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INTRODUGCAO

Os jogos sérios, que pela sua definicdo possuem como finalidade mais do que o entretenimento,
estdo sendo utilizados como uma inovadora forma de intervencdo para diferentes propdsitos, dentre
0s quais se destaca a reabilitacdo fisica. No entanto, somente sdo considerados Uteis se contarem
com boa usabilidade. A usabilidade caracteriza-se como a variedade e 0 grau com que podem ser
utilizadas as funcionalidades do sistema eficientemente, buscando realizar as tarefas de forma eficaz
e intuitiva pelo usuério (Karray et al., 2008). O Motion Rehab (Fiorin et al., 2014) é um jogo sério
com interagdo gestual destinado a reabilitacdo fisica e cognitiva de idosos que sofreram Acidente
Vascular Encefalico (AVE). Ap6s um periodo de testes, percebe-se a necessidade de melhorias de
usabilidade no design de sua interface. Diante disso, este trabalho tem como objetivo apresentar 0s
resultados do desenvolvimento da nova versao 2D do jogo com foco na usabilidade.

DESENVOLVIMENTO:

Para o desenvolvimento da nova versdo 2D do Motion Rehab foram utilizadas as ferramentas: IDE
Microsoft Visual Studio 2010, framework XNA 4.0, e biblioteca Kinect for Windows SDK 1.7,



para utilizacdo do sensor de movimentos Kinect. Além destas, as imagens foram criadas com as

ferramentas gréaficas Corel Draw e Adobe Fireworks C6.

Como ponto de partida para a nova versdo foram utilizados os resultados obtidos no estudo de
Fiorin (2015), que apontaram como menores médias da avaliacdo as dificuldades encontradas, por
parte dos jogadores, na navegabilidade do jogo e no desentendimento em relacdo aos elementos da
tela. Tais aspectos sdo o0s principais responsaveis pela falta de motivacdo na utilizacdo do jogo, o
que de acordo com Tang e Igarashi (2013) € essencial para o envolvimento do paciente com AVE,

permitindo um fluxo ideal durante a intervengdo com o jogo.

Para tanto, foram implementadas as seguintes melhorias: i) substituicdo das imagens com vistas a
melhorar a compreensdo dos itens da tela; ii) criacdo de um mecanismo de selecdo para 0s menus
com movimentos das méos, tornando assim mais intuitivo a interacdo natural sem a necessidade de
equipamento especifico; e iii) inclusdo de um feedback nas interagcGes mais relevantes, facilitando o
entendimento do jogador em relagdo aos eventos do jogo por meio de um dialogo simples e claro.
Além disso, uma mudanca importante desenvolvida foi identificar a posicdo do jogador, sentado ou
em pe, para que o0 jogo automaticamente se adapte a altura que os itens devem ser dispostos na tela,
0 que ocasionava erros na versao anterior nas fases 2 e 4. Por fim, foi implementada a selecéo de
personagens, permitindo a escolha entre masculino e feminino, proporcionando melhor integracéo

do jogador com o game.

A Figura 1 representa duas interfaces do Motion Rehab antigo e duas interfaces da nova verséo.
Dentre as maiores dificuldades encontradas foram a implementacéo da interacdo do usuario com o

menu e a alteracdo da verséo antiga para adaptar o jogo as suas novas funcionalidades.

CONSIDERAGOE S FINAIS:

Para trabalhos futuros sera desenvolvida a versdao 3D do Motion Rehab e também a avaliacdo da
usabilidade do jogo, utilizando as duas versdes criadas para verificar se houve melhora na interface.
A avaliacdo sera realizada como parte integrante de um projeto de mestrado em Computacéo
Aplicada.
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