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    RESUMO 

    Objetivo: Descrever o processo de redesign da primeira versão de um jogo de Role Playing Games que visa favorecer a aderência terapêutica de crianças e adolescentes em hemodiálise. A experiência foi realizada após submeter a primeira versão do jogo ao teste alfa, que suscitou a necessidade de se fazer o redesign. Método: Trata-se de um relato de inovação tecnológica de realizado a partir das seguintes etapas: primeiro brainstorming entre pesquisadores, revisão da literatura, reestruturação das dinâmicas e mecânicas do jogo, segundo brainstorming entre pesquisadores, produção de novos mapas, usando Inkarnate e Dungeon Painter Studio, exclusão e criação de personagens e diagramação do manual de instruções e do livro de narrativas. Resultados: A experiência resultou na segunda versão do jogo de Role Playing Games, mais clara, envolvente e apresentando melhorias estéticas, de mecânica e dinâmica. Conclusão: O redesign da primeira versão do jogo seguiu etapas de reestruturação essenciais para aprimorar a tecnologia e viabilizou a apresentação de uma segunda versão mais adequada ao público-alvo. Em adição, a realização dos dois brainstormings contribuiu para a partilha de ideias e a compreensão dos registros e experiências advindos da aplicação do teste.
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    INTRODUÇÃO

    As condições crônicas de saúde envolvem muitas patologias que compartilham algumas características entre si, dentre elas, a necessidade de adaptação a um novo estilo de vida. As pessoas que vivem com doença renal crônica (DRC), nesse sentido, necessitam fazer uma série de alterações em seus hábitos de vida, como o controle rigoroso da dieta, restrição hídrica, rigidez nos horários agendados para realização do seu tratamento, cuidados com a fístula/cateteres, entre outros(1).

    As práticas de educação em saúde que vem sendo realizadas com as pessoas que vivem com DRC não tem ajudado no processo de aderência à terapêutica, particularmente com crianças e adolescentes. Os autores indicam que este público específico lida com a informação de forma dinâmica e pragmática, de modo que modelos pedagógicos tradicionais não surtem o efeito esperado, independentemente do tipo de artefato tecnológico usado com esse público(2).

    Neste âmbito, uma forma de tornar o processo de aprendizagem e engajamento mais provável e até mesmo diminuir a insatisfação com a própria doença é a utilização da gamificação, que é um processo de fazer atividades no formato de jogos para proporcionar experiências típicas de jogo(3). Neste sentido, considerar os princípios da gamificação na produção de artefatos tecnológicos para serem utilizados com crianças e adolescentes que vivem com DRC emerge como uma possibilidade de potencializar o sucesso das intervenções de educação em saúde. 

    No que se refere aos artefatos tecnológicos, as pesquisas de desenvolvimento têm crescido na área da saúde, e em especial na área de enfermagem. Tais pesquisas tem norteado o desenvolvimento de produtos, processos e instrumentos, no campo educacional, gerencial e assistencial(4), e envolvem três processos, a saber: (1) produção-construção, (2) validação-avaliação e (3) testagem-aplicação.

    Ademais, o Role-Playing Game (RPG) é um jogo de interpretação de papéis, que possui três elementos primordiais para sua execução: (1) o jogador, que interpreta um papel diferente de sua vida cotidiana - como um mago que controla os elementos da natureza -, sendo o responsável por escolher as ações que seu personagem vai realizar; (2) o dado, que aponta se a ação que o jogador escolheu para seu personagem é bem sucedida ou não; e (3) o mestre/narrador, encarregado de descrever o mundo que o personagem está inserido, bem como descrever o desfecho das ações realizadas pelo jogador, tendo como base o resultado no dado(5).

    Tendo como referência essas premissas, destaca-se a pesquisa de uma das autoras deste relato(6), que desenvolveu um RPG, denominado Nefro Hero®, um jogo de narrativas baseado em um modelo simplificado de RPG, desenvolvido para favorecer a aderência à terapêutica de crianças e adolescentes que realizam hemodiálise. O sistema criado, de base analógica, fez uso de mapas e fichas de personagens impressas em papel, e peças de jogo, incluindo dados, peões e miniaturas. O jogo incorpora elementos de gamificação na medida em que os atributos dos personagens são diretamente afetados pela aderência a terapêutica realizada pelas crianças e adolescentes.

    A primeira versão continha uma estória que se desenvolvia em sete territórios diferentes, denominados “reinos”. Em cada reino foi trabalhado um aspecto relacionado à adaptação das crianças e adolescentes a novos comportamentos. O jogo foi pautado na teoria da adaptação de Calista Roy, uma teoria de enfermagem que indica que os indivíduos são seres adaptáveis e estão em constante interação com estímulos internos e externos. Quando corretamente estimulados respondem de forma positiva desenvolvendo mudanças de comportamento favoráveis, denominadas de retroalimentação(6).

    Os sete reinos voltam-se às dificuldades enfrentadas pelas crianças e adolescentes com DRC e necessidades de adotar comportamentos distintos referentes aos cuidados em saúde a saber: reino do deserto, que aborda a restrição hídrica; reino do pântano das agulhas negras, que aborda as punções e procedimentos invasivos; reino dos chips, que aborda a restrição alimentar; reino do lixo, que aborda os cuidados com a higiene; reino das águas turvas, que aborda a necessidade de manter o curativo do cateter seco; reino da vertigem, que aborda os efeitos adversos decorrentes do tratamento; reino dos gigantes, que aborda a baixa estatura de crianças e adolescentes que vivem com DRC em relação aos seus pares.

    O jogo foi aplicado em oito crianças e adolescentes que realizavam hemodiálise(7), com vistas a se obter medidas quantitativas, qualitativas e observacionais sobre o produto tecnológico educativo (teste alfa). As medidas quantitativas integram um estudo quase-experimental, que utilizou medidas repetidas de pré e pós teste em grupo único, de um questionário de qualidade de vida relacionada à saúde. O jogo mostrou-se eficaz em obter melhoras significativas no escores de qualidade de vida relacionada a saúde, sobretudo no escore emocional. 

    Durante a aplicação do jogo os pesquisadores registravam as falas dos participantes, sobre o jogo, em um instrumento produzido pelos pesquisadores que continha todos os reinos do jogo e um espaço para as falas dos participantes em relação ao reino ou qualquer outro elemento do jogo, sendo estas medidas qualitativas.  Além, disso foram registradas em um diário de campo observações relacionadas ao tempo de cada partida, comportamento do participante diante das narrativas e imagens do jogo e o envolvimento ao longo das partidas. Os participantes demonstraram interesse e boa aceitação ao jogo, o que mostra a relevância deste tipo de estratégia pra este público.

    O teste também evidenciou fragilidades em determinados aspectos do jogo, a saber: as imagens do jogo (mapas e personagens) pouco atrativas; narrativas com pouco envolvimento do jogador; mecânicas complexas que comprometiam o entendimento do participante.

     Os resultados obtidos no teste alfa com o registro das falas dos personagens e das observações registradas em diário de campo suscitaram a necessidade de se fazer o redesign do jogo. O redesign de um jogo representa o processo de repensar diversos elementos, realizando mudanças visando aperfeiçoá-lo, tanto em parâmetros estéticos quanto funcionais, produzindo uma nova versão do jogo, sem, no entanto, perder-se a identidade da versão original(8). Diante do exposto, este relato tem como objetivo descrever o redesign da primeira versão do jogo de RPG Nefro Hero® que visa favorecer a aderência à terapêutica de crianças e adolescentes que realizam hemodiálise.

     

    MÉTODO

    Trata-se do relato descritivo sobre o redesign da primeira versão do protótipo de um jogo de RPG Nefro Hero® que visa favorecer a aderência à terapêutica de crianças e adolescentes que realizam hemodiálise. O processo de redesign foi realizado após um teste alfa que consistiu na intervenção realizada com o jogo à um grupo de 8 participantes, entre crianças e adolescentes. Os dados qualitativos registrados em um instrumento e a observação do comportamento do participante registrada em diário de campo, foram analisados por meio de sete etapas, apresentando ao final uma segunda versão do jogo a ser submetida ao processo de validação. 

     

    RESULTADOS 

    Os resultados compreendem a descrição das sete etapas que guiaram o redesign do jogo, conforme ilustra a Figura 1 e descritas a seguir:
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    Figura 1 - Descrição das etapas de redesign, Belém, PA, Brasil, 2024

     

    Etapa 1 - Primeiro brainstorming entre pesquisadores

    O primeiro brainstorming foi realizado com dois autores e dois membros do grupo de pesquisa Gamificação Aplicada a Métodos de Ensino e Saúde (G.AM.E.S.), de uma Universidade Pública da região Norte do Brasil, de modo on-line através da plataforma Google Meet. 

    Os dados qualitativos coletados no instrumento e no diário de campo foram transcritos em duas planilhas separadas e organizadas por reino. Em um primeiro momento foi realizada a leitura dos registros por um dos membros. Após, foram apresentados dados observacionais, relatados pelos dois autores que participaram do teste, que complementaram as informações.  Os dados foram categorizados, em conjunto por todos os participantes, foi criada uma terceira planilha categorizando os problemas identificados da seguinte forma: mecânicas; dinâmicas; estética; narrativas; tempo de partida. As discussões e reflexões sobre estes aspectos delinearam uma lista de possíveis alterações (pontos-chave), necessárias para que o produto tecnológico atendesse as necessidades do público-alvo a contento.  

     

    Etapa 2 - Revisão da literatura

    Foi realizada uma revisão integrativa da literatura (RIL) conduzida em seis etapas: (1) elaboração da questão norteadora: quais as principais dificuldades enfrentadas por crianças e adolescentes que realizam hemodiálise? (2) definição das bases de dados Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde (LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF), por meio da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS); definição das estratégias de busca: “adolescentes OR adolescente AND hemodiálise OR diálise renal AND enfretamento OR ajustamento psicológico”; “adolescents OR teenager AND hemodialysis OR renal dialysis AND coping OR psychological adjustment” e critérios de inclusão e exclusão. Foram incluídos artigos originais disponíveis na integra em acesso livre nos idiomas português e inglês. Foram excluídos artigos repetidos nas bases de dados. (3) a busca identificou 410 artigos que foram lidos seus títulos e resumos e aplicados os critérios de inclusão e exclusão, restando 10 artigos. O motivo da exclusão foi 10 artigos repetidos, 60 não eram artigos de revisão e 340 não atendiam a questão de pesquisa. (4) Foi feita a leitura na integra dos 10 estudos e 8 foram excluídos por não atender ao escopo da pergunta de pesquisa restando 2 estudos que foram lidos na integra. (5) os resultados identificados nos estudos foram organizados em uma planilha, de acordo com os pontos-chave levantados no primeiro brainstorming. (6) os resultados sintetizados corroboraram a discussão realizada entre os pesquisadores e sustentaram os aspectos que seriam modificados no jogo.

     

    Etapa 3 - Reestruturação das dinâmicas e mecânicas do jogo 

    A partir das duas etapas anteriores, iniciou-se o redesign. Em relação a mecânica do jogo observou-se que as regras, os combates, os atributos e a rolagem de dados ainda demandavam ajustes para se obter uma estrutura mais simples para um jogo de RPG. Foi adotado um novo modelo para as mecânicas do jogo, tendo como base o Tormenta 20, um sistema de RPG intuitivo e flexível, normalmente utilizado para jogadores iniciantes.

    Em relação à dinâmica do jogo, foram realizadas mudanças em todas as narrativas para que se tornassem mais envolventes e que favorecessem uma maior participação do jogador. As narrativas de uma partida de RPG precisam permitir a interação do jogador que pode fazer escolhas e receber um feedback instantâneo sobre as consequências de sua escolha. 

    Foi identificado que determinados trechos das narrativas necessitavam reforçar aspectos educativos-adaptativos, permitindo ao jogador maior chance de escolhas e posteriormente interação entre o mestre que está narrando a partida (profissional) e o jogador (paciente) conferindo maior dinamismo às narrativas. O prelúdio do jogo inclui um enredo geral que gira em torno de uma missão que é confiada ao paciente com o objetivo de estimular a reflexão sobre si mesmo e sobre seu tratamento. Como pontos negativos identificados durante o redesign, foram elencados aspectos ligados à narrativa de dois reinos, que apresentavam pouco ou nenhum lastro com as mudanças comportamentais que se queria desenvolver com o jogo. Foi identificado que as narrativas que se passavam nesses reinos eram as menos interessantes para os jogadores, gerando pouco engajamento por parte deles. Além disso, eram reinos em que a função educativa-adaptativa era prejudicada justamente pela falta de lastro com a realidade das crianças. 

    Assim, enquanto alguns reinos como o “pântano das agulhas negras” eram facilmente percebidos pelas crianças como algo relacionado à sua condição patológica, com diversos procedimentos invasivos, reinos como o “mundo do lixo”, em que precisava negociar produtos com os personagens daquela realidade, não deixavam claro o que se queria trabalhar, que era o cuidado com a limpeza da fístula. Em decorrência desse fator, foram adicionados durante os textos das narrativas, momentos específicos onde elementos reais do jogador e do personagem fossem ressaltados, como a localização da fístula/cateter, idade do jogador, nome do personagem, além de momentos indicativos onde iniciavam combates ou fossem necessários realizar algum direcionamento para o jogador. 

     

    Etapa 4 - Segundo brainstorming entre pesquisadores

    Após mudanças na mecânica e na dinâmica do jogo, foi realizado o segundo brainstorming com os mesmos membros de modo on-line pela plataforma Google Meet.  Primeiro foi apresentado pelos membros do grupo de pesquisa as mudanças realizadas nas narrativas e na mecânica do jogo, apreciada e ajustada pelos dois autores. Após, os membros concentraram-se em definir as mudanças que seriam realizadas nos elementos estéticos do jogo. 

    Para trazer alinhamento e coerência entre o que é descrito nas narrativas e os elementos dos mapas, foi definido que todos os mapas seriam reformulados pela equipe e que os personagens, que estavam pouco apelativos, seriam reformulados por um profissional da área de design. Também se decidiu criar e diagramar um manual com as regras e objetivos do jogo e um livro ilustrado com todas as narrativas guiando o usuário a narrar de forma dinâmica o jogo. 

    Foi redefinida a faixa etária do público-alvo do jogo para 10 aos 18 anos incompletos pois na primeira versão a faixa etária era 8 a 18 anos incompletos. A faixa etária da primeira versão foi considerada muito diversificada, e durante o teste alfa, se pode verificar que o nível de entendimento das narrativas variou muito.  Na nova faixa etária os participantes poderiam ter melhor entendimento das narrativas e mecânicas do jogo.  

     

    Etapa 5 - Produção de novos mapas

    As reformulações dos mapas do jogo foram realizadas por três membros da equipe por meio dos programas Inkarnate e Dungeon Painter Studio. Todos os mapas foram apreciados posteriormente pelos demais membros, buscando a identificação de possíveis ajustes para melhor se adequar as novas narrativas do RPG. Com o objetivo de gerar padronização entre as aventuras vivenciadas, foram desenvolvidos três mapas para cada reino, além do mapa da vila principal e do mapa mundi, que pode ser visualizado na Figura 2, totalizando vinte e três mapas.
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    Figura 2 - Mapa mundi antes e após redesign, Belém, PA, Brasil, 2024

     

    Etapa 6 - Exclusão e criação de personagens

    Em um sistema de RPG existem personagens que coadjuvam as estórias das narrativas, que são denominados personagens não jogáveis (NPC). Além destes, também fazem parte das narrativas personagens que representam vilões e inimigos que fazem parte das batalhas e embates com o protagonista. Com a mudança das narrativas tornou-se necessário criar personagens e excluir outros que não se alinhavam mais ao novo enredo e não apresentavam uma imagem apelativa e envolvente, fato de extrema importância para complementar o envolvimento e participação em estórias narradas. Os personagens da segunda versão foram desenvolvidos por um profissional da área de design (Figura 3). 
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    Figura 3 - Personagens do jogo antes e após redesign, Belém, PA, Brasil, 2024

     

    Cada personagem incluído na nova versão possuí funções bem estabelecidas, como por exemplo: auxiliar o personagem em aventuras, realizar melhorias em suas armaduras ou até disponibilizar mais poções de energia durante as aventuras. Essa adição traz mais funcionalidade para cada elemento incluído no jogo e tornando a narrativa mais diversificada. 	

     

    Etapa 7 - Diagramação do manual de instruções e do livro de narrativas

    As narrativas de todos os mundos foram organizadas em um livro que passou pelo processo de diagramação (Figura 4). O livro de narrativas foi organizado com orientações para o mestre do RPG apontando os fragmentos da narrativa que apresentam a escolha do jogador e o feedback dessas escolhas, com vistas a favorecer aspectos educativos-adaptativos. O manual deixou explícitas as regras e o objetivo do jogo, de forma clara e de fácil entendimento para os profissionais da saúde (que irão utilizar o jogo com o público-alvo). Espera-se que mesmo não possuindo habilidade com as mecânicas de um jogo de RPG, os profissionais que atuam nos serviços de hemodiálise possam aplicar o Nefro Hero® com crianças e adolescentes durante o seu tratamento, não apenas como um recurso lúdico, mas como uma oportunidade de utilizar os elementos do jogo para fornecer informações de educação em saúde e despertar engajamento desse público para despertar comportamentos de adesão ao plano terapêutico da hemodiálise. 

    [image: Imagem 2]

    Figura 4 - Capa e página 7 do livro de narrativas, capa e página 3 do manual de instruções, Belém, PA, Brasil, 2024

     

    DISCUSSÃO

    A experiência do redesign do Nefro Hero® permitiu refletir sobre a complexidade existente na produção de tecnologias em formato de jogos. Nesta perspectiva, o redesign emergiu como uma forma de reformular o Nefro Hero® de modo a buscar seu aperfeiçoamento tanto em parâmetros estéticos quanto funcionais(9).

    Os brainstormings permitiram que os pesquisadores discutissem e fizessem comentários em relação ao conteúdo das narrativas. As contribuições foram no sentido de apontar o desinteresse em determinados trechos do jogo, aparente incompreensão de outros trechos, além da necessidade do registro de comentários dos participantes sobre palavras ou frases contidas nas narrativas. A estratégia discursiva que ocorre em um brainstorming, auxiliado pelos registros de diário de campo, favorecem a realização de trabalhos criativos e colaborativos e estimulam a criação de novas ideias para a resolução de problemas(9).

    Os achados da revisão da literatura evidenciaram que os adolescentes em hemodiálise enfrentam dificuldades em relação a aspectos do âmbito físico, social e emocional. Esses aspectos podem ser minimizados se as estratégias desenvolvidas durante a assistência considerem o atendimento de suas necessidades. Os estudos apontam a necessidade de desenvolver estratégias para oportunizar comportamento adaptativos em consonância com o plano terapêutico do tratamento. Os aspectos negativos na vida do adolescente são multidimensionais e complexos, pois são influenciados por características próprias de uma fase da vida que costuma ser repleta de vulnerabilidades(10-11). Os achados encontrados nos estudos, que fizeram parte da revisão, contribuíram para ampliar o olhar dos pesquisadores sobre o fenômeno e fortalecer trechos das narrativas que demonstraram fragilidades durante a aplicação do teste.

    Os resultados da análise qualitativa apontaram melhorias nas mecânicas e na dinâmica do jogo, trazendo novos desafios a serem enfrentados nas narrativas, bem como o feedback imediato de suas ações no jogo. Esses elementos melhoram a experiência e engajamento do jogador. As mecânicas e dinâmicas dos jogos são consideradas intervenções promissoras para o autogerenciamento de jovens com condições crônicas de saúde(12).

    A nova narrativa proposta busca distanciamento do olhar biomédico, permitindo que o paciente se envolva plenamente na atividade, construa sua experiência e compartilhe suas tentativas e descobertas 

    Os distintos momentos do redesign permitiram reflexões sobre o teor emancipatório das narrativas que precisavam, de alguma forma, intervir positivamente na percepção do participante em relação à sua condição de saúde e, consequentemente, favorecer seu processo adaptativo. Como pontos positivos reforçados durante o redesign destacam-se aspectos sobre: boa receptividade dos participantes, potencial do jogo quanto a melhoria de aspectos emocionais dos participantes bem como a melhoria na aderência a terapêutica. O sucesso de um jogo pode ser explicado pelo que(13) chamou de “círculo mágico”, definido como a delimitação temporal e espacial do jogo em que uma nova realidade é criada e os acontecimentos ganham nova dimensão e significado. Mesmo quase 100 anos após essa proposição original em 1934, autores(14) ainda salientam o quanto os jogos produzem esse efeito.

    Sobre a questão do lastro, identificado em alguns reinos do jogo, com a realidade das crianças(6) chama a atenção para a necessidade de que tecnologias de cunho educativo reflitam a realidade do público-alvo, de modo que possam agir de modo emancipatório. Promover transferência de conhecimento adquirido no espaço virtual para o espaço real e, garantir autonomia neste processo tornando o paciente protagonista da gestão de seu tratamento, é um grande desafio(15).

    Com o redesign, elementos gráficos foram revistos, pois apesar de terem servido razoavelmente bem à função de vincular os jogadores às narrativas na versão original, ainda eram muito rudimentares e genéricas. A importância dos elementos gráficos para aumentar a imersão dos jogadores em um jogo e aceitação da narrativa como plausível e envolvente(16). Assim, durante o processo foi relevante a reformulação dos mapas, cenários e personagens do jogo para alcançar maior envolvimento do público-alvo com os elementos do jogo, de modo a despertar comportamento adaptativos ao regime terapêutico da hemodiálise.

    Sobre o jogo em si, foi identificado no teste que alguns elementos não serviram ao propósito esperado, como os aspectos cosméticos das armaduras, representados por acessórios para customizar a roupa do avatar, que estavam condicionados a realização de tarefas e acúmulo de moedas de ouro coletadas o longo das aventuras. Outros que adicionavam confusão desnecessária, como as matérias primas para construção de itens, ou até mesmo serviam como fonte de desequilíbrio no jogo, como as poções de cura rápida. As preocupações pertinentes ao uso de mecânicas e componentes em excesso ou pouco claros coaduna-se com o trabalho(16), que afirma que para que haja uma experiência de jogo coesa e prazerosa é necessário que as mecânicas sejam bem balanceadas e com funções claramente estabelecidas.

    Outro aspecto levantado no processo foi a constatação de que a aplicação só foi possível porque os pesquisadores haviam passado por treinamento antes. Assim, foi questionado como a aplicação poderia ser feita por outros profissionais, uma vez que não havia um manual apresentando os elementos principais do jogo a novos aplicadores. A identificação deste fator suscitou a necessidade de elaboração de um manual com instruções para o jogo, reforçada por autores(16), que definem que para quem almeja jogar algum jogo é fundamental conhecer as suas regras, que comumente são apresentadas em jogos analógicos em formato impresso. 

    Para os autores, o manual funciona como um conjunto de dados classificados e hierarquizados com o objetivo de melhorar a experiência do jogador. O manual foi construído pelos autores e diagramado por um design para trazer fluidez e equilíbrio entre o texto e as ilustrações necessárias para trazer clareza ao material. 

    Outro problema ressaltado no redesign foi a qualidade dos mapas. Em primeiro lugar, havia uma diferença muito grande nos mapas de cada reino, pois cada um deles foi feito por pesquisadores diferentes, de modo que alguns eram mais ricos e mais bem elaborados que outros. Outro problema era a falta de acabamento adequado de todos os mapas, já que a construção original foi feita pelos próprios autores e sem ajuda de um profissional de design, o que se refletiu na versão final da maioria dos mapas. Sobre os mapas, ressalta-se que eles desempenham a função de contextualizar ao jogador conferindo sentido a estória narrada. Desse modo, um bom mapa deve apresentar harmonia entre as cores e padrão estético para que os elementos do jogo possam confluir em um mesmo sentido(17).

    Quanto à estética dos elementos do jogo o processo possibilitou potencializar os aspectos imagéticos e apelativos do jogo, e dessa forma a equipe optou por contratar um profissional da área de design para a confecção das imagens do jogo. O profissional de design tem importante participação na produção de elementos de um jogo porque possui habilidade estética capaz de potencializar a experiência do jogador(18).

    Este estudo de desenvolvimento tecnológico tem o potencial de contribuir para o cuidado em enfermagem aos adolescentes que realizam o tratamento da hemodiálise, pois trata-se do aprimoramento de um produto voltado para desenvolver comportamento de adesão ao plano terapêutico do tratamento, medida que contribui para melhores desfechos em saúde. 

    Como limitação do estudo consideramos o fato do processo de redesign ter sido realizado a partir de um teste aplicado a 8 participantes de uma única instituição referência em nefrologia da região Norte do Brasil.

     

    CONCLUSÃO 

    O redesign da primeira versão do jogo seguiu etapas de reestruturação essenciais para aprimorar a tecnologia e viabilizou a apresentação de uma segunda versão mais adequada ao público-alvo. Em adição, a realização dos dois brainstormings contribuiu para a partilha de ideias e a compreensão dos registros e experiências advindos da aplicação do teste. A participação de um profissional de design possibilitou aprimorar os recursos estéticos do jogo com a harmonização de cores e recursos das imagens.

    Não se pretendeu, neste relato, apontar um padrão para realização de redesign, mas, sim, compartilhar a experiência da equipe envolvida e assim instigar desenvolvedores de tecnologias educativas, com ênfase na modalidade jogo, para que também o realizem.

    Por fim, destaca-se a necessidade da validação de conteúdo com especialistas e avaliação com o público-alvo do jogo, crianças e adolescentes, o que está em curso desde janeiro de 2023 como objeto de tese de doutorado de uma das autoras.
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