316

r CINTED-UFRGS Revista Novas Tecnologias na Educagao

Um jogo sério para auxiliar o ensino-aprendizagem de estudantes
de medicina

Jesaias Carvalho Pereira Silva, UFRN e UFERSA, jesayassilva@gmail.com
Everton Jales de Oliveira, UFERSA, verto.jales@gmail.com
Ademar Franga de Sousa Neto, UFCG, ademarneto@ufersa.edu.br
Leonardo Torres Marques, UFC, leonardo.torresmarques@gmail.com
Bruno de Sousa Monteiro, UFERSA, brunomonteiro@ufersa.edu.br
Araken de Medeiros Santos, UFERSA, araken@ufersa.edu.br
Francisco Milton Mendes Neto, UFERSA, miltonmendes@ufersa.edu.br

Resumo: A rapida expansdo da rede de faculdades de medicina trouxe um déficit na
qualidade de ensino, devido a falta de infraestrutura e recursos em algumas universidades,
prejudicando, assim, a formagdo teorica e pratica dos alunos. Porém, com os avangos
significativos das tecnologias méveis nos Ultimos anos, as instituicdes de ensino estdo a
proporcionar novos contextos e oportunidades de aprendizagem e ensino. Assim, 0s jogos
sérios podem ser utilizados para auxiliar no ensino e aprendizagem dos estudantes. Com
base neste contexto, foi desenvolvido um simulador/jogo sério com o objetivo de auxiliar
o aprendizado dos alunos de medicina em casos clinicos e assuntos em gerais da area. O
trabalho conta com dois projetos, o primeiro ¢ o jogo sério mobile ¢ o segundo ¢ um
algoritmo de aprendizado de maquina e multiplos classificadores, utilizado para
classificar doencgas. Os resultados da avaliagdo mostram indicios de que a ferramenta tem
potencial para servir de auxilio para o ensino aprendizagem para os potenciais usuarios.
Palavras-Chave: Jogo Sério. Simulador. Medicina. Aprendizagem. Aprendizado de
Maquina.

A serious game to aid the teaching-learning of medical students

Abstract. The rapid expansion of the medical school network brought a deficit in the
teaching quality due to a lack of infrastructure and resources in some universities, thus
hampering students' theoretical and practical training. However, with significant
advances in mobile technologies in recent years, educational institutions provide new
contexts and learning and teaching opportunities. Thus, serious games can assist in the
teaching and learning of medical students. Based on this context, we developed a serious
game to help medical students learning in clinical cases and general subjects in the area.
This paper describes two projects: a mobile serious game and a machine learning
algorithm as multiple classifiers to classify diseases. Evaluation results show evidence
that the tool can serve as a teaching aid for potential users.

Keywords: Serious Game. Simulator. Medicine. Learning. Machine Learning.

1. Introducao

Dados do Conselho Regional de Medicina do Estado de Sdo Paulo (CREMESP)
indicam que os estudantes de medicina t€ém obtido baixo desempenho no exame do
CREMESP ao longo dos anos, o qual avalia contetdos basicos de areas consideradas
essenciais na Medicina. Mais da metade dos estudantes de medicina, em 2016, foram
reprovados nesse exame. Dos 2.677 participantes, 56,4% foram reprovados. Os
estudantes ndo acertaram 60% da prova (CREMESP 2017). Em 2017, foi constatado que,
dos 2.636 participantes, 60% demonstraram pouco conhecimento sobre doengas
parasitarias, formas de veiculacao e contaminagdao (CREMESP 2018). Estes dados sao
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alarmantes, visto que os alunos, apds o curso, lidardo com vidas humanas, havendo risco
para a propria populacdo. Enquanto isso, em 2018, os resultados foram melhores, mas
ainda preocupam, pois dos 3.174 participantes, 38,2% foram reprovados no exame.

Diante desse quadro, fica visivel uma ma formagao dos estudantes de medicina, que
acarreta em erros médicos que afetam toda a sociedade. Esses erros tém sido uma das
grandes causas de mortes no mundo. James (2013) realizou uma revisao da literatura que
estimou danos evitaveis usando uma andlise ponderada e descreveu uma faixa de
incidéncia de 210.000 a 400.000 mortes, por ano, associada a erros médicos em pacientes
hospitalares nos Estados Unidos, tomando como base estudos publicados de 2008 a 2011.
No Brasil, a cada hora, seis pessoas sofrem de erro no diagnostico ou negligéncia médica,
havendo os erros clinicos uma relagdo com isso (Couto et al. 2018). A pratica clinica ¢
cheia de vicios, condutas e conceitos errados e, determinadas condutas, podem causar
danos ao paciente e configura ma pratica clinica (Lopes 2020).

Portanto, ¢ perceptivel uma lacuna na formagao dos estudantes de medicina. Essa
lacuna pode ser suprida por meio de jogos sérios, pois vem ganhando grande for¢a no
ensino-aprendizagem por possibilitar a reproducdo de situagdes do mundo real em
ambientes criados em computador (Bogoni e Pinho 2014), sendo utilizados como
métodos de aprendizado ativo para incentivar alunos a revisar materiais. Este tipo de
aprendizagem possui boa aceitacdo por parte dos professores e alunos de medicina.
(Castro e Siqueira 2017).

Com isso, o objetivo do artigo é apresentar o DocTraining mobile ¢ sua validagao.
Neste jogo/simulador, os estudantes de medicina podem resolver casos clinicos, acessar
salas virtuais de perguntas e atender pacientes virtuais oferecidos ao jogo por meio de um
web service, que possui um sistema de aprendizado méaquina (AM). A validacdo do jogo
sério foi com os estudantes de medicina que tiveram a oportunidade de usa-lo, seguindo
0 Modelo de Aceitacdao de Tecnologia (TAM), proposto por Davis (1989).

O restante deste trabalho esta estruturado da seguinte maneira: primeiro, na Se¢ao 2,
estdo apresentados os trabalhos relacionados; na Secdo 3, ¢ detalhado o DocTraining
Mobile, bem como o sistema para gerenciar os dados, o sistema com o aprendizado de
maquina e o web service; a validagdo ¢ apresentada na Secdo 4; e, por fim, na Secao 5,
sdo apresentadas as consideragdes finais, ameacas a validade e trabalhos futuros.

2. Trabalhos Relacionados

Nesta Secdo estdo apresentados trés trabalhos relacionados a tematica. O APS Game,
desenvolvido por Franga et al. (2016), ¢ um jogo educativo proposto para consolidar
conceitos tedricos por meio da simulacdo de casos clinicos, sendo uma alternativa
inovadora para a educacgdo profissional em saude no ambito da atencao primaria. O jogo
consiste no atendimento de casos clinicos, passando pelas etapas de anamnese, exames
fisicos e exames complementares. Dessa forma, o jogo passa por todas as principais
etapas de um atendimento clinico no ambito da atengdo primdria ofertada na rede publica.
O objetivo do jogador € realizar o diagnostico do caso clinico e indicar o tratamento mais
adequado. Apos concluir todas as etapas, um feedback ¢ dado ao jogador com base nas
suas decisdes durante a condugao do caso, apontando eventuais equivocos, reforcando o
que foi recomendado corretamente e apontando contetidos e alternativas de acordo com
cada situacao.

O SimDeCS (Simulagao para tomada de Decisdo no Servico de Saude), apresentado
por Flores et al. (2013), foi desenvolvido por especialistas das areas da informatica,
educagdo e saude, com o objetivo de realizar o monitoramento do usuario/estudante de
medicina durante o processo de simulagdo, fornecendo feedback e orientagdo sobre as
decisoes clinicas tomadas. O simulador trabalha o desenvolvimento das capacidades
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técnicas e competéncias no diagnodstico formulado, seguindo o proprio ritmo de
aprendizagem do usuario/jogador.

O Geriasims, desenvolvido pelos pesquisadores Orton e Mulhausen (2008), ¢ um
simulador de pacientes virtuais para a educagdo em geriatria. Ele consiste na criacdo de
um grupo de pacientes virtuais a ser disponibilizado a estudantes de medicina e apresenta
os principios fundamentais e as praticas de avaliagdo e cuidados geriatricos.

Os trabalhos apresentados objetivam melhorar o ensino aprendizagem dos estudantes
de medicina. Contudo, ndo foram encontrados trabalhos que, para classificar as doencas,
utilizando os sintomas, use multiplos classificadores (MC) de AM (Silva et al. 2019). O
presente trabalho disponibiliza um sistema on-/ine de gerenciamento de dados, tornando
a aplicacdo flexivel, deixando o professor gerenciar as amostras de doengas que deseja
trabalhar.Além disso, ¢ apresentado um web service, com métodos de solicitagdes, que
podem servir de padrdo para outras aplicagcdes que tenham o mesmo proposito.

3. DocTraining Mobile

O DocTraining Mobile foi dividido em dois projetos, A e B, como apresentado na
Figura 1. O projeto A corresponde ao jogo sério para smartphones descrito neste trabalho
com toda a estrutura necessaria para interacdo do jogador com os casos clinicos e outros
elementos de aprendizagem e jogabilidade, na qual os estudantes de medicina podem
acessar via smartphones com acesso a internet. Os dados do jogo sério sdo provenientes
de amostras de doengas reais, que sdo classificadas com o algoritmo de AM.
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Figura 1 - Visdo geral do DocTraining.

O projeto B corresponde a classificagdo de dados utilizando os algoritmos de AM e de
MC. Esses projetos sdo integrados utilizando um web service, que fornece a integragao
dos dois projetos, sem considerar a plataforma de desenvolvimento ou o ambiente
operacional, tornando-os independentes (Fu et al. 2015). Também ha um web site para
divulgacdo e gerenciamento do jogo.

O jogo mobile/simulador do DocTraining pode ser executado em ambientes de sistema
operacional Android. Ao abrir o aplicativo ¢ solicitado usudrio e senha para que possa
utilizar o aplicativo. Caso nao tenha uma conta ¢ possivel cria-la. Dentro do aplicativo, o
estudante tem as opg¢des de atender pacientes virtuais no hospital, atender casos clinicos,
entrar em salas virtuais, questoes diversas, além de ranking, medalhas, documentos da
area da medicina e configuragdes, este menu pode ser observado na Figura 2a.
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Figura 2 - Telas do DocTraining Mobile e do Sistema On-line.

Os Casos clinicos contém questdes variadas, que sdo do dia a dia dos médicos. Ao
atender esses casos clinicos, os estudantes de medicina adquirem conhecimento sobre
esses problemas do cotidiano. Na Figura 2b é apresentado um exemplo: o estudante
possui Quatro alternativas e deve escolher uma. Esses casos clinicos sdo controlados por
niveis/fases, na qual os estudantes podem avancar de nivel e/ou resolver questoes de
niveis anteriores para rever e treinar novamente. O jogo atribui notas em cada nivel, essas
notas sdo indicadas por estrelas, que variam de uma até trés.

Nas salas virtuais, € possivel responder diversas questdes especificas da medicina,
divididas por salas, em que cada uma ¢ de um assunto. Cada pergunta possui quatro
alternativas, sendo apenas uma verdadeira que ¢ previamente cadastrada, isso pode ser
observado na Figura 2d. Esses dados sdo incrementados por um sistema on-line, onde os
professores ou especialistas da area da medicina, com acesso ao sistema on-line, podem
inserir novas salas e/ou novas perguntas, na Subsecao 3.1 sdo apresentados mais detalhes
do sistema on-line.

Dentro do hospital sdo apresentados pacientes virtuais que sao controlados por um
modulo inteligente com AM. Este médulo simula problemas de satide utilizando amostras
de sintomas cadastrados pelos profissionais de saude. O estudante inicia no hospital
médico com 80 segundos, o objetivo ¢ verificar os sintomas que 0s pacientes apresentam
e dar os diagnosticos corretos, isso pode ser observado na Figura 2¢. Inicialmente, caso
acerte, sao adicionados 10 segundos ao tempo, caso erre sdo subtraidos quatro segundos.
A partir de determinados atendimentos, a quantidade ganha, por acertar um diagndstico,
¢ diminuida, isso simula uma situagdo em que ¢ essencial dar o diagnostico correto em
um menor tempo possivel. Ao zerar o cronometro ¢ chegado ao fim do atendimento no
hospital. O hospital, as salas, os casos clinicos e as questdes diversas geram Pontos por
Experiéncia (XP), para que os jogadores se sintam motivados nas opgdes de ranking a
melhorar suas pontuagdes. Outras pontuacdes sdo de quantidade de atendimentos e de
questdes respondidas. A partir de determinado XP, atendimento ou respostas sao
desbloqueadas algumas conquistas, que sdo troféus para o estudante. O jogo sério foi
desenvolvido na engine Unity 3D, utilizando a linguagem de programagao C#.

3.1 Sistema On-line para Gerenciamento de Dados
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O projeto conta com um site’, podendo ser acessado por qualquer computador com
acesso a internet. O site tem o objetivo de divulgar quem ¢ a equipe desenvolvedora, os
servigos prestados pelo sistema, formas de entrar em contato com os pesquisadores e /ink
de download do jogo mobile. O site possui uma interface responsiva e adaptavel, de
acordo com o computador ou dispositivo movel do usudrio.

Ao realizar o login, os professores ou especialistas podem gerenciar as amostras de
doengas e pacientes virtuais. Eles podem cadastrar novas doengas e novos sintomas, no
modulo. Além disso, eles tém permissao de inserir novas amostras, sendo obrigatorio
informar os sintomas. Caso a amostra ja seja classificada, deve-se inserir a doenga. As
amostras que nao possuem rotulos ndo servem de entrada/conhecimento para o AM, mas
serdo classificadas por meio do AM, tomando como base todas as amostras rotuladas.
Assim, sera possivel manter o modulo inteligente sempre atualizado e escalavel, pois ha
possibilidade de crescer, o que ¢ desejavel a todo sistema/aplicagdo. Na Figura 3, pode
ser observada a interface das amostras de dados, na visao dos professores.

DocTraining Salas Amostras de Doencas Minhas Solicitagoes Meu Histérico & proflucas

Casos Clinicos

Amostras de Doencas

Mostrar|10 v |registros Buscar: maléria

Id Doenca 4 Sintomas

calafrios, febre alta, febre continua, dor de cabeca, crescimento do baco, dor muscular , aumento dos

661 | Maliria batimentos cardiacos, delirios ,

Editar

calafrios, febre alta, febre continua, dor de cabeca, crescimento do bago, dor muscular , aumento dos

5 ) Editar
batimentos cardiacos,

662  Malaria

calafrios, febre alta, dor de cabega , crescimento do baco, dor muscular , aumentoe dos batimentos

663  Maldria cardiacos, delirios,

Editar

Classificagio
664  Automdtica
[Malaria]

calafrios, febre alta, dor de cabeca, crescimento do baco , dor muscular , aumento dos batimentos

. Editar
cardiacos,

Figura 3 - Tela de gerenciamento de dados do DocTraining.

O sistema conta com dois tipos de visdes, sendo uma para administradores, onde ¢
possivel visualizar todas as solicitagdes de alteragdes das amostras de doencas, todos os
logs e os usudrios cadastrados no site (podendo desativar o login dos usuarios) e a visao
dos professores/especialistas, onde ndo podem ver os usudrios cadastrados. As
visualizacdes das solicitacdes de alteracdes de amostras de doengas e logs sdo visiveis
quando relacionadas ao professor/especialista que estiver conectado.

Apesar de apenas os professores e especialistas serem capazes de gerenciar os dados,
eles ndo poderdo inserir, editar ou deletar os dados diretamente, pois esses dados servem
de conhecimento para o AM. Assim, inserir dados repetidos e/ou editar, e/ou apagar
informacgdes que se tornem erroneas nao se torna proveitoso para aplicacao. Desta forma,
esses dados antes de serem alterados passam pela verificagdo e permissdo de um dos
administradores do DocTraining Mobile, que podem aceitar ou recusar cada uma das
solicitacdes feitas pelos professores ou especialistas. Apos avaliagdo das solicitagdes, de
alteracoes dos dados, todo histérico dos pedidos ¢ armazenado em uma tabela de log,
tornando as informagdes uteis para auditoria ou relatdrios.

! http://les.ufersa.edu.br/doctraining
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Também estdo disponiveis salas virtuais, como ja mencionado anteriormente, na qual
o professor consegue adicionar novas salas e novas perguntas em cada uma das salas.
Assim, no jogo mobile, os alunos poderdo adentrar nas salas, responder as perguntas e
adquirir conhecimento de algo especifico. Os conteudos ficam a critério do professor. Os
administradores do DocTraining Mobile sdo capazes de entrar nessas salas, por meio do
modulo inteligente, e ver o conteudo.

3.2 Web Service do DocTraining Mobile

Foi desenvolvido um Web Service do DocTraining para realizar a comunicagdo entres
os dois projetos. Esse Web Service foi documentado para facilitar o desenvolvimento do
jogo mobile. Assim, quando for desenvolvida uma nova aplicagdo, sera facilitado por
conta do Web Service e da documentacao disponivel.

O Web Service conta atualmente com 10 requisi¢des, sendo elas: todas as doengas,
todos os sintomas, todos os casos clinicos, um caso clinico, todos os casos de diabetes,
um caso de diabetes, todos os casos de doenga cardiaca, um caso de doenca cardiaca,
todas as salas virtuais e perguntas de uma determinada sala virtual. Todos eles se tratam
de métodos GET, ou seja, o jogo mobile faz uma solicitacdo por meio do método GET e
o Web Service retorna os dados correspondentes que estdo presentes nas bases de dados
e classificados pelo AM. A seguir ¢ ilustrada uma requisi¢do de um caso clinico que, apds
processado pelo AM, envia as informagdes para o jogo mobile no formato de JavaScript
Object Notation (JSON).

{
“id”: 159,
“doenca”: “Tuberculose”,
“falsa_doenca” : “Gripe”,
“sintomas”: [
“tosse expectoracdo”,
“cansaco”,
“febre alta”,
“falta de apetite”,
“suor noturno”,
“tosse com sangue”

}

E possivel observar que os dados sio apresentados mediante a um id, uma doenca e
uma lista de sintomas. Essa requisicdo sempre gera uma amostra aleatdria, pois no jogo
ndo ¢ interessante apresentar um mesmo problema para o estudante de medicina, mas sim
selecionar aleatoriamente, simulando a realidade. O professor pode gerenciar o ambiente
de aprendizagem dos seus alunos, assim, as requisi¢des de casos clinicos se tornam
interessantes, pois € possivel gerenciar o jogo mobile para selecionar quais doengas serao
apresentadas aos alunos como motivo de aprendizado.

3.3 Aprendizado de Maquina

O AM atua internamente no sistema on-line. A base de dados do hospital possui um
modelo de MC para classificar os dados. Ele foi escolhido de acordo com os testes
realizados e descritos por Silva (2020), na qual foi desenvolvida e validado a parte
inteligente do DocTraining. Essa base possui pacientes virtuais, em que cada paciente
possui varios sintomas e uma doenga. O modelo ¢ treinado e, em seguida, sdo feitos testes
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automaticamente, onde os administradores tém acesso a quantidade de acertos e erros que
o modelo esta tendo nos testes. Em seguida, ele estd pronto para realizar a classificagao
dos dados. O AM classifica também uma doenga semelhante com aqueles sintomas, que
¢ usada no jogo para aumentar a complexidade.

Esses dados sdo rotulados por meio do modelo de MC, formado por Maquina de
vetores de suporte, K-Nearest Neighbor, Naive Bayes € Regressdo logistica, realizando a
agregacao mediante a Confianca dos classificadores iniciais. Assim, esse modelo de AM
gerado pode ser retreinado automaticamente e atualizar a base, caso necessario, pois €
possivel inserir pacientes virtuais sem que seja especificado a doenca dele. A classificagao
dos dados ¢ feita entre 2h e 4h, e entre 12h e 12:30h, sendo horarios que, possivelmente,
nao havera pico de uso do jogo mobile, que consome o web service, € tdo pouco de varios
usudrios utilizando o sistema on-line.

4. Avaliacao

Para avaliar a eficacia da solugdo proposta, foi realizado um experimento quantitativo
e qualitativo. A realizacdo do experimento iniciou com uma apresentacdo do ambiente
para os 14 alunos do curso de medicina de uma universidade federal, que contou com o
acompanhamento da professora e de um técnico em laboratdrio. Os alunos utilizaram o
jogo durante o periodo de 17 dias, explorando todas as funcionalidades presentes. Em
seguida, foi aplicado um questionario de satisfagdo para medir o grau de satisfacdo dos
usuarios a respeito do jogo e seu uso para educacgdo. O questionario segue o modelo TAM.
Vale ressaltar que o sistema on-line e os dados presentes nele foram validados por Silva
(2020) através de uma entrevista semiestruturada com esses dois profissionais da
medicina citados anteriormente, e obtendo 6timo indicio de poder gerenciar e auxiliar ao
jogo no ensino-aprendizagem.

O TAM oferece um conjunto de varidveis para explicar a intencdo dos usuarios em
adotar e usar a Tecnologia da Informagdo, se mostrando como um modelo robusto e
confiavel. Originado do Theory of Reasoned Action (TRA), o TAM foca na avaliacao de
duas crencas importantes, que possibilitam explicar a aceitacdo do usudrio e o
comportamento de uso, que sdo: Facilidade de Uso Percebida e Utilidade Percebida
(Moura et al. 2014). O questionario foi adaptado para a pesquisa, sendo dividido em trés
partes: avaliagdo geral; facilidade de uso e utilidade percebida. Para responder as
perguntas, o aluno pode dar uma nota de 1 a 5, baseadas na escala Likert, sendo que as
notas 1, 2, 3, 4 e 5, representam respectivamente, péssimo, ruim, regular, bom e excelente.
Esta secdo ird abordar as questdes de carater quantitativo.

4.1 Avaliacao Geral

A primeira parte do questionario de satisfacdo faz uma avalia¢do geral do jogo que,
em resumo, pergunta se o aluno gostou da experiéncia em utilizar o DocTraining Mobile
e se ele acredita que o jogo pode vir a se tornar um bom meio para estudar ou revisar
contetdos para uma melhor aquisi¢do do conhecimento em momentos livres. A Tabela 1
mostra o resultado das perguntas neste quesito.

Tabela 1 — Pontuagdes da avaliagdo geral do jogo.

N2 | Pergunta Avaliagao
Péssimo | Ruim | Regular | Bom | Excelente
1 | De maneira geral, vocé gostou da 0 0 1 3 10
experiéncia em utilizar o DocTraining
Mobile?
2 | Analisando a proposta do jogo e todo o 0 0 0 1 13
seu potencial de crescimento, vocé
acredita que ele pode vir a se tornar um
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bom meio para estudar ou revisar
conteudos para uma melhor aquisi¢do de
contetido em momentos livres?

Total 0 0 1 4 23

Com base nos resultados apresentados na Tabela 1, € possivel observar que a maioria
dos alunos gostaram bastante desta primeira experi€éncia com o jogo. Dos 14 alunos, 10
atribuiram nota maxima na primeira pergunta e 13 deram a mesma nota na segunda. Fica
claro que o jogo teve um indice de satisfagdo relevante, atingindo um total de 23 pontos
computados com nota 5 (nota maxima), quando somadas as colunas, o que corresponde
a 82,14% da pontuacdo total.

4.2 Facilidade de Uso

Para garantir uma boa usabilidade ao software, um dos principais pontos observados ¢
a facilidade de uso, ou seja, se a sua interface grafica ¢ amigavel, transmitindo, de forma
clara, o objetivo de cada elemento na tela. Por melhor que seja a proposta do software, se
a interface que promove a interagdo do usuario com o sistema ndo possuir um design de
facil uso, acaba induzindo o usudrio a desistir do software, por sentir dificuldades em sua
utilizacdo. Dessa forma, quanto mais simples e intuitiva for a interface, mais rapido o
usudrio ira dominar seu uso.

O design da interface do DocTraining Mobile foi projetado de forma a possuir o
minimo possivel de informagdes na tela, para tentar diminuir o nivel de dificuldade
inicial, porém, com o passar do tempo, novos recursos serdo adicionados ao jogo, que ¢
um processo natural de evolugdo do software, desde que seja feito de forma planejada.
Na Tabela 2 estao apresentados os resultados obtidos com as questdes de satisfacao, que
diz respeito a Facilidade de Uso do jogo.

Tabela 2 — Pontuagdes da Facilidade de Uso

N2 | Pergunta Avaliacao
Péssimo | Ruim | Regular | Bom | Excelente
3 | Ojogo oferece uma interface de facil 0 0 0 2 12
utilizacdo?
4 | Foi facil aprender a jogar o jogo? 0 0 2 1 11
5 | Qual nota vocé€ daria para a facilidade 0 1 0 2 11
de se cadastrar no jogo?
6 | De maneira geral, vocé conseguiu 0 0 1 1 12
entender toda a mecanica de
jogabilidade que o jogo oferece?
Total 0 1 3 6 26

Com base nos resultados da Tabela 2, observa-se que, apesar de alguns alunos sentirem
dificuldade em alguns pontos do jogo, como aprender a jogar, se cadastrar e entender a
mecanica de jogabilidade, a maioria avaliou o jogo como excelente, em termos de
Facilidade de Uso. O uso da interface grafica do usuario (GUI) foi bem aceita pelos
alunos, atingindo um somatorio de 46 pontos computados com nota 5, o que corresponde
a 82,14% da pontuagdo total, que por coincidéncia apresentou o mesmo resultado obtido
no grau de satisfacao.

4.3 Facilidade de Uso

Por se tratar de um jogo sério, voltado para a aprendizagem de casos clinicos e outras
questdes da medicina, ¢ necessario que os jogadores percebam a utilidade do jogo, ou
seja, além de se divertirem, eles sintam que estdo aprendendo algo novo. Para isso, as
perguntas que avaliam este quesito e seus resultados sao mostrados na Tabela 3.
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Tabela 3 — Pontuagdo da utilidade percebida

N2 | Pergunta Avaliacao
Péssimo Ruim | Regular | Bom | Excelente
7 | O DocTraining Mobile pode ser 0 0 0 2 12

utilizado como uma nova forma de
promover o ensino e aprendizagem?

8 | Ojogo tem potencial de crescimento e 0 0 0 2 12
ser utilizado por mais alunos e
professores?
9 | Vocé recomendaria o jogo para um 0 0 0 2 12
colega de classe?
Total 0 0 0 6 36

Os resultados, apresentados na Tabela 3, mostram que os alunos perceberam a
utilidade no jogo em termos de aprendizagem, atribuindo notas de bom e excelente. E
possivel observar que a proposta do jogo, voltada para a educagdo, ficou clara para os
alunos, visto que a atribui¢ao da nota 5 soma um total de 36 pontos, o que corresponde a
85,71% do total. Esse resultado indica que os alunos acreditam que o jogo pode se tornar
uma nova forma de promover o ensino e aprendizagem, ja que se trata de um jogo sério
e aborda questdes praticas da medicina.

5. Consideracoes Finais

Este artigo apresentou os resultados obtidos do DocTraining Mobile, um jogo sério
com aprendizado de maquina e um sistema on-line para gerenciar os dados, voltado para
o treinamento de estudantes de medicina em casos clinicos, com o intuito de auxiliar o
aprendizado dos alunos, simulando pacientes virtuais para serem diagnosticados pelos
exames e apresentado diversos outros casos e questdes importantes, relacionadas aos
casos clinicos. O DocTraining Mobile também conta com salas virtuais que podem ser
adicionadas com qualquer contetido de medicina para os alunos terem acesso, se baseando
no formato de pergunta e resposta de multipla escolha.

Os professores e profissionais da medicina acessando essa interface podem gerenciar
esses dados por meio de um sistema on-line, os dados do hospital sdo classificados por
multiplos classificadores de aprendizado de maquina, gerando um modelo de
classificagdo que atualiza novos dados inseridos. As informagdes do sistema on-line sdo
repassadas ao jogo sério por meio de um web service.

Foram aplicados questionérios com o publico alvo, os estudantes de medicina, para
validacdo. Esses questionarios seguiram o método TAM, baseado na escala Likert. Os
resultados indicam que os estudantes de medicina acharam fécil o uso do jogo sério e uma
boa interface. Além disso, mostrou-se util, pois ¢ focado na aprendizagem dos proprios
estudantes, sendo uma forma de auxiliar no ensino e aprendizagem dos estudantes de
medicina, com potencial de crescimento. Estas conclusdes se baseiam no questionario
TAM, respondido pelos 14 alunos medicina que, de modo geral, gostaram bastante desta
primeira experiéncia com 0 jogo.

Como trabalhos futuros, ¢ pretendido o planejamento de uma segunda versdo do
DocTraining Mobile, com base nas melhorias propostas pelos participantes e
necessidades dos professores de acordo com o trabalho de Oliveira (2020). Além disso,
realizar um estudo experimental com mais turmas e seguindo alguma metodologia de
ensino, como por exemplo, Problem Based Learning (PBL) (Boud e Feletti 1998), muito
utilizada nas faculdades de medicina (Lopes et al. 2020). E mais, melhorias no web
service € no sistema on-line, onde serd adicionado um sistema que analisa exames
laboratoriais.
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