facetas de jugabilidad (J. L. G. Sanchez, 2010a):

11
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Jugabilidad Intrinseca: Medida en la naturaleza del juego y cémo se presenta al juga-
dor (reglas, objetivos, ritmo y mecdnicas).

Jugabilidad Mecdnica: Asociada a la calidad del juego como software (fluidez de las
escenas, cinemética, iluminacion, sonido, graficos y entorno).

Jugabilidad Interactiva: Todo lo relacionado con la interaccién del jugador (Uso e in-
terfaz).

Jugabilidad Artistica: Referente a la calidad y adecuacién artistica y estética (calidad
grafica y visual, efectos sonoros, melodias y banda sonora, narracién y ambientacién).

Jugabilidad Intrapersonal o Personal: Perspectivas individuales, percepciones y sensa-
ciones que produce el juego, esta faceta tiene alta valoracion subjetiva.

Jugabilidad Interpersonal o Social: Sentimientos o percepciones de los usuarios cuan-
do se juega en compaiiia.

Videojuegos

define como videojuego, un programa informaético creado expresamente para divertir,

basado en la interaccion entre una persona y una maquina donde se ejecuta el videojuego.
Estos recrean entornos virtuales en los cuales el jugador puede controlar a un personaje o
cualquier otro elemento de dicho entorno, para conseguir uno o varios objetivos por medio
de unas reglas determinadas (J. L. Gonzalez, Cabrera & Gutiérrez, 2007).

Las caracteristicas que debe cumplir los videojuegos son (J. L. G. Sdnchez, 2010b):

Existencia de un héroe o protagonista con el cual el jugador debe identificarse sin
provocarle rechazo.

Existencia de antagonistas o retos que proponen nuevos desafios a superar.
Proporcionar una realimentacién constante, sobre todo si los avances son significativos.

Crear un efecto inmersivo que permita al jugador insertarse en la mecanica del juego.
Esto, a veces, se ha visto como algo negativo al ser considerado, en muchos casos, un
factor “adictivo”.

2.1.5.1 Clasificacién de los Videojuegos

A continuacién se muestran los factores que permiten clasificar el videojuego (J. L. G.
Sanchez, 2010c¢):

Juego individual o en grupo: Hace referencia al modo social del juego. Para el caso de
juegos grupales, pueden ser competitivos, colaborativos o cooperativos.

12
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» Género: Especifica qué tipo de videojuego serd, es decir, cudl es la tematica central.
Algunos géneros mas representativos son: Accion, Aventura, De rol, Estrategia, Simula-
cién, Educativos/Mentales, Carreras, Musicales, Bélicos, Deportivos, Lucha.

= Contenido: Es la forma coémo se va a mostrar el contenido interactivo al jugador, que
puede ser:

1. Intrisecos: El contenido se ajusta con precision a la acciéon del juego, en estos casos,
los juegos debe corresponder a su propia naturaleza.

2. Extrinsecos: En este tipo de juego, a diferencia del item anterior, el contenido se
inserta a la estructura del juego por una entrada solicitada al usuario.

3. A ritmo propio: Son aquellos que el tiempo puede ser detenido o que no se tiene en
cuenta, permitiendo al jugador pensar su ejecucioén o evaluar qué accion realizar.

4. A ritmo externo: A diferencia del anterior, el tiempo si cuenta, por ende el jugador
se ve en la necesidad de medir su rapidez y agilidad ante una respuesta o estimulo
del juego.

2.1.5.2  Anatomia de los Videojuegos

Un videojuego observado desde el interior del desarrollo puede ser entendido como un
conglomerado de partes que interactian entre si. Thorn divide un videojuego en un conjunto
de tres partes fundamentales que son (Thorn, 2013):

1. Motor: Este componente contiene las caracteristicas que son comunes en todos los
juegos, permitiendo una reutilizacién de piezas en futuros desarrollos sin tener que
crearlas nuevamente, ahorrando costos de desarrollo e implementaciéon. En el motor se
encuentran las caracteristicas de los juegos que tienen vida, es decir, la parte del juego
que puede actuar dindmicamente.

2. Assets: Son los componentes del juego contrarios al motor, ya que si el anterior posee
todos los componentes que son generales para los videojuegos, en la definicién de
assets entran todas las caracteristicas que son especificas y se crean solamente para los
videojuegos que estdn en un mismo contexto.

3. Reglas: Es llamada también la "l6gica del juego”, son las instrucciones que le dicen
al motor del juego como debe gobernar los assets durante la ejecuciéon para un juego
especifico

2.1.5.3 Arquitectura del Videojuego

La arquitectura de un videojuego esta definido por una serie de capas de la siguiente forma
(McShaffry & Graham, 2013):

1. Capa de aplicacién: Esta es la capa que conecta nuestro juego con la maquina en la
cual se ejecutard.

13
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Figura 4: Anatomia de un Videojuego. (Thorn, 2013)

2. Capa de légica del juego: Este es el juego como tal. El c6digo que contiene el funciona-
miento del videojuego y que en lo ideal se pudiera correr en cualquier maquina

3. Capa del videojuego: Es el encargado de hacer la interaccién con el jugador y otros
posibles actores. Presenta y recibe los comandos para ser enviados a la 16gica del video-
juego. Se puede decir que existen tres tipos de vistas la del jugador, de la inteligencia
artificial, y la del jugador remoto.

2.1.5.4 Desarrollo de Videojuegos

El videojuego, a pesar de ser considerado como un software, no existe una metodologia
estdndar que asegure un buen desarrollo y calidad, ya las empresas adoptan una mistica pa-
ra sus procesos de ingenieria de software aplicado a desarrollo de videojuegos, pero autores
como Rollings y Adams (2003), Callele, Neufeld y Schneider (2005) y Bethke (2003) propo-
nen segmentar el ciclo de vida en tres fases: Pre-produccién, Produccién y Post-produccién
y va de la mano con lo propuesto en articulo Game Scrum escrito por Godoy y Barbosa (2010).

Pre-Produccién: Esta fase se define de idea del juego, involucrando aspectos como: género,
historia, bocetos, gameplay. De esta fase surgen las primeras especificaciones del videojuego
e igualmente existe un documento denominado "Game Design Document"(GDD) que contie-
ne lo siguiente: Género, Jugadores, Historia, Look & Feel, Interfaz de Usuario, Objetivos, Reglas,
Caracteristicas, Gameplay, Disefio de niveles y Requerimientos Técnicos.

Produccién: Es la etapa méas importante, en donde ya empieza la disefio y produccién del

videojuego y donde se invierte el mayor esfuerzo. El GDD se fortalece con: Disefio del juego,
Disefio Artistico, Disefio Mecdnico, Motor del Juego, Disefio Técnico, Implementacion, Pruebas, y

14
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Lanzamiento.

Post-Produccién: Ya es la puesta en marcha y utilizacién por parte del publico objetivo,
puesto en el mercado.

2.1.6  Kinect como apoyo a terapias fisicas

El Kinect es un dispositivo de deteccién de movimiento y que fue originalmente desarrolla-
do para la consola de videojuegos Xbox 360 (Pagliari & Pinto, 2015) . Este dispositivo cuenta
con los siguientes componentes principales:

= Camara de color: Esta es la cdmara responsable de capturar los datos de video de
color(RGB). Soporta una velocidad de 30 frames por segundo en una resolucién de
1920 X 1080 pixeles y camara 16:9, los valores de los frames por segundo pueden variar
segln la resolucién escogida. El rango de visibilidad es de 60 grados vertical y 70
grados horizontal.

= Emisor de infrarrojos y sensor de profundidad: El sensor de profundidad consiste en
dos emisores de rayos infrarrojos que emiten y calculan la profundidad con distancias
de 0.5 a 4.5 metros.

= Micréfonos: El Kinect cuenta con cuatro micréfonos, en un orden lineal, que funciona
a 48KHz.

= Led: Estd situado entre la cdmara y proyector infrarrojo e indica el estado del Kinect.

2.1.7 erapia Fisica.

La confederacién mundial para la terapia fisica define que esta se ocupa de proveer servi-
cios a individuos y poblacién para desarrollar, mantener y restaurar el movimiento maximo
y habilidad funcional durante la vida. Esto incluye proveer servicios en donde el movimiento
y la funcionalidad que han sido causados por el envejecimiento, lesiones, dolores, enfermeda-
des, desérdenes o factores ambientales. Los movimientos funcionales son la base para tener
un estado saludable. («The World Confederation for Physical Therapy», 2011)

Ademés, las terapias fisicas se encuentran bajo supervision y la direcciéon del terapeuta
fisico, que incluye en sus actividades:

= Evaluacién y valoracién: Se realizan pruebas a los individuos, y se sintetizan todos los
datos verificando limitaciones en los pacientes.

» Diagnéstico: En base a los resultados de la valoraciéon se define el caso clinico del
paciente categorizando su limitacion.

= Pronéstico: Se define el tratamiento a seguir, negociando con el paciente los objetivos
de este.
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= Intervencién y tratamiento: Se implementan actividades con el fin de alcanzar el obje-
tivo: ejercicio terapéutico, entrenamiento funcional en el autocuidado, manejo de casa,
trabajo, comunidad, técnicas de terapia manual, modalidades electroteraputicas, etc.

= Reevaluacién: Etapa donde se evaltian los resultados del tratamiento.

2.2 ESTADO DEL ARTE

En Colombia, segtin lo investigado a través del laboratorio de Multimedia y Visién por
computador, actualmente no hay videojuegos que apoyen las terapias fisicas, sin embargo,
en el &mbito internacional ya existen diversas implementaciones que se acercan a lo que este
proyecto quiere conseguir, a continuacion se describen las més relevantes:

= Virtual Rehab: Es un producto desarrollado por la empresa VitualWare que permite
el tratamiento de diferentes funciones para las siguientes patologias: enfermedades
neurodegenerativas, (esclerosis multiple, enfermedad de Parkinson, esclerosis lateral
amiotroéfica (ALS), enfermedad de Alzheimer), trastornos neuromusculares (Distrofias,
las miopatias, amiotréfica un Neuropatias), neurovascular trastornos mentales Trauma
(trazo y lesiones cerebrales traumdticas), y movilidad para las personas mayores. Existe
un médulo llamado virtualrehab body el cual utiliza la tecnologia Kinect para el manejo
de terapias, ademads de permitir el seguimiento de cada paciente con una evaluacién y
andlisis grafico de los pacientes, monitoreo de cada paciente. (Virtualware Group, 2014)

= MIRA: Al igual que VirtualRehab, MIRA ofrece un videojuego que apoya las terapias
mediante la deteccién de Movimientos con el sensor Microsoft Kinect basado en mini-
juegos que acompafan al paciente mientras este realiza los movimientos inherentes a
su tipo de terapia. También posee tutoriales que hacen que los usuarios de la aplica-
cion la entiendan més facilmente ya que estd disefiada para ser usable tanto en el hogar
como en el centro de salud.

Como ventaja adicional también trae utilidades para los profesionales de la salud, per-
mitiéndoles programar planes de ejercicios personalizados para cada paciente, un mo-
nitoreo constante y estadisticas que pueden ser extraidas para propdsitos investigativos.
(MIRA Rehab, 2014)

= SeeMe: Aunque esta dista un poco més de las anteriores dos implementaciones, sigue
empleando como sensor de movimiento la misma tecnologia y también es posible reali-
zar las terapias tanto en el hogar como en los centros de salud. También su metodologia
de juego permanece igual que en los anteriores videojuegos, es decir, se trata de que
el paciente con las partes del cuerpo que se quieran desarrollar realice las actividades
que se proponen en la aplicaciéon. Como ventaja para los fisioterapeutas tiene un panel
de control que permite mostrar estadisticas en tiempo real durante la realizaciéon de las
terapias, lo que permite observar inmediatamente si el paciente esta realizando los mo-
vimientos adecuadamente. Ademads, dicho panel de control también permite el cambio
de dificultades y de partes del cuerpo a emplear en el videojuego al instante, lo que
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quiere decir que asegura una flexibilidad para cada paciente lograda también gracias a
su sistema de gestion de usuarios que guarda las personalizaciones de ejercicios para
cada paciente en particular. (Brontes Processing, 2016)

2.3 ANTECEDENTES

Al comenzar el trabajo de grado, el proyecto Platherapy contaba con dos minijuegos que
permiten movimientos para hombro y codo; estos, contienen un par de médulos: el primero,
reconoce el seguimiento al progreso motriz del paciente, con el fin de evidenciar el avance
terapéutico del paciente. El segundo, permite hacer seguimiento del estado del jugador, pero
faltan elementos que permita mejorar la experiencia de uso y de juego.

Finalmente, el videojuego desarrollado durante el trabajo de grado, no sélo apoyara tera-
pias fisicas en miembros inferiores para pacientes adultos del HUV, sino que también conté
con elementos de que permitan al desarrollador aplicar buenas caracteristicas de calidad en
el videojuego, gracias a las guias y modelos de evaluacién de usabilidad y jugabilidad. Estas
pautas que surgieron durante la ejecucion del presente trabajo, también serdn de utilidad
para playtherapy, ya que se podrdn aplicar en los implementados, los desarrollados al mismo
tiempo y los que se desarrollardn a futuro.
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PLAYTHERAPY

Este capitulo permite conocer el contexto del proyecto de investigacién del que hizo parte
el trabajo de grado, ;Cudl es su objetivo?, el equipo de trabajo, las metodologias con las
que se trabaj6 y como se relacionaron sus fases y etapas y finalmente, algunas herramientas
empleadas durante el desarrollo del juego.

3.1 DESCRIPCION GENERAL DE PLAYTHERAPY
3.1.1  Descripcién del Proyecto

Playtherapy, videojuego de apoyo a terapias de recuperacion fisica es un proyecto aprobado por
la vicerrectoria de investigaciénes durante la tercera convocatoria de proyectos de investiga-
cién de la Universidad del Valle en el afio 2016, es ejecutado por el grupo de investigacion
en Multimedia y Visién por computador, adscrito a la Escuela de Ingenieria de Sistemas
y Computacion, liderado por la profesora Patricia Trujillo, Ph.D. Este proyecto, tiene como
objetivo principal el desarrollo de un videojuego interactivo que consiste en un conjunto de
minijuegos orientados a movimientos especificos.

Playtherapy estd compuesto por dos principales aplicaciones: el primero, el videojuego, en
el cudl el terapeuta seleccionara uno o varios minijuegos con el fin de que el paciente interac-
tde y realice la sesion terapéutica. El segundo, una aplicaciéon web con fines administrativos
de uso para el terapeuta y profesionales involucrados en la Unidad de Medicina Fisica y
Rehabilitacion, en él se podré ingresar y consultar la historia clinica e igualmente el progreso
del paciente.

Este proyecto inicié en Agosto del 2016 y espera culminar en el afio 2018.

3.1.2  Equipo de desarrollo

El equipo de Playtherapy actualmente cuenta con seis estudiantes de tltimos semestres
de Ingenieria de Sistemas (Camilo Ruiz, Miguel Lépez, Domenico Di Mambro, Mauricio
Castillo, Andrés Cortés y Alvaro Loaiza) encargados del desarrollo de videojuegos y de la
aplicacion web. Igualmente se cuenta con un estudiante de Maestria en Ingenieria de Sis-
temas, Ing. Edwin Gamboa, que se encarga de coordinar al equipo de desarrollo y cuenta
con el liderazgo de la profesora Patricia Trujillo Ph.D. Igualmente, se cuenta con un equipo
de Usabilidad /Jugabilidad encargado de plantear, gestionar y desarrollar las pruebas de su
competencia a los minijuegos y aplicacién web, integrado por la profesora Ing, Yuri Bermu-
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dez, Ing. Edwin Gamboa y el autor de este documento, Alvaro Loaiza. En cuanto al tema de
terapia fisica, se cuenta con el apoyo de la estudiante de fisioterapia Andrea Coral.

3.2 METODOLOGIA

El presente trabajo, sigui6é la metodologia descrita en Subseccién 3.2.1 y modelo en la
Subseccién 3.2.2; con el fin de cumplir los objetivos, en especial, mejorar la motivacién y
disfrute por parte del paciente en el uso del videojuego, y paralelamente cumplir con los
criterios de Usabilidad y Jugabilidad.

3.2.1  Game Scrum

Esta metodologia es tomar las ideas de Scrum y eXtreme Programing (XP). La primera me-
todologia se basa en pequefias iteraciones llamadas sprints, en el cual se realiza seguimiento
y evaluacién del estado de la tareas asignadas en el sprint. Las reuniones que se realizan
en esta metodologia son: planificacién, acompafiamiento, revisién e inspeccion. La segunda
metodologia, generalmente utilizada para desarrollo de videojuegos y creacién de contenido
multimedia, se basa en cinco principios o valores: comunicacién, valor, retroalimentacion,
respeto y simplicidad (Godoy & Barbosa, 2010).

Game Scrum esti dividido en tres fases:

1. Pre-Produccién: Es la fase en la que se define en forma, el concepto, los objetivos y dise-
no del juego; igualmente, se definen aspectos técnicos como lenguaje de programacion,
plataforma, hardware.

En esta etapa estd el prototipo y el “Game Design Document” que permitié definir el
alcance, desarrollo y prueba del videojuego, con el fin de pasar a la siguiente fase para
darle desarrollo al proyecto.

2. Produccién: Una vez definida la idea y alcance del juego a desarrollar a través del GDD
inicial, se comienza la implementacién de los productos del proyecto subdividido por
actividades, se ird iterando e incrementando hasta obtener un videojuego con suficiente
madurez para ser lanzado.

3. Post-Produccién: Una vez completo el juego, se pasa a las pruebas tanto de expertos
como implicados o usuarios finales, con el fin de hacer retroalimentacién y ajustes al
proyecto.

Después de las pruebas, el videojuego ya tiene una madurez suficiente para realizar el
lanzamiento o puesta en marcha hacia la empresa o publico objetivo, en caso de uso
comercial, se realizan campafas de marketing y divulgacién masiva.
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3.2 METODOLOGIA

3.2.2  Modelo de Proceso de la Ingenieria de la usabilidad y de la accessibilidad (MPIu+a)

La idea central de este modelo es poder concatenar el proceso de desarrollo de sistemas
interactivos con la ingenieria de usabilidad y accesibilidad proporcionando herramientas que
permitan guiar el proceso de implementacién de un sistema interactivo. (Granollers, 2016)

Este esquema esta compuesto por tres pilares que permite determinar en que fase del
desarrollo se encuentra una actividad especifica:

» Ingenieria de Software: Comprende las etapas genéricas del ciclo de vida del software:
Andlisis de requisitos, disefio, implementacion y lanzamiento.

= Prototipado: Engloba las técnicas que permitirdn la posterior fase de evaluacién.

» Evaluacion: Caracteriza las técnicas de evaluacion existentes.
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Figura 5: Modelo de Proceso de la Ingenieria de la Usabilidad y la Accesibilidad (MPIu+a). (Grano-
llers, 2016)

Este paradigma, propone un modelo iterativo como se puede ver en la Figura 5, que esta-
blece procesos repetitivos, e invita a la participacién activa del usuario en todas las etapas
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del desarrollo del proyecto. Igualmente, este modelo es flexible, es decir, no es necesario rea-
lizar las fases de manera lineal o en cascada, sino que el proyecto particular, las reuniones
de planeacion son la que definird la cantidad de iteraciones necesarias para cumplir con lo
propuesto.

3.2.3 Game Scrum & MPlu+a

El siguiente grafico, se muestra cémo se dividieron las fases del modelo MPIu+a dentro
de las etapas de Game Scrum.

P
Pre-Produccion Analisis de Disefio
Requisitos
b
Produccion Frototipado Implementacion
A l
N

Post-Producion Evaluacion Lanzamiento

Figura 6: Game Scrum & MPlu+a

3.2.4 Herramientas

A continuacién se relacionan las principales herramientas que se utilizaron para el desa-
rrollo del trabajo de grado.

» Taiga: Es una herramienta de cédigo abierto para gestién de proyectos agiles, starups,
bajo Scrum o Kanban, permitiendo administrar historias de usuario, sprints, tareas e
issues.

= Unity: Es un motor de desarrollo de videojuegos multiplataforma en 2D y 3D (web, PC,
moéviles, Smart TV, consolas y realidad virtual) desarrollado por Unity Technologies.
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3.2 METODOLOGIA

= Unity Collaborate: Permite almacenar, compartir y guardar los proyectos de Unity en
la nube.

= C Sharp: Es un lenguaje de Programacién Orientado a Objetos desarrollado por Micro-
soft, es uno de los lenguajes soportados en Unity para el desarrollo de scripts.
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PRE-PRODUCCION

Este capitulo de Pre-produccién expone las fases de andlisis de requisitos y disefio de la
metodologia MPIu+a propuesto por Granollers, 2016; en esta etapa, se realizé reconocimiento
del ambiente de terapia fisica e igualmente una propuesta de minijuego para miembros
inferiores en pacientes adultos en el Hospital Universitario del Valle Evaristo Garcia, ESE;
paralelamente, se realiza una seleccién de heuristicas de jugabilidad para desarrollar la guia
de estilo y el plan de evaluacién heuristica.

4.1 ANALISIS DE REQUISITOS

Esta fase corresponde al anélisis del ambiente de terapia fisica dentro del Hospital Univer-
sitario del Valle, con el fin de hacer reconocimiento de cémo los terapeutas y los pacientes
realizan las tareas, con el fin de capturar sus necesidades y la experiencia real durante la
sesion terapéutica.

isto, vamos a realizar
una valoracion inicial, con
el fin de establecer unos
objetivos para esta terapia

Llego con un diagnéstico
Esta es mi deficiencia y

limitaciones

2 El terapeuta registra el

diagndstico, la valoracion

ﬁl\ ] inicial, el objetivo y el plan de
y trabajo
Terapeuta
S—

Terapeuta

Paciente

. 0=0
3. De acuerdo al plan de trabajo, el @:ﬂ l
M terapeuta selecciona elementos
i—’ fisicos que le permitan realizar las El terapeuta explicara como debera realizar el
O3  lerapias fisicas de rehabiltacisn. ejercicio terapeutico. i
Terapeuta
Terapeuta Paciente

El paciente realiza el ejercicio fisico indicado por Al finalizar la sesion de terapia,

O
(] 6.

O el terapeuta. ] el terapeuta registra informacién

post-terapia y post-evaluacion

Paciente y

Terapeuta

Figura 7: Storyboard
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4.1 ANALISIS DE REQUISITOS

4.1.1  Entrevista y Observacion de Campo

Con el fin de caracterizar la metodologia de Disefio Centrado en el Usuario descrito en
la Subseccién 2.1.2 para tener concordancia entre los requisitos fijados y la consecucién de
los mismos, se realizaron reuniones con el personal de la Unidad de Medicina Fisica del
Hospital Universitario del Valle, realizando entrevistas y retroalimentaciéon de propuesta de
minijuego.

Inicialmente consistié en realizar entrevistas y observacién de campo, para la primera
parte, el equipo de Usabilidad y Jugabilidad en Playtherapy, conformado por la Ing. Yuri
Bermudez, MBA; el Ing. Edwin Gamboa y el estudiante Alvaro Loaiza en reunién interna
definieron realizar una entrevista semi-estructurada, formulando las siguientes preguntas
como guia:

1. ;Cuadl es el proceso que se sigue antes de iniciar una sesién de terapia?
2. ;Qué tipo de terapias son las mas frecuentes?

3. (Coémo es la disposicion del paciente para realizar la terapia al inicio de la sesién? jen
las primeras sesiones?, ;En las tltimas?

4. (Cudles considera que son las principales dificultades y emociones a las que se en-
frentan los pacientes cuando realizan las terapias?, ;Son las mismas dificultades para
jovenes y para adultos?

5. ¢(Qué cantidad de pacientes no culminan la cantidad de sesiones recomendadas para
su terapia? ;De 100 cuantos?

6. ¢Podria describir el proceso que se lleva a cabo durante una sesién de terapia?, ;Quie-
nes intervienen?, ;Cudnto tiempo dura?, ;Se recoge alguna informacién durante la
terapia?

7. ¢Como se realiza el seguimiento de los pacientes a lo largo de las terapias?

Esta entrevista fue realizada a dos terapeutas de la Unidad de Medicina Fisica y Rehabi-
litacion del HUYV, los resultados de la entrevista (audio y resumen de respuestas) se puede
encontrar en los anexo Pre-produccién/Analisis de Requisitos/EntrevistaUno

Una segunda entrevista se realiz6 con las siguientes preguntas:

Caracterizacién de los pacientes:
= Nifios (5-12 afos)
= J6venes (12-18 afios)

» Adultos Edad Temprana (18-35 afios)
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4.1 ANALISIS DE REQUISITOS

= Adultos Edad Media (35-60 afios)
= Adultos Mayores (>60 afios)

1. Caracterizacion: Nivel educativo, estrato social, género (De acuerdo a sus experiencias
e impresiones)

2. Disposiciéon para realizar terapias (Por caracterizacién del paciente)
3. Existen terapias especificas para estos tipos de pacientes
4. Preferencia de ejercicios: ;Cuales les gustan?, ;Por qué?, ;Cuales no?, ;Por qué?

Relacién y conocimiento frente a TIC’s

1. ;Qué tan familiarizado esta con las tecnologias? ; Aplicaciones en la web? ; Videojuegos?
¢Qué tipo de videojuegos?, ;Sobre qué temadticas?, Dar ejemplos de aplicaciones.

2. ;Qué esperaria que le permita realizar el videojuego a usted como terapeuta?
3. (Qué esperaria que le permita realizar el videojuego a los pacientes?

4. (Qué esperaria que le permita realizar la aplicacion web? Sugerencia: Podria darle
algunos ejemplos de funcionalidades para empezar
Terapia

1. ;Cudles son las tareas especificas que realizan los auxiliares en cada terapia? Si tienen
0 no autonomia para asignar ejercicios?

2. ¢Qué rol podria cumplir los auxiliares cuando se use el videojuego para apoyar las
terapia fisicas?

3. (Qué funcién considera que deberia cumplir Playtherapy dentro de las terapias fisicas?,
(Cuando y como seria conveniente usarlo? (Importante aclarar que Playtherapy no es
un sustituto)

Preguntas adicionales

1. ;Podria indicar en qué consisten los ejercicios de calentamiento? Ejemplos? Difieren de
acuerdo al tipo de Terapia?

2. ;Qué similitudes y diferencias hay en la terapia ocupacional frente a las terapias fisicas?
(Con el objetivo de determinar si Playtherapy podria apoyar terapias ocupacionales)

En esta oportunidad se tuvo oportunidad de entrevistar a tres terapeutas de la Unidad de
Medicina Fisica y Rehabilitacién, se omitieron preguntas adicionales debido a dificultades
con el tiempo. Los resultados de la entrevista dos (audio y resumen de respuestas) se puede
encontrar en los anexos Pre-produccién/Andlisis de Requisitos/EntrevistaDos.

Una vez realizadas las entrevistas, se procede a realizar el anélisis de informacién recolec-
tada, generdndose los siguientes documentos resumidos en la siguiente Tabla 2:
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Tabla 2: Resumen de documentos de anélisis de requisitos

NUMERO DOCUMENTO DESCRIPCION UBICACION EN ANEXOS

Documento que describe el

Andlisis Etno- contexto del lugar de traba- Pre-produccién/Anaélisis de

jo y cémo el personal realiza

grafico “%  requisitos
las tareas y sus responsabili-
dades y expectativas
o Documento que identifica los
Anadlisis  de . . L P
. usuarios, el impacto en el Pre-produccién/Andlisis de
: implicados royecto, sus expectativas e requisitos
(stakeholders) T Yoo P q
intereses
Anadlisis con- Documento que describe c6- . P
o dq Pre-produccién/Anélisis de
3 textual de mo realizan las tareas en el .
. . requisitos
tareas ambiente de trabajo
Historieta que muestra como
es el proceso de interaccién
4 Storyboards antes del proyecto y cOmo se Pre-prOdUCCIén/AnéhSIS de

pretende una vez se imple- requisitos/Storyboards
mente en la Unidad de Medi-
cina Fisica del HUV

4.2 DISENO

En esta etapa comprende la seleccién de movimientos, la creacién de una historia, reglas
y estructura para el minijuego, la seleccién de caracteristicas de Usabilidad y Jugabilidad y
finalmente el disefio de una guia de estilo que comprende los mecanismos que permitirdn
mejorar la experiencia de juego.

4.2.1 Seleccion de Movimientos

Se realiza identificacién de los movimientos en miembros inferiores con asesoria de la estu-
diante de fisioterapia Andrea Carolina Coral y validacién con la coordinadora de la Unidad
de Medicina Fisica y Rehabilitacién del Hospital Universitario del Valle Mg. Maria Isabel
Pavas, requiriendo los siguientes movimientos resumidos en Tabla 3. Para mayor detalle, se
puede remitir al documento ubicado en los anexos: Pre-produccién/Anadlisis de Requisitos/-
Seleccion de Movimientos.
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Tabla 3: Seleccién de Movimientos Plano Frontal

DESCRIPCION MOVIMIENTO IMAGEN

» Flexion de cadera con flexion de rodilla
(plantiflexién neutro o dorsiflexion)

» Extension de cadera, extensién de rodilla, to-
billo neutro

= Flexién de cadera, extensiéon de rodilla y
dorsiflexién de tobillo

= Extension de cadera, extensién de rodilla y
tobillo a neutro

4.2.2  Idea de Mini-Juego
Con el fin de crear una historia, reglas y estructura para el videojuego, se cita a una
reunién al equipo de Playtherapy para realizar y socializar una lluvia de ideas y concretar

una representacion de juego llegando a un concepto concreto que se detallara en la siguiente
seccion.

4.2.3 Game Design Document

Siguiendo la metodologia de desarrollo de videojuegos Game Scrum (Godoy & Barbosa,
2010) y con el fin de concretar la idea de juego en un documento formal, se elabora en el Ga-
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me Design Document (ver anexo: Preproduccién/Game Design Document). A continuacion,
se resume la idea de mini-juego:

Nombre: Futbol Libre

Ambiente: Parque

Personaje: Adulto joven que desea practicar fttbol libre
Objetivo Principal: Mantener pelota de fttbol en el aire
Miembros del cuerpo involucrados: Cadera, Rodilla y Pie
Planos: Frontal

Configuraciones:

Angulo Minimo y Maximo (Flexiones)

Tiempo rebote de la pelota

Rapido: Resistencia

e Lento: Potencia

Reglas:

e Mantener la pelota en el aire levantando la rodilla o el pie segtin lado que corres-
ponda

e La cantidad de rutinas correctas determinard la victoria del jugador

4.2.4 Product Backlog

Dentro de las reglas de trabajo de Playtherapy, se considera que todo mini-juego debe
contener las siguientes historias de Usuario (Nota: Es importante resaltar que que la docu-
mentacion del desarrollo del proyecto se realiza en inglés, por ende, cada HU se presentara
en el idioma definido de desarrollo):

1.

Game Scenario: Son los elementos del ambiente de juego, que puede ser un parque,
una casa, una playa y demads objetos que acompaiien el escenario.

Movement Control: Hace referencia a los movimientos que debe ejecutar el avatar de
acuerdo a las entradas del sensor de movimiento (Kinect 2.0).

. Interaction Elements: Son los elementos con los que interactuard el personaje del juego.

. Scoring System: El sistema de puntos de acuerdo a las caracteristicas y naturaleza del

juego, debe existir dos médulos: Repeticiones y tiempo.

. Feedback System: El juego debe contar con un sonido de ambiente, aciertos, desaciertos

e igualmente indicaciones para que el jugador sepa que movimientos debe ejecutar.
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6. Parameters Screen: Son los parametros/reglas para que el terapeuta pueda configurar
el modo de juego, elementos como tiempo, repeticiones, dngulos, partes del cuerpo a
trabajar, etc.

7. Game Persistence: El juego debe contener una base de datos con el fin de que pueda
almacenar informacién como dngulos, desempefio, etc.

8. Game Tutorial: En él debe estar contenidas las instrucciones para poder interactuar con
el juego.

9. Final Animation: Una vez finalizado el juego, debe contener una animacién creativa
antes de desplegar la pantalla de pardmetros.

10. Results Screen: Es la pantalla en la que se mostrard el nivel de desempefio del jugador.

4.2.5 Seleccion de Heuristicas

Con el fin de definir cudles son las caracteristicas de Usabilidad y Jugabilidad para el
desarrollo del proyecto Playtherapy, inicialmente se realiza una revisién de los antecedentes
relacionado a la evaluacién heuristica y los principios desarrollados por expertos en el tema.

Del estado del arte, se seleccionaron las siguientes lecturas:

» Heuristic And Usability Guidelines For The Creation And Evaluation Of Fun In
Video Games (Federoff, 2002): Propone una lista estdindar de heuristicas para desarro-
lladores de videojuegos, comparandolos con los principios heuristicos de Nielsen, 2005
y finalmente define una bateria de heuristicas a partir de un estudio exploratorio con
un equipo que estaba en la fase inicial (pre-produccién) de un videojuego.

Las bateria de Heuristicas propuestas por Federoff se pueden ver en los anexos: Pre-
produccién/Anélisis de Requisitos/Bateria de heuristicas.

= Game Usability Heuristics (PLAY) For Evaluating And Designing Better Games: The
Next Iteration (Desurvire & Wiberg, 2009): Este trabajo toma como base Heuristic Eva-
luation for Playability (HEP) (Desurvire, Caplan & Toth, 2004), pero debido a que es
limitado, desean ampliar y generar conjuntos heuristicos y que sea ttil en todo el pro-
ceso de desarrollo de videojuegos. Estos principios fueron desarrollados a través de
voluntarios que colaboraron en el proyecto durante una conferencia anual de video-
juegos, llenando un cuestionario acerca del juego seleccionado a partir de una lista.
Los resultados de la encuesta, permitieron a los investigadores seleccionar una lista de
heuristicas que denominaron PLAY.

Las bateria de Heuristicas propuestas (Heuristics of Playability - PLAY) se pueden ven
en los anexos: Pre-produccién/Analisis de Requisitos/Bateria de heuristicas.

= Jugabilidad. Caracterizacion de la experiencia del jugador en videojuegos (J. L. G.
Sanchez, 2010a): Este documento define la jugabilidad como un elemento inherente a

29



4.2 DISENO

un sistema interactivo que son los videojuegos, por tanto, se define como un conjunto
de propiedades que describen la experiencia del jugador ante la interaccién con el juego,
ya que los mismos, tienen como objetivo de divertir y entretener “de forma satisfactoria
y creible” a nivel personal o social. Esta tesis doctoral plantea una herramienta para el
andlisis y evaluaciéon de jugabilidad guiado por heuristicas.

El autor genera una bateria de heuristicas y se puede encontrar en el anexo: Pre-
produccién/Anélisis de Requisitos/Bateria de heuristicas.

Con base a las anteriores lecturas, se revisé cada una de las baterias de heuristicas por los
miembros del equipo de Usabilidad /Jugabilidad, hallando que las heuristicas recopiladas
por J. L. G. Sanchez, 2010a son tomadas en base a las de Federoff, 2002 y de Desurvire y
Wiberg, 2009; por lo que se decide dejar tinicamente, las que se encuentran en la tesis docto-
ral. Posteriormente, se hizo revisién de cada principio tomando como base la caracteristicas
del proyecto Playtherapy, si aplican o no. Junto con el equipo de Usabilidad/Jugabilidad se
realiz6 una reunién con el fin de concretar cudles harian parte de las guias de estilo y test
heuristico. Las heuristicas que finalmente quedaron seleccionadas se puede ver en la hoja de
célculo “Seleccién de Heuristicas” que se puede hallar en el anexos: Pre-produccién/Analisis
de Requisitos/Bateria de heuristicas.

4.2.6  Guia de Estilo

Con el fin de que se pueda aplicar mecanismos que apoye el proceso de interaccién entre
el usuario y el videojuego y mejorar la experiencia del jugador, se disefi¢ una guia de estilo
que toma los siguientes topicos:

1. Estructura del juego: El equipo de Playtherapy defini6 unos requerimientos minimos
que deben contener la estructura de juego

2. Pantalla de configuracién/Pardmetros: En ella se plasma los principios de agrupacién o
distribucién de elementos Gestalt en la pantalla de pardmetros, se define que significa
cada distribucién con un prototipo de cémo usarlos y advertencias de configuracion
inadecuada de los elementos. Se explica en detalle los que mas se adectian al proyecto:

» Proximidad: Hace referencia al uso de patrones horizontales y/o verticales, mante-
niéndose de manera ortogonal y escalable (mayor-menor).

» Similitud: Ante la variedad de objetos, permite agruparlos bajo el principio de
semejanza o que son parecidos dentro de sus propiedades, que permite percibirlos
como un todo conceptual.

= Region Comiin: Permite que los elementos sean vistos como un grupo o un conjunto
a través de rasgos o eventos comunes.

n Conexion entre los elementos: Permite minimizar la diferencia entre los elementos,
que permite percibir que el elemento anterior o el siguiente estdn correlacionados.
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4.2 DISENO

3. Juego: Dentro del juego, se dan recomendaciones generales frente al correcto uso de
colores dentro de la interfaz, informacién visual, sonido, percepcién, que debe tener
como minimo el tutorial y qué es Low Poly y sus razones de uso en el proyecto.

4. Jugabilidad: En este item se relacionan los principios heuristicos que se adectian para
una buena experiencia del juego y de usuario.

Este documento se puede encontrar en el anexos: Pre-Produccién/Analisis de requisitos.

4.2.7  Evaluacion Heuristica

Para este proyecto, con esta evaluacién se busca verificar la calidad de un sistema inter-
activo con una serie de principios llamados “heuristicas” previamente establecidos. Se llevé
a cabo por un evaluador experto en el tema (para este caso en jugabilidad) que acttia en
representacion del usuario final al interactuar con el sistema que se estd evaluando. Esta eva-
luacién tiene como objetivo medir la calidad del sistema interactivo (videojuego) en relacién
al funcionamiento del juego, su disefio y la caracterizacién de la experiencia del jugador du-
rante la interaccién (M. P. Gonzélez, Pascual & Lorés, 2001).

La evaluacién heuristica tiene como ventaja ser de bajo costo para su aplicacién, pero a
la vez tiene como principal desventaja la opinién subjetiva a la estd sometida la valoracién
del experto y no de los propios usuarios del sistema. Siguiendo lo afirmado o definido por
J. L. G. Sanchez, 2010d, el equipo de Usability /Playability de Playtherapy dividi6 la evalua-
cién heuristica y a la vez integré cada heuristica relacionando o aplicando tres estrategias de
evaluacion de los sistemas interactivos definidos dentro de la Interaccién Persona Ordenador:
Inspeccién, Indagacién y Observacion de Campo (Abascal, Cafias, Gea, Gil & Lores, 2006).

1. Inspeccién: Consiste en que el evaluador inspecciona o examina unos aspectos relacio-
nados con el tema de jugabilidad, dentro de los métodos de inspeccién se encuentra la
evaluacién heuristica, que se encarga de analizar la conformidad del sistema interactivo
con los principios reconocidos por expertos en el tema.

2. Indagacién: Consiste en obtener la informacién a través del didlogo con los usuarios
mediante preguntas verbales o escritas, para este fin, se preparard previamente una
entrevistas semi-estructurada.

3. Observacion de Campo: Consiste en ejecutar el sistema interactivo en el ambiente real
en la cual los usuarios finales interactuaran, los evaluadores observaran sus interaccio-
nes, reacciones e identificar incidentes criticos, para preguntarles a los usuarios qué
ocurrié y complementar la informacion.

4.2.7.1  Planificacién de Evaluaciéon Heuristica

Con las heuristicas seleccionadas en Subseccion 4.2.5, se realizé una pre-seleccién de cada
principio heuristico con la respectiva justificacién del porque se debe evaluar bajo uno de los
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4.2 DISENO

tres métodos seleccionados previamente, una vez terminado, llevé a cabo una reunién con el
equipo de Usabilidad /Jugabilidad para concretar la seleccién de heuristicas en cada uno de
los métodos. La bateria de heuristicas agrupadas por cada método de evaluaciéon se puede
ver en el anexo: Pre-produccién/Andlisis de requisitos/Evaluaciéon Heuristica.

Con las heuristicas agrupadas por las distintas estrategias de evaluacién, se procede a
elaborar la plantilla de Evaluacién Heuristica, en dos formatos: primero en Hoja de Célculo
de Google y una version para descargar y usar en Microsoft Excel que se encuentran en el
anexo: Pre-produccién/Analisis de requisitos/Evaluacién Heuristica.

4.2.7.2  Puesta En Marcha De La Evaluacion Heuristica

Se elabora el documento “Guia de Evaluacion Heuristica Playtherapy” con el fin de orien-
tar al evaluador encargado el paso a paso de la puesta en marcha de la evaluacién heuristica,
que se encuentra en los anexos: Pre-produccién/Anélisis de requisitos/Evaluacion Heuristi-
ca. A continuacién se relacionan los aspectos mds importantes:

El perfil de los evaluadores pueden ser:

» Especialistas de Jugabilidad
= Consultores de desarrollo de videojuegos con experiencia en Jugabilidad

= Personas del equipo de trabajo con conocimiento del tema de Jugabilidad

1. Evaluacién por Inspeccién: Para la ejecucién de esta evaluacion, el evaluador analiza,
contrasta y valida el conjunto de principios heuristicos definido mediante la observa-
cién e interaccion del juego. A cada principio, el evaluador agrega un valor entero entre
1y 5; 1 como poco o nada y 5 como Mucho o bastante. Ejemplo:

1 |5e puede jugar al juego sin hacer use del manual o libreto 5

2 El juego dispone de distintos niveles de dificultad y/o un sistema de dificultad que se adapta a las habilidades del 4
jugador

3 |Eljuego no penaliza con repetir la misma accidn hasta superar un reto 3

Figura 8: Ejemplo Evaluacién Heuristica

2. Evaluacién por Indagacién: Para la ejecucion de esta evaluacion, el evaluador realizard
una entrevista en la que indaga aspectos claves en la jugabilidad mediante una entre-
vista semi-estructurada a los usuarios potenciales del sistema (Pacientes y Terapeutas).

La ejecucion de esta evaluacioén cuenta con los siguientes pasos:
a) Pre-test: En ella, se le hara un perfil demogréfico
b) Test: Interaccion del jugador con el juego en ejecucién

c) Post-test: Realizacion de entrevista semi-estructurada
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4.2 DISENO

El documento para la realizacién del test se encuentra en el anexo: Pre-produccién/Evaluacion
Heuristica

Una vez realizado el test, el evaluador se remite a la plantilla de evaluacién heuristica,
agregando los valores enteros de 1 a 5 como en el item anterior, en los principios
heuristicos que corresponda.

3. Evaluacién por Observacién: Para la ejecucion de esta evaluacion, el evaluador reali-
zard una observacion de campo del comportamiento de los usuarios del videojuego,
tomando en cuenta las reacciones, pausas y su modo de interaccién con el sistema
interactivo.

Aspectos a tener en cuenta durante la observacion:

a) Entendimiento del terapeuta en la configuracién del juego
b) El tiempo de uso del juego, completo o desiste en seguir jugando antes de acabarse
c) El paciente entiende las acciones del juego (precisién)

d) Intentos exitosos y fallidos (Las veces que el usuario debe realizar una accién
frente al juego)

e) El tiempo que el paciente demora por reto (tiempo suficiente para realizar la ac-
cion)

f) Uso de los retos/objetivos secundarios

g) Uso del juego posterior al tutorial (memorizacién del juego y sus reglas)

h) Uso repetido de tutorial

i) Tiempo entre retos (Sea suficiente para un nuevo reto)

j) Comportamiento del usuario (agrado, concentracién, frustracién, interés, etc.)

Una vez realizada la observacion, el evaluador se remite a la plantilla de evaluacion
heuristica, agregando los valores enteros de 1 a 5 como en el item anterior, en los
principios heuristicos que corresponda.

Los principios heuristicos para test por observacion solo aplican para una tnica faceta
de jugabilidad: personal

4.2.7.3 Resultados

El evaluador debe brindar informe de sus resultados, dando a conocer:

» Los principios heuristicos con valores criticos (1,2) y las razones por la que tuvo esos
valores

» Los principios heuristicos con valor aceptable (3,4) y las razones por la que tuvo esos
valores

= Recomendaciones generales, comentarios y sugerencias
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4.3 DIFICULTADES, RETOS Y APRENDIZAJES

Igualmente, la plantilla mostrard una valoracién promedio por Atributos, Facetas de Juga-
bilidad y general.

El valor promedio se interpretard de la siguiente manera:
= Valor critico: entre 1.0 a 2.9
= Valor Medio: entre 3.0 a 3.9
= Valor Aceptable: 4.0 a 4.4
= Valor Excelente: 4.5 a 5.0

Igualmente, por facetas, por atributos y combinado, brindando tres tipos de gréficos que
se pueden ver en la Figura 9:

a. Gréfico de radar
b. Gréfico de columnas

c. Gréfico de torta

El gréfico de radar permite visualizar de manera compartida como es la relacién frente
a los atributos y las facetas, entre los valores 1 a 5 mostrando la relacién entre la situaciéon
actual frente a la deseada (Encima de 4). Con el grédfico de barras se podrd observar de
manera cuantitativa los aspectos mds valorados y los que se podrian mejorar y finalmente,
el gréfico de pastel permite conocer cémo es la relaciéon porcentual y su proporcién entre los
distintos elementos que fueron evaluados.

4.3 DIFICULTADES, RETOS Y APRENDIZAJES

En esta primer etapa, a nivel personal se tuvieron las siguientes dificultades, retos y apren-
dizajes:

= Se aprendi6 a relacionar el modelo mental de los involucrados con el modelo concep-
tual existente en la bibliografia y reconocer su importancia en la disciplina de Interac-
cién Persona-Ordenador.

= Se aprendi6 a desarrollar entrevistas con los involucrados, cémo se debe dialogar con
ellos con el fin de obtener informacién relevante para el proyecto.

= Con las entrevistas, se fortalece el conocimiento para lograr el perfil de analista funcio-
nal o de requerimientos, mejorando la comunicacién con el fin de que los involucrados
entiendan la pregunta, como lograr que ellos den informacion indispensable y sean
conscientes que son parte del proceso. Igualmente, lograr comunicarse con profesiona-
les de otras areas para llegar a un acuerdo con el producto a desarrollar.
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4.3 DIFICULTADES, RETOS Y APRENDIZAJES

Jugabilidad Intrinseca Jugabilidad Interactiva
453‘1::'isfa‘.tti6n 400
: 3,33
6 izaj 3,00 2,92
Emocidn | - Aprendizaje 2,80 267
Motivacisn \ " Efectividad ] I I
Inmersidn Satisfaccién Aprendizaje  Efectividad  Inmersion  Motivacion Emaocidn
(a) Radar (b) Columnas

Jugabilidad Artistica

(c) Torta

Figura 9: Tipos de Graficos

Hubo dificultades con la disponibilidad de los terapeutas como de la coordinadora
e igualmente al momento de realizar las entrevistas, ya que, las entrevistas fueron
realizadas en el ambiente laboral. Por tanto, es mejor buscar un lugar como una sala de
juntas, que sea independiente del lugar de trabajo.

Se aprende a realizar documentacién de disefio del juego, concretamente Game Design
Document.

Se aprende a como se deben crear buenas historias de usuario para posteriormente ser
aplicada y administrada en una herramienta: Taiga.

Se conoce el estado del arte de jugabilidad y sus dos principales enfoques: primero,
como una forma de caracterizar la experiencia del jugador (PX) y segundo, como una
medida de calidad del videojuego como software.

El ambiente del proyecto de investigacion permite de alguna manera enfrentarse a lo
que serfa un ambiente al laboral, el reto de trabajar en equipo. A través de ello, se logra
identificar dificultades de manejo de tiempo y comunicacién grupal.
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PRODUCCION

En este capitulo se presentan las fases de prototipado e implementacién en MPIu+a, en
la cual se codifica y se da cumplimiento a las Historias de Usuarios definidas en el Product
Backlog propuesto durante la etapa anterior, se realizara por cada HU y sus evidencias del
cumplimiento de las tareas. El desarrollo fue a través de Unity versién 2017.1 y la adminis-
tracion de tareas de Scrum con Taiga.

5.1 PROTOTIPADO E IMPLEMENTACION
5.1.1  Game Scenario

Para el cumplimiento de la presente Historia de Usuario, se realizaron dos propuestas:
primero, el escenario fuera en un estadio de fatbol y segundo, un parque.

THUN

(a) Soccer Stadium (b) Park

Figura 10: Propuestas de Escenarios

Durante la realizacién de la presente historia de usuario, el equipo de Playtherapy concreté
el uso el concepto grafico de Low-Poly, con el fin de optimizar el rendimiento del hardware
y el desarrollo del juego, por lo que se opta por utilizar la segunda propuesta, ya que cumple
con los requerimientos técnicos.

El escenario se obtuvo a través del Asset Store de Unity.
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5.1 PROTOTIPADO E IMPLEMENTACION

5.1.2 Interaction Elements

5.1.2.1 Personaje

Una vez organizado el escenario y la escena, se procede a realizar una btisqueda de Assets
de tipo personajes, optando por dos propuestas para ser validadas con Andrea Coral (asesora
en terapia fisica) y Maria Isabel Pavas (Coordinadora de la Unidad de Medicina Fisica y
Rehabilitacion) y con asesoria del equipo de Playtherapy que fueron:

(a) Cute Male (b) Porl

Figura 11: Propuestas de Personaje

Se decide dejar el personaje Porl, ya que cuenta con un piernas mas largas, dando mas
visibilidad a los movimientos seleccionados a diferencia de Cute Male.

Figura 12: Prototipo Cute Male

Para la implementacion, siguiendo la recomendacion de la guia de estilo desarrollada en
Subseccién 4.2.6, se cambia los colores predefinidos inicialmente creando contraste medio y
con poco nivel de brillo. La implementacién de Porl se puede ver en Figura 13
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5.1 PROTOTIPADO E IMPLEMENTACION

5.1.2.2 Baléon

Con el fin de ser acorde a los modelos mentales de los usuarios, se opta por buscar e
implementar un balén de fatbol genérico, no usar modelos modificados en eventos especiales
como Copa Mundial de la FIFA o la Champions League.

Figura 13: Implementacién de Porl en Escenario

5.1.3 Movement Control

La implementacién de esta historia de usuario se requiere:
1. Hacer uso del hardware Kinect 2
2. Implementar el esqueleto para el personaje

3. Hacer uso de la libreria de deteccion de movimientos implementada por dos desarro-
lladores de Playtherapy

4. Hacer lectura de los dngulos acorde a los movimientos seleccionados en la Subsec-
cion 4.2.1

Para el caso del esqueleto, ya se encontraba implementado por el equipo de desarrollo, por
lo que se hace reutilizacion de los Game Objects y Assets disponibles y se prueba que funcio-
nen correctamente. De la libreria de deteccién de movimientos, se realiza reconocimiento del
coédigo fuente y se utilizan de los siguientes métodos para realizar la lectura de los dngulos:

» kneeRigthMovement y kneeLeftMovement para detectar el &ngulo de flexion de rodilla.

= hipRigthFlexMovement e hipLeftFlexMovement para detectar el dngulo de flexion de cade-
ra.

5.1.4 Scoring Systems

Para el sistema de puntos, se dividen por dos sistemas:
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5.1 PROTOTIPADO E IMPLEMENTACION

1. Repeticiones: Se basa en la cantidad de levantamientos correctos de pelota, el ntimero
de repeticiones serd configurado previamente por el terapeuta, el nivel de desempe-
fio serd la razén entre los levantamientos correctos sobre el nimero de repeticiones
predefinidas.

2. Tiempo: Se basa en un tiempo por minutos configurado previamente por el terapeuta,
el punto serd por el nimero de levantamientos que pueda realizar durante el tiempo
configurado. El namero de repeticiones esperado sera la razén entre el tiempo total
sobre el tiempo de rebote y el nivel de desemperio serd la razén entre los levantamientos
correctos sobre los levantamientos esperados.

Para cada sistema de puntos se implementa un par de interfaces para diferenciar entre
repeticiones y puntos en la esquina superior derecha y ambas tienen el ntiimero de aciertos
en la esquina superior izquierda (ver Figura 14):

Aciertos: 0 & Repeticiones: 1

(a) Repeticiones

(b) Tiempo

Figura 14: Panel de Puntos

Estos paneles siguen la guia de estilo de la Subsecciéon 4.2.6 usando contrastes altos y
usando cajas (item 3.2).
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5.1 PROTOTIPADO E IMPLEMENTACION

5.1.5 Feedback System

5.1.5.1 Sonido

Se realiza busqueda de recursos gratuitos y libres por internet, a través de la pagina web
Free Sound seleccionando tres tipos de sonido:

= Ambiental: Game Show Theme Tune
= Golpe Pelota: soccer football ball sounds

= Pelota al suelo: Game Sound Wrong

5.1.5.2 Turnos

Para la gestion de turnos, se configuré que las rutinas programadas (rodilla, pie, izquierda,
derecha) sean aleatorias, mientras que para una unica rutina (rodilla izquierda o derecha o
pie izquierdo o derecho), no es necesario gestionar los turnos. Para indicar la rutina a realizar,
se hard una iluminacién en la parte correspondiente como se puede ver a continuacioén:

|
~

(a) Rodilla derecha (b) Rodilla Izquierda (c) Pie derecho (d) Pie izquierdo

Figura 15: Turnos

5.1.6 Parameters Screen

Para la elaboracién de la pantalla de parametros se cont6 con la asesoria de la estudiante de
Fisioterapia Andrea Coral y la Coordinadora de la Unidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion
Mg. Maria Isabel Pavas indagando cudles son los parametros que se deben configurar de
acuerdo a la estructura del juego y se elabora un prototipo de papel que se puede ver en la
Figura 16.

= Modo de juego por tiempo o repeticiones
= Rodilla, pie o mixto

= Lado derecho, lado izquierdo o ambos

40


https://freesound.org
https://freesound.org/s/220754/
https://freesound.org/s/37154/
https://freesound.org/s/131657/

5.1 PROTOTIPADO E IMPLEMENTACION

Plano Frontal

Angulo Minimo (desde 30°)

Angulo Miéximo (hasta 135°)

Tiempo de rebote

AR MR M A M H W

e @10}

[ J 1 . l-?—d)q)

(a) Pardmetros (b) Prototipo

Figura 16: Prototipo de pantalla de pardmetros

Con el visto bueno de las terapeutas, siguiendo el estilo sugerido por el equipo de Playt-
herapy (fuentes, colores, etc) y siguiendo las recomendaciones de la Subseccion 4.2.6 ftem 2.1
(Distribucion de elementos), se implementa la pantalla de pardmetros que se puede ver en la
Figura 17.

2

" Tworial || Jugar |
- A A e

Figura 17: Pantalla de Pardmetros
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5.1 PROTOTIPADO E IMPLEMENTACION

5.1.7 Game Persistence

Para la persistencia, se hace el uso de tres métodos de la clase TherapySessionObject desa-
rrollada por el equipo de Playtherapy, que permiten almacenar los datos necesarios del juego
que son:

= fillLastSession: Almacenando las repeticiones totales, la cantidad de aciertos y el tiem-
po de juego.

= saveLastGameSession: Almacenando los datos del paciente y la sesion terapeutica.

= savePerformance: Almacenando los dngulos y movimientos realizados.

5.1.8 Game Tutorial

Para el desarrollo de la HU se tiene en cuenta dos tdpicos: objetivo del juego y cémo
se debe cumplir (movimientos a ejecutar). En la Figura 18 se detalla las instrucciones y el
tutorial implementado.

[
<>
AL

Figura 18: Tutorial

5.1.9 Final Animation
Para la animacién final, se implement6 un script que permitiera duplicar el ntimero de

balones y los posicionarlos aleatoriamente en toda la vista de juego, una vez desplegados en
la pantalla, se encuentran en caida libre y rebotan.
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5.2 IMPLEMENTACION DE LAS CARACTERISTICAS DE USABILIDAD Y JUGABILIDAD

Figura 19: Animacién Final

5.1.10 Results Screen

La pantalla de pardmetros sigue el estdndar del equipo de Playtherapy, por tanto, se re-
utilizan los Game Objects disponibles para el fin, el nivel de desempefio serd reflejado de
acuerdo con lo establecido en la seccién Subseccion 5.1.4

" gl Menu Principal

Figura 20: Pantalla de Resultados

5.2 IMPLEMENTACION DE LAS CARACTERISTICAS DE USABILIDAD Y JUGABILIDAD

La guia de estilo mencionada en Subseccion 4.2.6 en el item 4, se encuentran las heuristicas
que se seleccionaron durante la fase de disefio en Subseccion 4.2.5. En la Tabla 4 se presenta
un resumen de las recomendaciones para la implementar la Usabilidad y Jugabilidad en el
juego.
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5.3 DIFICULTADES, RETOS Y APRENDIZAJES

Tabla 4: Implementacién de Usabilidad y Jugabilidad

HEURISTICA

RECOMENDACIONES

Permitir al jugador desempefarse en el jue-
go sin necesidad de manual o libreto; por
tanto, debe ofrecer un tutorial claro, enten-
dible y facil de aprender

El tutorial debe explicar las reglas y objetivo
del juego, ademads los movimientos que se
debe aplicar tanto textual como visual

El nivel de dificultad se adapta de acuerdo
a las necesidades de la terapia fisica y de las
habilidades del jugador (no confundir con
capacidad)

El juego debe contar con una pantalla de pa-
rametros configurable por el terapeuta, que
decidird el modo de juego

El juego no debe penalizar al jugador con
repetir una misma accién hasta superar el
reto

La mecédnica del juego debe permitir que
el jugador siga jugando independiente del
item correcto, tampoco penalizarlo restando
puntos

El juego no debe presionar al jugador sin
frustrar con experiencias negativas

Por el contexto de terapia fisica, los item in-
correctos no deberian estar restando puntos,
mantienen neutral

Los graficos y texturas se deben mostrar de
manera correcta

Las imdagenes, texturas u otros graficos no
deben mostrarse pixelados

La interfaz del juego debe ser lo menos in-
trusiva posible

La pantalla de pardmetros deben seguir los
principios de agrupacién presentes en la
guia de estilo

Las reglas del juego son adecuadas a la na-
turaleza del juego y al contexto de terapia
fisica

El juego debe cumplir con los movimientos
seleccionados en asesoria con los fisiotera-
peutas del HUV y estar relacionados con el
ambiente del juego

5.3 DIFICULTADES, RETOS Y APRENDIZAJES

Como dificultad se tuvo con la implementacion del plano sagital debido a que el Kinect
trabaja en modo de seguimiento como se puede evidenciar en los otros juegos implementa-
dos dentro del proyecto Playtherapy y no en modo de “Mirroring/Espejo” requiriendo que
el personaje se encuentre de frente y no del mismo plano en el que se encuentra el usuario,
se pidi6 ayuda tanto al equipo de Playtherapy como en foros de desarrolladores de Unity sin

resultados satisfactorios.
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5.3 DIFICULTADES, RETOS Y APRENDIZAJES

El principal reto en esta etapa fue en esencia aprender a programar videojuegos a través
de Unity; de igual manera, se puede destacar que durante la etapa de desarrollo es indis-
pensable desarrollar prototipos y realizar validaciones con los usuarios finales, con el fin
de disminuir la necesidad de hacer cambios en fases posteriores, caso como ocurrié con
el personaje que se plante6 inicialmente, a pesar de ser llamativo, era “pequefio” para los
movimientos seleccionados a diferencia del que quedo implementado.
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POST-PRODUCCION

6.1 EVALUACION
6.1.1 Pruebas Funcionales

Para las pruebas funcionales, el equipo de Playtherapy se encargd probar y ejecutarlas. A
continuacién se presenta un resumen de los resultados.

Tabla 5: Casos de prueba

CASO DE PRUEBA RESULTADO
Create game scenario Aprobado
Movement control Aprobado
Interaction elements Aprobado
Scoring system Aprobado
Implement Feedback system Aprobado
Implement parameters screen Aprobado
Save game state in BD Aprobado
Create game tutorial Aprobado
Final animation Aprobado
Results screen Aprobado

La plantilla de las pruebas funcionales se puede encontrar en los siguiente anexo: Postpro-
duccién/Pruebas funcionales.
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6.1 EVALUACION

=
=
=
=

(b)

(d)

(©

Figura 21: Pruebas de jugabilidad

6.1.2  Pruebas de Jugabilidad

6.1.2.1 Pre-test
Siguiendo las pautas del plan de evaluaciéon heuristica descrita en la Subsubsecciéon 4.2.7.2,
se procede realizar un pre-test a los pacientes que participaron de la prueba del minijuego.

Los datos recolectados se pueden observar en la Tabla 6.
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Tabla 6: Perfil demografico de los pacientes

6.1 EVALUACION

INFORMACION PACIENTE 1 PACIENTE 2 PACIENTE 3
Edad 26 40 49
Género Masculino Femenino Masculino
¢(Hace cuédnto juega vi- . . .

. 6-10 afios No juega No juega
deojuegos?
.(;En qué Plataforma de Pl‘aystat{on,' Xbox, Te- N/A N/A
juegos ha jugado? tris y maquinas
éFrgcuenc1a de uso de vi- Semanal N/A N/A
deojuegos?
(Alguna vez le han reali-
zado terapias de rehabili- Si/Rodilla y Pie Si/Rodilla y cadera Si/Rodilla

tacion fisica?

6.1.2.2 Test

Para la ejecucion del test, se realizan los siguientes pardmetros de configuracién por pacien-
te validado por el fisioterapeuta Luis Hurtado con el fin de probar el minijuego, se pueden
ver en la Tabla 7.

Tabla 7: Parametros por paciente

PARAMETRO PACIENTE 1 PACIENTE 2 PACIENTE 3
Movimientos Pie Rodilla y pie Rodilla

Lados Derecha Izquierda y derecha Izquierda y derecha
Tiempo o Repeticiones 2 min 25 rep 25 rep

Angulo Minimo 30 40 30

Angulo Maéximo 70 90 60

Tiempo de Rebote 8 seg 5 seg 6 seg
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6.1 EVALUACION

6.1.2.3 Post-test

A continuacion se relacionan los principales resultados arrojados por cada una de las tres
estrategias descritas en la Subsubseccion 4.2.7.2

1. Evaluacién por Observaciéon

De acuerdo con los diez aspectos dados en la Guia de Evaluacién Heuristica Playt-
herapy en el item III para tener en cuenta durante la evaluacién por observacién en
la interaccién paciente-juego, se concluyen los siguientes resultados resumidos en la
Tabla 8.

2. Evaluacién por Indagacién

Una vez finalizada la interaccién entre el paciente y el minijuego, se procede a realizar
una entrevista semi-dirigida con las preguntas que se encuentran Guia de Evaluacién
Heuristica Playtherapy item II, descrita en la Subsubseccion 4.2.7.2. En la Tabla 9 y
Tabla 10 se resume el resultado de la entrevista a pacientes y terapeuta. Los audios de
la entrevista completa se encuentra en el anexo: Postproduccién/Entrevista post-test.

3. Evaluacién por Inspeccién

Valoracién General del juego: 4.64 (Ver Figura 22).

Satisfaccion Aprendizaje Efectividad Inmersion Motivacion Emocion
Jugabilidad Intrinseca
Jugabilidad Mecanica
Jugabilidad Interactiva

Jugabilidad Artistica 5,00

Jugabilidad Personal 4,00

Figura 22: Valoracién Jugabilidad Fuatbol Libre

La inspeccion heuristica fue realizada por el compariero del proyecto Playtherapy Ca-
milo Ruiz e igualmente, se relacionan los anteriores tests en la plantilla de Evaluacion
Heuristica descrita en Subsubsecciéon 4.2.7.1 con los siguientes resultados agrupados
por atributos y facetas de jugabilidad que se pueden ver en la figura Figura 23.

De acuerdo con los resultados y la guia de evaluacién heuristica, la caracterizacion en
base a la jugabilidad de Fiatbol Libre se encuentra dentro del rango de una excelente
experiencia de juego por parte del jugador (entre 4.5 a 5). De igual modo, deja unas
recomendaciones generales con el fin de seguir mejorando algunas facetas y atributos:

= Jugabilidad intrinseca y personal/Atributo efectividad: Se recomienda agregar
retos secundarios/alternativos para que la mecanica del juego no solo sea tinica-
mente mantener golpear el balén y mantenerlo en el aire.
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6.1 EVALUACION

Tabla 8: Test por Observacion

USUARIO

RESUMEN DE LA OBSERVACION

PLAN DE MEJORA

Paciente 1

Entendi6 las reglas del juego, pre-
sentd dificultades con el tema del
equilibrio debido a sus limitacio-
nes, igualmente, problemas en gol-
pear el balén, ya que era rapido el
rebote, prueba superada al insertar
més segundos en el tiempo de re-
bote

Sincronizar mejor el balén, ya que
algunos golpes elevan mucho la pe-
lota hacia arriba, se not6 que goza-
ba el juego

Paciente 2

Entendi6 las reglas del juego una
vez observo el tutorial, present6 di-
ficultades con el resaltado en los
pies o rodillas, por lo que en oca-
siones no lograba golpear la pelota;
se not6 interés con el juego

Sincronizar la pelota y aumentar el
contraste y brillo del resaltado en
las rodillas y pies, lo bueno,

Paciente 3

Comprende las reglas del juego, tu-
vo algunos golpes fallidos debido
a la poca visibilidad en el resalta-
do en las rodillas y pies; en general,
concentrado y le llam¢ la atencién
el videojuego

Mejorar el contraste y brillo del re-
saltado en las rodillas y pies

Terapeuta

El terapeuta logra captar los para-
metros y distintos valores que son
configurables en el juego, compren-
de la velocidad de reacciéon del pa-
ciente y con el mismo criterio apli-
car si mermar o aumentar el tiem-
po de rebote, muestra disgusto con
la sincronizacién de la pelota du-
rante el juego

Sicronizar la pelota

» Jugabilidad intrinseca y personal/Atributo motivacién: A pesar de haber un buen
puntaje (4,33), se observé que existe un tinico reto de mantener el balén en el aire
y no retos alternativos, puede hacer que se vuelva rutinario lo que puede afectar
el factor sorpresa en el juego.

= Jugabilidad mecdnica y personal /Atributo aprendizaje: Debido a que la coor-
dinacién entre el golpe al balén y el movimiento ejecutado por el paciente, es
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Tabla 9: Resumen entrevista post-test pacientes

6.1 EVALUACION

PREGUNTA PACIENTE 1 PACIENTE 2 PACIENTE 3
(Interés y diversion? St St St
(Conciencia de en- sf of of
torno?
¢Tutorial claro? st st st
(Reglas del juego cla- sf sf sf
ras?
(Objetivos del juego sf Sf of
claros?
;Acciones del juego a
¢ jueg
realizar? Regular Regular Regular
(Objetivos alcanzables? A veces St St
(Interfaz grafica agra- Me gustaria un nue- sf sf
dable? vo fondo
¢Interés en volver a ju- s sf sf
garlo?

Excelente herra-

Aspectos Positivos

mienta interactiva

Propuesta diferente

Terapia divertida

En ocasiones no se

. . Mejorar  sincronia
Aspectos Negativos Ninguno lograba golpear el Jorar
, del balén
balén
Recomendaciones, co- Quizéds hacer mas
. Nuevo fondo, casas, ) .
mentarios y sugeren- lento el balén para Ninguna

cias

gente

golpear

afectada durante el juego, se requiere aprender la tactica configurando el tiempo
de rebote mads lento. Por ende, se puede mejorar optimizando la sincronizaciéon
(tiempo de respuesta entre el movimiento y el kinect).

» Jugabilidad Personal/Atributo Inmersién: En ocasiones se presento la perdida de
sincronia para ejecutar el golpe al baloén por parte del paciente, lo que puede ele-
var el nivel de frustraciéon durante el juego, por ende se recomienda dialogar con
los fisioterapeutas qué tan viable es el uso de estimulos visuales que indiquen al
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6.1 EVALUACION

Tabla 10: Resumen entrevista post-test terapeuta

PREGUNTA TERAPEUTA

¢Qué tan f4cil fue configurar el minijue-

Fue facil
go?

¢(Coémo consider6 la pantalla de pardame-

tros? Buena, agradable y facil de usar

Buena propuesta, podria trabajarse con
pacientes avanzados e inclusive cambiar
de rutina

¢Opinién frente a una propuesta de uso
de videojuegos en rehabilitacion fisica?

Lo mejora, porque permitiria cambiar la
monotonia, fuente motivador importante
y mejorar la rehabilitacién

¢Impacto del uso de videojuegos en reha-
bilitacion fisica?

Permite trabajar aspectos como coor-
Aspectos positivos dinacién, equilibrio, ubicacién tempo-
espacial

El paciente en ocasiones no realiza los

Aspectos negativos )
items correctos y se puede frustrar

(Recomendaciones, comentarios y suge-

rencias? Sincronia de pelota
ias?

Jugabilidad: Atributos Jugabilidad: Facetas

5,00

489 483 500
449
400 4,00
3,00
2,00
1,00
L L

Y o o Y

Intrinseca  Mecdnica  Interactiva  Artistica Personal

(a) Atributos (b) Facetas

Figura 23: Resultados evaluacién heuristica por atributos y facetas

jugador cudndo es el momento de realizar los movimientos, ya que ellos previa-
mente han manifestado que los videojuegos también pueden ser utilizados para
trabajar la coordinacién motora.
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6.2 LANZAMIENTO

6.1.3 Pruebas de Rendimiento

Para la prueba de rendimiento, con el fin de detectar que el juego funcione de manera
fluida y sin problemas de lentitud o caidas en las animaciones. Para ello, se utilizé un equipo
con Windows 10 de 64 bits, procesador Intel Core i5 de 2.6 GHz y 6GB de memoria RAM,
los resultados se pueden observar en la Figura 24.

» Upd
» Postlatelpdate.Updat rs 0.2% 0.0%
> Fixedupdate ScriptRunt

Figura 24: Prueba de rendimiento

De acuerdo con la prueba, el juego trabaja en promedio 30 frames por segundo, que es
la medida recomendada por el equipo de Playtherapy, por tanto, se concluye que el juego
cumple con las condiciones técnicas de rendimiento. Sin embargo, lo ideal es que los picos
que se muestran en la grafica no superen los 30 FPS.

6.1.3.1 Mejoras a minijuego post-pruebas

Gracias al conjunto de pruebas, se tuvo un conjunto de issues que permitieron mejorar el
juego, en la Tabla 11 se relacionan los principales que se tuvieron para el minijuego y en la
Figura 25 se muestran las evidencias de las mejoras realizadas.

6.2 LANZAMIENTO

Para la fase de lanzamiento, el minijuego de fatbol libre ya se encuentra integrado en el
ment principal del juego y del playlist desarrollado por parte del equipo de desarrollo.

Se prevé que durante el primer semestre del afio 2018 ya se encuentre todos los minijuegos
desarrollados e integrados dentro del ment principal, e igualmente, la Unidad de Medici-
na Fisica y Rehabilitaciéon del HUV ya cuente con el espacio adecuado para el desarrollo de
terapias fisicas mediante Playtherapy, con el televisor, equipo de computo y Kinect instalados.
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63 DIFICULTADES, RETOS Y APRENDIZAJES

Tabla 11: Issues

ISSUES

RESULTADO

Tutorial destruido

Se arregl6 el bug

Botén reiniciar no funciona

Se adicion6 el método correspondiente al
botén

Resaltado de los pies se ve separado

Se mejora disminuyendo la distancia del
efecto (Particle effect)

Error de ortografia en pantalla de pardme-
tros

Se realiza correccién

Angulo minimo con 30° por defecto

Se deja 30° por defecto

Las estrellas y nivel de desempefio no se
muestran en la pantalla de resultados

Se arregla el bug

Cambio de color para el resaltado en pies y
rodilla

Se cambia de color a naranja sugerido por
los terapeutas

Ayuda dindmica que oriente al jugador el
momento a realizar los movimientos y gol-
pee la pelota correctamente

Se agrega la ayuda visual

Agregar nueva péagina del tutorial sobre la
ayuda dindmica (flecha)

Se agrega nueva pagina en el tutorial que
explica la mecanica

Agregar a la pantalla de pardmetros Lim-
piar assets no usados

Se eliminaron assets no usados

La Figura 26 evidencia la integraciéon del minijuego en Playtherapy.

63 DIFICULTADES, RETOS Y APRENDIZAJES

En esta etapa como principal dificultad se tuvo de concretar una cita en el HUV con el
fin de hacer las pruebas y retroalimentacién final del juego, por un lado, se aplazaron las
reuniones varias semanas y por otro, disponibilidad del personal encargado de la Unidad de
Medicina Fisica brindaran el espacio y tiempo. El reto que se enfrenta en las pruebas es la
realizacion de las entrevistas, lograr que el entrevistado entienda la pregunta, en caso contra-
rio, reformular las preguntas con el fin de obtener la informacién necesaria. Igualmente, que
los usuarios den sus respuestas sin ningtn tipo de compromiso o por no quedar mal.
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6.4 DIVULGACION DE RESULTADOS

_R«lilh&?ie v
Izquierda & Derecha v

#Repeticiones v .—
(]
——
(]

Men Principal || Tutorial || Jogar |

(a) Panel de resultados (b) Panel de pardmetros

(c) Resaltado Naranja (d) Ajuste tutorial

(e) Nueva pagina tutorial

Figura 25: Issues

Como aprendizaje queda la importancia de hacer pruebas durante todo el proceso de
desarrollo de software: primero, que el producto final se encuentre con un minimo de errores
y segundo, que el juego cumpla con la expectativas de los terapeutas y pacientes. De igual
manera, no basta con hacer una tnica prueba sino de un conjunto de pruebas suficiente para
asegurar que el programa ya se puede lanzar.

64 DIVULGACION DE RESULTADOS

Este proyecto fue divulgado en los siguientes eventos:
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6.4 DIVULGACION DE RESULTADOS

Futbol Libre i licionar

1. Atrapalo
2. El Gran Viaje

3. Topos

Rodilla & Pie v
Izquierda & Derecha +

#Repeticionesv [{ |

4. Sushi Samurai

5. Futbol Libre

Figura 26: Playlist

XXI Semana de la Expresién Universitaria - 22-26 Mayo/2017, Universidad del Va-
lle, Sede Tulua: Socializacién del proyecto Playtherapy, videojuego de apoyo a terapias de
rehabilitacion fisica.

VI Encuentro Departamental de Semilleros de Investigaciéon - Nodo Valle del Cauca
- 25 Mayo/2017, Unidad Central del Valle, Tulua(Valle): Ponencia: Videojuego de apoyo
a terapias fisicas en miembros inferiores para pacientes adultos del Hospital Universitario del
Valle. Clasificado para presentar en el encuentro regional en Manizales.

VII Encuentro Regional de Semilleros de Investigacién - Manizales (Caldas) - 18-19
Octubre/2017, Escuela de Carabineros Alejandro Gutierrez: Ponencia: Videojuego de
apoyo a terapias fisicas en miembros inferiores para pacientes adultos del Hospital Universitario
del Valle Puntaje 96/ 100.

V Jornada de Investigadores y Semilleros de Investigacion en Fisioterapia. Octubre
13-15/2017: PlayTherapy presentacion Péster en Universidad Mariana de Pasto. Gana-
dores en Categoria: Pdster proyecto en curso.

Second International Seminar on Technological Innovation for the Support of Health.
Octubre 13/2017, Universidad del Valle, Cali(Valle): Proyecto Playtherapy Invitado.
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APORTES ADICIONALES

El presente capitulo es parte complementaria del trabajo de grado, como monitor del grupo
de investigaciéon en Multimedia y Visién por Computador, a continuacién se relacionan las
principales actividades realizadas:

7.1 PLAYTHERAPY
7.1.1  Pruebas Funcionales

Como parte de la ejecucion del proyecto Playtherapy se brind6 apoyo al desarrollo de prue-
bas funcionales a dos minijuegos: Atrapalo V1 y Sushi Samurai e igualmente a la aplicaciéon
web que acompafia el proyecto. Las evidencias de las pruebas se pueden ver en los anexos
(Aportes adicionales/Pruebas); una vez finalizadas las pruebas, aquellas que no fueron apro-
badas, se les informa agregando el plan de mejora o correccion (Issues).

7.1.2  Evaluaciéon Heuristica

Se realiz6 la evaluacién heuristica a los siguientes minijuegos:

= Dulce Hogar: El juego tuvo una valoracién global de 4.41.

Principales recomendaciones: Ampliar el tutorial con informacion de los objetivos y
estructura del juego, no solo la mecénica (control de movimientos); Agregar ayuda
contextual o dindmica durante el juego y eliminar la penalizacién a través de puntos
negativos con el fin de eliminar las experiencias negativas.

= Cavano: El juego tuvo una valoracién global de 4.36.
Principales recomendaciones: Ampliar el tutorial con informacién de los objetivos y
estructura del juego, no solo la mecénica (control de movimientos); Agregar ayuda
contextual o dindmica durante el juego y mejorar los sonidos de item correctos e inco-
rrectos, ya que no son perceptibles a nivel sonoro.

= El Gran Viaje: Eljuego tuvo una valoracion global de 4.81.
Principales recomendaciones: Agregar ayuda contextual o dindmica durante el juego y
eliminar la penalizacién con puntos negativos.

= Topos: El juego tuvo una valoracién global de 4.58.

Principales recomendaciones: Agregar ayuda contextual al juego y agregar objetivos
secundarios.
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7.2 ENGLISHPLAY

= Tiro Libre: El juego tuvo una valoracién global de 4.60.

Principales recomendaciones: Eliminar la penalizacién con puntos negativos.

= Rieles: El juego tuvo una valoracién global de 4.65.

Principales recomendaciones: Usar contrastes con los elementos de interaccién, que no
sea similar al color el ambiente y mejorar la perspectiva de los rieles.

= Piano: El juego tuvo una valoracién global de 4.69.

Principales recomendaciones: Eliminar la penalizacién con puntos negativos y agregar
objetivos secundarios.

= Vecinos Invasores: El juego tuvo una valoracién global de 4.65.

Principales recomendaciones: Eliminar la penalizacién con puntos negativos y agregar
objetivos secundarios.

= Figuras Mdgicas: El juego tuvo una valoracion global de 4.64.

Principales recomendaciones: Usar mejores contraste entre la linea de figura y ofrecer
ayuda dindmica durante el juego

7.2 ENGLISHPLAY

EnglishPlay es una herramienta interactiva que implementa la tecnologia de las TIC’s en el
aula de Lectura de Textos Académicos en inglés I, para la Universidad del Valle, sede Tulua.
Mediante el uso de esta herramienta se pretende reforzar los temas que se ensefian en la
asignatura de una manera dindmica y més entretenida, en donde el estudiante se olvidara
del rol alumno-profesor y pasard a ser un jugador que conforme avanza dentro del juego,
aprendera. Este proyecto estd conformado por cuatro estudiantes de tltimos semestres de
Ingenieria de Sistemas y cuentan con la asesoria de la profesora Ing. Yuri Bermtdez y el Ing.
Edwin Gamboa, ambos con experiencia en temas de desarrollo de videojuegos, gamificacién

y jugabilidad.

Gracias a la experiencia adquirida con el proyecto Playtherapy, se brindé ayuda con la
aplicaciéon de la metodologia de Game Scrum a los miembros del equipo de Englishplay,
realizando reuniones de planeaciéon (Release Plan y Sprint Planning), orientacién para la
redaccion de historias de usuario, criterios de aceptacién y estimacién de tiempo para HU
(estimacién poker), capacitacién en el uso del framework Taiga para la gestion tareas bajo
Scrum. De igual manera, se brindé apoyo para aplicar el tema de Jugabilidad para el proyecto
(Guias de estilo, seleccién de heuristicas y plan de evaluacién heuristica).
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CONCLUSIONES Y TRABAJOS FUTUROS

En este capitulo se presentan las conclusiones y trabajos futuros con respecto al proceso
de desarrollo de desarrollo del Fatbol Libre, guias de estilo y evaluacién heuristica.

8.1 CONCLUSIONES

El uso de videojuegos como apoyo a terapias de rehabilitacion fisica tiene un impacto so-
cial, de aprendizaje y laboral. El primero, se debe a que se usa un sistema interactivo de uso
masivo con fines de ocio y entretenimiento en un contexto real donde hay unas necesidades
especificas de mejorar la motivacion y recuperacion del paciente, de igual manera, estos jue-
gos permiten dar un valor agregado, comenzando porque cuenta con una alternativa para
realizar las sesiones distintas a las tradicionales, permitiendo de este modo, poder que el
usuario no se encuentre muy consciente del ambiente clinico y tenga motivos para volver y
terminar su tratamiento. Segundo, un impacto de aprendizaje a nivel personal, ya que no
solo se aprende a la rama de desarrollo de videojuegos, sino también de aplicarlos en un am-
biente real, donde hay que aprender conceptos de terapias fisicas, juegos serios, emociones
y cémo lograr que el juego tenga un impacto positivo en el lugar de aplicacién, distinto al
proceso creativo que tienen las propuestas comerciales y que logre una aceptacién masiva
del publico. Finalmente, se tiene un impacto laboral para los terapeutas de la Unidad de
Medicina y Rehabilitaciéon del HUV, ya que les permitird facilitar su trabajo desde el punto
de vista que ya no requiera motivar al paciente de manera verbal, sino también, cuenta con
unos elementos que permitira salir de la rutina con el paciente y despierte su interés por
terminar las sesiones.

La metodologia Game Scrum fue apropiada para el desarrollo del proyecto Playtherapy,
primero, por contar con un una planeacién inicial de las actividades a realizar, un plan de
seguimiento de las tareas y reunién con los usuarios finales, igualmente, su propuesta de
divisién por tres etapas (pre-produccién, produccién y post-produccién) fue adecuado, pri-
mero, porque se hace un proceso creativo y verificacion de requerimientos antes de ir a la
implementacién del juego con ideas concretas de lo que se pretende desarrollar.

El modelo MPIu+a también fue adecuado para el desarrollo del sistema interactivo, ya
que inicialmente conté con un plan de conocer el ambiente real, los usuarios potenciales, la
forma en cémo se realizan las tareas, conocer el modelo mental y contrastarlo con el modelo
conceptual, una vez clara las ideas para el proyecto, se procede al desarrollo y su verificacién
final, con test heuristico y las pruebas funcionales, e igualmente, concatenar este modelo con
Game Scrum no fue traumatico, sino que permitié mejorar el proceso.
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8.1 CONCLUSIONES

El disefio centrado en el usuario permitié la asesoria, negociacién y la construccion de
la historia, estructura y reglas del juego acorde con la expectativas de los usuarios finales,
verificar que los movimientos seleccionados cumplan con las terapias fisicas en miembros
inferiores, las instrucciones dadas en el tutorial sean claras por parte de los terapeutas y pa-
cientes.

En relacién al modelo conceptual y el modelo mental, fue posible concatenarlos y aplicarlo
en este trabajo de grado como en Playtherapy separando la terapia fisica en tres etapas: Eva-
luacién y diagnoéstico; Sesion Terapéutica; Seguimiento y Evaluacion, permitiendo de este
modo, integrar la sesién de juego paralelo en la sesién terapéutica. La evidencia de esto se
puede ver en anexos: Pre-produccién/Analisis de Requisitos/Andlisis contextual de tareas y
en Pre-produccién/Analisis de Requisitos/Storyboards.

El presente trabajo tuvo como artefactos la guia de estilo, bateria de heuristicas y el plan de
evaluacion heuristica, no solo es aplicable a los demds juegos propuestos en Playtherapy, sino
también en otros proyectos del laboratorio de Multimedia y Visiéon por Computador como
EnglishPlay, Strong Shot 2 e inclusive, también aplicarlo para nuevas propuestas de juegos
serios y mejorar los ya implementados.

El desarrollo de videojuegos a través de Unity es una excelente opcién, ya que que es mul-
tiplaforma (PC, mévil, Web, TV), el proceso es 4gil, permite reutilizacién de recursos y tiene
un alto soporte. Ademds, cuenta con un excelente gestor de versiones (Unity Collaborate)
para el trabajo en equipo y controlar el cédigo fuente.

Esta propuesta de juegos para terapias de rehabilitacién fisica se puede aplicar para ser
un producto de uso masivo vendiendo licencias a clinicas de rehabilitacién y/o hospitales,
inclusive, ofrecer los minijuegos a usuarios especificos de acuerdo a sus necesidades de reha-
bilitacion. Esto, gracias a la buena aceptacién tanto de los terapeutas como de los pacientes
en el HUV.

Es necesario crear conciencia a los equipos de desarrollo de tener en cuenta la usabilidad
en sistemas interactivos y jugabilidad en videojuegos como valor agregado de calidad, ya
que los mismos permiten una buena probabilidad de que el sistema sea aceptado por los
usuarios finales. El primero, permite que los sistemas sean faciles de aprender y de usar y
el segundo, permite a través de un conjuntos de propiedades (atributos y facetas) disfrute y
entretenimiento como experiencia de juego (PX). Por tanto, se hace necesario desde el inicio
de los proyectos capacitar a los integrantes sobre la importancia del tema, no durante el in-
termedio o al final.

La pruebas demostraron que una propuesta de desarrollo de videojuegos serios tiene una

buena aceptacion por parte de los usuarios finales, también se evidencié que los pacientes
se divirtieron y estaban concentrados, que es una buena fuente de motivacioén y sentir que

60



8.2 TRABAJOS FUTUROS

podrén salir de la rutina frente a las terapias tradicionales.

Tener en cuenta desde el inicio del desarrollo de videojuegos los principios de Usabilidad
y Jugabilidad, e inclusive, a los usuarios finales permitieron que el producto final tuviera una
buena valoracion en relacion a la experiencia del jugador y de igual manera, que el producto
fuera aceptado por los pacientes y terapeutas.

8.2 TRABAJOS FUTUROS

Actualmente, Playtherapy cuenta con doce minijuegos finalizados y uno en proceso de
desarrollo, lo que evidencia la necesidad de seguir ampliando la ofertas de juegos, primero,
los movimientos que atin no se encuentran cubiertos y segundo, los ya cubiertos, con el fin
de ofrecer variabilidad y no sean los mismos juegos para realizar los ejercicios terapéuticos.

El juego desarrollado en este trabajo de grado (Futbol Libre) s6lo cubre miembros inferio-
res (rodilla y cadera), pero las caracteristicas del juego y del cédigo fuente, permiten ampliar
los movimientos a miembros superiores y asemeje més al Fuatbol de estilo libre cubriendo
hombro, cabeza y tronco.

Una de las dificultades tecnolégicas son la precision de movimientos, por ende, se requiere
un interpretador o evaluador de movimientos que permita predecir y manejar mejor los mo-
vimientos, cuya estrategia puede ser implementada con algoritmos de Inteligencia Artificial
o Procesamiento de Imégenes.

Uno de los requerimientos solicitados por el equipo de trabajo de la Unidad de Medicina
Fisica y Rehabilitacion del HUV para el juego fue plano sagital y que no se logré desarrollar
debido a la dificultad de encontrar modelos que cumplan con el efecto Mirroring, se requiere
desarrollarlo con ayuda del disefiador gréfico y su posterior implementaciéon con el desarro-
llador de videojuegos.

Integrar personal como Disefiadores Gréficos, de Medios Interactivos, en Comunicacién
Grafica, profesionales en Recreacion, Terapeutas y Psic6logos permitiendo de este modo,
mejorar mejorar la precision de movimientos, la calidad gréfica, las mecanicas del juego,
la motivacién acorde al modelo de emociones y a la vez, sea més acorde a disciplinas de
desarrollo de videojuegos e interaccion persona-ordenador, que se caracterizan por ser mul-
tidisciplinarias.

La propuesta de videojuegos serios también se pueden ampliar para el 4rea de ejercicios de

calentamiento, aerébicos y de coordinacién motora, inclusive, optar por nuevas tecnologias
de control de movimientos como Oculus Rift para realidad virtual.
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