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Resumo—Este artigo apresenta a fase de avaliacdo da
interface para o jogo Medical Case, um jogo digital para
educacdo em saude. O jogo foi criado por uma equipe
multidisciplinar sendo que a interface foi desenvolvida pelos
designers da informacéo. O artigo enfatiza o papel do design da
informacado no sentido de liberar a carga cognitiva do usuario
para a aprendizagem do contetdo. A coleta de dados foi
realizada através de questionarios e entrevistas. Os resultados
sugerem que a interagdo entre o usuario e o artefato acontece
em miultiplas camadas de significagdo. Cada uma destas
camadas implica num grau crescente de complexidade desta
significacdo, onde cada elemento gréfico, de interacdo, de
jogabilidade, de usabilidade contribuem para a experiéncia do
usuario.

Palavras-chave—caso clinico, design de jogos, educacdo em
saude, interface em jogos sérios

. INTRODUCAO

Jogos com proposito educacionais sdo concebidos para
entregar um contetido especifico para um publico de interesse
com necessidades pontuais. Neste contexto, 0s jogos para
educagdo em salde se apresentam como artefatos capazes de
motivar e engajar o estudante na aprendizagem através de
casos clinicos.

Nesta perspectiva o projeto Medical Case foi desenvolvido
a partir da parceria entre a UFMA, USP, UFPR e UFSC
reunindo pesquisadores que integram o grupo SAITE. Neste
projeto séo criados jogos para o ensino de casos médicos.

Assim, um prot6tipo funcional foi programado e testado
com estudantes de medicina. O resultado da testagem gerou
mudancas na interface que foram implantadas no segundo
protétipo. Este artigo relata os testes deste primeiro prot6tipo
funcional.

Il. O JOGO MEDICAL CASE

O Medical Case é um jogo digital expansivel para tomada
de decisdes sobre casos clinicos para a educacdo continuada
de profissionais da saude.

O projeto adotou abordagem sistémica, na qual se concebe
um sistema flexivel de mecanicas, jogabilidade e
componentes graficos da interface, que permite a expansdo no
namero de casos [1]. O projeto seguiu os fundamentos do
design participativo e do design centrado no usuario e ocorreu
com base em pesquisa com especialistas e com Usuarios.
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As informagOes para o desenvolvimento do jogo foram
documentadas no GDD (Game Design Document) elaborado
por Munhoz et al. [2].

Os requisitos tirados para 0 desenvolvimento do jogo
vieram da revisdo de literatura, analise de similares e de
caracteristicas  adotadas pela UNA-SUS/UFMA e
padronizadas em todas as suas plataformas.

Da literatura foi decidido que o jogo precisaria ter:
o feedbacks claros e constantes;

o escolhas dependendo do jogador;

o ilustracdo realista;

e texto junto a imagem;

¢ linguagem compativel com o nivel de instru¢do dos
jogadores;

o foco em elementos de aprendizado;
o feedback pedagdgico;

e autonomia;

e condicéo de vitdria clara;

e linguajar apropriado ao publico;

o interatividade;

o visibilidade de sistema;

e design minimalista;

e consisténcia de interface.

Da analise de similares foram retirados os seguintes
requisitos:

o interacdo de player VS game;

e vitdria por maior pontuacdo, ameaca ativa, habilidade
do jogador fixa;

e mundo fechado;
o feedback de ameaga;
o feedback de situacéo;

e randomizacéo;
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e progresso situacional;

o riscos fixos e recompensa na forma de progressao.
Da UNA-SUS/UFMA vieram o0s requisitos de:

o paleta de cores;

o tipografia;

o estilo do aplicativo.

O sistema de jogo foi dividido em quatro partes: desafios,
aleatoriedade, feedback e evolugdo. Os desafios e
aleatoriedade viriam das doencas e dos pacientes. O feedback
foi definido como héptico e visual e a evolucdo do jogo se deu
pelo avanco através dos acertos e da estagnacéo por erros.

A Fig. 1 apresenta a tela inicial de contextualizagdo do
jogo.

| I

Caso Clinico ; - \ ’ l n
LK

Neste jogo, vocé é o(a) médico(a) de uma UPA
e ira atender um paciente que chegou por
demanda espontanea. As etapas do jogo sao:
anamnese, exame fisico, exames
complementares, diagndstico e tratamento.

Em cada etapa serdo apresentadas varias
opgoes e o desafio é fazer boas escolhas
para um diagnéstico e tratamento
apropriados.

Os dados iniciais do paciente e os dados que for
recebendo em cada etapa podem ser acessados

a qualquer momento na aba de PRONTUARIO. NNovo pacenie

-
Historico

AN
Fig. 1. Tela inicial, recepcéo na unidade de saude.

A. Descrigdo do jogo

Os jogadores atuam como médicos em uma unidade de
salde. O jogador vai atender pacientes, realizar anamnese e
exames fisico/clinico, solicitar exames complementares,
diagnosticar e indicar ou conduzir tratamento visando o
melhor desfecho para a salde do paciente. Os resultados de
suas escolhas sdo guardadas em um prontuario que pode ser
acessado em qualquer momento do atendimento. A narrativa
tem o propdsito de promover experiéncias que tragam sentido
e emocdo [3,4].

O jogo é ambientado em uma unidade de salde e inicia
pela opcdo: novo paciente. O sistema seleciona aleatoriamente
um caso clinico para o jogador. Ao iniciar, o sistema abre uma
tela de prontuario com informagdes sobre 0 novo paciente.

O atendimento é ambientado no consultério e ilustrado
com a imagem do paciente. Apds a leitura do prontuario o
jogador clica na tela e o sistema segue para as etapas do
atendimento, sendo a primeira, a anamnese (ver Fig. 2).

A interface apresenta ilustracbes diegéticas (paciente e
prontudrio) relacionadas & narrativa. Os outros elementos
visuais na interface proporcionam meios para a navegagao no
jogo.

Esses elementos sdo: a barra lateral de acesso ao
prontudrio, a barra inferior de progresso com icones das etapas
do atendimento e o icone de ajuda (no canto superior direito).
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Anamnese: Quais destas perguntas vocé far para sua paciente?

A senhora tem um histérico de doenga
familiar?

A senhora vem urinando muito?

Prontuario

que tenho que cuidar do meu pai que

Como esta a sua alimenta¢ao?
5 teve AVC...

Esta com dores em articulagdes ou

AifimdAndan dm maimantnaXa?

Concluir anamnese

© ©

Anamnese Exame fisico Exame
complementar

Tratamento Menu

Fig. 2. Etapa anamnese.

Apds concluir aanamnese, 0 jogador segue para 0s exames
fisicos (ver Fig. 3). As opg¢Bes de exame sdo apresentadas
conforme o caso.

bl Exame fisico: os dequad

Sinais vitais
o
'§ Exame auricular Exame pulmonar Bom estado geral
= Mucosas Umidas e coradas; »
S Licida, orientada e coerente, /
a Exame Exame normovigil e normotenaz.

Sem edema de MMI

[orsemes

Tratamento Menu

Exame fisico Exame
complementar

Anamnese Diagnostico

Fig. 3. Etapa exame fisico/clinico.

A proxima fase é sobre os exames complementares
seguida da etapa de diagnostico.

A (ltima etapa do atendimento é dado o tratamento ou
conduta e finalizado o atendimento. O prontuario do paciente
é atualizado a cada etapa e pode ser visualizado a qualquer
momento.

Ao final é apresentado o percentual de desempenho do
jogador e opcOes para acessar os detalhes do atendimento e
receber o feedback pedagégico.

B. Ainterface

A interface do jogo foi projetada segundo uma abordagem
de UX - User eXperience (ver Fig. 4). Os principios desta
abordagem seguem o Design Centrado no Usuério, como
podem ser observados a seguir:

1. Colocar o usuario no centro do processo de design;

2. ldentificar os aspectos do design que sdo importantes
para 0S USUArios;

3. Desenvolver o design de forma iterativa e com a
participacdo do usuario;

4. Coletar evidéncias de fatores centrados no usuério
para analisar o design.

Durante o processo foi necessario priorizar os aspectos do
UX que favoreciam a jogabilidade e a usabilidade [5].
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A usabilidade pode determinar o grau de eficiéncia e
eficacia numa interagdo entre um usuario e um sistema. Ela é
composta de usuario, tarefa, interface, equipamento e
aspectos do ambiente onde o usuério se encontra enquanto
realizando a interacéo [6].

A usabilidade envolve aspectos sobre a facilidade de uso,
0 que depende do grau de experiencia com sistemas similares.
As caracteristicas que independem do tipo do usuério sdo:
quando o sistema estiver realizando tarefas sujeitas a erros
com graves consequéncias, onde a gestdo de erros deve ser
priorizada e quando a tarefa do sistema for a busca de
informacdes, onde a densidade informacional deve ser
utilizada [6].

icols)
. m‘)““s‘
e o) -
select

Fig. 4. Manipulagéo do jogo.

A jogabilidade define o que o jogador faz dentro do jogo.
Pode ser influenciada pelas mecanicas — regras que definem o
que o jogador pode fazer, e os desafios que vai enfrentar e seus
objetivos. E, também pelas dindmicas — o comportamento
resultante quando o jogador interage com as regras no decorrer
do tempo e pelos afetos (affects) — as experiéncias ou emogdes
resultantes do jogador.

I1l. METODO DE ANALISE

A avaliacdo do protétipo foi planejada com o objetivo de
verificar junto aos possiveis usuarios do jogo os pontos
positivos e negativos da interface gréfica.

A interface do jogo sofreu a primeira avaliagdo com um
grupo de 5 usuarios, sendo 3 estudantes de medicina e 2
médicos. Estes usuarios falaram em voz alta (técnica Think
Aloud) enquanto jogavam, sobre suas escolhas, davidas e
raciocinio sobre a estratégia de jogo. O pesquisador fez
anotacbes sobre estas verbalizagbes, as quais foram
confrontadas pelos outros pesquisadores a partir das
gravacOes feitas. Também foram realizadas entrevistas de
modo semiestruturado.

A andlise destas anotacBes permitiu ajustes na interface, e
a aplicacdo da 22 fase de avaliagBes com 25 participantes.

A selecdo dos jogadores da 22 fase aconteceu por
amostragem aleatdria simples ao acaso com estudantes de
medicina. Os jogadores foram convidados para jogar.

Depois das explicacBes foi dado a cada participante um
celular com o protétipo do jogo, para que eles pudessem
explorar por cerca de 3 min, e sem a interferéncia do
entrevistador. Para a testagem foi utilizado o protétipo
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funcional programado em Unity e armazenado em celulares
LG KO.

A coleta de dados para esta 22 fase foi baseada em
questiondrios, os quais respondiam a 5 indicadores: habitos,
interesse dos jogadores, usabilidade, interface, e design do
jogo. A construcdo destes questionarios baseou-se no trabalho
da equipe de Kaufman [7, 8].

IV. RESULTADOS

O perfil do publico indica que os participantes tinham de
18 a 25 anos, 2 eram estudantes, 1 técnica e 22 médicos. Todos
declararam ter habilidade com smartphones. Treze
participantes acusaram ter muita habilidade com jogos
digitais, 10 tém pouca habilidade e 2 ndo tém nenhuma. Além
disso, 8 jogam sempre, 14 as vezes e 3 nunca jogam.

Em relagdo ao interesse pelo jogo, 22 participantes
gostaram muito, enquanto 3 gostaram um pouco, sendo que
todos tém interesse em jogar novos casos clinicos. Dezoito
participantes gostariam de desafiar um amigo, e ndo existe
uma convergéncia de opinido em ter masica de fundo. Mas,
todos acreditam que os jogos sdo uma forma original de
aprender conteidos em saude, e, portanto, recomendariam o
jogo.

Sobre a usabilidade, 24 participantes acreditam poder
jogar sem habilidades avancadas, e que a ajuda oferecida foi
atil. O jogo é claro para 23 participantes e 19 ndo se perderam
ao jogar. As abas cliciveis ndo distrairam 20 dos participantes
e 24 consideram Util o feedback pedagdgico. O login foi
considerado facil, bem como escolher as opgc6es em cada fase
por todos, e 19 participantes entenderam que podiam jogar
qualquer fase sem completar a anterior. Os icones foram
compreendidos e as instrucles iniciais foram Uteis para 23
participantes. Além disso, 22 participantes declararam que
sempre sabiam onde estavam no jogo.

Em relacdo a legibilidade e conforto visual, 22
participantes declararam que o corpo da fonte e contraste
utilizados facilitam a leitura. Também acreditam que o
tamanho das imagens, as ilustracbes e 0s icones sdo
adequados. Porém, 17 participantes acreditam que as imagens
ndo representam os exames com clareza.

O questionario sobre o design do jogo avalia a
jogabilidade. Todos os participantes declararam satisfacdo
com a duragdo do jogo, sendo que as diferentes fases
mantiveram 0 interesse dos jogadores. Houve uma
distribuicdo homogénea das respostas sobre o grau de
dificuldade de as questdes nao estarem de acordo com o nivel
de desafio “facil” do jogo. Enquanto 15 participantes
acreditam que jogar sem um oponente explicito € um desafio
motivador, 7 ficaram na duivida e 3 acreditam que ndo é. Este
resultado é reforcado com a opcdo de jogar contra um
oponente por 12 dos participantes e ndo querer um oponente
por outros 10.

A maioria dos participantes (21dos 25) reconheceram que
0 objetivo do jogo € claro, e o sistema de pontos motivou e
retornou um feedback para 18 participantes. Ja 15 dos
participantes acreditam que o feedback pedagdgico os ajudou
a aprender, e 22 participantes se sentiram animados pela
pontuacdo geral a jogar de novo. De qualquer forma, todos
jogariam novamente.
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V. ANALISE DOS RESULTADOS

Neste jogo, os jogadores empreenderam um alto grau de
atencdo em todos os elementos visuais e textuais. Cada
elemento forneceu algum tipo de informag&o para a tomada de
decisdo do jogador sobre o caso clinico (e.g., se um paciente é
obeso a ilustracdo que o representa deve estar de acordo com
a escala IMC- indice de massa corporal).

De acordo com os resultados da testagem, foi concluido
que a interface grafica, embora tenha tido sucesso em varios
aspectos, ainda ndo estava adequada ao objetivo proposto.

A interface teve sucesso na forma de ilustracdo do paciente
e ambientacdo médica, legibilidade de caracteres,
entendimento dos icones das etapas, entendimento do sistema
de pontuacao e do sistema de feedback. Além disso, as areas
clicaveis e explicacbes providas aparentaram serem o
suficiente para uma navegacdo satisfatéria.Os participantes
demonstraram interesse e alegaram se divertirem jogando,
mostrando entusiasmo com uma versdo expandida do jogo.

Uma das participantes comentou: “Ficamos uma hora em
sala de aula fazendo simulagdo de atendimento e aqui
podemos fazer a qualquer hora.” Outro participante salientou
que: “E bem legal porque da para jogar quando eu quiser. Por
exemplo, se eu estiver preso no congestionamento, posso
praticar.”

Como considera-se que a navegacdo correta e intuitiva
nesse jogo seria extremamente importante para que 0O
diagnostico correto possa ser dado, o problema da barra da
navegacéo foi considerado grave e deveria ser corrigido.

De acordo com os resultados encontrados durante a anélise
da testagem, as seguintes mudancas foram planejadas para a
segunda versdo do protétipo:

e Mudanga da barra inferior para uma barra lateral
indicando o progresso, ou mudanca da forma de
localizacdo nos niveis para highlight para enfatizar o
movimento;

e Uso de cores, luz e highlight para a localizagdo do
jogador dentro dasfases;

e Aviso de impedimento de retorno depois que realizado
o0 diagnostico.

A andlise dos resultados permitiu criar indicages das
alteragcBes necessarias no jogo. Essas mudangas foram
aplicadas para que o jogador tivesse, em mdltiplas instancias,
diferentes tipos de informagéo, que o guiassem por um sistema
de navegacdomais intuitivo e para diminuir a incidéncia de
possiveis erros.

Os dados obtidos na pesquisa com usuarios foram
analisados e serviram de indicadores para a sequéncia do
projeto. Assim, os elementos de interacdo, elementos textuais
e elementos visuais foram elaborados em conformidade com
a compreensdo dos usuarios sobre o sistema.
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Outros aspectos observados como desejos e insatisfacdes
do jogador, como o interesse em jogar contra um oponente
explicito, serdo consideradas numa versao futura do jogo.

V1. CONSIDERAGOES FINAIS

Anadlise de interfaces é uma fase importante nos projetos
de design de artefatos digitais. Isto porque, a interacéo entre o
usuario e o artefato acontece em mdaltiplas camadas de
significagdo. Cada uma destas camadas implica num grau
crescente de complexidade desta significacdo, onde cada
elemento grafico, de interacéo, de jogabilidade, de usabilidade
contribuem para a experiéncia do usuério. No caso de jogos
sérios, todos estes elementos também precisam estar em
equilibrio com o objetivo de aprendizagem.

Neste artigo, apresentou-se a analise da interface do jogo
Medical case, produzido pelo grupo SAITE. Nesta
apresentacdo foi argumentado a necessidade de ter um grupo
multidisciplinar para a criacdo e desenvolvimento de jogos
para saude. Isto porque, um jogo € um produto onde as
camadas de significacdo exigem uma construcdo baseada em
propdsitos muitas vezes conflitantes, como a diversdo e o
conteido sério. Uma equipe multidisciplinar permite que os
objetivos sejam claros e cooperantes nesta significagdo, dado
a expertise de cada membro.

Os resultados obtidos pelos testes com usuario,
possibilitaram o entendimento destas camadas de significacdo
e principalmente, sobre os elementos da interface que
sustentam estes significados.
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