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1 TARTALMI OSSZEFOGLALO

Tudomanyos Didkkori Dolgozatunk célja annak a keretrendszernek
a felhasznaloi tesztelése célcsoport fliggd szempontok alapjan,
amibe olyan virtudlis valdésag alapi jatékokat terveziink ¢és
fejlesztettiink, amelyekkel a stroke betegek otthoni rehabilitacidjat
tamogatjuk. A fejlesztd jatékok mozgas terapidjuk hatékonysagat
novelik, igy rehabilitacios idejiik csokken, ezaltal szerves része lesz
a koltséghatékony otthoni gondozasnak.

Munkank kulcs szerepet tolt be a Telemedicine System
Empowering Stroke Patients to Fight Back (StrokeBack) FP7-ICT

projektben, annak részeként valosul meg.

A projekten beliill a feladatunk a Wolf Motor Function Test
(WMFT) megfeleld teszt eseteihez rehabilitaciot tamogatd jatékok
fejlesztése, megvaldsitasa.

A keretrendszer kidolgozasa, amelybe a VR technologiakra épiild
fejlesztd jatékokat készitettlink és illesztettiik be, illetve egy olyan
kommunikacios layer fejlesztése, amely lehetové teszi, hogy az
alkalmazas platform fliggetlen legyen, mar tesztelési fazisban van.
Kutatasunk arra irdnyul, hogy egy felhasznéloi célcsoport specifikus
kritériumrendszerben felmérjiik a rehabilitacios alkalmazés grafikus
interfészét  hasznalhatosdg, kezelhetdség, ¢és olyan egyéb
szempontok alapjan, amelyek nem részei a standard
szoftverfejlesztés folyamatnak. Kiilonds figyelmet forditottunk a
tesztekben a beviteli eszkdzok (egér- billentytizet, Android—0s o0kos
telefon, Shimmer-szenzorokbol felépitett testfelszini érzékeld

halozat) alkalmazhatosdgara, és ezek Osszhangjara a WMFT



teszttel, amely a rehabilitacid eredményességérdl szolgaltat mérhetd

adatot.

Kulcsszavak: fejleszté jaték, teszt, validacio, rehabilitacio, stroke
betegek, szamitdogéppel tamogatott fejlesztés, mozgaskoordinacio

zavara, augmented/virtual reality



2 BEVEZETES

Napjaink egyik legnagyobb probléméja az id6s6ddé tarsadalom.
Hazank lakossaganak becsiilt adatok szerint 52%-a sziv ¢és
érrendszeri betegséggel kiizd, ezzel sajndlatos modon vezetd helyet
foglalunk el az eurdpai orszagok soraban. Ezért egyre nagyobb
szamban novekszik a stroke betegek szama, ami folyamatosan
novekvo terhet jelent a tarsadalom szamara. Az elsddleges cél ezen
paciensek minél elobbi rehabilitacidja.

A stroke-ot kdvetd rehabilitacid egy Osszetett, komoly odafigyelést
igényld feladat, aminek a kimenetele, sikere fligg a betegtdl, a
kezelést veégzd személyzettdl, szakorvostol, gyodgytorndsztol,

logopédustdl, neuropszichologustol.

Demografiai elérejelzések alapjan 2050-re az Eurdépai Unid
teriiletén €16 lakossdgon beliil a 65 ¢év felettieck szama varhatoan
70%-kal, a 80 év feletti korosztaly népessége 170%-kal fog

megnoni.

A népesség eloregedése egyiitt jar az ¢életkori sajatossagokbol
adodo, els6sorban neurologiai jellegli, specialis egészségiigyi
ellatasok szerepének megndvekedésével, mert a 65 ¢év feletti
lakossag korében a keringési és érrendszeri megbetegedések (pl.
stroke) jelentik az egyik legnagyobb rizikot. Az egészségiigyi
ellatasi rendszernek alkalmazkodni kell ezekhez az elvarasokhoz
olyan modon, hogy az egészségmegdrzés koltségeit tekintve is
fenntarthatd maradjon a tarsadalomban. Amig a varhaté élettartam
novekszik, a kognitiv képességek sériilése gyakran lerontja ezeknek
az éveknek az életmindségét, ezért torekvéseink az aktiv és

egészséges idéskor megdrzését célozzak.



3 IRODALMI ATTEKINTES
3.1 Astroke

A stroke nem mas, mint az agyi vérkeringés valamilyen mértéki
karosodasa miatt bekovetkezett oxigén- és tdpanyag hiany, aminek
kovetkeztében a beteg atmeneti vagy végleges agyi karosodast
szenved. A kérosodas mértéke szinte minden esetben csak utolag
allapithato meg [BAO1], [CSO01].

Az agyban bekovetkezett karosodas mértékétdl fiiggden a betegek
féloldali, atmeneti vagy legrosszabb esetben tartdos bénulast
szenvednek. Megfeleld rehabilitacid6 mellett a betegek idovel
visszanyerik az 6nalldé mozgas, beszéd képességét, bar ez mar nem
fogja tokéletesen megkozeliteni a betegség eldtti allapotot [EU0L],
[FAO1].

3.2 A fizioterapia jelentésége

A korai fizioterapia szerepe rendkiviil fontos az izommerevség
megelézésében [ARO01]. Ez a jelenség a lebénult végtagokban
fordul eld, ahol a nem hasznalt izmok és inak megmerevednek,
megrovidiilnek, ¢és koros helyzetben rogziilnek. A fizioterapia
segithet még az egyensuly fejlesztésében, az izmok erdsitésében ¢és
a mozgaskoordinacidé javitdsaban. Megfeleld tornagyakorlatokkal
csokkenthetd az izmok "elmacskasodasa", megelozheto az iziiletek
mozgasterjedelmének  besziikiilése, fokozhato az iziiletek
teherbirasa. A megfeleld gyakorlatokat mar a korhazban elkezdik,
majd a beteg otthonaban gyogytornasz segitségével tovabb célszer

folytatni, aki személyre szo6l6 programot készit a raszorult szdmara
[HBO1], [HZ01].

A betegek gyakran frusztraltak a bénulés, illetve mozgaskor-
latozottsag miatt. Zavarba ejtének és gyakran kinosnak talalhatjak,
hogy a csaladtagokra, baratokra, vagy apolokra szorulnak
személyes tevékenységeik, mint példaul a fiirdés, a WC-hasznalat,
étkezés vagy Oltozkodés kozben. Foként az elsd iddszakban
reménytelennek érzik helyzetiiket, nagyon nehéz elfogadni a
megvaltozott testképet és annak tudatat, hogy szinte mindenben
masok segitségére szorulnak [HLO1].



3.3 Stroke beteg allapotanak felmérése

A stroke beteg allapotanak felmérésére a hazai gyakorlatban
alkalmazott teszt az alabbi Funkcionalis Fiiggetlenség Mérés
elnevezésli teszt, amit a beteg korhazi felvételekor, a tavozaskor,
valamint a kontrollvizsgalatok alkalmaval készitenek el.

Ez a teszt az orvosok szdmara ad kelld mennyiségii informaciot a
betegségrol, a gydgyulas titemérol.

3.3.1 Allapot felmérés a FIM teszt segitségével

FIM (functional independence measure, "funkcionalis fiiggetlenség
mérés") teszt a kovetkez6 adatokat tartalmazza a betegrol:

Név, felmérés datuma, tesztelt funkcionalitdsok, allapotmérdk.

A FIM teszttel az alabbi képességeket vizsgaljak:

Onellatas Helyviltoztatas

A Etkezés L. Jaras vagy kerekesszék-
B. Személyi higiéné hasznalat

C. Fiirdés M. Lépcso hasznalat

D. Oltozkodés (felsd testfél)

E. Oltozkddés (also testfél) Kommunikicié

F. WC hasznalat N. Megértés

0. Onkifejezés
Szfinkter-iranyitas

G. Széklettartas Szocialis képességek

H. Vizelettartés P. Szocialis egylittmiikodés
Q. Problémamegoldas

Mozgékonysag R. Emlékezés

l. Agy-szék, kerekesszék
attilések (transzferek,
atszallasok)

J. WC transzfer

K. Kad vagy zuhany transzfer

A FIM teszt pontozasa az alabbi szempontok ¢és kategoridk alapjan
torténik:

L SEGITO SZEMELYRE NINCS SZUKSEG
Onellato
7 =Teljes fliggetlenség (id6ben, biztonsdgosan)
6=Moddositott fliggetlenség (segédeszkoz)




II. SZEMELYES SEGITSEG SZUKSEGES
Részleges fliggdség
5=Feltigyelet
4=Minimalis segitség (75%-nal nagyobb 6nallosag)
3=Kdzepes segitség (50%-nal nagyobb 6nallosag)
Teljes fliggdség
2=Maximalis segitség (a vizsgalt személy 25-50%-0S
részvételével)
1=Teljes segitség (a vizsgalt személy 25% alatti részvételével)
Ha egy tevékenység nem tesztelhetd, a szint: 1

Ez a teszt és pontozasi rendszer valoban alkalmas arra, hogy a
stroke  beteg  statuszat rogzitse, valamint  pontszamok
hozzarendelése alapjan az idébeli valtozasok mértekét €s irdnyat
megmutassa a kezeléorvos szdmara.

Arr6l azonban nem ad elegendd felvilagositast, hogy az agyi
katasztrofat kovetéen a fizioterapids kezelések sordn melyik
agyteriileteket kell stimulalni, mely izomcsoportokra kell fokozott
figyelmet forditani.

3.3.2  Wolf Motor Function Test (WMFT)

Kutatasaink sordan egy masik teszt, a Wolf Motor Function Test
(WMFT) modszereit hasznaltuk fel annak érdekében, hogy
kideritsiik, milyen médon, milyen gyakorlatokkal, milyen jellegli
funkcionalitasokkal kell megtervezniink €s implementdlnunk egy-
egy fejleszto jatékot ahhoz, hogy az valdéban hasznosan épiiljon be a
rehabilitaciés  folyamatba mind fizikdlis, mind mentélis
szempontbol.[WMO1]

Teszt megnevezése:

Wolf Motor FunctionTest

Rovid elnevezés: WMFT

Teszt célja:

Mennyiségi mérték kalkulacioja a fels6 végtag motoros
kapacitasanak vizsgalatara idozitett és funkcionalis feladatokkal
Teszt leirasa:

Az eredeti valtozat 21 pontbol allt, a WMFT széles korben elterjedt
valtozata 17 elembdl allo tesztrendszer
3 16 teriiletet vizsgal:



- Iddbeliséget (feladat teljesitése idore)

- Funkcionalis képességet

- Stabilitast
Tartalmaz 15 funkci6 alapu feladatot és a 2 erd alapu feladatot.
Teljesitési id6 jelolése WMFT-TIME
A funkcionalis képesség jelolése: WMFT-FAS
Az 1-6 feladatok iddbeliséget is teszteld funkcionalis feladatok, a 7-
14 feladatok az erdkifejtés képességét felmérd feladatok, a tovabbi
feladatelemek a mozgas min6ségét mérik fel a tesztek soran.
A felmérést végz0 személynek kell figyelemmel kisérnie, hogy a
kevésbé érintett végtag mozgasat milyen mértékben kozeliti meg az
érintett végtag mozgasa.
A mozgas mindsitésére 6 pontos skalat hasznal (0-5):
"0" = "a vizsgalt kar funkci6ja nem mérhetd"
"5" = "a vizsgalt kart nem érintette a sériilés; mozgasa normalisnak
tinik"
A maximalisan adhato pontszam 75.
Az alacsony pontszamok tajékoztatdo jelleglieck, korlatozott,
alacsonyabb szintii felsé végtag mitkodésre utalnak.
A WMFT-TIME esetén 120 masodperc all rendelkezésre
feladatonként.

A teszthez sziikséges eszkozok:

Sima asztal és szék

Szabvanyositott vizsgalati elem sablon

Allithaté magassagt szekrény

Doboz (olyan, amely nem igényli, hogy a beteg tébb, mint
90 fokban hajlitsa a vallat a mozgatashoz)

Egyéni csuklo salyok, 1-2 kg

12 db dobozos uditd, bontatlan

7 db ceruza, 6 lapos oldala

2 db gémkapocs

3 ddmakorong (vagy pénzérme)

3 db 3x5 cm-es kartyalap vagy jegyzet lap

Szabvanyos zar ¢és kulcs (45 fokos szogben 4alljon a
zarszerkezet)

Kisméretii tor61k6z6 (arctorlé kendo)

Bevasarlo kosar

Hint6por (a surlodas csokkentése érdekében sziikséges)
Stopperora

Vide6 kamera (opcionalis)
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Vizsgalhato korosztaly:

Feln6tt: 18-64 ¢év kozotti személyek; idés felndtt: 65 év feletti
személyek

Adminisztraciéo modja:
Szamitogépes dokumentumban

Diagnézis: Agyvérzés, traumds agysériilés diagndzisa
erdsithetd meg

WMFT szabvanyos mérési hibaja (SEM):

Kronikus stroke esetén, 19-90 év kozotti, 62.5 év atlagéletkort
betegpopulacid esetén 96%-os valdszinliség mellett a szabvanyos
mérési hiba (SEM): 0.2 masodperc

3.4 Kik segitenek még a rehabilitacioban?

A beteg hdziorvosanak is nagy szerepe van a beteg gyogyitasaban: 6
konzultal a beteg korhdzi orvosaival, felirja a sziikséges
gyogyszereket ¢és ellenérzi a  gydgyszerszedést, valamint
folyamatosan figyelemmel kiséri a sziikséges utovizsgalatokat, a
javulas tltemét. Gyogytornasz a mozgaskoordinacid javitasaban,
logopédus a beszédproblémak, a neuropszichologus pedig az
érzelmi és értelmi zavarok megoldésaban tud értékes és hatékony
segitséget nyujtani a rehabilitacidé minden szakaszaban mas €és mas
modszerekkel.

Az egészségiigyi szakapolok csoportjanak dsszehangolt és hatékony
munkajaban nyujtanak segitséget az informacids technoldgiak,
elsésorban a virtudlis valosdag alapu technikak alkalmazasa a
rehabilitacids folyamatban, az otthoni dpolasban.

3.5 Virtualis valésag a stroke-betegek rehabilitaciojaban

Vilagszerte szamos VR alkalmazast fejlesztettek a stroke betegek
rehabilitacidjanak tamogatasara.[SLO6]. Ezek kozil talan az egyik
legérdekesebb kutatas a VividGroup altal készitett Gesture Xtreme
System nevii rendszer. [K102], [KIO4]. Ez egy sajatos torekvés a
VR teriiletén, amelynek fontos alkalmazasi teriilete lehet azoknak a
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gyermekeknek ¢és felnétteknek a rehabilitacidja, akik valamilyen
fizikai vagy kognitiv karosodast szenvedtek. Egy masik modja a VR
alkalmazasok tervezésének, hogy a mar 1étezd szakmai kezelési
modszerekbdl indulunk ki, és ezeket vessziik alapul az otthoni
rehabilitaciét  tamogatd  platformok  fejlesztésénél. Komoly
lehetdséget rejtenek az alacsony koltségvonzatu, web alapu audio-
video technoldgiat tamogaté multimédias, telemedicina jellegii
rendszerek [BR02]. San Francisco-ban Conor és munkatarsai egy
érintés vezérelt, hibamentes tanuloegységet alkalmaztak szamitogép
¢és fizikai visszajelzésre képes (haptic) botkormannyal a stroke-ot
kovetd kognitiv elvaltozasok kezelésére [CNO2].

A térbeli memoria teszteléséhez egy virtualis valdsagbeli arénat
terveztek, amely egy kor alaku teriiletbdl, és az azt hataroldé mintas
falakbol 4ll. A résztvevOk ebben az arénidban egy botkormany
segitségével navigalnak. Az egyes fazisok alatt az agyi aktivitas
elészor kontroll alanyokon regisztraltdk, majd hippocampus
karosodast szenvedett pacienseken [MOO02a].

A svéd Lund-i Egyetem ,Virtual Reality for Brain Injury
Rehabilitation” nevii projektje rengeteg érdekes eredményt hozott.
Megvizsgaltak a VR technologia alkalmazhatosagat agyi karosodast
szenvedett betegek esetén, majd tobb olyan VR alkalmazést
fejlesztettek, amelyek az olyan napi teendéket gyakoroltatjak, mint
a konyhai munka, bankjegy automata hasznalata, bonyolult
kornyezetben vald tajékozodas, oOnkiszolgald étel vagy ital
automatak hasznalata. [DA02], [WAOQ2]. VR segitségével tesztelték
olyan paciensek cselekvéses funkcioit, akiknél az agy eliilséfali
lebenyének kozponti teriiletét érte karosodds. Ezt egy tobb
komponensti VR folyamattal, a ,,Bungalow Task”-kal tesztelték,
ami specialisan arra lett kifejlesztve, hogy a stratégiai gondolkodast,
szabalyszegésre valdo hajlamot ¢és prospektiv memoriat tesztelje
[MO2b]

A V.E.Ne.Re. (Virtual Executive  NEuropsychological
Rehabilitation) szintén egy VR technologiakon alapuld alkalmazas,
amelyben mesterséges kornyezetek kialakitasa és validdlasa a cél.
Ez szintén a cselekvés formak funkciondlis rehabilitaciojat
tamogato rendszer. [PR02].

Egy 10 VE-t (virual environment, virtualis kornyezet)
tanulmanyoztak annak a  kideritésére, hogy a  beteg
rehabilitdcidjaban részt vevo segitdk, csaladtagok menyire képesek
beleé¢lni magukat a beteget érintd, stroke-ot kovetd 4llapotba,
mennyire lehet hatni az empatidjukra. A virtualis kdrnyezet Ggy
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alakitottak ki, mint egy atlagos lakast, ¢s minden megtapasztalhato
volt benne, amit egy atlagos ember atlagos érzékelési formaban
tapasztal, vagy a segitok virtualis kornyezet kialakitasaval specialis
érzékelési formaban olyannak lattdk, amilyennek az agyvérzésen
atesett, szamos korlattal, funkciokieséssel ¢él6 beteg. A
megfigyelések és interjik alapjan az eredmények azt mutattak, hogy
a szimulacidval komoly hatdst Iehetett gyakorolni a beteg
rehabilitacidjaban részt vevo segitd személyekre [MXO04].

2006-ban Lovquist és Dreifaldt bemutatott egy alkalmazast, aminek
az alapja egy magaval ragado feliilet, egy érintés alapt eszkdz, és a
célja, hogy motivalja a stroke beteget a sajat rehabilitdciojaban. EQy
virtualis labirintust fejlesztettek ki. Ez a ,Labyrinth” egy teljes
korti, kellemes ¢és Dbatoritd, gyakorlati tapasztalatot nyuajto
alkalmazas. A paciensek ezt a jelenleg hasznalt rehabilitacids
technikak kiegészitéseként alkalmazzak, és emellett a rendszer
olyan alternativ gyakorlatokat tartalmaz, melyek kihivast jelentenek
és szorakoztatoak, ezzel segitve a gyogyulast.[LQO6].

Crosbie és munkatarsai bemutattak, hogy hogyan alkalmazhat6 egy
véletlenszertien ismételt elemekbdl 4ll6 VR alapti terdpia a
rehabilitacié soran, aminek az eredményeit Osszevetették a
hagyomanyos terapiaval. [CRO8].

Svédorszagban kérddivek és célzott csoportra 6sszpontositd interjuk
késziiltek. A kutatok a VR alapt rehabilitacids eszkdzok gyakorlati
kezelésbeli hasznossagarol tettek fel kérdéseket, miutan a
terapeutak 6 honapig hasznalhattak egy ilyen eszkOzt a sajat
megszokott gyakorlataikhoz, normal korilmények kozott. A
konklazié az volt, hogy ilyen eszk6zOk a valds életbeli tréning
soran elonyosek voltak, mégpedig azért, mert lehetdséget nyujtanak
a kihivast jelentd kognitiv feladatok és az 0sztonzé motorikus
gyakorlatok  kombinaldsara, ami  kivaltképp  hasznosnak
bizonyult.[PA08]

Burke szerint [BU10] a VR jatékok valoban hasznalhatoak és
jatszhatoak az agyvérzéses betegek szamara. Ezen feliil a jatékok
valoszinisithetGen magas érdeklédést valtottak ki, oromet okoztak a
résztvevok szamara, amibdl kovetkezik, hogy a jatékokkal kellemes
jatszani.

Az 1d0s emberek és az uj technologidk kapcsolata egy fontos
kutatasi és fejlesztési teriiletet képvisel [EMO05]. Az id6s koruak
¢letmindségének javitdsa egyre fontosabba valo feladat napjaink
informaciés tarsadalma szamara [HZ10]. Az agyvérzéses betegek

13



nagy része az iddsebb generaciok tagja. Azoknak az
alkalmazasoknak, melyek nekik késziilnek, figyelembe kell venniiik
az O sajatos igényeiket. Szamukra komoly odafigyeléssel kell
felhasznaloi feliiletet tervezni. Ezeknek a felhasznaloi feliileteknek
nem csak konnyen kezelhetonek kell lenniiikk, hanem
attekinthetonek, hasznalhatonak, ¢és ami a legfontosabb,

¢lvezhetonek ¢és elonydsnek kell lennie az emberek szdmara
[HZ10].
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4  FEJLESZTES
4.1 Kovetelmények felmérése

A nemzetkdzi projekt kiirdsanak megfeleléen a mi kutatisaink arra
iranyulnak, hogy az eurdpai orvosi gyakorlatban elfogadott Wolf
Motoros Funkci6 Teszt (WMFT) alapjan milyen lehetdségek allnak
rendelkezésre annak érdekében, hogy a Ilehetd legjobb iitemben
torténjen a gyodgyulds, a beteg sajat, megszokott otthoni
kornyezetében, ami mar onmagéaban jelentés mértékben javitja a
beteg ¢letmindsegét.

A StrokeBack projekt céljainak megvalositasdhoz sziikséges
feltételek:
- tavolrol feliigyelhetd rehabilitacios gyakorlatok alljanak
rendelkezésre
- folyamatos monitorozas lehet6sége sziikséges, amely azt
vizsgalja, hogy a gyakorlatok milyen hatassal vannak a
betegre a ,,normal” élethelyzetekben
- folyamatosan visszajelzés készitése sziikséges az elvégzett
gyakorlatokrél, azok hatasair6l az egészségiigyi személyzet
szamara.

Fejleszto munkak a StrokeBack EU-s projekt részét képezi. Az
altalunk fejlesztett keretrendszer ¢és a rehabilitaciot tamogatod
jatékoknak a projektben elfoglalt helyét az 1. dbra szemlélteti:

@home .

ﬂe_c:eal é
time feedback 2 gH
\% o

easurements

@physical therapists
clinic

Personal

interaction
Therapist & patient

Initialisation
Evaluation
New exercises

.t.:. @medical site

Vital parameter
Training records

Analysis
Evaluation of
© PHR data

Mid term feedback
On recovery process

Medical
Care
Center

Long term feedback on
recovery process and
success

1. abra: A StrokeBack projekt felépitése
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4.2 Kommunikacids interfész fejlesztése

A fejlesztés soran rehabilitacios jatékmodulok kidolgozéasa mellett a
kommunikaciés interfész fejlesztése is megvalosult, amelynek
segitségével mar nem csupan Android rendszerii okos-telefonnal
lehet irdnyitani az alkalmazast, hanem Microsoft Kinect szenzorral
¢s Shimmer szenzorokkal is, ahogy a 2. é&bran a topologia
ismertetén, valamint a 3. 4bran a kommunikaciot feliigyeld
kontroller modelljében ez lathato.

[+] StrokeBack Frarmework
- | v E Games
|
: | : : Listenerinterface v
Database  Settings
Games
- Break The Bricks
- Freekick
Controller -etc

Responsibilites:
BluetoothCeonnect| - Unified Settings (language, etc...)
- Unified database access

- Unified Interface for the Games

CuCServer

2. abra: StroekBack framework topologiaja

Observer pattern in the StrokeBack framewnrkj

Events
dMotion
. «interfaces .
Finger cblisterer === MenuContainer
HandRotation
Games
FredKick

ControllerBase

listenerList
addListener(listener) Memor)
removelistenertlistener)
notifylisterers(event)

Break The Bricks

KinectController CuCController

3. abra:Observer pattern a StrokeBack keretrendszerben

16



4.3 Kozos hasznilati adatbazis tervezése és implementalisa

Folyamatos fejlesztés alatt van az adatbazist is, amelyben a
felhasznalorol és a rehabilitaciés folyamatrdl tarolunk szamszerii
adatokat: a terapeuta szdmara elérhetdvé tessziik ennek segitségével
a gyogyulasi folyamat feletti kontrollt. Ez azt jelenti, hogy a
terapeuta tavoli eléréssel képes nyomon kovetni betege gyogyulasat,
ellendrizheti, milyen feladatokat végez el, milyen iitemben javul a
mozgaskoordinacioja, majd ezeknek az adatoknak a kiértékelése
utéan sziikség szerint modosithat a terapian.

4.4 A keretrendszer

A StrokeBack projekttel Gsszhangban elkészitettiink  egy
keretrendszert, amelybe azokat a fejleszté jatékokat integraljuk,
amelyeket a WMFT alapjan dolgoztunk ki.

Figyelembe véve azt, hogy az alkalmazas végfelhasznaloi sériilt,
1dés emberek, a keretrendszer ¢és a jatékok iranyithatosagat,
kezelhetoségét mindig a lehetd legegyszerlibb formaban oldjuk
meg.

A funkcionalis kovetelmények leirasara a hasznalati esetleirasokat
hasznaltuk fel.

A 4.abra szemlélteti altalanosan a keretrendszer €s egy (tetszéleges)
jaték, esetiinkben a Break The Bricks(BTB) jaték Ilehetséges

hasznalati eseteit.

Connets to the PC client

X

Assistant

X

Patient

Controls the menu with phone

includes

7 wnelude s
™ Watch Exercises

Play Break the Bricks

4. abra: StrokeBack keretrendszer hasznalati eset diagramja
Androidos vezérléshez
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4.5 Kovetelményelemzés

Nem-funkcionalis kovetelmények:

Az alkalmazas legyen id6sek szamara is kdnnyen kezelheto.
Platform-fuggetlen legyen a keretrendszer. (Windows,
Linux)

Funkcionalis kovetelmények:

A beteg a PC kliens meniijét a valasztott beviteli eszkoz
segitségével kezelheti.

A beteg (vagy segitéje) be tudja allitani az IP cimet az
Android alkalmazésban.

A beteg csatlakozhasson telefonjaval a PC-s kliens
programhoz

A Dbeteg a 3D feladatokat a PC kliensprogramban nézheti
meg.

A Dbeteg legyen képes jatszani a beépitett fejlesztd
jatékokkal.

A beteg a jatékokat a vagy a kézben tartott mobileszkoz
segitségével, vagy Microsoft Kinect szenzorral vagy
Shimmer szenzorok hasznalataval iranyithassa.

A jatékok vezérléséhez alkalmazandd mozdulatok legyenek
SRM tipusu mozgasok

4.6 A PC Kliens hasznalati esetei:

Azonositdéja:STRBCK-P01

Név:. Menii vezérlése.

Résztvevok: Felhasznalo.

El6/utofeltétel: a kivalasztott vezérld csatlakoztatva van.
Standard lefutas:

A felhaszndl6 a meniiben navigal.

Azonositdéja: STRBCK-P02

Név: Break the bricks jaték .

Résztvevok: Felhasznalo.

Elé/utéfeltétel: Csatlakoztatott vezérld eszkoz.
Standard lefutas:

A Felhasznalo kivélasztja a Jaték meniit.
A Felhasznalo kivalasztja a Break the bricks jatékot.

18



- A Felhaszndl6 megkezdi a jatékot. A Felhaszndld a
kivalasztott vezérldeszkozzel iranyitja a padot.

Azonositéja: STRBCK-PO3
Név: Memory jaték .
Résztvevok: Felhasznalo.
El6/utofeltétel: Csatlakoztatott vezérld eszkoz.
Standard lefutas:
- A Felhasznalo kivalasztja a Jaték meniit.
- A Felhasznalo kivalasztja a Memory jatékot.
- A Felhasznalo megkezdi a jatékot. A Felhasznalo a
kivalasztott vezérléeszkdzzel navigal a képkockak kozott.

Azonositoja: STRBCK-P04
Név: Labirynth 3inl jaték .
Résztvevok: Felhasznalo.
Elo/utofeltétel: Csatlakoztatott vezérld eszkoz.
Standard lefutas:
- A Felhasznalo kivalasztja a Jaték meniit.
- A Felhasznalo kivalasztja a Labirynth 3inl jatékot.
- A Felhasznalo kivalasztja a kivant Labirynth jatékot.
A Felhasznalé6 megkezdi a jatékot. A Felhaszndlo a kivalasztott
vezérldeszkdzzel navigal labirintusban.

Azonositoja: STRBCK-P0O5
Név: Segitség a program hasznalatdhoz.
Résztvevok: Felhasznalo.
El6/utéfeltétel: nincs.
Standard lefutas:
- A Felhasznalo kivalasztja a Segitség meniipontot.
- Megjelenik a PC kijelzéjén a ,Segitség a program
hasznalatdhoz”.
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4.7 PC- vezérlo eszkoz, kommunikacios feliilet

A PC Kkliens vezérlése torténhet hagyomanyos modon egér és
billentylizet hasznalataval, de valaszthatdo vezérldeszkdzként
Microsoft Kinect szenzor, Shimmer szenzor vagy Android
rendszerli okostelefon.

Az Android rendszerli okostelefonra az Eclipse integralt
fejlesztokornyezetét hasznaltuk, a mobileszk6zon futd alkalmazast
Java programozasi nyelven készitettiik el.

A fejleszt6 jatékban vezérloként hasznalhato androidos mobileszkoz
WiFi kapcsolaton keresztiil csatlakozik a PC-hez, TCP protokollt
hasznal a kommunikaciohoz. A PC kliens a hattérben fut addig,
amig a késziilék csatlakoztatasa sikeresen befejezddik.

Az androidos kliensiink egy teszt-kliens, sokrétli optimalizaciot el
tudtunk végezni a segitségével, de nem ez az egyetlen iranyito
eszkodz, amire az alkalmazasunkat felkészitettiik.

A PC kliens a teljes architektura f6 komponense, ami az alkalmazas
iizleti logikajaért és a megjelenités feladataiért felelds.

A nemzetkozi projekten beliil a feladatunk egy kommunikacids
interfész tervezése €s implementdlasa, amelynek a segitségével a
fejlesztd jatékok iranyitasa kvazi beviteli eszkoztol fliggetlen lesz.
Ez azt jelenti, hogy a jatékok iranyitasat el lehet végezni példaul
mobil-telefon segitségével, de a mozgasukban sulyosabban
korlatozott betegek szamara lesz arra is lehetdség, hogy Shimmer —
szenzorokbol [SHO1] felépitett testfelszini érzékelé haldzatrol
(BAN, body area network) érkezé jelekkel miikodjenek a

programok.
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5 A STROKEBACK KERETRENDSZERE ES A MEGVALOSITOTT
FEJLESZTO JATEKOK

5.1 A keretrendszer

A keretrendszeriink egy dinamikus meniivel rendelkezd feliilet, az
alkalmazasok ¢és a menii vezérlése a szamitogép hagyomanyos
beviteli eszkozeivel: egérrel és billentylizettel is lehetséges. Annak
érdekében, hogy a rehabilitacios folyamatba minél hatékonyabb
médon illeszkedjenek a fejleszté jatékok, Microsoft Kinect
szenzorral, Shimmer szenzorral valamint Android rendszerii okos-
telefonnal torténd iranyitasra készitettilkk fel a keretrendszert és a
mar elkészitett jatékokat.

Fejlesztokornyezetként a QT-ra esett a valasztasunk. Igy
lehetdségiink nyilt arra, hogy egységes kornyezetben, de platform
fiiggetlen alkalmazast fejlessziink, C++ programnyelven.

Az alapvet6 osztalyok a program f6 funkcidihoz kapcsolodnak. A
tovabbi fejlesztési osztalyok a jatékok objektumainak felépitését,

funkcionalitasat valositjak meg.

"
StrokeBack

5. dbra: PC alkalmazas fliimeniije
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«§ StrokeBack

6. abra: PC alkalmazas jaték meniije

5.2 A megvalositott fejleszto jatékok

A tervezés elsé 1épései kozott szerepelt annak a feltérképezése,
hogy milyen tipusu jatékokat illessziink a keretrendszerbe, €s ezek a
jatékok mennyire adaptalhatéak a rehabilitacios folyamatba, a
WMEFT teszt alapjan milyen funkcid kiesést lehet javitani veliik.

A WMFT teszt 17 gyakorlatbol allo feladatleirasat a 10.1-es
melléklet tartalmazza, a 10.2-es mellékletben pedig egy tablazatba
foglaltuk Ossze, hogy az egyes mar megvalositott és tervezett
jatékok a WMEFT teszt melyik feladatahoz kapcsolhatdak, melyik
jatéknak vannak egyéb, a WMFT altal nem nevesitett fejlesztd

hatasai.

5.2.1 BreakTheBricks (BTB)

A jatékban a klasszikus téglabontds feladatot kell elvégezni, a padot

a mobiltelefon jobbra-balra mozgatasaval vagy Kinect Szenzorral
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lehet iranyitani. A pad mozgéasa nem folyamatos, a mozdulatok
ismételtetése érdekében szakaszosan mozgathato.

A BTB jattk a WMFT tesztrendszerét tekintve az egyedi,
meghatarozott mozgasok elott alkalmazhaté egyfajta bemelegitd
jatékként. A jaték soran a felhasznald rovid id6 alatt megszokja a
kézben tartott mobileszkdzzel valé iranyitast. Maga a jaték nem
kovetel a jatékostol semmi kiilonleges képességet, célja elsdsorban
az, hogy a beteget rdhangolja a tovabbi feladatokra, jatékokra.

A jatékban konnyen teljesitheté a feladat, ami biztositja, hogy a
kiilonb6zé mértékii korlatokkal €16 betegnek sikerélménye legyen,
ezaltal o6rommel, jo kedvvel teljesiti a jatékos rehabilitacios

feladatokat is.

7. abra: Break the bricks jaték
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5.2.2 FreeKick(Szabadrigds)

A jatékban a mobiltelefont kézben tartva és ellenditve a megfeleld
iranyba kell a labdat kapura ,rugni”. A jaték érzékeli, hogy a
mobileszkdz szenzorairol milyen informaciok érkeznek, és ezeknek
a segitségével allitja be a rugés irdnyat, erésségét.

A jatékot célszerti a Break the bricks jaték utan inditani. A FreeKick
jatékban a WMFT teszthez a kitliz6tt mozdulatok kozil a 8.
tesztfeladatnak megfelelét gyakoroltatjuk a beteggel. A WMFT
teszt gyakorlatait a 10.1-es melléklet tartalmazza.

8. abra: FreeKick jaték
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5.2.3 Labirynth 3inl

A jaték soran a labirintusban mozogni a kivalasztott vezérléeszkoz
segitségével lehet. A palyan elhelyezett ,kincseket” (betiiket) Ossze
kell gyljteni, ezekbol egy betlikészletet kap a jatékos. A betiikbdl
angol vagy magyar nyelvii feladvanyt kell megfejteni, a jaték
beallitasatol fliggden.

A betlik Dbegylijtését kovetéen a labirintus alatt lathato
kirakomezdbe kell beleejtegetni a betliket a megfeleld helyre, a

kirakohely jobbra-balra mozgatasaval.

I"] Labyrinth

TUser:

||

9. abra: Labirynth jaték

|
U
OO

b
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10. abra: Word puzzle

. WordyLabyrinth

Level

3
Wall touch: 0
Char count:
[ ]

| .| oo

lal| [k|

11. abra: Wordy labirynth jaték

5.2.4 Memory game (Memoria)

Vilaszthatd méretii (3x3, 4x4, 5x5) elhelyezett kép parok
megkeresése a feladat. A képek kozotti navigaciot jobbra-balra, fel-
le iranyba a valasztott vezérloeszkozzel lehet megtenni. Az adott
képkockat felforditani a kéz csuklobol torténd jobbra forgatasaval
lehet a jatékban, a visszaforditast pedig a balra forgatdssal. Azonos

két kép felfedésekor azok eltlinnek, a cél a teljes palya letakaritasa.
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A jaték grafikus része a Qt beépitett, QML rétegén keresztiil lett
fejlesztve, megjelenitéshez a QtDeclarativeView-t hasznalja. Ez egy
deklarativ . médon programozhaté GUI, amivel hatékonyan Ilehet
egyszeri grafikai elemeket létrehozni és megjelenittetni. A grafika
utan az elsé 1épés az alapfunkciok fejlesztése volt, melyek a jatek
alapveté miikodéséért felelosek. Ilyenek példaul a kovetkez6 célok:

— Fel lehessen forditani a kartyakat, felforditaskor valtozzon rajtuk a
kép

— Egymas utan csak két kartyat lehessen felforditani

— Két kartya felforditasa utan torténjen ellendrzés, hogy a kettd
azonos-¢e

Ezt kovette a jatékmenettel kapcsolatos részek fejlesztése:

— A program észlelje, mikor forditjak fel az utols6 két kartyat

— Az utols6 két kartya felforditasa utan zarja le a palyat €s mentse az
adatokat

— Lépjen a kovetkezé szintre, amennyiben az elérhetd (tehat nem az
utolsé szintet fejeztiik be)

Végiil a jaték be lett kdtve a keretrendszerbe ugy, hogy az vezérelni
tudja, igy a szenzoros vezérlokkel pedig jatszhato legyen a jaték, azaz
lehessen a kartyakat felforditdé kezet (kurzort) mozgatni, illetve a
kartyakat felforditani. Ehhez a keretrendszer sajat eseményeit kellett
lekezelni, illetve a QML rétegnek is kellett ezeknek hatasara
eseményeket kiildeni, hogy ténylegesen megtorténjen, amit akarunk.
Ezen kiviil integralni kellett a QML-t megjelenité részt a
keretrendszerbe.

A Memoria jatékrol a 12-15. abrak mutatnak képernydnezeteket.
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12. dbra:Kezdés:A kiozépen lathato sdrga négyzet megragaddsaval
indithato a jaték

13. abra:Egyszerre csak két kartyalap lehet felforditva
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15. abra:Ha két azonos kdrtydt taldlt a jatékos, mindkettd eltiinik, igy
haladhat tovabb

Az elkészitett és a még implementalds alatt 4ll6 rehabilitacios
jatékok mindegyike illeszkedik a WMFT teszt egy vagy tobb
feladatdhoz. Az egyes jatékok és a WMFT teszt kapcsolatat a 9.2

mellékletben tablazatos formaban foglaltuk Gssze.
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6 TESZTELES

A fejlesztés jelenlegi szakaszaban a StrokeBack projekt célkitiizései
szerint human-tesztek segitségével szamszertsithetd formaban
prezentaljuk a fejlesztés eredményeit, és bizunk abban, hogy a
megfeleld tamogatottsagot nyeri majd el rendszeriink a stroke
betegek otthoni kdrnyezetben torténd rehabilitacios protokolljaban.

A tesztelésekhez els@ feladatként megterveztik a felhasznaloi
feliilet tesztjeit, tesztalanyainak szegmentalasat.

A StrokeBack keretprogram leend6 végfelhasznald varhatoan olyan
18 ¢év feletti betegek lesznek, akik stroke kdvetkezményeként felsd
végtagi karosodast szenvedtek, de nem zarhatd6 ki egyéb
karosodasok jelenléte sem, példaul memoriazavar, kognitiv
képességek zavara, szervezési diszfunkcionalitas, afazia.

Ezt a célcsoportot osztottuk fel életkor szerint két f6 csoportba, a 65
¢v alattiak, illetve a 65. ¢letévikket mar betoltott személyek
csoportjara. Kiegészitd osztalyozo feltételként azt jeldltiik meg,
hogy a leendd felhasznaldé rendelkezik— legalabb felhasznéloi
szintll szamitogép hasznaloi gyakorlattal, vagy teljesen kezddé a
szamitogép kezelésében, hasznalatdban. gy négy végfelhasznaloi
csoportot alakitottunk ki. A teszteket ezeknek a csoportoknak az
egyedi tulajdonsdgaihoz igazitjuk, figyelembe véve azokat az
csoportjellemzdket, amik miatt eltérd kérdéseken keresztiil kell
felmérniink pl. a hasznalhatdsagot, kezelhetdséget.

A végfelhasznaloi tesztcsoportot megeldzi két kontrollcsoporton
elvégzett teszt. Az egyik kontrollcsoport 18-65 ¢év  kozotti
egészséges személyekbdl, a masik kontrollcsoport pedig a stroke

betegek  gyogyulasi  folyamatat  feliigyeld — egészségiigyi
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szakemberekb6l all, akik a szoftvert terdpids eszkozként
alkalmazzak majd a betegek rehabilitacidja soran.

A kontrollcsoportok telepithetd allomanyként kaptak kézhez a
StrokeBack keretrendszert a beépitett fejlesztd jatékokkal, valamint
kaptak egy internetes cimet (url cimet), ahol az online kérddives
teszt kitoltésére volt lehetdségiik.

Az egészséges személyekbdl allo kontrollcsoport alanyai dnkéntes
alapon jelentkeztek a szoftver felhasznaloi interfészének
tesztelésére. Veliik a teszteket elvégeztiik, a kérddivet kitoltotték,
annak kiértékelése megtortént.

Az egészségiigyi szakszemélyzet tagjaibol allo kontrollcsoport
tesztje még folyamatban van, a kérdéiveket folyamatosan toltik ki, a
veégso hataridé november 15-e résziikre, ekkor dolgozzuk fel a tolik
beérkezett kérddiveket.

6.1 A kérddiv osszeallitas szempontjai

Az egészséges tesztalanyokbdl valamint az egészségiligyi
szakszemélyzet  tagjaibél  4ll6  kontrollcsoportok  szdmara
Osszeallitott kérddivben az altalanos szoftverhasznalatra vonatkozik
10 kérdés, valamint jatékonként 36-36 kérdés, igy Osszesen 154
kérdés szerepel.

A kérdoivben szereplo kérdések kialakitasakor kétféle valaszadasi
modot alkalmaztunk.

Figyelembe vettiik azt a tényt, hogy a tesztalanyaink nagyon sokféle
szakteriiletet képviselnek, és nem feltételeztiik, hogy informatikai
képzettséggel rendelkeznek, emiatt ugy dontottiink, hogy a nyitott
kérdések alkalmazasat egyeldre keriiljiik.[HOLL]

A kérdések kivétel nélkiil zart kérdések.
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A kérdéiv felépitésekor igyekeztiink célirdnyos, a kérdéseinkre
valaszt add kérdéseket feltenni, €s természetesen beépitettiink olyan
ellendrzé kérdéseket is, amelyek alapjan kiszlirhetéek a
véletlenszeriien adott, nem konzekvens valaszok.

A kérdéseket olyan modon fogalmaztuk meg, hogy minden
tesztalany azonos modon értelmezze azokat, mindenki szaméara
egyértelmiiek legyenek, €s a kérdések ne befolydsoljak a valaszadot.
Logikailag egymas utan kovetkeznek a kérddivben azok a kérdések,
amelyek egy adott jatékra vonatkoznak.

A kitoltés modja nagyon egyszerli, mert a kérdésekre a lehetséges
valaszokat mindsitési sorrendben, egyszerli vélasztassal kértiik az
egyik zéart kérdéstipusndl, majd harom elem tetszOleges sorba
rendezésével a masik zart kérdéstipusnal.

Az Osszeallitott kérddivet (a valaszadas lehetdségének feltiintetése
nélkiil) a 9.3-as melléklet tartalmazza.

A kovetkezd fejezetben bemutatunk néhany kérdést a kérdéivbol a
lehetséges valaszadasi modokkal egyiitt, amelyek alapjan a

megkérdezettek a kitoltést végezték.

6.2 A kérdéiv tartalmi felépitése

A kérdéivben szerepld zart kérdések a kovetkezd formaban jelentek
meg:

a) Kulcskérdésre példa

11 [1]Jatszott-e On a Break the Bricks jatékkal? *
Kérem, vélasszon egyet az alabbiak koziil:

o Olgen (ONem
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b) Egyszeres valasztist igénylo zart kérdésre példa:
4 [7]A4 szoftver haszndlatahoz a sugo megfeleld segitséget nyujtott.
*

Az 1-es valasz a legkevésbé. az 5-0s valasz a legjobban megfeleldt
jelenti, ennek megfelelden kell valasztani az értékelési skalan.

Kérem, valasszon egyet az alabbiak koziil:

. (1
o« (2
. (O3
o« (4
« (U5

c) Egyszerii sorba rendezést igényld kérdés tipus

33 [23]4 jaték hasznalata sordn melyik eszkoz nyujtotta a
legnagyobb jatékélmenyt? *

Kérem, szdmozza be az 0Osszes Iehetdséget a valasztési
sorrendjének megfeleléen 1-t61 3-ig!

e  Dbillentylizet (és egér)
o  okostelefon
. Microsoft Kinect

A kérdbivben szerepld kérdések elsd része arra iranyul, hogy a
felhasznald el tudta-e inditani a keretprogramot, elakadas esetén
mennyire talalta hasznosnak a beépitett segitséget, mennyire taldlta

kezelhetdnek a programot.
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Az altalanos kérdések utan jaték specifikus kérdések kovetkeztek,
emiatt a kérdések kozott felfedezhetd ismétlodés, errdl a kitoltot a

teszt megkezdése elott az idvozlo képernyon tajékoztattuk.

A jatékokra vonatkozo kérdések azt térképezik fel, hogy a jatékok
felhasznaloi felillete mennyire volt hasznalhatd, konnyen
megtalalhatoak-e a sziikséges informaciok a jatékos szdmara (elért
pontszam, hatralevd 1do, teljesitendd pontszam, stb). Minden jaték
esetében kiilon rakérdez a teszt arra, hogy melyik beviteli eszkoz
nyujtotta a legkdnnyebb kezelhetdséget, melyik eszkodzzel volt a
legjobb a jaték €lmény, és melyik eszkdéz volt a legalkalmasabb

arra, hogy egy adott mozdulatot ismételtessen.

A kulcskérdések szerepe azért volt fontos, mert a kit6ltd onként a
projektre szant idejét nem akartuk felesleges kérdések kitoltésével
hazni, ezért ha a ,Jatszott-e a(z) ... jatékkal” kérdésre nemleges
valaszt adott, akkor a kérdéivben az adott jatékra vonatkozo

kérdések automatikusan kihagyasra kertiltek.

6.3 [Egészséges felndtt kontroll-alanyokkal végzett teszt
kiértékelése
Az egészséges feln6tt kontroll-alanyokkal végzett tesztelés soran
eddig 10 teljesen kitoltott, értékelhetd kérddiv érkezett be. Mivel a
szoftvert egy az EU tdmogatasaval fut6 StrokeBack projekt keretein
beliil végezziik, nem volt lehetdségilink arra, hogy széles korben
nyilvanossagra hozzuk a programot, ez erdsen korlatozta a
tesztalanyok lehetséges korét és létszdmat. Tovabbi kérddivek

beérkezésére november 15-én  varhatdo Németorszagbol a
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brandenburgi klinikar6l az egészségiigyi szakszemélyzet tagjaibol
allo kontroll csoporttol.

A tesztalanyok szamara vonatkozéan a korabbi szakirodalmi
utmutatasok alapjan mi is ugy véltiik, hogy nem sziikséges tul sok
tesztalanyt bevonni a kisérletbe, a vizsgalando feltételekhez
elegendd 10-12 tesztalany. Mar 4 - 5 tesztalany valasza jol mutatja a
haszndlhatosagbeli  kiilonbségeket, ez  varhatéan  80%-0s
valoszinliséggel reprezentalja szadmunkra az esetleges hibat a
hasznalhat6sag szempontjabol [RUB].

Az eddig beérkezett teszteredmények feldolgozésa soran arra a
kovetkeztetésre jutottunk, hogy a teszt kitdltése sordn a kérdésekre
altalanossagban a 10 kitoltd koziil 7 véalaszolt.

A keretszoftver és a jatékok egyenkénti hasznalhatdsagara
vonatkozé kérdések kozott talaltunk olyan jelzés értékl eltéréseket,
amelyekre szamitottunk.

A keretrendszer hasznalhatdsagara, valamint a hasznalat
elsajatitdsanak nehézségére vonatkozd kérdésekbdl kideriil, hogy a
hasznalat nem okoz nehézséget. A kérdbivet kitolték 70%-a adott
valaszt a kérdésekre. Koziiliik 0Osszesités és atlagos értékek
szamitasaval 57,14%-uk véleménye szerint a hasznalat konnyi volt,
az 1-5-ig terjed¢ skalan a legpozitivabb 5-0s kategoriaba sorolta,
28,57%-uk a 4-es kategériaba, 14,28%-uk a 3-as kategériaba

sorolta. A vélaszok eloszldsat az 1. tablazat tartalmazza.
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1.tablazat: Hasznalhatésagra vonatkozo kérdésekre adott valaszok
osszesitése

A szoftver hasznalhatosaga, hasznalat elsajatithatosaga

Valasz Elofordulas

1(1-) 0

2(2-)

33 )

4(4+)

5(5++)

Osszesen (Vilaszok)

NN AN O

Esetek (rekordok) szama

A hasznilhatésagra  vonatkozd  kérdések alapjan  tehat
megallapitottuk, hogy az egészséges kontroll-alanyok szdmara a
szoftver kezelése elsajatithatd volt, nem okozott tilzott nehézséget.
Ehhez ha figyelembe vessziik a stroke betegek korlatait, akkor
valdszintisithetjiik, hogy a szoftver szamukra is haszndlhato lesz, €s

bizunk abban, hogy a klinikai tesztek majd ezt igazoljak.

A jatékokra, jatékok vezérlésére vonatkozd kérdések Osszesitését
kovetden arra a megallapitasra jutottunk, hogy a Break the Bricks és
Memoria  jatékot talaltdk a  jatékosok a legkonnyebben
elsajatithatonak és jatszhatonak, a legjobb jatékélményt a
hagyomanyos egér és billentyiis vezérléssel illetve a Microsoft

Kinect szenzorral tapasztaltak.

A jatékokban kapott visszajelzések, a megjelend informéciok
elhelyezésére, informéci6d tartalmara irdnyuld kérdések alapjan a
jatékokban az informaciok a megfeleld helyen, jol lathatoan, nem
zavardan voltak elhelyezve, de a Break the Bricks jatékban a
teljesitendd palyak tul nagy léptékben nehezedtek, mig a Labirynth

3inl és a Memoria jaték esetében ez nem okozott problémat.
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Ebbdl arra a kovetkeztetésre jutottunk, hogy ha az egészséges
kontrollcsoport szdmara tul nehéz volt a jaték teljesitése, akkor
nyilvanvald, hogy a betegek szdmara még nagyobb problémat jelent
majd, emiatt csokkentjik a Break the Bricks jatékban az egyes
palyak nehézségi szintjei kozotti kiillonbséget azzal a céllal, hogy ne
menjen a jatékélmény rovasara a jaték nehéz teljesithetosége.

Ugyanebbdl a meggondolasbol mdédositunk a jatékok soran kérhetd
segitségek felépitésén, konnyebben elérhetdve tessziik a jatékon

beliili segitséget, amivel a jatékost 6sztondzziik a tovabb haladésra.

A jatékok  vezérlésével kapcsolatban altalanossagban
megallapitottuk, hogy a legjobb jatékélményt nyujté Microsoft
Kinect szenzor hasznalata Osszhangban van a rehabilitacios
célokkal, ¢és még olyan tovabbi funkcionalis Ilehetdségeket
tartalmaz, amelyeket a terapeutdk kérésére be tudunk épiteni a
jatékokba (pl. felvétel késziilhet a betegrdl gyakorlas kozben, amit a
terapeuta egy késobbi idépontban megtekinthet, korabbi

felvételekkel 6sszehasonlithat).

Az egészséges kontroll-alanyokkal végzett tesztekkel igazoltuk,
hogy a StrokeBack keretrendszer alkalmazhat6 informatikai
eloképzettséggel nem rendelkezd személyek esetében:

- a keretrendszer telepitése nem okoz problémat a
visszajelzések alapjan

- aprogram haszndlata konnyen elsajatithat6

- a felhasznaléi feliilet hasznos informacidkat tartalmaz

- nincsenek zavard képi vagy hanghatasok

- ajatékok megfeleld jaték élményt nyujtanak

- a vezérléshez sziikséges beviteli periféridk kezelése nem
okoz gondot
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- a megfeleld beviteli eszkdz hasznalataval a rehabilitacios
programba illeszkedd mozdulatok gyakoroltatdsdra van
lehetdség.

A kérdoiv teljes kiértékelése elektronikus formaban rendelkezésre
all, de dolgozatunkba nem szerepeltetjiik mellékletként sem, mert a
terjedelme ezt sajnos nem teszi lehetdvé (a kiértékelés
tablazatokkal, grafikonokkal minden kérdésre lebontva meghaladja
a 300 oldalt).

Az Osszeallitott kérddivet csak kérdésekkel, valaszlehetdségek

feltiintetése nélkiil a 10.3-as melléklet tartalmazza.

38



7 A TESZTELT JATEKOKRA VONATKOZO TOVABBI FEJLESZTESI
FELADATOK

A fejlesztés jelenlegi statuszaban a megvalositott fejlesztd jatékok

teszteredményektdl fliggd kisebb modositasait végezziik még el.

A tovabbi fejlesztési litemezésnek megfeleléen négy ujabb jaték

keriil implementalasra december végéig, ezeket a 6.1 fejezetben

mutatjuk be egy rovid leirassal.

A mar meglévo jatékok nyelvi adapticidja van jelenleg

folyamatban. A feladatot kiir6 konzorcium kérésének megfeleléen

minden alkalmazasban lehetéség van a nyelv kivalasztasara.

Jelenleg angol ¢és magyar nyelven érhetdek el a jatékok és a

keretrendszer, de sziikséges a német, gérég és orosz nyelvi feliilet

biztositasa.

Ezenkiviil a mar meglévd jatékokhoz most készitjiikk el azokat a

audio allomanyokat a sziikséges nyelveken, amelyeknek a

segitségével a vizualis informaciot kiegészitjiik hallhato

informacioval is, példaul gombfeliratok hangos felolvasasa, biztatas

jaték kozben vagy segitség a navigalasban.
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7.1 Tovabbi jatékmodulok
7.1.1 Tizijaték

A jatékhoz kétféle verziot terveztiink.

Az egyik esetben a jatékosnak a képernyon felvilland kis
tlizijatékokat kell a felvillanas sorrendjében 6sszekotni.

A navigacid6 a képernyon torténhet a kézben tartott mobillal,
hasonléan a mar megvaldsitott jatékokhoz, vagy Kinect szenzor
hasznalataval.

Az egymast kovetd felvillandsok helyeit a program majd szépen
0sszekoti, €s a végeredmény egy abra kirajzoldsa lesz. Az abrak
lehetnek geometriai alakzatok, vagy egyszert, legfeljebb 20 pontbdl
kirajzoltathato clipart szer(i 4brak.

A masodik esetben a képernyon felvilland szines pontra kell a
jatékosnak mutatni a kezével, mikdzben az ujjai be vannak hiizva a
tenyeréhez, majd amikor a megfeleld poziciot elérte, kinyitja az
yjjait, ekkor a képernydn a pont helyén egy kis tiizijaték lesz
lathat6. Ebben az esetben a jaték iranyitasara a Microsoft Kinect
szenzor hasznalando, amely képes az ujjak nyitasat-zarasat

érzékelni.

16. abra: Tizijaték tervezett képernyo nézet
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7.1.2 Jigsaw Puzzle — képkirako

Tetszblegesen betdlthetd, vagy eldre Osszegylijtott jpg, vagy bmp
képekbdl a program véletlenszerlien valaszt egyet, elkésziti a puzzle
darabokat, ezeket kell a jatékosnak dsszerakni.

Az egyes darabkak kozott a megszokott jobb-bal, fel-le iranya
mozgas a mobillal vagy Microsoft Kinect szenzorral vezérelt, a
darabkak megfogasa a csukld jobbra forgatasaval, a helyére
mozgatas a 4 irdnyu navigalassal, a lepakolasa pedig a csukld balra
forditasaval torténik.

A hosszt ideig sikertelen probalkozasok esetén felajanlja a program
a darabkédk ujra keverését, de ekkor mar a darabkdk 10-15%-at a

program a helyére illeszti, megkonnyitve ezzel a feladat

végrehajtasat.

S

.

17. abra: Jigsaw puzzle jaték képernyéterve

7.1.3 The birdie game

A jatéknak két lehetséges valtozatat terveztiik meg.
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Az elsé valtozatban a jatékosnak a Microsoft Kinect szenzor
alkalmazasaval az a feladata, hogy a kezével jobb/bal iranyu
vizszintes terelgetd-legyezé mozdulatokat végezzen, igy segitse az
eltévedt madarkat hazasétalni.

A masodik verzioban a madarkat kell segiteni ismét, de most nem
sétal a madarka, hanem repiil. A jatékosnak az a feladata, hogy a
kezével fel/le iranyt legyezd mozgast végezzen, és a levegdben

tartsa a madarkat egészen addig, amig a fészkét el nem éri.

7.1.4 The Gardener game

A Gardener jatékban a jatékos feladata, hogy a viragait rendszeres
ontézéssel ragyogova varazsolja.

A jatékban a Microsoft Kinect szenzor alkalmazésa sziikséges, mert
a jatékos az ujjainak nyitdsaval-zarasaval tudja a viragokat locsolni.
Annak érdekében, hogy a jaték minél 6sztonzébb legyen, a viragok

aktualis allapotardl egy emotion ikon ad informaciot.

TEY Y
¥ Y Y YUY

@ @

18. abra: A gardener jaték képernyo tervezete
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8 ERTEKELES

A projektiink az eredeti iitemtervek szerint halad.

A fejlesztés soran elkésziiltiink a rendszertervvel, elkészitettiik a
keretrendszer fejlesztési modelljeit, majd implementaltuk a
keretrendszert, hat fejleszt6 jatékot, dokumentaltuk munkankat.
Elkésziilt a kommunikacios interfész a PC és a beviteli eszkoz
kozotti kommunikécio kontrollalasdhoz.

Kidolgoztuk a WMFT teszthez igazodo jatékterveket, hat jatékot
implementaltunk, és a keretrendszerbe illesztettiik.

A tovabbi négy jatékokhoz elkésziiltek a tervezési modellek,
kovetelmény elemzések, a jatékok implementalasa folyamatban
van.

Elkészitettiik a teszteléshez sziikséges tesztalanyok osztalyba
sorolasat, elkészitettiik az egészséges tesztalanyokbol 4llo
kontrollcsoport szamara a kérddivet.

A mar implementalt jatékokat €s a keretrendszert teszteltiik.

A jatékok tesztelése soran megbizonyosodtunk arrél, hogy a
hasznalatuk nem okoz nehézséget a felhasznalonak, €s maguk a
jatékok wvaléban nem igényelnek semmiféle plusz informatikai
ismeretet. A Break the bricks, a FreeKick , Memoria, Labirintus
jatékok esetében is jo eredménnyel zartuk a felhaszndloi interfész
teszteket.

A teszteredményeknek megfelelden sziikséges néhany kisebb
modositast alkalmaznunk a Break the bricks jatékban és a
Labirintus jatékban, amelyek utdn a jatékok nehézségi szintje
megfeleld lesz, valamint a jaték kozben kért segitség megfelelden

keril a felhasznalohoz.
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A sajat tesztiink a vart eredményt hozta, a tovabbi fejlesztési
lépések megvalositasat kovetden mar a teljes alkalmazéds és az
Osszes rehabilitacios jaték klinikai tesztelésére lehetdsége lesz a
projektben résztvevé Brandenburgi Klinikdnak.

8.1 Tovabbi tervek, feladatok

Az eddigi feladatok értékelését kovetéen a 7.1-es fejezetben
bemutatott 1Uj jatékmodulok prototipusait decemberi kozepére
készitjiik el.

Ezt koveti majd januarban egy projektmegbeszélés Potsdamban a
konzorcium tagjaival, ahol beszamolunk az eddigi eredményekrol,
értékeljik a teszteredményeket, valamint kidolgozzuk a klinikai
tesztalanyok szamara késziilo vegfelhasznaloi teszt
kritériumrendszerét.

A végfelhasznaloi klinikai tesztelésre varhatéan 2013. méajusaban
keriil majd sor.

A StrokeBack projekt kutatasi-fejlesztési munkait folytatjuk tovabb,
az eddigi jaték és keretrendszer fejlesztéseket, valamint az adatbazis
tervezés ¢és fejlesztés feladatokat pedig szeretnénk majd
szakdolgozat illetve diplomadolgozataink témadjaként kidolgozni,
amikor mindannyian a sajat, egyéni feladatainkrél, elvégzett

munkénkrol, elért eredményeinkrdl adunk szamot.
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9  (SSZEFOGLALAS

Osszefoglalva az elért eredményeket elmondhato, hogy kutatésaink,
fejleszt6 munkank alapjan megvalosithaté a StrokeBack projekt
célkitizése.

A stroke betegek otthoni kornyezetben torténd rehabilitacioja
amellett, hogy a gyogyulasi folyamatra forditand6 1d6t csokkenti, és
koltséghatékonyabba teszi a kezelést, a betegek szamara is
komfortosabb, jobb kodzérzetet biztositd megszokott kornyezetben
teszi lehetdvé a gyogyulast, mindezt ugy, hogy az egészségiigyi
szakszemélyzet a teljes folyamatot kontrolldlni tudja, és sziikség
szerint beavatkozhat.

A megszokott, otthoni kdrnyezet mindenképpen hasznos, mert a
betegeknél a stroke kovetkeztében kialakulé testképzavarabol adodod
depressziot 6nmagaban képes kikiiszobolni, a folyamatos
monitorozas pedig megerdsiti benniik azt, hogy odafigyelnek rajuk,
nincsenek magukra hagyva ebben a nehezen feldolgozhatod
szituacioban.

Ezek az érvek, valamint a felhasznaloi csoport egy meghatarozott
szegmensén elvégzett teszt mind alatdmasztjak azt a feltevést, és
igazoljak a projekt elsddleges céljat: az informatika, informacids
technologidk, virtualis valosagelemek alkalmazasdval a betegséget
kovetd  gyogyulas  gyorsabb  iitemben,  hatékonyabban,
koltségkimélobb formaban zajlik.

A felhasznaloi célcsoportot tobb szegmensre bontottuk fel. A felsd
kar korlatozott miikodését elszenvedd stroke betegek koziil egy
csoport az iddskoruak, vagyis 65 év felettiek csoportja, egy masik

csoportba soroltuk a 18-65 ¢év kozotti korosztalyba tartozo
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betegeket, és ezt a két csoportot szegmentaltuk aszerint, hogy
gyakorlott szamitogép felhasznaldé vagy kezdd az IT technologidk
alkalmazasanak tertiletén.

A grafikus felhasznaloi interfész alkalmazhatosagi, hasznalhatosagi,
elérhetOségi tesztjét, valamint a rehabilitacios jatékokra, mint
jatekélményt nyujtdé szamitdogépes programokra vonatkozo, és a
vezérldeszk6zok kezelhetdségére iranyulo tesztet elsd fazisban egy
egeészséges felndttekbdl allo, 18-65 év kozotti kontrollcsoporton
vegeztiik el.

A tesztek eredménye egybeesik az altalunk vart eredményekkel,
vagyis a keretprogram és a jatékok kezelhetdsége, iranyithatdsaga, a
jatékok kezelésének elsajatitdsa nem okozott problémat, a
felhasznaloi feliiletet a kontrollcsoport tagjai attekinthetonek,
értelemszertinek, jol kezelhetonek értékelték. Kivancsian varjuk a
stroke beteg tesztalanyokkal végzett felmérés eredményét,
amelyben olyan eltéréseket varunk az eredményekben, amelyek
igazoljak azt a tényt, hogy szamukra valoban feladat jelleglick
lesznek a jatékok, és a jatékélmény nyhjtasa masodlagos szempont
lesz, az elsddleges szempont pedig a kitizott ,.feladat”, mint
elvégzendé munka megvalositasa lesz szamukra.

Amennyiben beigazolodik ez az elvarasunk, akkor igazoltuk azt a
kezdeti teodridnkat, amelyben feltettiik, hogy a jaték egyben
fejlesztd, oktatd, rehabilitaciot tamogatd célt szolgalhat, adott
esetben a felkari korlatozottsaggal ¢l6 stroke betegek
rehabilitdcidjaban  alkalmazhaté  eszkéz a  hagyomdanyos

mozgasterapidk mellett.

46



10 MELLEKLETEK

10.1 Wolf Motor Function Test (WMFT)

Wolf Motoros Funkci6 Teszt feladatai (sztikitett feladatkdrrel)

© 00 N o O B~ W DN P

N T T o e
N o O~ W N P O

. Fore arm to table (side)
. Fore arm to box (side)
. Extend elbow (side)

. Extend elbow (weight)
. Hand to table (front)

. Hand to box (front)

. Weight to box

. Reach and retrieve

. Lift cany

. Lift pencil

. Lift paperclip

. Stack checkers
. Flip cards

. Grip strength

. Turn key inlock
. Fold towel

. Lift basket
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10.2

Fejleszto jatékok WMFT alapu kiértékelése
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Jatéh megneyezrése

1. Forearm to table (kart
oldalra asztalra feltenni)

2. Forearm to box( kart
asrtalon elhehezett
dobozra vallmagassagha

feltenni oldalrél)

3. Extend elbow — side
(kiinyikbdl indulé
Karmozgatassa az asztalon
targvat eltolni)

4. Extend elbow —weight
(kiinyvikbaol indule
karmozgatassa az asztalon
targy at eltolni, sabhvzoval af
csuklan)

8. Reach and retrive
(targyat elérniés behazni)

9.Lift can (pohar. dobozos|
iditdé megfogasa,
felemelése)

10, Lift pencil (ceruza,
toll, palcika megfogasa
uj jakkal, felvétele az
asztalrol)

15. Turn Key in lock
{kulcs elforditsis a zdrban )

16. Fold towel (térilkizo,
teritd. ruba
dsszchajlogat asa)

17. Lift basket
(bevasariokosar
megfoghsa, asztal
magassaghol atemelése
magasabb feliiletre)

Egvéb mordulatsor
gyvakorkisara alkalmas
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10.3 Kérdéiv az egészséges felnott kontrollalanyok szamara
StrokeBack
Kérdéiv az egészséges, felnétt kontroll-alanyok szamara

Kedves Kitolto!

Elészor is szeretném megkdszonni, hogy idot szan a kérdoiv
kitoltésére, mellyel nagy mértékben tdmogatja a jatékfejlesztd
csapatunk munkajat. A kérddiv kitdltése onkéntes, névtelen, nem
kériink Ont61 sem személyes adatot sem mas olyan informéaciot, ami
sajat személyhez kotodik.

A kérd6iv lényege, hogy a StrokeBack - Serious Games szoftver,
illetve az abban foglalt rehabilitacidos jatékok mindségérdl,
megfeleldségérdl, hasznalhatosagardl nyerjiink informdaciot. A
kitoltés teljesen anonim, valamint az itt megadott valaszokat csak a
sajat kutatasaink és publikacidink céljabol fogjuk felhasznalni.

A kérdések jatékonként vannak csoportositva, ezért egy kérdés
tobbszor is elhangzik, de mindig masik, az oldal tetején megjelolt
jatékkal kapcsolatban. Amennyiben nem jatszott az adott jatékkal,
kérem, hogy az erre vonatkozd kérdésre "nem"-mel valaszoljon.
Ebben az esetben az ezzel a jatékkal kapcsolatos kérdéseket a
rendszer automatikusan kihagyja. A valaszokat egy 1-t61 5-ig
terjed6 skalan adhatja meg, ahol az 1-es a legnegativabb (egyaltalan
nem elégedett), az 5-0s pedig a legpozitivabb (teljes mértékben
elégedett) értékelés.

Udvozlettel: A StrokeBack jatékfejleszté csapata
154 kérdés van ebben a kérddivben

A szoftver hasznalata

1: Szoftver hasznalata konnyti volt. *

2: Szoftver szivesen hasznaltam. *

3: A szoftver haszndlatat konnyen elsajatitottam. *

4: A szoftver hasznalatahoz a stigd megfeleld segitséget nyujtott.

5. A szoftver altal nyujtott visszajelzések konnyen nyomon
kovethetdek voltak. *

6: A szoftver telepitése egyszerii volt. *

7: A szoftver elinditdsa nem esett nehezemre. *

8: A szoftver megjelenése kellemes. *
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9: A szoftver grafikdja egyértelma. *
10: A szoftver megjelenése tetszik. *

A Break the Bricks jaték

11: Jatszott-e On a Break the Bricks jatékkal? *

12: A jaték hasznélata konnyti volt. *

13: A jaték elinditasa nem okozott problémat. *

14: Szivesen hasznaltam a jatékot. *

15: A jaték konnyen érthetd volt. *

16: A jaték hasznalatat konnyen elsajatitottam. *

17: A jaték kezelése nem esett nehezemre. *

18: A jaték 6sztonzoé volt szamomra, szivesen jatszanék még vele. *
19: A jatékmenet konnyen kovethetd volt. *

20: A jatékban, ha elakadtam, megfeleld segitséget kaptam a
tovabblépéshez. *

21: A jatékmenet élvezetes volt. *

22: A jaték szintjeit konnyen teljesitettem. *

23: A jaték soran az egyes szintek til nagy léptékben nehezedtek. *
24: A jaték soran az egyes szinteket tul nagy kihivas volt teljesiteni.
25: A kapott hasznalati utmutato elegend6 segitséget nyuajtott a jaték
hasznalatdhoz. *

26: A jaték nyelvezete jol érthetd volt. *

27: A jatek alatt hallott hangeffektusok zavaroak voltak. *

28: A jaték megszakitasa (sziinet, kilépés) nem okozott gondot. *
29: A jaték megjelenése kellemes. *

30: A jaték megjelenése elnyerte tetszésemet. *

31: A jaték soran a visszajelzések (pontszadm, eltelt idd, rekordok,
stb...) konnyen nyomon kovethetdek voltak. *

32: A jaték hasznalatdt melyik eszkozzel tartja a
legkényelmesebbnek? *

33: A jaték haszndlata sordn melyik eszkdz nyujtotta a legnagyobb
jatékélményt? *

34: A jaték  haszndlatakor = mozgaskoordinacio-fejlesztés
szempontjabdl mely eszkdzt tartja a leghasznosabbnak? *

A Free Kick jaték

35: Jatszott-e On a Free Kick jatékkal? *

36: A jaték hasznalata kdnnyt volt. *

37: A jaték elinditasa nem okozott problémat. *

38: Szivesen hasznaltam a jatékot. *

39: A jaték konnyen érthetd volt. *

40: A jaték hasznalatat konnyen elsajatitottam. *
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41: A jaték kezelése nem esett nehezemre. *

42: A jaték 0sztonzo volt szamomra, szivesen jatszanék még vele. *
43: A jatékmenet konnyen kdvethetd volt. *

44: A jatékban ha elakadtam, megfeleld segitséget kaptam a
tovabblépéshez. *

45: A jatékmenet ¢lvezetes volt. *

46: A jaték szintjeit konnyen teljesitettem. *

47: A jaték soran az egyes szintek tul nagy 1éptékben nehezedtek. *
48:A jaték soran az egyes szinteket til nagy kihivas volt teljesiteni.
*

49: A kapott hasznalati utmutaté elegendd segitséget nyujtott a jaték
hasznalatdhoz. *

50: A jaték nyelvezete jol érthetd volt. *

o1: A jaték alatt hallott hangeffektusok zavaroak voltak. *

52: A jaték megszakitasa (sziinet, kilépés) nem okozott gondot. *
53: A jaték megjelenése kellemes. *

94: A jaték megjelenése elnyerte tetszésemet. *

55: A jaték soran a visszajelzések (pontszadm, eltelt idd, rekordok,
stb...) konnyen nyomon kovethetdek voltak. *

56: A jaték hasznalatdt melyik eszkozzel tartja a
legkényelmesebbnek? *

57: A jaték hasznalata soran melyik eszkdz nyujtotta a legnagyobb
jatékélményt? *

58: A jaték  hasznalatakor = mozgaskoordinacio-fejlesztés
szempontjabol mely eszkozt tartja a leghasznosabbnak? *

A Memory jaték

59: Jatszott-e On a Memory jatékkal? *

60: A jaték hasznalata konnyl volt. *

61: A jaték elinditasa nem okozott problémat. *

62: Szivesen hasznaltam a jatékot. *

63: A jaték konnyen érthetd volt. *

64: A jaték haszndlatat konnyen elsajatitottam. *

65: A jaték kezelése nem esett nehezemre. *

66: A jaték 0sztonzd volt szamomra, szivesen jatszanék még vele. *
67: A jatékmenet konnyen kdvethetd volt. *

68: A jatékban ha elakadtam, megfeleld segitséget kaptam a
tovabblépéshez. *

69: A jatékmenet élvezetes volt. *

70: A jaték szintjeit konnyen teljesitettem. *

71: A jaték soran az egyes szintek til nagy léptékben nehezedtek. *
72: A jaték soran az egyes szinteket til nagy kihivas volt teljesiteni.
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73: A kapott hasznalati utmutato elegendd segitséget nyajtott a jaték
hasznalatahoz. *

74: A jaték nyelvezete jol érthetd volt. *

75: A jaték alatt hallott hangeffektusok zavardak voltak. *

76: A jaték megszakitasa (sziinet, kilépés) nem okozott gondot. *
77: A jaték megjelenése kellemes. *

78: A jaték megjelenése elnyerte tetszésemet. *

79: A jaték soran a visszajelzések (pontszam, eltelt id6, rekordok,
stb...) konnyen nyomon kovethetdek voltak. *

80: A jaték hasznalatat melyik eszkozzel tartja a
legkényelmesebbnek? *

81: A jaték hasznalata soran melyik eszkdz nyujtotta a legnagyobb
jatékélményt? *

82: A jaték  hasznalatakor = mozgaskoordinacio-fejlesztés
szempontjabol mely eszkdzt tartja a leghasznosabbnak? *

A Wordy Labyrinth jaték

83: Jatszott-e On a Wordy Labyrinth jatékkal? *

84: A jaték hasznalata konnyt volt. *

85: A jaték elinditasa nem okozott problémat. *

86: Szivesen hasznaltam a jatékot. *

87: A jaték konnyen érthetd volt. *

88: A jaték hasznalatat konnyen elsajatitottam. *

89: A jaték kezelése nem esett nehezemre. *

90: A jaték 0sztonzd volt szamomra, szivesen jatszanék még vele. *
91: A jatékmenet konnyen kovethetd volt. *

92: A jatékban ha elakadtam, megfeleld segitséget kaptam a
tovabblépéshez. *

93: A jatékmenet ¢lvezetes volt. *

94: A jaték szintjeit konnyen teljesitettem. *

95: A jaték sordn az egyes szintek tul nagy Iéptékben nehezedtek. *
96: A jaték soran az egyes szinteket tul nagy kihivas volt teljesiteni.
97: A kapott hasznalati utmutat6 elegendd segitséget nyujtott a jaték
hasznélatdhoz. *

98: A jaték nyelvezete jol érthetd volt. *

99: A jaték alatt hallott hangeffektusok zavaroak voltak. *

100: A jaték megszakitdsa (sziinet, kilépés) nem okozott gondot. *
101: A jaték megjelenése kellemes. *

102: A jaték megjelenése elnyerte tetszésemet. *

103 [17]A jaték soran a visszajelzések (pontszam, eltelt ido,
rekordok, stb...) kdnnyen nyomon kdvethetéek voltak. *

104 [22]A jaték hasznalatait melyik eszkozzel tartja a
legkényelmesebbnek? *
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105: A jaték hasznalata soran melyik eszkdz nyujtotta a
legnagyobb jatékélményt? *
106: A jaték hasznalatakor mozgaskoordinacio-fejlesztés
szempontjabdl mely eszkozt tartja a leghasznosabbnak? *
A Word Puzzle jaték
107: Jatszott-e On a Word Puzzle jatékkal? *
108: A jaték hasznalata kdnnyl volt. *
109: A jaték elinditasa nem okozott problémat. *
110: Szivesen hasznaltam a jatékot. *
111: A jaték konnyen érthetd volt. *
112: A jaték hasznalatat konnyen elsajatitottam. *
113: A jaték kezelése nem esett nehezemre. *
114: A jaték 6sztdonzd volt szamomra, szivesen jatszan¢k még vele.
115: A jatékmenet konnyen kdvethetd volt. *
116: A jatékban ha elakadtam, megfeleld segitséget kaptam a
tovabblépéshez. *
117: A jatékmenet élvezetes volt. *
118: A jaték szintjeit konnyen teljesitettem. *
119: A jaték soran az egyes szintek tul nagy Iéptékben nehezedtek.
120: A jaték sordn az egyes szinteket tul nagy kihivas volt
teljesiteni. *
121: A kapott hasznalati utmutatd elegendd segitséget nyujtott a
jaték hasznalatdhoz. *
122: A jaték nyelvezete jol értheto volt. *
123: A jaték alatt hallott hangeffektusok zavaroak voltak. *
124: A jaték megszakitasa (sziinet, kilépés) nem okozott gondot. *
125: A jaték megjelenése kellemes. *
126: A jaték megjelenése elnyerte tetszésemet. *
127: A jaték soran a visszajelzések (pontszam, eltelt idd, rekordok,
stb...) konnyen nyomon kovethetdek voltak. *
128: A jaték hasznalatat melyik eszkozzel tartja a
legkényelmesebbnek? *
129: A jaték hasznalata soran melyik eszkdz nyujtotta a legnagyobb
jatékélményt? *
130: A jaték haszndlatakor mozgaskoordinacio-fejlesztés
szempontjabol mely eszkozt tartja a leghasznosabbnak? *
A Labyrinth jaték
131: Jatszott-e On a Labyrinth jatékkal? *
132: A jaték hasznalata kdnny volt. *
133: A jaték elinditasa nem okozott problémat. *
134: Szivesen hasznaltam a jatékot. *
135: A jaték konnyen érthetd volt. *
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136: A jaték hasznalatat konnyen elsajatitottam. *

137: A jaték kezelése nem esett nehezemre. *

138: A jaték 0sztonzo volt szamomra, szivesen jatszanék még vele.
139: A jatékmenet konnyen kdvethetd volt. *

140: A jatékban ha elakadtam, megfeleld segitséget kaptam a
tovabblépéshez. *

141: A jatékmenet élvezetes volt. *

142: A jaték szintjeit kdnnyen teljesitettem. *

143:A jaték soran az egyes szintek tul nagy léptékben nehezedtek. *
144: A jaték soran az egyes szinteket tul nagy kihivas volt
teljesiteni. *

145: A kapott hasznalati Utmutatd elegendd segitséget nyujtott a
jateék hasznalatdhoz. *

146: A jaték nyelvezete jol érthetd volt. *

147: A jaték alatt hallott hangeffektusok zavardak voltak. *

148: A jaték megszakitasa (sziinet, kilépés) nem okozott gondot. *
149: A jaték megjelenése kellemes. *

150: A jaték megjelenése elnyerte tetszésemet. *

151: A jaték soran a visszajelzések (pontszam, eltelt 1dd, rekordok,
stb...) konnyen nyomon kovethetdek voltak. *

152: A jaték hasznalatdit melyik eszkozzel tartja a
legkényelmesebbnek? *

153: A jaték hasznalata soran melyik eszkéz nyujtotta a
legnagyobb jatékélményt? *

154: A jaték hasznalatakor  mozgaskoordinacid-fejlesztés
szempontjabol mely eszkozt tartja a leghasznosabbnak? *

Kedves Kitoltd!

Koszonjlik, hogy kitoltotte a kérddivet, és valaszaival segitette
munkénkat!

Tovabbi kellemes napot kivan: A StrokeBack jatékfejlesztd csapata
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