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1. INTRODUCCION

Para la introduccion se explicara el proposito general del proyecto, asi como
sus objetivos y motivaciones para llevarlo a cabo. Ademas, incluira una breve

explicacion con la estructura del documento.
1.1. Resumen

En la sociedad actual es casi imprescindible el uso de teléfonos inteligentes y
tabletas digitales que incluyen una gran cantidad de aplicaciones, cada vez mas
variadas. Sin embargo, las funcionalidades de estas, habitualmente, no estan
adaptadas a personas con movilidad reducida o con enfermedades como la artrosis
o el sindrome del tunel carpiano, entre otras. Dicho esto, el propdsito general es dar
una alternativa a gestos ya establecidos, de forma que se adapten a las distintas

enfermedades relacionadas con la falta de movilidad en brazos (manos y mufiecas).

Todo lo mencionado se podria reflejar en una aplicacién de estudio que permita
vetar ciertos gestos, sustituyéndolos por otros que el usuario si pueda realizar. Por
ejemplo, las personas con rizartrosis, no pueden hacer el gesto de “pellizcar” para
ampliar o reducir el zoom, pero si que pueden usar otros como “presionar’ o
“deslizar”. Por tanto, estos dos gestos podrian combinarse sustituyendo al primero,
ampliando la imagen al presionar mientras deslizamos y reduciendo la misma al

presionar mientras deslizamos hacia el lado contrario.
1.2. Motivacion

Basandonos en el auge de las nuevas tecnologias y en la necesidad que estas
provocan, la motivacion principal seria la de conseguir que las personas con
movilidad reducida no tengan ningun tipo de problema con estas tecnologias. Esta
idea parte de ver a personas que no pueden usar alguna funcion de su movil o

realizar algun gesto concreto debido a alguna enfermedad o lesion.

Estudiando las distintas aplicaciones relacionadas con la solucion de este
problema, y las opciones que incorporan los distintos sistemas operativos, se
observa que se trata de opciones tediosas y que mucha gente desconoce, ademas
de ser muy limitadas y no incorporar una biblioteca de gestos alternativos. Por este
motivo, es mas que necesaria una aplicacion que estudie la solucion a todos estos

5
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problemas relacionados con la movilidad reducida, y que los resultados obtenidos
puedan ser usados en el resto de aplicaciones del mercado.

También existe una motivacion en cifras. La poblacién residente en Espafa
durante 2018 era de 46.733.038 habitantes, de los cuéles un 96% usa teléfono
movil siendo el 87% smartphones. Por tanto, el total de poblacion a estudiar es de
39.031.433 habitantes y segun datos publicados en el INE (Instituto Nacional de
Estadistica) entorno a un 8% tendrian enfermedades de movilidad reducida
orientada a nuestro objeto de estudio (brazos y manos). Andlisis detallado basado
enel8%enlaTablal.1.[1]

Porcentaje Habitantes

(%) (uds.)
Artritis / Artrosis 4,107 1.603.021
Artritis reumatoide 1,635 638.164
Parkinson 0,274 106.946
Accidentes cerebrovasculares 0,78 304.445
Agenesia / Amputaciones 0,188 73.379
Distrofia muscular 0,678 264.633
Esclerosis lateral 0,074 28.883
Esclerosis multiple 0,144 56.205
Total 7,88 3.075.677

Tabla 1.1 — Usuarios de smartphones con movilidad reducida

Por tanto, el publico al que va dirigida nuestra aplicacion es algo inferior a los 3
millones, ya que dentro de estas enfermedades existen distintos grados de
gravedad, permitiendo a muchos hacer un uso normal del teléfono. Ademas, se
tiende a redondear hacia arriba, ya que hay otras muchas enfermedades, mas raras,

gue no tienen un estudio tan preciso como el mostrado anteriormente.
1.3. Objetivos

e Estudiar y analizar las necesidades y carencias de las personas con movilidad
reducida en relacion al manejo de dispositivos moviles.

o Estudiar las distintas enfermedades que afectan a manos, brazos y mufiecas.

e Recopilar todos los gestos que se usan para diversas funcionalidades en los
distintos dispositivos méviles.

e Disefiar gestos alternativos para suplir otros gestos que ciertas personas no

puedan realizar.
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e Analizar los gestos y funcionalidades de las aplicaciones mas descargadas,
asi como las aplicaciones pertenecientes al sistema operativo.

¢ Implementacion del prototipo de una aplicacion, que permita realizar un
estudio sobre el uso de los gestos estandar y los gestos alternativos que los
suplen.

e Estudiar la usabilidad de la aplicaciéon y realizar pruebas de uso con personas
gue sufran lesiones o enfermedades en manos o0 mufiecas.

e Redactar una memoria con todos los aspectos de andlisis, disefio,

implementacion y pruebas realizadas.
1.4 Estructura del documento

La estructura de este documento esta dividida en ocho grandes bloques. A
través de los cuales se describird el proceso de investigacion, evaluaciéon y disefio

del prototipo de la aplicacion mavil.

1) Introduccion: se detalla el propdsito general, la motivacion y los
objetivos propuestos del proyecto.

2) Antecedentes: se detalla toda la informacion referente a las
enfermedades que afectan al correcto uso del dispositivo movil, asi
como los estudios de las aplicaciones mas usadas por los usuarios de
smartphones.

3) Disefio gestual adaptado: se detallan los distintos gestos, asi como sus
diferentes usos.

4) Disefio del prototipo: se detallan todas las etapas en la creacion de la
aplicacién, basandonos en los puntos anteriormente definidos.

5) Disefio de usabilidad: se detalla el disefio para facilitar el manejo de la
aplicacion.

6) Pruebas realizadas: se recogen una serie de pruebas realizadas a
usuarios que padezcan alguna de las distintas enfermedades expuestas.

7) Resultados y discusion: se evaluan los distintos resultados por medios
estadisticos y se emite una resolucion del proyecto.

8) Conclusiones: se sacan conclusiones en base a los resultados finales y

a la experiencia.
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2. ANTECEDENTES

Antes de comenzar con los aspectos mas especificos del proyecto, cabe
comentar los antecedentes, como son las distintas enfermedades que crean una
movilidad reducida de cara al manejo del dispositivo movil. También se analizaran
los gestos mas usados realizando un estudio de las aplicaciones mas descargadas,

de modo que nos sirva de base para el posterior disefio de gestos alternativos.
2.1 Enfermedades

Las enfermedades y lesiones que afectan a las articulaciones son muy
variadas, ademas de frecuentes. A continuacion, se presenta una lista de
enfermedades que afectan al correcto uso y manejo de funcionalidades del
dispositivo mdvil. Las mas relevantes se dividen en cinco grandes categorias:
patologia degenerativa articular, patologia reumética de la mano, patologia
tendinosa inflamatoria, patologia por atrapamiento nervioso y patologia por paralisis
de un nervio periférico. La categoria referente a otras patologias agrupara

enfermedades muy distintas entre si pero que también afectan al uso del mévil.
2.1.1. Patologia degenerativa articular

- Artrosis de las pequefias articulaciones de los dedos (articulacién
interfalangica distal): Se trata de una enfermedad cronica y degenerativa de
las articulaciones, a causa del desgaste y rotura del cartilago que va
perdiendo elasticidad y fuerza hasta provocar un mal funcionamiento de la
articulacion. Puede ser provocada por una causa desconocida o por
razones y factores como lesion, obesidad, edad, genética, actividad fisica y
otras enfermedades. Si la artrosis se agrava puede provocar deformidades,
con la aparicion de nodulos en la mano que dificulten ain mas la usabilidad
del teléfono moévil. Sintomas: dolor, deformidad, atrofia de los musculos
contiguos, inflamacion y camulo de liquido sinovial. Ejemplo de nodulos
provocados por la artrosis en la llustracion 2.1. [2] [3]

- Rizartrosis (artrosis de la articulacion trapecio-metacarpiana del pulgar): Es
el tipo de artrosis mas comun. Como afecta al pulgar, dificulta todos los
movimientos de pinza o para coger objetos con la mano. Ademas, en el

caso particular de la usabilidad movil, limitaria todos los gestos que
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realizamos con el pulgar para una mayor comodidad y manejo del
dispositivo. Sintomas: dolor, deformidad, atrofia de los masculos contiguos,
inflamacion y camulo de liquido sinovial. Ejemplo de rizartrosis de pulgar en
la llustracion 2.1. [3]

Nodulo de
% Bouchard

,\
‘)_\ R
S
Nodulo de \ \ \\ \
Heberden

Q]
S

Rizartrosis
del pulgar
llustracion 2.1 — Mano afectada por artrosis y rizartrosis

2.1.2. Patologiareumatica de la mano

Artritis reumatoide (mano reumatica): enfermedad cronica inflamatoria que
puede conllevar una gran deformidad y limitacion de las manos, dificultando
gravemente el movimiento. Su causa es desconocida y a menudo se
manifiesta con la aparicion de bultos, conocidos como nddulos reumatoides,
que se forman sobre las articulaciones pequefas de las manos y de la
mufieca (véanse estos nddulos en la llustracion 2.1). Esta artritis es para
toda la vida, salvo si se trata de artritis reumatoide juvenil (nifios hasta 16
afos) en cuyo caso suele durar unos dos meses. Sintomas: dolor, rigidez,
hinchazén, bultos, dolor que empeora con el movimiento de las
articulaciones, disminucion del movimiento y disminucion de la capacidad
de agarrar o pellizcar. Ejemplo de mano con artritis reumatoide respecto a

una mano normal en la llustracion 2.2. [4]
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Normal Artritis Reumatoide

llustracion 2.2 — Comparativa mano normal y mano con artritis reumatoide

2.1.3. Patologiatendinosa inflamatoria

- Dedo en gatillo (tenosinovitis estenosante): Cualquier dedo puede sufrirlo.
El dedo queda atrapado en posicion de flexién por una inflamacion que
estrecha la vaina que rodea el tendon del dedo afectado. Sintomas: rigidez
en el dedo, sensacion de crujido cuando mueves el dedo, sensibilidad o un
bulto en la base del dedo afectado, dedo atascado o trabado en la posicién
de flexioén, y que se estira de manera repentina o que no puedes volver a

estirar. Ejemplo de dedo anular en gatillo en la llustracion 2.3. [5]

llustracion 2.3 — Partes afectadas del dedo en gatillo

10
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Tendinitis de De Quervain: afecta a los tendones extensor corto y
abductor largo del pulgar produciendo dolor con los movimientos del pulgar
y dificultando la pinza. Ademas, también afecta a los movimientos de la
zona del carpo, que es donde se produce la hinchazon. Sintomas: dolor al
realizar movimientos de mufeca y pulgar. Ejemplo de tendinitis de De

Quervain en la llustracién 2.4. [6]

Vaina y AP ,

\ / / //’ -
2‘\ ) - /
Tendon 550N

2 .‘<\ . »
- > ——\ Hinchazon ¢
inflamacion

llustracion 2.4 — Partes afectadas en la tendinitis de De Quervain

Dupuytren: fibrosis en la fascia de la palma de la mano que la va
retrayendo progresivamente. Se trata de un engrosamiento anormal del
tejido que esté justo por debajo de la piel (este engrosamiento ocurre en la
palma de la mano y se puede extender a los dedos). Es posible que se
formen nédulos que pueden hacer que los dedos se doblen hacia la palma
(contractura de Dupuytren). Sintomas: bultos en la palma de la mano,
cordones desde la palma hacia uno o mas dedos, flexiébn o contracturas de
los dedos vy dificultad de poner la mano plana sobre una superficie. Ejemplo
de contractura de Dupuytren en la llustracion 2.5. [3]

11
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Contractura de
Dupuytren

Tejido engrosado \\

llustracion 2.5 — Partes afectadas por la contractura de Dupuytren

2.1.4. Patologia por atrapamiento nervioso

- Sindrome del tunel carpiano: atrapamiento del nervio mediano en el tunel
del carpo. Se produce cuando el nervio mediano presiona la mufieca. Esta
compresion estad causada por un engrosamiento de los tendones del tinel
carpiano u otras inflamaciones. Puede afectar a la musculatura del pulgar y
originar una atrofia muscular por inervacién. Habitualmente aparece con
tendinitis en los dedos (dedo de gatillo) o tendinitis de la mufeca
(DeQuervain). Sintomas: dolor al realizar movimientos de mufieca y pulgar
(a veces, recorre el brazo), adormecimiento, hormigueos, sensacién de
descarga eléctrica y sensaciones extrafias. Ejemplo de sindrome del tunel

carpiano en la llustracion 2.6. [3]

12
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e —.

llustracion 2.6 — Partes afectadas por el sindrome del tinel carpiano

2.1.5. Patologia por paralisis de un nervio periférico

- Paralisis del nervio mediano (Mano del predicador): Actitud de la mano
caracterizada por la extension forzada de la mano sobre el antebrazo y de
los primeros dedos, con flexion del anular y mefigue. Se debe a la paralisis
de los musculos inervados por el nervio mediano (véase su ubicacion en la
llustracion 2.6), mientras que los muasculos extensores inervados por el
nervio radial quedan intactos. Sintomas: Imposibilidad de realizar la prensa
de la mano. Ejemplo de mano del predicador en la llustraciéon 2.7. [7]

llustracion 2.7 - Mano del predicador

13
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Paralisis del nervio cubital (Mano en garra cubital): El nervio cubital se
lesiona en el codo a causa de una fractura o dislocacion del codo, ya que se
encuentra cerca de la superficie del cuerpo donde éste cruza el codo, de
manera que la presion prolongada sobre el codo o la constriccion del nervio
puede ocasionar dafio. La lesion del nervio cubital puede causar

impedimento en la movilidad o sensacion de la mufieca y la mano.

Sintomas: Sensaciones anormales en el dedo mefique y parte del dedo

anular, pérdida de coordinacién de los dedos de la mano, entumecimiento,
disminucién de la sensibilidad, dolor, hormigueo, sensaciéon de ardor,
debilidad y torpeza de la mano. Mano en garra en la llustracion 2.8. [7]

-

n \_
5 N

llustracién 2.8 — Mano en garra

Parélisis del nervio radial (Mano caida): Imposibilidad de extender la
mufieca y los dedos. Provoca la paralisis de todos los musculos de la logia
posterior del antebrazo de forma que, si se intenta elevar el antebrazo, la
mano cae en flexion por su propio peso, al igual que el antebrazo que se
flexiona en el codo. Sintomas: dolor, alteraciones en el movimiento de
extension de la mano, alteraciones de la sensibilidad en el dorso de la mano
y el antebrazo, dificultad para extender el brazo a la altura del codo,
dificultad para flexionar la mano hacia atras, pérdida de coordinacién de los
dedos de la mano, pérdida muscular en el antebrazo y hormigueo. Ejemplo
de mano caida en la llustracion 2.9. [7]

14
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llustracion 2.9 — Mano caida

- Paralisis del nervio mediano y cubital (Mano de mono): todos los
musculos intrinsecos de la mano estan paralizados. Los hechos mas
resaltantes son la pérdida de la extension de las dos ultimas falanges de los
4 Ultimos dedos, que se encuentran en flexion. Ademas, existe una pérdida
de la oposicién del pulgar con la incapacidad de rotacion del primer
metacarpiano. Sintomas: paralisis y atrofia de los musculos de la eminencia
tenar (zona del pulgar), falta de sensibilidad de toda la cara palmar de la

mano y falta de sudoracion. Mano de mono en la llustracion 2.10. [7]

e

’

/
/
.

T
,

!

llustracién 2.10 — Mano de mono
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2.1.6. Otras patologias

- Mano hemipléjica: Provocada por la hemiplejia, accidente cerebrovascular
que afecta a todo un hemicuerpo y que evoluciona en dos fases: flacida;
pérdida del movimiento del hemicuerpo (no mueve nada la mano) y
espastica; aumento de tono progresivo en el hemicuerpo afectado (la mano
esta cerrada en flexion). Sintomas: entumecimiento o debilidad repentinos,
falta de coordinacion, falta de movilidad y paralisis. [8]

- Mano con hemiparesia: Al contrario que en la hemiplejia, no se produce
pardlisis, sino que es una condicion neurologica de causas variables que
dificulta el movimiento de una mitad del cuerpo. Sintomas: parestesia y
disminucién de la fuerza motora del brazo. [9]

- Mano parkinsoniana: Provocada por el Parkinson, alteracion en la sintesis
y produccion de dopamina en los ganglios basales cerebrales. Sintomas:
temblor y rigidez en brazos y manos, lentitud de movimiento y problemas de
coordinacion. [10]

- Esclerosis maultiple: Afecta a las neuronas (o parte de las mismas)
provocando paralisis de forma progresiva. Impide el funcionamiento normal
de las fibras nerviosas. Sintomas: temblor en las manos, debilidad en los
miembros y pérdida de fuerza. [11]

- Esclerosis lateral: Afecta a las neuronas (o parte de las mismas)
provocando pardlisis de forma progresiva. Es mucho mas grave y mortal
qgue la esclerosis multiple, afectando a las neuronas del movimiento y
dejando al paciente invalidado de forma progresiva. Sintomas: debilidad o
torpeza en las manos y calambres musculares/fasciculaciones en los
brazos. [12]

- Distrofia muscular: Es una enfermedad grave, hereditaria, producida por
una mutacion genética. Afecta a una proteina de los musculos que se van
debilitando progresivamente hasta quedar paralizados. Sintomas: Dificultad
para extender los dedos y realizar movimientos con las manos. [13]

- Poliomielitis: Se trata de un virus que provoca lesiones a los nervios que
causan paralisis. Sintomas: pérdida de reflejos, dolores musculares

intensos, extremidades flojas y poco rigidas (paralisis flacida). [14]
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Agenesia metacarpiana congénita: La agenesia es la ausencia parcial o
total de un 6rgano o tejido, debido a la incapacidad de engendrar dicho
organo o tejido, siendo metacarpiana si esta afecta a los dedos. Sintomas:
carencia del 6rgano o tejido (dedos o mano). [15]

Amputaciones: se trata de la separacion o corte de una parte del cuerpo,
normalmente para evitar un mal mayor a través de una operacion
quirdrgica. Sintomas: carencia del 6rgano o tejido (dedos o mano). [16]

Tics nerviosos: Se trata de movimientos corporales involuntarios que
aparecen como consecuencia de una contraccion nerviosa. La mayoria de
tics vienen dados por enfermedades relacionadas con el trastorno del
movimiento (mioclono, distonia, corea...). Los tics que mas entorpecen el
correcto uso del dispositivo movil son los que afectan a dedos y brazos.

Sintomas: reacciones involuntarias e incontrolables. [17]

2.1.7. Resumen

En la llustraciéon 2.11 se muestra un cuadro resumen del dolor en manos

(no incluye paralisis de nervios):

-
( Dolor
mano

o

41—

!

Articular/Sinovial LigamentosaTendinosa ‘ MNeurovascular Tumaores
I | | | ! ] ! .
Artrosis | | Artritis De Quervain| |Dupuytren| | Dedoen) | Sindrome tnel | | g o sonee | | Raynaud | | Ganglion
gatillo carpiano
l - Estiloides 4-5° Tendon . Médulos Cambio Nodulo
Rigidez Parestesias| = . : , §
Nodulos ¢ radial dedo flexor papulas, || ~|coloracion | subcuta-
i = . : etc. neo
interfalan- inflamacion || [ Abductor Fibrosis Blogueo || _|Predominio Frio/ sinovial
gicos largo y (nbdulo + 0 salto noctumo | | ,| Eritema estrés
extensor retraccion)| | doloroso pemio Dolor
corto N. Mediano leve
1* dedo {(1-2-3° dedo |, | Reaccion
y cara radial frio
47 dedo)

llustracion 2.11. Esquema general de las enfermedades que afectan al dolor de mano

En el esquema se reflejan otras enfermedades como los sabafiones, la

enfermedad de Raynaud y los gangliones, pero estas no provocan una gran

limitacion para el uso de dispositivos moviles y por ello no se han definido con

anterioridad.
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2.2. Estudio de aplicaciones

Otro ambito que debemos conocer previamente es el relacionado con las
aplicaciones mas usadas por los usuarios, sabiendo que gestos usan para realizar

sus distintas funciones.
2.2.1. Estudio mundial

La gran mayoria de tiempo que usamos nuestros smartphones lo empleamos
en la utilizacion de aplicaciones, que descargamos de los principales mercados
(Google Play y Apple Store). Por tanto, para analizar toda la gama de gestos y la
frecuencia con la que estos se usan, sOlo elegiremos la lista de aplicaciones mas
populares en 2018, tanto en el mundo como en Espafia. Véase el estudio mundial en

la llustracion 2.12 y el estudio de Espafia en la llustracion 2.13. [18]

LAS APPS MAS POPULARES DEL MUNDO EN 2018

Aplicaciones mas descargadas en Google Play en todo el mundo en 2018

Variacion con

2017 (%)

whatsApp €5 | -/ il 8 2
Facebook Messenger (& | Y -7 ! N U
Instagram () | NN 3655, - 4
Facebook (53 NN 3364 il N 28

TikTok [E0 I :022 ! A +386

Facebook Lite | R 2942 mil A+

Helix Jump el [T 279.5 il Sin datos

sHAREit () | 2475 i) A 49

Messenger Lite ~ || 200.5 mil A +128
Garena Free Fire ~ Winterlands ?P I 1826 mill A +1.300

llustracion 2.12 — Gréafico aplicaciones mas descargadas en el mundo en 2018

Los gestos mencionados a continuacion se explicaran en profundidad en el

apartado 3.1 Gestos actuales.

® Whatsapp: single tap (multiples usos), double tap (ampliar/reducir el zoom

en imagenes y cambio de camara), precise tap (pulsar teclas y pulsar en el
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namero de un contacto desconocido), press and hold (mandar mensajes de
voz y seleccionar chats/mensajes), drag (editar imagen), flick (cambio de
ventana, contestar a un mensaje concreto, deslizar scroll y cancelar mensajes
de voz), pinch (ampliar/reducir el zoom en imagenes y en la camara) y rotate

(editar imagen).

Facebook Messenger y Facebook Messenger Lite: single tap (mdltiples

usos), double tap (ampliar/reducir el zoom en imagenes y cambio de
camara), precise tap (pulsar teclas), press and hold (mandar mensajes de
voz, seleccionar chats y mensajes), drag (editar imagen), flick (cambio de
ventana, deslizar scroll y actualizar), pinch (para ampliar/reducir el zoom en

imagenes y en la cdmara) y rotate (editar imagen).

Instagram: single tap (multiples usos), double tap (dar me gusta a las
publicaciones y cambio de camara), precise tap (pulsar teclas), press and
hold (mandar mensajes de voz, crear historias, seleccionar chats y
mensajes), drag (editar imagen), flick (cambio de ventana, deslizar scroll,
actualizar), pinch (ampliar/reducir el zoom en publicaciones y en la camara) y

rotate (editar imagen).

Facebook y Facebook Lite: single tap (mdultiples usos), double tap

(ampliar/reducir el zoom en imagenes y cambio de camara), precise tap
(pulsar teclas), press and hold (seleccionar chats y mensajes), drag (editar
imagen), flick (cambio de ventana, deslizar scroll y actualizar), pinch (para

ampliar/reducir el zoom en imagenes) y rotate (editar imagen).

Tik Tok: single tap (mdultiples usos), double tap (dar me gusta a las
publicaciones), precise tap (pulsar teclas y afadir sonido), press and hold
(mandar mensajes de voz, seleccionar chats y mensajes), drag (editar
publicacién y control de volumen), flick (cambio de ventana/publicacion,

deslizar scroll y actualizar) y rotate (editar video).

Helix Jump: single tap (cambiar de pelota), drag (jugar) y flick (jugar).

19
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Share lIt: single tap (multiples usos), precise tap (para pulsar teclas), flick
(cambio de ventana, deslizar scroll y actualizar) y pinch (ampliar/reducir el

zoom en imagenes y en la camara).

# Garena Free Fire: single tap (multiples usos), press and hold (disparar de

forma continuada y controlar los vehiculos), drag (mover personaje y mover la

camara) y flick (mover la camara).

2.2.2. Estudio en Espafia
Prosiguiendo con el estudio, se amplia con las méas descargadas de Espafia.

LAS APPS MAS POPULARES EN ESPANA EN 2018

Aplicaciones mas descargadas en Google Play en Espafia en 2018

B Mensajeria [ Videojuego M Ecommerce B Videos [} Red social

N® de descargas (millones) Variacién con 2017

1 WhatsApp Messenger (S ® %

2 Helix Jump g Sin datos

3 Wish-Shopping Made Fun £ ) ® -155%
4 Tikiok B3 D @ 55
5 Facebook Messenger @9 ® 52%

s stogran (@) ® o
7 Joom. World's lowest prices ,J @ +566%

8 Parchisi STAR Online ® 2%
9 netfiix [Jfj e +126%
10 Amazon Shopping ';; 39 L] 70%

@ Estimacin

@seatlsta ks Fuente Privi| Data

llustracion 2.13 — Gréafico aplicaciones mas descargadas en Espafia en 2018

En Espafia se pueden ver 5 aplicaciones mas que son: [18]

Wish: single tap (mdultiples usos), double tap (ampliar/reducir el zoom en
imagenes), precise tap (pulsar teclas), flick (cambio de ventana, deslizar
scroll y actualizar) y pinch (ampliar/reducir el zoom en imagenes).
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J Joom: single tap (mdltiples usos), precise tap (pulsar teclas), flick (cambio
de ventana, deslizar scroll y actualizar) y pinch (ampliar/reducir el zoom en

imagenes).

w Parchis Star Online: single tap (multiples usos), precise tap (pulsar teclas en

chat) y flick (deslizar mena).

B Netflix: single tap (mdltiples usos), precise tap (pulsar teclas), drag (avanzar

video) y flick (cambio de ventana, deslizar scroll y actualizar).

Amazon Shopping: single tap (multiples usos), double tap (ampliar/reducir el

zoom en imagenes hasta tres vistas), precise tap (pulsar teclas), flick
(cambio de ventana y deslizar scroll) y pinch (ampliar/reducir el zoom en

imagenes).
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2.2.3. Conclusioén

Una vez analizada toda la lista de las aplicaciones méviles mas descargadas
en Google Play, se llega a las siguientes conclusiones:

e El toque simple es indispensable y la Gnica solucion para las personas
gue no pueden ejecutarlo, es el control por voz (opcion que no siempre se
puede usar, por ejemplo, en una biblioteca puedes molestar al resto de
personas).

e El toque doble se usa principalmente para ampliar/reducir y para valorar
publicaciones. Normalmente ambas funciones van acompafadas de otros
gestos u otras opciones para ejecutarlas de manera distinta al uso del
toque doble, por lo que en principio es un gesto que no deberia suponer
una preocupacion.

e Todo lo contrario, ocurre con el toque preciso, ya que es clave en todas
las aplicaciones que requieren la accion de escribir y ademas presenta
grandes problemas en patologias como el Parkinson, por lo que
posteriormente habra que buscarle una alternativa.

e Presionar y mantener es un gesto usado para seleccion, disparar en
juegos y grabar audios/videos, al igual que el toque doble suele presentar
alternativas.

e Arrastrar se usa principalmente en edicidon de imagenes y para el manejo
del joystick en videojuegos. Este gesto es muy importante ya que no suele
tener alternativas.

e Oftro gesto que es vital es el toque ligero encargado del cambio de
ventana, deslizar el scroll y actualizar en practicamente todas las
aplicaciones.

e Pellizcar y rotar son dos gestos con un unico uso. El primero amplia o
reduce el zoom en una imagen y el segundo rota una imagen o elementos
durante la edicion de esta. Ambos si que pueden presentar una dificultad

afiadida para personas con rizartrosis, por ejemplo.

22
Escuela Politécnica Superior de Jaén



Javier Lépez Quesada Estudio y mejora de usabilidad de aplicaciones
moviles para pacientes con disminucién de movilidad

3. DISENO GESTUAL ADAPTADO

Aunque existen una serie de gestos estandar que se usan tanto en Android
como en iPhone, si que existen diferencias entre ambos sistemas operativos en el
apartado gestual. Los gestos que supongan mas dificultades para las distintas
enfermedades seran reemplazados por otros gestos alternativos que también seran

listados en este apartado.
3.1 Gestos actuales

Entendemos por gestos cada uno de los movimientos que se puedan realizar

en el movil de forma que produzcan una accion distinta.
3.1.1. Gestos estandar iPhone

Actualmente un 15% de la poblacion, que posee teléfono inteligente, usa

iPhone. Esto se resume en que Espafia contaria con unos 6 millones de usuarios.

A continuacién, en la Tabla 3.1 se enumeraran los distintos gestos estandar
gue se citan en la web de Apple (cabe advertir que no se trata de todos, si no, de los

mas relevantes): [19]

Gesto Imagen Funcionalidades

Toque (tap) Activa un control o selecciona un elemento.

2

Toque doble (double
tap)

Amplia y centra el contenido o una imagen, o

reduce la imagen si ya esta ampliada.

Presionar y mantener Cuando se realiza en texto editable o

(press and hold) seleccionable, muestra una vista ampliada
para posicionar el cursor. Cuando se realiza

en ciertas vistas, como una vista de

6

coleccién, ingresa a un modo que permite

reorganizar los elementos.
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Arrastrar (drag) Mueve un elemento de lado a lado o arrastra

un elemento a través de la pantalla.

Toque ligero (flick) Se desplaza o toma una vista panoramica

rapidamente.

Toque fuerte (swipe) Cuando se realiza con un dedo, vuelve a la
pantalla anterior, revela la vista oculta en un
controlador de vista dividida, revela el botén
“Eliminar” en una fila de vista de tabla o
revela acciones en un vistazo. Cuando se
realiza con cuatro dedos en un iPad, cambia
entre aplicaciones.

Pellizco (pinch) Se acerca cuando se pellizca hacia afuera,

se aleja cuando se pellizca hacia adentro.

L

Rotar (rotate) Girar una imagen o vista.

%

Agitar (shake) Inicia “deshacer” o “rehacer”.

Tabla 3.1 — Gestos estandar de iOS

Una vez expuestos los distintos gestos, se vera el uso de estos en las distintas

aplicaciones de sistema:

» Correo: IOS cuenta con un sistema de correo que agrupa las distintas
cuentas de las diferentes aplicaciones de correo. Para hacer un uso normal
del correo basta con realizar toques simples y toques precisos al escribir.

También incluye algunas opciones con toque ligero para eliminar correos,
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deslizar el scroll, actualizar la bandeja de entrada y cambiar el menu. Si
aumentas el nivel de presion al presionar y mantener aparece una vista
previa del correo hasta que dejas de pulsar. Al borrar un texto se puede
llamar a deshacer con agitar.

» Configuraciéon: Usa toques simples, toques precisos para escribir, toques
fuertes para descartar y toques ligeros en el deslizamiento.

» Galeria: En iOS llamada “Fotos”. Posiblemente la aplicacion de sistema con
mas cantidad de gestos aplicables. Toques simples, toques precisos para
escribir, toques ligeros en el deslizamiento, presionar y mantener para la
selecciéon multiple de contenido multimedia, pellizcar para ampliar o reducir
la imagen, rotar para girar la imagen y por Ultimo arrastrar para mover
elementos (como pinceles) durante la edicidén de la imagen. Si aumentas el
nivel de presion al presionar y mantener aparece una vista previa de las
imagenes hasta que dejas de pulsar.

» Mensajes: Usa toques simples, toques precisos para escribir, toques ligeros
en el deslizamiento y para eliminar mensajes y presionar y mantener para
selecciéon multiple de mensajes. Si aumentas el nivel de presion al presionar
y mantener aparece una lista de opciones. Al borrar un texto se puede
llamar a deshacer con agitar.

» Teléfono: Usa toques simples, toques precisos para escribir, toques ligeros
en el deslizamiento y presionar y mantener para desplegar opciones. Al
borrar un texto se puede llamar a deshacer con agitar.

» Contactos: Usa toques simples, toques precisos para escribir, toques
ligeros en el deslizamiento y presionar y mantener para desplegar opciones.
Si aumentas la presion al presionar y mantener aparece una vista previa de
los mensajes hasta que dejas de pulsar. Al borrar un texto se puede llamar
a deshacer con agitar.

» Explorador: Usa toques simples, toques precisos para escribir, toques
ligeros en el deslizamiento y al actualizar y presionar y mantener para
seleccion multiple de contenido multimedia.

» Mapas: Apple tiene su propio sistema de mapas. Toques simples, toques
precisos para escribir, toques ligeros en el deslizamiento, presionar y
mantener para seleccionar una ubicacion en el mapa, toque doble para

ampliar el mapa secuencialmente, pellizcar para ampliar o reducir el mapa,
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rotar para cambiar la orientacion del mapa y por Ultimo arrastrar para
movernos por el mapa.

» Tienda: iOS usa como tienda la Apple Store. Usa toques simples, toques
precisos para escribir y toques ligeros en el deslizamiento.

» Notificaciones: Usa el toque simple para acceder a la notificacion, el toque
ligero para quitarla o para mostrar opciones (segun el sentido) y presionar y
mantener para mostrar las opciones ya mencionadas. Si aumentas el nivel
de presion al presionar y mantener aparecen las opciones.

» Camara: Toques simples para enfocar, presionar y mantener para un
bloqueo que ajusta automaticamente la luz y toque ligero para un cambio de

modo.

Echando un rapido vistazo a la tabla resumen (Tabla 3.2), se puede ver que los
gestos clave para el manejo de las aplicaciones del sistema son el toque simple,
presionar y mantener, toque ligero y toque preciso. Por otro lado, el toque doble y el

toque fuerte apenas se usan en este tipo de aplicaciones.

Aplicaciones

Toque simple

Toque doble

Presionar y : [ I -

mantener

Arrastrar

Toque ligero

250

Pellizco
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Rotar & !
i’

Agitar :
QUL

Toque preciso g % > &
= Ly®| FICTS

Tabla 3.2 — Resumen relacién gestos y aplicaciones iOS

Cabe mencionar que los dispositivos de iOS disponen de algunas

herramientas para facilitar |la_experiencia a personas con movilidad reducida.

Estas son:

AssistiveTouch: Su principal funcion es la de permitir acceder al hardware,

usando Unicamente la interfaz grafica. Esto es muy util para personas con problemas
del carpo, que no puedan realizar el gesto “Agitar” o “Girar’, ya que se podria
realizar sin mover el movil, con un toque simple en la interfaz. También permite
automatizar gestos que hayamos creado para usarlos de forma simple (normalmente
con un toque simple). Esto también seria muy util si una persona tiene dificultades
para realizar un gesto concreto, grabandolo sélo una vez y reproduciéndolo cada vez
que sea necesario con un solo toque. En la llustracién 3.1 se puede observar la
interfaz de dicha herramienta. [20]
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' : )

’ 14:499 T -

£ Atras AssistiveTouch

AssistiveTouch

AssistiveTouch te ayuda a usar el iPhone si tienes
dificultades para tocar la pantalla o necesitas un
accesorio de adaptacion.

Personalizar menu superior...

?
f
| | ACCIONES PERSONALIZADAS :
7

| Pulsacion simple Abrir menu
| | Doble pulsacién Ninguna
| Pulsacion larga Ninguna

3D Touch Inicio

Las acciones personalizadas te permiten
interactuar directamente con el icono de
AssistiveTouch sin abrir el ment.

Opacidad durante inactividad 40 %
GESTOS PERSONALIZADOS

Crear nuevo gesto...

/‘\

=

llustraciéon 3.1 — Funciones de AssistiveTouch

Facilidades tactiles: esta opcion, disponible en dispositivos iPhone, da una

serie de opciones que permiten mejorar ciertos aspectos en el manejo tactil de
nuestro dispositivo. En la llustracién 3.2 se puede observar la interfaz de dicha
herramienta. [21]
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\ 14:50 9 W Em
{ Atras Facilidades tactiles

Facilidades tactiles

Si tienes dificultades para utilizar la pantalla tactil, ¥
con para establecer
como respondera la pantalla a los togues.

jura los siguient

MANTENER PULSADO
Mantener pulsado

Tiempo durante el cual se debe tocar la pantalla
para reconocer una pulsacion.

IGNORAR REPETICION
Ignorar repeticién

Tiempo durante el cual varios toques se
(I()ﬂ%\(]‘!ﬂ'h]!‘v COMO una unica pulsacion

ASISTENCIA PARA PULSACION
No v

| | Usar ubicacion del toque inicial

Usar ubicacion del toque final

llustracion 3.2 — Funciones de Facilidades tactiles

Estas opciones son:

e Cambiar el tiempo de respuesta a los toques: Frente a posibles tics,
temblores o dificultad para mantener el dedo en un lugar concreto, se
ajusta un tiempo de duracion para el gesto estandar “Presionar y
mantener” (press and hold). De esta forma se ignoran los toques con
una duracién menor a la establecida en dicho gesto. Por ejemplo, si se
establecen 2 segundos para realizar este gesto, si pulsamos durante 1
segundo no contard como si hubiésemos presionado y mantenido, sino
como si fuera un toque simple.

e Interpretacion de varios togues como un unico toque: Si sufres de

alguna enfermedad, como el Parkinson, que te dificulte tocar una unica
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vez la pantalla de tu smartphone, puedes activar la opcién “lgnorar
repeticion”. De esta forma, si das varios toques rapidamente, el
dispositivo lo interpreta como si hubieses realizado un toque simple.

e Respuesta en toques con deslizamiento: Si sufres de algun tipo de tic
que hace que deslices el dedo antes o después de pulsar. Podras
ajustar la pulsacion de forma que se produzca antes o después de tocar.
Si habitualmente deslizas el dedo hasta la ubicacion que quieres tocar,
selecciona “Usar ubicacion del toque final”. Si, por el contrario, deslizas
el dedo una vez que has realizado el toque, selecciona “Usar ubicacion

del toque inicial”.

3.1.2. Gestos estandar Android

Aunque los usuarios de iOS representan una parte importante de la poblacion,
la mayoria de usuarios son fieles a Android, obteniendo hasta un 85% del total de

usuarios con smartphone. Esto seria unos 33 millones de consumidores en Espafia.

A continuacién, se enumeraran en la Tabla 3.3 los distintos gestos estandar
gue se citan en las webs de Android (esto no quiere decir que sean todos, sino los
mas relevantes):

Toque (tap) Clic en aplicaciones, pulsar todo tipo de

botones, enfocar camara, seleccionar,

navegar...

Toque doble (double
tap)

Amplia y centra el zoom de una imagen, 0

reduce la imagen si ya estd ampliada.

Presionar y mantener Se usa para mostrar opciones o seleccion

(press and hold) multiple

« €
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Arrastrar (drag) Se usa para mover aplicaciones, moverse en

+
@~

un juego simulando un joystick, editar foto...

Toque ligero (flick) Se usa para desplazar, cambiar de foto,

! l "’l
cambiar de menu, deslizar el scroll...

Pellizco (pinch) Se acerca cuando se pellizca hacia afuera,

pe
(

se aleja cuando se pellizca hacia adentro.

Rotar (rotate) Girar una imagen.

-8

Tabla 3.3 — Gestos estandar de Android

Una vez expuestos los distintos gestos, se vera el uso de estos en las
diferentes aplicaciones de sistema:

» Correo: Android suele usar como correo la aplicacion de Gmail. Para hacer
un uso normal del correo basta con realizar toques simples y toques
precisos al escribir. También incluye algunas opciones con toque ligero para
archivar correos, deslizar el scroll, actualizar la bandeja de entrada y
desplegar el mendu.

» Configuracién: También llamado “ajustes”. Usa toques simples, toques
precisos para escribir y toques ligeros en el deslizamiento.

» Galeria: Posiblemente la aplicacion de sistema con mas cantidad de gestos
aplicables. Toques simples, toques precisos para escribir, toques ligeros en
el deslizamiento, presionar y mantener para la seleccion mudltiple de
contenido multimedia, pellizcar para ampliar o reducir la imagen o los
elementos (textos, emoticonos...) durante la edicion, toque doble también
para ampliar y reducir el zoom de la imagen, rotar para girar la imagen y por

altimo arrastrar para mover elementos durante la edicién de la imagen.
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» Mensajes: Usa toques simples, toques precisos para escribir, toques ligeros
en el deslizamiento y para eliminar mensajes y presionar y mantener para
seleccion multiple de mensajes.

» Teléfono: Usa toques simples, toques precisos para escribir, toques ligeros
en el deslizamiento y presionar y mantener para desplegar opciones.

» Contactos: Usa toques simples, toques precisos para escribir, toques
ligeros en el deslizamiento y presionar y mantener para desplegar opciones.

» Explorador: También llamado “gestor de archivos”. Usa toques simples,
toques precisos para escribir, toques ligeros en el deslizamiento y al
actualizar y presionar y mantener para seleccion multiple de contenido
multimedia.

» Mapas: Android suele usar como mapa la aplicacion de Google Maps.
Toques simples, toques precisos para escribir, toques ligeros en el
deslizamiento, presionar y mantener para seleccionar una ubicacion en el
mapa, pellizcar para ampliar o reducir el mapa, toque doble para ampliar el
mapa, rotar para cambiar la orientacion del mapa y por ultimo arrastrar para
movernos por el mapa.

» Tienda: Android suele usar como tienda la aplicaciébn de Google Play. Usa
toques simples, toques precisos para escribir y toques ligeros en el
deslizamiento.

» Notificaciones: Usa el toque simple para acceder a la notificacion, el toque
ligero para quitarla o para mostrar opciones (segun el sentido) y presionar y
mantener para mostrar las opciones ya mencionadas.

» Camara: Toques simples para enfocar, presionar y mantener para un
bloqueo, pellizcar para usar el zoom y toque ligero para un cambio de

modo.

Echando un rapido vistazo a la tabla resumen Tabla 3.4, se puede ver que los
gestos clave para el manejo de las aplicaciones del sistema son el toque simple,
presionar y mantener, toque ligero y toque preciso. Por otro lado, practicamente

todos tienen uso en estas aplicaciones.
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Gesto Aplicaciones

Toque simple Em eogmay n

Toque doble

Presionar y

mantener

Arrastrar

Toque ligero

Pellizco

Rotar

Toque preciso \ '

Google Play

Tabla 3.4 — Resumen relacion gestos y aplicaciones Android

Cabe mencionar que algunos dispositivos de Android disponen de

herramientas para facilitar |la _experiencia a personas con movilidad reducida.

Estas son:

Accesos rapidos a botones y gestos: Su principal funcién es la de asignar

determinados gestos o botones a ciertas acciones como “Desactivar pantalla”,
“Encender linterna”, “Cerrar aplicacion actual” pero estas acciones son muy
escasas Yy las soluciones que se nos presentan lo son aun mas. En la

llustracion 3.3 se puede observar la interfaz de dicha herramienta.
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13:58 o & all F GO

< Accesos rapidos...otones y gestos

ACCESOS DIRECTOS DE FUNCION
Ejecutar camara

Realizar captura de Deslizar hacia abajo 3
pantalla dedos

Iniciar Asistente de Pulsa y mantén el
Google botén de Inicio

Desactivar pantalla

Encender linterna

Cerrar aplicacion actual

Abrir Pantalla dividida Nada

Pulsa y mantén el

Mostrar menu botén Mend

llustracion 3.3 — Funciones de Accesos rapidos a botones y gestos

Realizar gestos: Da la opcién de navegar usando gestos en lugar de usar los

botones predeterminados, situados en la parte inferior de la pantalla. Estos
gestos no se pueden cambiar, por lo que son Mmas un atajo para personas que
no sufran de movilidad reducida, que una ventaja para estos. En la llustracién

3.4 se puede observar la interfaz de dicha herramienta.

34
Escuela Politécnica Superior de Jaén



Javier Lépez Quesada Estudio y mejora de usabilidad de aplicaciones
moviles para pacientes con disminucién de movilidad

< Pantalla completa

SISTEMA DE NAVEGACION

Gestos a pantalla
o Botones completa

Invertir botones ()

Modo pantalla completa

llustracion 3.4 — Funciones de realizar gestos

3.1.3. Otros gestos

Existen gestos que no estan tan estandarizados y sin embargo se usan tanto o
mas que los gestos estandar, incorporando, a menudo, variaciones que pueden
presentar dificultades a la hora de llevarlos a cabo. En la Tabla 3.3 se puede ver un

resumen de estos gestos.
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Toque preciso Pulsar teclas y teclear botones que estan muy

(precise tap) proximos.

Presionar/Deslizar Capturas de pantalla, activar linterna y funciones

con varios dedos especiales en general. Muy usado en tabletas

(many fingers) digitales.

Girar (turn) Movimiento en juegos que usan el giroscopio.

Presionar botén Apagar/reiniciar/suspender teléfono y subir/bajar

(press button) volumen.

&e e

Tabla 3.3 - Otros gestos importantes

El gesto “presionar botdn” tiene un enfoque mas dirigido a la parte hardware, y
los teléfonos ya suelen incluir alternativas por si la parte fisica del dispositivo sufre

alguna averia.
3.2. Gestos alternativos

Una vez estudiados todos los gestos que se usan normalmente, se buscaran
algunos gestos alternos que sustituyan a los mas tediosos y presenten dificultades

de cara a las distintas enfermedades, ya citadas con anterioridad.

El disefio de estos gestos alternativos es clave para la realizacion del proyecto
y se deben tener en cuenta todos los factores mencionados en el apartado 2 y 3.1,
ya que no tiene sentido sustituir un gesto, que no pueda realizar una persona con
una determinada enfermedad, por otro gesto igual de tedioso para dicha persona. Al
igual que no tiene sentido sustituirlo por otro gesto que ya tenga otra funcionalidad

en la aplicacion.
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3.2.1. Gestos recreados

Antes de buscar gestos que sustituyan por completo a los ya estipulados, hay
que contemplar la recreacion de los gestos estdndar de un modo distinto al

convencional. Véase en la Tabla 3.4.

Gesto Realizacién

Cambio de dedo o mano Siempre que se sufre de alguna afeccion, la

Q@

primera opcién es la del cambio de dedo o

cambio de mano. Los gestos que se realizan
con un solo dedo (toque, toque doble,
presionar y mantener, arrastrar...), son
facilmente ejecutables por cualquier otro
dedo que no se tenga afectado.
Pellizco (pinch) Se acerca cuando se separan los dedos
indices, se aleja cuando se juntan los dedos
indices. También se podria hacer con

cualquier dedo de cada mano.

Rotar (rotate) Rotamos la imagen fijando los dedos indices
como eje de rotacion. También se podria

hacer con cualquier dedo de cada mano.

Tabla 3.4 — Formas de recrear gestos

No obstante, en ocasiones no se pueden llevar a cabo estas recreaciones, ya
sea porque resultan mas incobmodas o porque no siempre se dispone de una

superficie de apoyo para utilizar ambas manos.

Existen enfermedades que impiden a los que la padecen recrear, por si solos,
ciertos gestos o incluso realizar otros nuevos. Para que estas personas puedan

recrear dichos gestos se ayudan de productos de apoyo (utensilios, dispositivos,

aparatos o adaptaciones, producto de la tecnologia, que se utilizan para suplir
movimientos o ayudar en las limitaciones funcionales de las personas con

discapacidad). [22] Algunos ejemplos serian:
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1) Una persona con la mano afectada por una paralisis no puede usar el
movimiento de arrastrar, ya que sus dedos no son completamente
operativos, sin embargo, como se ve en la llustracion 3.5, existe un
producto de apoyo que simula un joystick y permite realizar dicho

movimiento.

llustracion 3.5 — Joystick adaptado

2) Una persona con la mano parkinsoniana no puede usar el movimiento toque
preciso, ya que con los temblores falla al pulsar la letra, sin embargo, con el
producto de apoyo de la llustracion 3.6 el campo de pulsado es menor y se

puede ser mas preciso.

llustracion 3.6 — Estilete de dedo
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3) Una persona con la mano hemipléjica no puede realizar toques ya que sufre

paralisis en los dedos, sin embargo, con el producto de apoyo de la

llustracion 3.7 puedes manejarlo como si de un dedo se tratase.

llustraciéon 3.7 — Estilete de mano

Estas adaptaciones, aunque facilitan el desarrollo de gestos, no seran tenidas
en cuenta en el desarrollo de nuevos gestos, debido a que se buscaran alternativas

sin el uso de objetos fisicos, prétesis o controles por voz.
3.2.2. Gestos nuevos

Para el disefio de nuevos gestos es necesario aplicar todos los conocimientos
redactados con anterioridad (enfermedades, aplicaciones, uso de gestos...). Véanse

los nuevos gestos disefiados en la Tabla 3.5.

Gesto a reemplazar Imagen Realizacion

Toque doble
(double tap)

Toque dos dedos: se trata de un toque simple pero con
dos dedos, de manera que personas que tengan
dificultad para pulsar dos veces rapidamente (menos de
0,5 segundos entre toques) puedan realizarlo de forma
sencilla.

Toque doble impreciso: se realiza igual que el gesto
original, pero tomando de referencia la localizacién del
primer o segundo toque, para personas que sufran de
una imprecision al realizar el primer o segundo toque.
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Presionar y mantener

(press and hold)

Arrastrar
(drag)

Toque ligero
(flick)

Toque fuerte

(swipe)

b
»
3
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Toque multiple: consiste en realizar toques simples de
forma iterativa tantos segundos como tiempo queramos
presionar y mantener en esa zona. Podrian usarlo
personas con temblores que no pueden mantener el
dedo en una superficie, pero si tocar en ella.
Presionar con deslizamiento: orientado a personas
gue no pueden presionar en un lugar concreto porque se
desliza su dedo. Este gesto localiza la zona de pulsado
al tocar y mantiene presionada dicha zona hasta que se
levante el dedo, independientemente del recorrido o
deslizamiento del dedo.

Toque origen y destino: se trata de un toque simple en
el origen y un toque simple en el destino, separados
menos de 0,5 segundos entre ambos toques. El
problema es que no permite realizar curvas que el
movimiento original si permitiria.

Presionar origen y toque destino: se trata de presionar
y mantener 0,5 segundos en el origen y un toque simple
en el destino, separados menos de 1 segundos entre

ambos toques.

Toque origen y destino: se trata de un toque simple en
el origen y un toque simple en el destino, separados

menos de 0,5 segundos entre ambos toques.

Presionar origen y toque destino: se trata de presionar
y mantener 0,5 segundos en el origen y un toque simple
en el destino, separados menos de 1 segundos entre

ambos toques.

Toque origen y destino fuerte: se trata de un toque
doble en el origen y un toque simple en el destino,
separados menos de 0,5 segundos entre ambos tipos de

toques.

Presionar origen y toque destino: se trata de presionar
y mantener 1 segundos en el origen y un toque simple
en el destino, separados menos de 1 segundos entre

ambos toques.
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Pellizcar

(pinch)

Rotar

(rotate)

Agitar
(shake)

Toque preciso

(precise tap)

G

& & e
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Rueda: Mantiene la naturaleza del gesto inicial,
ampliando al girar hacia la derecha y reduciendo al girar
a la izquierda. Podrian usarlo personas que tengan
dificultad para realizar la pinza pero que no sufran de
problemas con el gesto arrastrar.
Barra: Actia como una barra de zoom invisible, que se
activa al mantener pulsado con dos dedos, ampliando al
deslizar hacia arriba y reduciendo al deslizar hacia

abajo.

Arco: se realiza un semicirculo hacia un sentido, girando
un namero de grados concreto la imagen (normalmente
90°).

Balanza: Actla como una balanza invisible, que se
activa al mantener pulsado con dos dedos, girando hacia
la derecha al deslizar hacia la derecha y girando a la

izquierda al deslizar hacia la izquierda.

Toque tres dedos: se trata de un toque simple, pero
con tres dedos, de manera que personas que tengan
problemas en el carpo, puedan realizarlo de forma
sencilla. Tiene un mayor nimero de dedos, ya que es un
gesto con un menor uso.

Deslizar con dos dedos: se trata de realizar un
deslizamiento ligero con dos dedos y hacia abajo.
Tampoco supondra dificultad para personas con

problemas en el carpo.

Toque con deslizamiento: interpreta el toque al
levantar el dedo y no al presionar. Por ejemplo, si una
persona intenta hacer un toque simple en la letra “E” y
debido a su enfermedad pulsa la “G”, podra deslizar el

dedo hasta la “E” y al levantarlo se identificara como un

toque simple en la “E”.

Tabla 3.5 — Gestos alternativos disefiados

Escuela Politécnica Superior de Jaén
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4. DISENO DEL PROTOTIPO

Un prototipo es la presentacion limitada de un producto, ya sea a través de una
presentacion grafica o mediante una version reducida de la aplicacion. En este caso,
el prototipo consistira en una version reducida de la aplicacion, programada para
iPhone, que consistirA en una serie de tareas para saber que gestos puede el
paciente hacer y cuéles no. En el caso de no poder hacer un gesto, se le mostraran
dos vistas con dos videos de gestos alternativos para que los valore y de esta forma
se haga un analisis exhaustivo sobre los mejores gestos alternativos. Para describir
el proceso de creacion del prototipo, se dividirA en 4 fases: metodologia,

planificacion, prototipado y aspectos de mejora.

4.1. Modelo de ciclo de vida usado o metodologia

Existen dos grandes blogues referentes a este punto, las metodologias

tradicionales y las metodologias agiles. Ambas metodologias tienen grandes

diferencias:

Metodologias Tradicionales Metodologias Agiles

Se sigue un modelo en cascada de

forma secuencial

Satisfacen al cliente a través de
entregas prontas y continuas de

software

No suelen tener cambios y siempre se

intentan evitar

Son bienvenidos los cambios, alin en

una etapa avanzada de desarrollo

Se entrega el software Unicamente en la

etapa final

Se entrega con frecuencia software que

funcione, lo mas pronto posible

El cliente delega la responsabilidad del

proyecto a los desarrolladores

Cliente y desarrolladores trabajan juntos

en el proyecto

Los trabajadores tienen una vision mas
metodica del proyecto y por tanto su

motivacion no es clave

Indispensable trabajar con individuos
motivados, debido a los continuos

cambios en el proyecto

El método para transmitir informacion
suele ser a distancia debido a que los

grupos suelen ser grandes

El método para transmitir informacion
suele ser cara a cara, ya que

normalmente son grupos pequefios

La medida principal de avance es el

correcto seguimiento del método

La medida principal de avance es que el

software funcione

Escuela Politécnica Superior de Jaén

42




Javier Lépez Quesada Estudio y mejora de usabilidad de aplicaciones
moviles para pacientes con disminucién de movilidad

El ritmo no suele ser constante Desarrollo sostenible que permita

mantener un ritmo constante

Atencion a la excelencia técnica y al Atencion continua a la excelencia
buen disefio en puntos clave técnica y al buen disefio
El software suele ser mas complejo Es esencial la simplicidad, maximizar la

cantidad de trabajo no realizado

Control centralizado sin organizacion Equipos con organizacion propia para
propia obtener mejores arquitecturas,

requerimientos y disefios

Reflexiones durante todo el proceso de Reflexiones en intervalos regulares

forma continua sobre cémo mejorar

Tabla 4.1 - Diferencias Metodologias Tradicionales vs Metologias Agiles

Una vez vistas las principales diferencias y basandonos en las caracteristicas
de nuestro proyecto, la metodologia que mejor se adapta es una agil debido a que el
proyecto estar4 continuamente sometido a cambios, clientes y desarrolladores
trabajaran juntos y sera muy importante la comunicacion cara a cara, a causa de las
pruebas que habrd que hacer con personas que tengan problemas de movilidad

reducida.
Los principales modelos &giles son:

- Programacién extrema (XP): Es el mas usado. Usa un enfoque orientado
a objetos y engloba un conjunto de reglas y practicas en la siguiente
estructura: planificacién, disefio, codificacion y pruebas.

- Desarrollo adaptativo de software (DAS): Se fundamenta en la
colaboracion humana y en la organizacion propia del equipo. Su ciclo de
vida incorpora tres fases: especificacion, colaboracion y aprendizaje.

- Scrum: Se utiliza para guiar actividades de desarrollo dentro de un proceso
de analisis que incorpora las siguientes actividades estructurales:
requerimientos, analisis, disefo, evolucion y entrega.

- Método de desarrollo de sistemas dinamicos (MDSD): Proporciona una
estructura para construir y dar mantenimiento a sistemas que cumplan
restricciones apretadas de tiempo mediante la realizacion de prototipos

incrementales en un ambiente controlado de proyectos. Su estructura es:
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estudio de factibilidad, estudio del negocio, iteracion del modelo funcional,
disefio e iteracion de la construccion y la implementacion.

- Cristal: Su objetivo es premiar la “maniobrabilidad” a través de un juego
cooperativo con recursos limitados con el objetivo de entregar software que
funcione al final de cada entrega.

- Desarrollo impulsado por las caracteristicas (DIC): Destaca la
colaboracién entre los integrantes de un equipo y administra la complejidad
del proyecto con la descomposicion basada en las caracteristicas. Sugiere
los siguientes pasos: desarrollar un modelo general, elaborar una lista de
caracteristicas, plan segun caracteristicas, disefio segun caracteristicas y
construir segun caracteristicas.

- Desarrollo esbelto de software (DES): Trata de eliminar el desperdicio,
generar calidad, crear conocimiento, aplazar el compromiso, entregar
rapido, respetar a las personas y optimizar al todo.

- Modelado agil (MA): basado en la practica para modelar y documentar con
eficacia los sistemas basados en software. Sus principios de modelado son:
modelo con un propédsito, uso de modelos mdultiples, viajar ligero, el
contenido es mas importante que la representacion, conocer los modelos y
herramientas que se utilizan en su creacion y adaptacion local.

- Proceso unificado agil (PUA): Adopta una filosofia “en serie para lo
grande” e ‘“iterativa para lo pequefio” para construir sistemas basados en
computadora. Cada iteracion aborda las siguientes actividades: Modelado,
implementacion, pruebas, despliegue y configuracién y administracion del

proyecto.

Para este proyecto el modelo mas adecuado seria Scrum, sin embargo, este
modelo seria Gtil para un desarrollo completo de la aplicacion y como el objetivo del
proyecto es la creacion de un prototipo, usaremos el modelo de prototipos (modelo
de desarrollo evolutivo que construye un prototipo de forma sencilla, en poco tiempo
y sin utilizar una gran cantidad de recursos). [23] Se ha elegido este modelo por las

siguientes razones:
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Se conocen los objetivos generales de la aplicacion, como son la correcta
adaptacién de los distintos gestos a personas con movilidad reducida, pero
no se conocen los requisitos de forma detallada.

Se necesita una continua retroalimentacion por parte del cliente o usuario
(persona con movilidad reducida), de esta forma se afiaden y modifican los
requisitos en base a lo acordado. Es decir, el prototipo se ajusta para
satisfacer las necesidades del cliente/usuario.

Existe cierta inseguridad por parte del desarrollador en la usabilidad de la
aplicacion y se necesita de un prototipo para mejorarla en base a este y a
las pruebas realizadas sobre él.

Se dispone de un menor tiempo dirigido al desarrollo (4 meses) debido a
gue estd mas orientado a la investigacion. Por tanto, la construccion del
prototipo debe ser realizada en poco tiempo.

Se disponen de pocos recursos para el desarrollo (un solo programador y
un Unico equipo de prestaciones medias).

Se puede reusar codigo, ya que este no aparecera en la version final, pero

si ahorrara tiempo y trabajo para realizar pruebas.

Planificacion

La planificacion del proyecto se compone de una serie de tareas, una

estimacion de tiempos/costes y un andlisis de las tecnologias usadas.

42.1. Tareas

Las tareas técnicas por realizar son la investigacion, el desarrollo y la

documentacion del proyecto.

e Investigacién: Consiste en investigar las distintas enfermedades y los
gestos afectados por estas, para asi poder sustituirlos por otros mas
adecuados. Para ello, se contacta con una fisioterapeuta de la UJA y
con una terapeuta ocupacional de APACE, que acceden a realizar
pruebas con personas que padezcan algunas de estas enfermedades.

e Desarrollo: El desarrollo seguira un modelo de prototipos como se ha

mencionado anteriormente y consistira principalmente en el disefio de un
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prototipo que sera sometido a una serie de pruebas. Durante este
desarrollo se incluiran pruebas a pacientes.
e Documentacién: se realiza paralelamente a la investigaciéon y al

desarrollo.
4.2.2. Tiempo

En todo proyecto es necesario estimar un tiempo de finalizacion, asi como una
divisién de este en las distintas etapas del ciclo de vida. Uno de los diagramas mas
usados para representar estos datos es el diagrama de Gantt. Como se trata de un
proyecto tedrico experimental requerira mas tiempo de investigacion y menos de
desarrollo, ya que no se realizara la aplicacién por completo sino un prototipo de

esta. Véase el diagrama en la llustracién 4.1.
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llustracion 4.1 — Diagrama de Gantt del proyecto
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4.2.3. Costes

Una vez calculados los tiempos se puede hacer un calculo aproximado de los
costes que tendriamos en este proyecto.

Para empezar, se establecera un salario para el personal en base al “XVI
convenio colectivo estatal de empresas de consultoria y estudios de mercado y de la
opinibn publica”. En este proyecto el personal ser4d una sola persona que
desempefiara varias funciones. En primer lugar, deberd ser el jefe de proyecto
administrando todo lo relacionado con el proyecto, en segundo lugar, deberéa ser el
disefiador del prototipo y por ultimo el programador de la aplicacion final. El salario
minimo establecido es de 1.213,48€ al mes (1.133,46€ de base y 80,02€ de plus)
para un titulado de grado medio. En el caso de optar por un titulado de grado
superior seran 1.678,98€ mensuales (1.569,25€ de base y 109,73€ de plus). El
namero de meses viene determinado por el tiempo de trabajo autbnomo estipulado
por un trabajo fin de grado, el cual tiene asignados 12 créditos que equivalen a 576
horas, es decir, unos 2 meses. [24] También la empresa debe aportar a la

Seguridad Social un 30,90% en concepto de cotizaciones sociales. [25]

En cuanto al coste por el alquiler de espacios y la electricidad consumida,
seria de 0€, ya que Jaén posee ‘coworking’ (espacios donde llevar a cabo

actividades profesionales y de emprendimiento, algunos de ellos gratuitos). [26]

Los materiales para este proyecto seran un portatil (Asus X554L Intel i7 4GB
RAM), valorado en 500€ con 5 afios de vida util, para la redaccién de la memoria, el
estudio, la investigacion y la creacion de contenido multimedia. Un ordenador (iMac
27 pulgadas de mediados de 2010 Intel i7 16GB RAM), valorado en 700€ con 10
afos de vida util, para el desarrollo del prototipo de la aplicacion en iOS. Un movil
iPhone (iPhone X), valorado en 700€ con 5 afos de vida util, para el manejo de
gestos, aplicaciones, sistema operativo y para realizar las pruebas con el prototipo.
Por ultimo, un movil Android (Xiaomi Redmi Note 5) valorado en 180€ con 2 afios de
vida util, para el estudio de aplicaciones, el manejo de gestos, aplicaciones y sistema
operativo. Para calcular la amortizacion mensual de cada dispositivo, se divide su
precio entre el nUumero de meses correspondientes a su vida Gtil. Véase un resumen

de costes en la Tabla 4.2.
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Recurso €/mes Meses  Total |
Personal 1.213,48 € 2| 2.426,96 €
Seguridad social 374,96 € 2 749,93 €
Espacios/electricidad 0€ 9 0€
Ordenador iMac 5,83 € 2 11,66 €
Smartphone iPhone 11,66 € 7 81,62 €
Portatil Asus 8,33 € 9 74,97 €
Smartphone Xiaomi 7,50 € 8 60,00 €
Total 3.405,14 €

Tabla 4.2 — Resumen de costes del proyecto

4.2.4. Herramientas

Las herramientas y tecnologias usadas en este proyecto son:

- Adobe Photoshop CC: Editor de gréficos. Con él se han creado las
imagenes correspondientes a los distintos gestos, asi como la edicion de
otras ilustraciones de este proyecto. [27]

- Camtasia Studio 8.1: Editor de video. Con él se han creado los videos que
muestran la realizacion de los nuevos gestos alternativos. [28]

- Xcode: Entorno de desarrollo integrado por Apple destinado al desarrollo de
software para macQOS, iOS, watchOS y tvOS. En él se ha llevado a cabo el
desarrollo y ejecucién del prototipo de la aplicacion. [29]

- Prepo: Editor para crear iconos de artwork para iOS y Mac. Muy Uutil para la
creacion del paquete de iconos, con sus diferentes tamafios, del prototipo
de la aplicacion. [30]

- GanttPro: Herramienta online para gestionar y generar diagramas de Gantt.
Con ella se genero el diagrama de la llustracion 4.1. [31]

4.3. Prototipado

Basandonos en el modelo de prototipos, mencionado en el punto 4.1, se
explicaran sus distintas etapas: Analisis de requisitos, disefio de la interfaz,

implementacion del prototipo y pruebas del mismo.
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4.3.1. Comunicacioén

El primer paso en la creacion del prototipo, es tener una conversacion previa
con el cliente o con los usuarios. En este caso, seran los usuarios a los que va

destinada la aplicacion (personas con movilidad reducida).

Esta comunicacibn es realizada con Cati Osuna, fisioterapeuta de la
universidad de Jaén, que sirve de intermediario entre el desarrollador y personas
que sufren este tipo de patologias. Concretamente hablara con pacientes con
lesiones y enfermedades como la artrosis o el sindrome del tunel carpiano, mas

enfocadas al &mbito de la fisioterapia.

Se realiza una segunda comunicacién para cubrir todas las areas de este tipo
de enfermedades. Esta vez con Laura Lépez, terapeuta ocupacional de APACE, que
también ejerce de intermediario con pacientes que sufren otras enfermedades mas

comunes en su campo (hemiplejia, Parkinson, paralisis de nervios...).

Estas conversaciones seran la base para la posterior definicion de requisitos,
asi como ya lo fueron en el disefio de gestos nuevos del apartado 3.2.2.

4.3.2. Andlisis de requisitos

Existen dos tipos de requisitos, los funcionales que describen lo que hace un
sistema o lo que se espera que haga y los no funcionales que describen aspectos

del sistema para poder cumplir los funcionales.
Los requisitos funcionales de este proyecto son:

e Mostrar informacién de la tarea (Tabla 4.3).

N° ATRIBUTO CONTENIDO

Identificador RO1
Nombre Mostrar informacion de la tarea
Versiéon 1.0

Prioridad Media
Descripcién Cada vista de los gestos principales tendra
asignada una tarea que sera descrita.

Tabla 4.3 — Requisito funcional 1

G WN|F
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e Mostrar informacion del gesto (Tabla 4.4).

N° ATRIBUTO CONTENIDO

1 Identificador R0O2

2 Nombre Mostrar informacion del gesto

3 Version 1.0

4  Prioridad Media

5 Descripcion Cada gesto tendra informacion de como
realizarlo.

Tabla 4.4 — Requisito funcional 2

e Realizar gesto (Tabla 4.5).

N° ATRIBUTO CONTENIDO

1 Identificador RO3

2 Nombre Realizar gesto

3  Version 1.0

4  Prioridad Alta

5 Descripcidn En su vista correspondiente, se realizaran
cada uno de los gestos (toque simple,
toque doble, presionar y mantener,
arrastrar, toque ligero, toque fuerte,
pellizcar, rotar, agitar y toque preciso).

Tabla 4.5 — Requisito funcional 3

e Avanzar si se realiza la tarea con el gesto adecuado (Tabla 4.6).

N° ATRIBUTO CONTENIDO

1 Identificador R04

2 Nombre Avanzar si se realiza la tarea con el gesto
adecuado

3  Versién 1.0

4  Prioridad Alta

5 Descripcion Cada vez que se ejecute una tarea
correctamente se avanzara a la vista del
siguiente gesto principal.

Tabla 4.6 — Requisito funcional 4
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e Avanzar mostrando gestos alternativos si no se puede realizar (Tabla
4.7).

N° ATRIBUTO CONTENIDO

1 Identificador RO5

2 Nombre Avanzar mostrando gestos alternativos si
no se puede realizar

3  Version 1.0

4  Prioridad Alta

5 Descripcion Cada vez que no se pueda realizar una
tarea correctamente, se pulsard el botén
de “no puedo hacer este gesto” que
cambiara a la vista del gesto alternativo.

Tabla 4.7 — Requisito funcional 5

¢ Reproducir videos de los gestos alternativos (Tabla 4.8).

N° ATRIBUTO CONTENIDO

1 Identificador RO6

2 Nombre Reproducir videos de los gestos
alternativos

3  Version 1.0

4  Prioridad Media

5 Descripcion Cada uno de los gestos alternativos tendra
un video ejemplificativo de como se
realizaria el nuevo gesto.

Tabla 4.8 — Requisito funcional 6

Los requisitos no funcionales de este proyecto son:

e La aplicacion sera programada en Swift para iPhone X, ya que este sera
el dispositivo en el que se realicen las pruebas del prototipo. Una vez
realizadas, podria extenderse a una aplicacion multiplataforma de iOS
con facilidad e incluso a Android Studio.

¢ No necesitara conexion a internet, ni requerird de ningin complemento o
utensilio ajeno al dispositivo movil.

e Debe cumplir todos los requisitos de seguridad y proteccion de datos
estipulados por el BOE en la Ley Orgéanica 3/2018, del 5 de diciembre,

de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos digitales.
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e La interfaz de la aplicacion debe ser clara e intuitiva, evitando la
sobrecarga de informacion y opciones, para no causar dudas en el
usuario. Una breve explicacion del gesto que debe realizar el usuario y
un botén por si no es capaz de ejecutarlo correctamente serian las
anicas opciones por vista.

e Debe disefiarse orientada a una mas que posible escalabilidad, ya que
en un futuro los nuevos gestos podrian programarse en codigo en lugar

de s6lo mostrarlos visualmente.
4.3.3. Disefio

Al tratarse de un prototipo, el disefio debe ser mas funcional que estético, ya
gue se busca que se haga un uso correcto de la aplicacion para posteriormente, pulir

los aspectos enfocados hacia una aplicaciéon “bonita”, visualmente hablando.

El disefio sigue una linea principal, la de los diferentes gestos con sus
correspondientes tareas, pero si no se puede realizar alguna tarea, la linea principal
se desvia mostrando los gestos alternativos al gesto que no podemos realizar. El
storyboard se puede ver en las llustraciones 4.2, 4.3, 4.4, 4.5y 4.6.

Cabe comentar que la aplicacién incluye un manual de uso (Anexo |) donde se

ve el disefio con mas claridad y de una forma mas explicativa.
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TOQUE: Golpear la pantalla con
un toque ligero. Se trata del
gesto mas basico
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Realiza un doble toque

Estudio y mejora de usabilidad de aplicaciones

moviles para pacientes con disminucién de movilidad

Inicio

9:41

e

hob
dﬂj GEEEES g\*)

B )

4

Alt1 double tap

&

TOQUE DOBLE: Golpear la @
pantalla con dos toques ligeros,

con un tiempo maximo de 0.5

segundos entre toques.

TOQUE DOS DEDOS: Golpear
la pantalla con un toque simple
pero con dos dedos.

=

No puedo hacer este gesto

L

Siguiente
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llustracion 4.2 — Storyboard Parte 1

Alt2 double tap

9:41

TOQUE DOBLE IMPRECISO:
Igual que el gesto original, pero
tomando de referencia la
localizacién del primer o
segundo toque.

R

Siguiente
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Press

Presiona durante 3 segundos

PRESIONAR Y MANTENER: n
Presianar y mantener el dedo en

un punto concreto durante

algunos segundos. Para

distinguirlo del tap hay que

presionar mas de 0.5 segundos.

No puedo hacer este gesto
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Alt1 press
o N -
TOQUE MULTIPLE: consiste en @
realizar toques simples de
forma iterativa tantos segundos
como tiempo queramos

presionar y mantener en esa
zona.

Siguiente

Alt2 press

PRESIONAR CON L F ]
DESLIZAMIENTO: Localiza la n
zona de pulsado al tocar y

mantiene presionada dicha

zona hasta que se levante el

dedo, independientemente del

recorrido o deslizamiento del

dedo.

Siguiente

Drag

Coo -

Arrastra el icono azul a su hueco

ARRASTRAR: Presionar en un
punto u objeto concreto y - -
deslizar el dedo sin levantarlo
por donde se quiera arrastrar.

No puedo hacer este gesto

e/

N

Alt1drag

oo N -
TOQUE ORIGEN Y DESTINO: se O

trata de un toque simple en el O
origen y un toque simple en el

desting, separados menos de

0.5 segundos entre ambos

togues.

Siguiente
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llustracion 4.3 — Storyboard Parte 2
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Flick

Recorre las imagenes

TOQUE LIGERO: Desplazar,
ligeramente, el dedo hacia la
izquierda

No puedo hacer este gesto

el

Swipe

Desliza de izquierda a derecha

/
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TOQUE FUERTE: Desplazar,
ejerciendo mayor presion, el
dedo hacia la derecha.

®—

No puedo hacer este gesto
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Alt1 flick

9:41

TOQUE ORIGEN Y DESTINO: se
trata de un toque simple en el
origen y un toque simple en el
destino, separados menos de
0,5 segundos entre ambos
toques.

O—ﬂ
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Siguiente
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Alt2 flick

PRESIONAR ORIGEN Y TOQUE
DESTINO: se trata de presionar
y mantener 0,5 segundos en el
origen y un toque simple en el

destino, separados menos de 1
segundos entre ambos toques.

QO

Siguiente

Alt1 swipe

TOQUE ORIGEN Y DESTINO
FUERTE: se trata de un toque
doble en el origen y un toque
simple en el destino, separados
menos de 0,5 segundos entre
ambos tipos de toques.

Siguiente

llustracion 4.4 — Storyboard Parte 3
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Alt2 swipe

PRESIONAR ORIGEN Y TOQUE
DESTINO: se trata de presionar
y mantener 1 segundos en el
origen y un togue simple en el
destino, separados menos de 1
segundos entre ambos toques.
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Shake

Agita tu dispositivo

AGITAR: Agitar el dispositivo de
un lado a otro.

¢

No puedo hacer este gesto

/

Pinch

Amplia el icono al triple

°)

PELLIZCAR: Pellizcar,
normalmente con el pulgar y el
indice, de modo que el zoom se
acerca cuando se pellizca hacia
afuera y se aleja cuando se
pellizca hacia adentro.

No puedo hacer este gesto

\_
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Alt1 shake

=2 4] -

TOQUE TRES DEDOS: Golpear
la pantalla con un toque simple
pero con tres dedos.

Siguiente

-
\_

Alt1 pinch

9:41 -

BARRA: Actia como una
barra de zoom invisible, que
se activa al mantener
pulsado con dos dedos,
ampliando al deslizar hacia
arriba y reduciendo al
deslizar hacia abajo.

Q

Siguiente

\_ /

llustracion 4.5 — Storyboard Parte 4
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Alt2 shake

DESLIZAR CON DOS DEDOS: l

Realizar un deslizamiento ligero
con dos dedos y hacia abajo.

Siguiente

\_ J

Alt2 pinch

RUEDA: Mantiene la
naturaleza del gesto inicial,
ampliando al girar hacia la
derecha y reduciendo al
girar a la izquierda.

Siguiente

N
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Rotate Alt1 rotate Alt2 rotate
9:41 9:41 - 9:41 -
Rota laimagen 180°
T L
E)—> 7
ROTAR: Usar, normalmente, el BALANZA: Acttia como una - ARCO: se realiza un semicirculo - -
pulgar y el indice para — balanza invisible, que se activa ﬂ hacia un sentido, girando un
presionar en un lugar concreto / al mantener pulsado con dos numero de grad:;s concreto la
ambos dedos y moverlos dedos, girando hacia la imagen (normalmente 90
simulando una rotacién, sin derecha al deslizar hacia la grados)
variar la distancia de derecha y girando a la V
separacioén entre ambos dedos. izquierda al deslizar hacia la
izquierda.
No puedo hacer este gesto Siguiente Siguiente

Alt 1 precise

Escribe "Do gestures”

Si pulsa borrar mas de dos veces, presiona:
No puedo hacer este gesto l 3 i
Do ’
Ssyares - ‘
.

Type the two words:

7 —&)-
/
Confirmar
TOQUE PRECISO: Realizar un [ a2 TOQUE CON DESLIZAMIENTO:  @==%(
toque simple, de forma precisa, ™ interpreta el toque al levantar el
en botones que estan muy dedo y no al presionar.
préximos.
VOLVER AL MENU DE INICIO
Siguiente

llustracion 4.6 — Storyboard Parte 5
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4.3.4. Implementacion

Como se ha mencionado anteriormente la implementacion serd en el idioma de
programacion Swift con el entorno Xcode. Para la parte mas visual y trivial se hara
uso de la funcién de storyboard, mientras que las partes mas complejas como la

creacion de tareas, gestos y videos sera escrita en cédigo.

Para la implementacion de gestos se hara uso de la clase
UlGestureRecognizer, que es la clase base del reconocedor de gestos. Para

reconocer los gestos del apartado 3.1.2 se usaran las siguientes subclases:

e UlTapGestureRecognizer: Reconocera el gesto “toque simple” v,
ajustando sus parametros, también hara lo propio con el gesto “toque
doble”.

e UlLongPressGestureRecognizer: Reconocera el gesto “presionar y
mantener” pudiendo definir los segundos de pulsado.

e UlPanGestureRecognizer: Reconocera el gesto “arrastrar”.

e UlSwipeGestureRecognizer: Reconocera el gesto “toque fuerte”.

e UIPinchGestureRecognizer: Reconocera el gesto “pellizcar”.

¢ UlRotationGestureRecognizer: Reconocera el gesto “rotar”.

Algunos gestos que no forman parte de UlGestureRecognizer son; el gesto
“toque ligero” que se ha reconocido usando una Collection View (también se podria
usar UlPanGestureRecognizer) y el gesto “agitar” que se ha reconocido

sobrescribiendo la funcibn motionEnded.
Respecto a las clases del proyecto son:

- ViewController.swift: subclase de UlViewController. En ella se hallaran la
mayoria de funciones ya que es la clase asociada a la mayoria de vistas.
Las funciones mas destacadas son: func drag, la cual recibird un
UlPanGestureRecognizer y se hara cargo de la tarea asociada al gesto
“arrastrar”, comparando el centro de la imagen arrastrada con el de la
imagen destino y llamando al cambio de vista si ambos centros coinciden;
func pinch, la cual recibira un UIPinchGestureRecognizer y se haré cargo de

la tarea asociada al gesto “pellizcar”, que consistira en ampliar la imagen al
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doble de tamafio llamando al cambio de vista; y func rotate, la cual recibira
un UlRotationGestureRecognizer y se hard cargo de la tarea asociada al
gesto “rotar’, cambiando de vista al girar la imagen 180°, en uno u otro
sentido.

- PressController.swift: subclase de UlViewController que contiene la
funcién func press. Se ha creado un ViewController distinto ya que, si se
pone en el mismo viewController, al pulsar mas de una vez no se llamara a
la funcién nunca. Esta funcion recibira un UlLongPressGestureRecognizer y
se hara cargo de cambiar de vista al presionar el botbn mas de tres
segundos.

- ViewControllerShake.swift: subclase de UlViewController que contiene la
funcion sobrescrita func motionEnded, encargada de cambiar de vista al
agitar el mévil. Se ha creado un ViewController distinto ya que, si se
sobrescribe la funcién motionEnded en uno compartido, al agitar el mévil en
cualquier otra vista, llamaria al segue, produciendo un error.

- ViewControllerC.swift: subclase de UlViewController asociada a la
creacion y uso del Collection View que permite realizar el gesto “toque
ligero”. En la coleccion se incluiran varias imagenes almacenadas en un
vector que se iran pasando hasta llegar a la ultima que serad cuando se
produzca la llamada al segue, provocando el cambio de vista.

- DataCollectionViewCell.swift: clase encargada de definir las imagenes en
las celdas de la Collection View.

- VideoController.swift: subclase de UlViewController asociada a la
creacion de videos, que al tratarse de videos locales, han sido introducidos
mediante una Web View que a través de codigo html llamara a los videos
previamente introducidos en el Asset Catalogs del proyecto (almacén de

recursos).
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4.3.5. Pruebas

Durante la creacion de las distintas vistas se realizan una serie de pruebas en

el simulador que incorpora Xcode y en dispositivo movil.

En el simulador de iPhone X que tiene Xcode (Tabla 4.9).

ID Problema Solucion
S01 El toque doble se reconoce aunque se Bug del simulador, no ocurre en
haga fuera del botén dispositivo movil
S02 | No funciona el botdn presionar si se pulsa | Creacion de un viewController
mas de una vez especifico de esta vista.
S03 | Cuando se arrastra, rota o amplia el icono | Bug del simulador, no ocurre en
no va fluido, pudiendo apreciarse cierta dispositivo movil
ralentizacion en la accion
S04 | Al arrastrar el icono, existe dificultad para | Definiciébn de un rango entorno
alinearlo con su imagen de destino al centro para facilitar la tarea
S05 | Al agitar el mévil en una vista diferente a Creacion de un viewController
la del gesto shake, se produce un error especifico de esta vista.
Tabla 4.9 — Pruebas en xcode
e EnuniPhone X (Tabla 4.10).
- ID Problema ~ solucion
101 Los videos no funcionan, debido a que el Se afiaden los videos a build
iPhone no tiene sistema de rutas phases y se acceden a ellos
mediante Bundle.main.path
102 | No se puede hacer zoom, debido a que el Se amplia ligeramente el
emoticono es demasiado pequefio emoticono
I03 | En el toque preciso, cuando se despliega Desplazar el bot6n a la parte
el teclado, no hay forma de quitarlo y no superior de la pantalla
se puede pulsar el botén de “No puedo
realizar este gesto”
104 No hay problemas Aplicacion lista para las pruebas

con pacientes

Tabla 4.10 — Pruebas en iPhone X
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Aspectos de mejora

Los aspectos de mejora son los siguientes:

1)

2)

3)

4)

5)

Realizacion de gestos alternativos: el reconocedor de gestos permite la
opcion de crear gestos personalizados mediante “Custom Gesture
Recognizer”. Con mas tiempo podrian implementarse cada uno de los
nuevos gestos alternativos, pudiendo realizarlos en lugar de visualizarlos
mediante los diferentes videos.

Para realizar pruebas con un mayor volumen de personas con movilidad
reducida, en lugar de mostrar los resultados al final, se podrian almacenar
las valoraciones en una base de datos mysql. A esta informacion se podria
almacenar también el tipo de enfermedad que sufre el usuario.

Aumentar el numero de actividades, por gesto, a realizar y dar asi un
andlisis mucho mas profundo y eficaz de las dificultades reales de cada
paciente.

Incluir una herramienta de sugerencias al finalizar la prueba, para crear
cierto feedback con el usuario. En esta el usuario podria enviar ideas o
nuevos gestos a los desarrolladores.

Incluir contador de tiempo. A veces la dificultad de un gesto no reside
solamente en poder realizarlo o no, también hay que tener en cuenta el

tiempo que tardan en realizarlo. Este dato podria ser recogido.

62

Escuela Politécnica Superior de Jaén



Javier Lépez Quesada Estudio y mejora de usabilidad de aplicaciones
moviles para pacientes con disminucién de movilidad

5. DISENO DE USABILIDAD

La usabilidad es el grado de facilidad de uso para los usuarios que ejecutan
una aplicacion. Se dice que una aplicacion es usable si permite una interaccion
sencilla, intuitiva, accesible y segura. El problema de la usabilidad, es que para
conseguirla en su totalidad se pierde en otros dos factores claves, como son la
funcionalidad y la seguridad, aunque en este caso concreto se obvia la seguridad, ya
qgue la aplicacion no trabaja con datos personales por el momento. Para medir esta
facilidad de uso se hardn unas pruebas de usabilidad y posteriormente un analisis de

resultados.
5.1. Pruebas de usabilidad

Al finalizar el desarrollo de la aplicaciéon se ha ido probando en distintos
usuarios, con distinta edad y distintos conocimientos informaticos, para detectar los
aspectos menos entendibles de la aplicacién y asi modificarlos para lograr una
herramienta lo mas intuitiva posible. A esta muestra se les ha pasado un
cuestionario como el del Anexo Il, para que contesten a una serie de preguntas

sobre la aplicacion.
La muestra estd compuesta por 10 personas:

1- Mujer de 65 afios.
2- Hombre de 37 afios.
3- Hombre de 61 afios.
4- Mujer de 52 afios.
5- Mujer de 41 afios.
6- Mujer de 70 afos.
7- Hombre de 33 afios.
8- Mujer de 28 afios.
9- Hombre de 16 afos.
10- Hombre de 54 afios.

Los resultados de esta muestra personas son los que se ven en la Tabla 5.1
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1.- ¢(Es la aplicacion facildeusar? Si Si Si Si Si No Si Si Si Si
2.- ¢ Te pierdes en la aplicacion? Si No Si No No Si No No No No
3.- ¢Te parecen los botones Si Si Si Si Si No Si Si Si Si
intuitivos?
4.- ¢Te parecen las instrucciones No Si No Si Si No Si Si Si No
suficientes?
5.- ¢Has necesitado ayuda durante Si No Si No No Si No No No No
la prueba?
6.- ¢Las tareas son dificles de Si No No No No Si No No No No
entender?
7.- ¢Se explican de forma claralos Si Si No Si Si Si Si Si Si Si
gestos alternativos?
8.- ¢Se explican de forma claralos No Si Si No Si No Si Si Si Si

gestos estandar?
Tabla 5.1 — Pruebas de usabilidad

5.2. Analisis de resultados

Los resultados obtenidos son buenos, ya que la interfaz es muy simple y no
tiene botones complejos 0 ambiguos. Aunque si que se puede observar que las
personas de mayor edad se pierden en la aplicacion, ya que a veces olvidan a que
gestos estandar sustituian los gestos alternativos. Estas personas al no estar tan
familiarizadas con el manejo de las nuevas tecnologias fueron guiadas oralmente

para el correcto uso de la aplicacion.

La cantidad de informacién ha sido bien valorada, salvo en el caso de los

usuarios de mayor edad, que en ocasiones no entienden

En cuanto a la explicacion de gestos, se puede observar que la mayoria de
personas ven de forma mas clara la realizacion de gestos alternativos, al incluir
estos videos explicativos, aunque los gestos estandar al estar mas familiarizados

con ellos se suelen realizar sin ni siquiera leer la explicacion.
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En cuanto al feedback, es uno de los puntos mas comentados, ya que muchos
usuarios preguntaban por la falta de retroalimentacién. Esto fue corregido con un
segundo cuestionario (Anexo lll), donde se pedian ciertas opiniones y mejoras en el

disefio de gestos.

También existe un porcentaje de usuarios que no leen las indicaciones que la
aplicacion da, como por ejemplo la tarea que se debe realizar o la manera de hacer
el gesto. Esto produce estancamiento en algunas etapas de la aplicacion y han

preferido preguntar a la persona que les ha ofrecido realizar esta prueba.

Para futuras versiones se podria incluir un breve manual, ya que muchos de
los usuarios que probaron la aplicacion no entendian la finalidad de este estudio,
debido a que esto no es especificado en la herramienta.

En resumen, la usabilidad de la aplicacién es bastante buena, aunque falla en
la adaptabilidad a personas de un mayor rango de edad, que desconocen estos
gestos y se limitan sé6lo a usar el “toque simple” para utilizar su teléfono movil. Esto
es dificil de corregir, ya que la aplicacion va dirigida a personas que usen casi todos

los gestos que incorpore el dispositivo.
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6. PRUEBAS REALIZADAS

Una vez implementado el prototipo de la aplicacion se realizan pruebas a
pacientes en la consulta de fisioterapia de Cati Osuna, a pacientes del centro
ocupacional APACE en Toledo y a algunos conocidos personales que sufren alguna
de estas patologias. Dichas pruebas se haran dejandole al paciente usar el prototipo
de aplicacion mientras rellena el cuestionario del Anexo lll. Se tratara de coger una
muestra lo mas variada posible que contenga distintos tipos de enfermedades,

nombradas en el apartado 2.1, asi como distintas edades.
La muestra estd compuesta por 10 personas:

1- Mujer de 65 afios con secuelas de poliomielitis.

2- Hombre de 37 afios con parestesia en la mano.

3- Hombre de 61 afios con Parkinson.

4- Mujer de 52 afios con artrosis de pulgar (rizartrosis).

5- Mujer de 41 afios con artrosis leve en los dedos.

6- Mujer de 70 afios con artritis reumética.

7- Hombre de 33 afios con tendinitis de De Quervain

8- Mujer de 28 afios con el sindrome del tunel carpiano.

9- Hombre de 16 afios con mano en garra (ayudado por una adaptacion
similar a la de la llustracion 3.7).

10- Hombre de 54 afios con hemiplejia en la mano.

6.1. Realizacion de gestos estandar

La linea principal de la aplicacion es la realizacion de tareas asociadas a los
distintos gestos estandar. A continuacion, se presenta la tabla con las pruebas
realizadas sobre la muestra mencionada, marcando con un check si la persona
(clasificada por la patologia que padece) ha conseguido superar la tarea o con una
cruz si por el contrario no ha sido capaz de realizarla (Tabla 6.1). Estos datos

provienen del cuestionario del Anexo IlI.
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Tabla 6.1 — Realizacion de gestos en base a enfermedades
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En el cuestionario, también hay un apartado de observaciones, de las que se
deducen lo siguiente:

1-

Poliomielitis: solo puede realizar el “toque simple”, el “toque doble” y el
“toque ligero”. “Presionar y mantener” podria llegar a realizarlo, pero no por un
largo periodo de tiempo.

Parestesia: sélo puede realizar el “toque simple”, el “toque doble”, “presionar
y mantener” y el “toque ligero”.

Parkinson: sélo puede realizar el “toque simple”, “presionar y mantener” y el
“toque ligero”. El “toque doble” lo podria realizar, pero suele dar mas de dos
toques con imprecisiones, por este motivo opté por marcar su no realizacion.
Rizartrosis: puede realizar casi todos los movimientos, excepto “pellizcar’ y
‘rotar”. No obstante, esta patologia obliga al usuario a realizar todos los
gestos con el dedo indice en lugar de usar el pulgar, como la mayoria de
personas hace para ir mas rapido.

Artrosis leve: pese a poder realizar todos los gestos estandar, el usuario
experimenté dolor en algunos gestos como el de “arrastrar’, “pellizcar” o
“rotar”.

Artritis reumatoide: muy similar al caso de la rizartrosis, pero ademas
experimentd una falta de precision con el teclado.

Tendinitis de De Quervain: puede realizar casi todos los movimientos,
excepto “agitar”, “pellizcar”, y “rotar”.

Sindrome del tlunel carpiano: puede realizar casi todos los movimientos,
excepto “agitar” y “rotar”. También experimentd dolor al “pellizcar’, pero
finalmente realizo la tarea.

Mano en garra: por si sola esta patologia no puede realizar ninguno de los
gestos estandar, sin embargo, gracias a una adaptacion similar a la de la
llustracion 3.7, el usuario realizé con éxito todos los gestos, excepto “agitar”,
“pellizcar”, “rotar” y el “toque preciso”, muchos de estos gestos requeririan
una ayuda técnica diferente.

10-Mano hemipléjica: solo puede realizar el “toque simple”, “presionar vy

6.2.

mantener” y el “toque ligero”. Con una adaptacion similar a la mencionada
anteriormente este usuario hubiese realizado con éxito un mayor nimero de
gestos.

Valoracion de gestos alternativos

Los gestos estandar no realizados dardn lugar a que se muestren sus

correspondientes gestos alternativos que seran valorados por los usuarios. A

continuacion, se presenta la tabla con las valoraciones de cada uno de los gestos

alternativos, en el caso de no haberlos valorado, debido a realizar su gesto estandar

correspondiente aparecera un guion “” (Tabla 6.2). Estos datos provienen del

cuestionario del Anexo Ill.
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Tabla 6.2 — Valoracion de gestos en base a enfermedades
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Segun estas valoraciones (flecha verde para sobresaliente, flecha amarilla para
bien y flecha roja para suspenso) se pueden llegar a ciertas conclusiones en base a
cada enfermedad:

1-

Poliomielitis: El gesto peor evaluado es el de “toque con deslizamiento”, ya
que al no poder realizar el movimiento “arrastrar”, este no se veria como una
alternativa real al “toque preciso”.

Parestesia: Los gestos peor evaluados son el “presionar origen y toque
destino”, debido a que su homénimo representa mayor facilidad, y la “rueda”
ya que al tener problemas con el gesto “arrastrar’, es complicado llevarlo a
cabo.

Parkinson: El gesto peor evaluado es la “rueda”, debido a los problemas de
precision y dificultad para realizar el gesto “arrastrar”.

Rizartrosis: El gesto peor evaluado es el “arco”, ya que, aunque sea facil de
usar, no aporta una fluidez al girar un nimero determinado de grados.
Artrosis leve: No se llegé a evaluar ningun gesto, pero se le ensefié los
gestos correspondientes a “barra”, “balanza” y “deslizar con dos dedos”,
debido a que son los gestos alternativos a “pellizcar”, “rotar” y “agitar” mas
votados, y tuvo muy buenos comentarios sobre ellos.

Artritis reumatoide: Los gestos peor evaluados son el “arco”, ya que, aunque
sea facil de usar, no aporta una fluidez al girar un nimero determinado de
grados y el “toque con deslizamiento” por falta de precisién al tener las
falanges torcida.

Tendinitis de De Quervain: El gesto peor evaluado es el “arco”, ya que,
aunque sea facil de usar, no aporta una fluidez al girar un numero
determinado de grados.

Sindrome del tunel carpiano: El gesto peor evaluado es el “arco”, ya que,
aunque sea facil de usar, no aporta una fluidez al girar un numero
determinado de grados.

Mano en garra: El gesto peor evaluado es el “toque tres dedos”, esto es
debido a que la adaptacion so6lo es de un dedo y no ve factible tener otra
adaptacién para tres dedos. Sin embargo, los gestos “barra”, “balanza” y
“deslizar con dos dedos” le parecen una buena alternativa, pero deberia usar
un estilete con dos dedos como el de la llustracion 6.1.

10-Mano hemipléjica: El gesto peor evaluado es el “toque origen y destino”, ya

que es similar al “toque doble”, gesto que no pudo realizar, y requiere rapidez
de movimiento, cualidad que una mano hemipléjica no posee. Ademas, no
cubriria bien todos los movimientos que permite “arrastrar’, como una
trayectoria curva.
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7. RESULTADOS Y DISCUSION

Una vez vistas las tablas 6.1 y 6.2, se analizaran y se discutiran los resultados

de los distintos gestos por medio de graficas que faciliten la tarea.

7.1. Analisis de gestos estandar

En base a los resultados obtenidos, se discute cuales son los gestos estandar
mas tediosos y que, por ende, deberian presentar una alternativa real. Para verlo de
forma més clara se realiza una grafica con el nimero de veces que los distintos

usuarios no han podido realizar la tarea correspondiente a un gesto (llustracién 7.1).

Gestos estandar no realizados (n2 veces)

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

TOQUE SIMPLE

TOQUE DOBLE
PRESIONARY MANTENER
ARRASTRAR

TOQUE LIGERO

TOQUE FUERTE

AGITAR

PELLIZCAR

ROTAR

TOQUE PRECISO 1 ‘ i

llustracion 7.1 — Gestos estandar no realizados en nimero de veces

Analizando estos datos se llega a la conclusién que los gestos mas dificiles de
realizar son “rotar”, ya que un 90% de la muestra no lo ha podido llevar a cabo, y
“pellizcar” con un 80% de fracaso. Por otro lado, gestos como el “toque simple”,
‘presionar y mantener” y “toque ligero” no son un problema para la mayoria de
patologias. El resto se queda en un punto medio, por lo que también seria

conveniente tratarlos, aunque con menos urgencia.
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7.2. Analisis de gestos alternativos

En base a los resultados obtenidos, se discute cuales son los gestos
alternativos mejor valorados, eligiendo a uno de los dos como solucion mas votada.
Para verlo de forma mas clara se realiza una grafica con la media aritmética de las

puntuaciones de cada gesto alternativo (llustracion 7.2).

Media aritmética valoracion de gestos alternativos
0,00 1,00 2,00 3,00 4,00 5,00 6,00 7,00 8,00 9,00

TOQUE DOS DEDOS 8,50
TOQUE DOBLE IMPRECISO 7,50
TOQUE MULTIPLE 7,00
PRESIONAR CON DESPLAZAMIENTO 7,00
TOQUE ORIGEN Y DESTINO 6,75
PRESIONAR ORIGEN Y TOQUE DESTINO 5,75
TOQUE ORIGEN Y DESTINO 6,00
PRESIONAR ORIGEN Y TOQUE DESTINO 8,00
TOQUE ORIGENY DESTINO FUERTE 6,25
PRESIONAR ORIGEN Y TOQUE DESTINO ‘ 50
TOQUE TRES DEDOS ] 7,17
DESLIZAR CON DOS DEDOS 8,1
BARRA 7,75
RUEDA 6,50
BALANZA 7,78
ARCO 6,00 l
TOQUE CON DESLIZAMIENTO 50

llustracion 7.2 — Realizacion de gestos en base a enfermedades

Analizando estos datos los gestos mejor valorados son “toque dos dedos”,
“presionar origen y toque destino” y “deslizar con dos dedos”. Sin embargo, estos
datos son engafiosos debido a que los dos primeros han sido valorados dos y una
vez respectivamente, por tanto, no es una media tan real como por ejemplo en

“deslizar con dos dedos”.

Por otro lado, hay que tener en cuenta la desviacion tipica de los datos, ya que
no interesa un gesto que sea muy malo para unos y muy bueno para otros. Por lo
qgue en la llustraciébn 7.3 se muestran que valoraciones oscilan mas, cuanto mas
situado esté el gesto a la derecha menos oscilan los datos y por tanto mas fiable
sera su media. De esta forma también se puede apreciar como los gestos de
“deslizar con dos dedos”, “barra” y “balanza”, ademas de una buena media, tienen

una buena desviacion tipica, por lo que serian los mejores.
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Desviacion tipica valoraciones gestos alternativos

llustracién 7.3 — Desviacion tipica de los distintos gestos alternativos

Basandonos en la media y desviacion tipica, vistas en las ilustraciones 7.2 y
7.3, esta seria la sustitucion méas adecuada, eligiendo uno de los dos gestos
alternativos (o los dos, si ambos son convenientes) (Tabla 7.1).

Gesto estandar Necesidad de sustitucion Gesto(s) alternativo(s)

Nula

Baja

Baja
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Tabla 7.1 — Relacion gestos estandar / gestos alternativos mejor valorados
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8. CONCLUSIONES

En base a los siete apartados redactados a lo largo de este documento se

sacan las siguientes conclusiones:

e Los gestos mas usados en las distintas aplicaciones son el “toque simple”,
“presionar y mantener”, el “toque ligero” y el “toque preciso”. Salvo el ultimo
de todos, que es una variante del “toque simple”, todos presentan cierta
facilidad para las personas que sufren enfermedades de movilidad reducida,
por lo que es mas facil, crear gestos alternativos, combinandolos. Esto ha
sido confirmado con las pruebas realizadas y se puede ver claramente en la
grafica de la llustracion 6.1.

e Los gestos “rotar” y “pellizcar” necesitan una alternativa en nuestros
dispositivos mdviles, y una opcién muy valida seria la de implementar los
gestos “barra” y “balanza”, que ademas de estar muy bien evaluados en las
pruebas, son perfectamente complementarios, al igual que lo son los gestos
a los que sustituyen.

e EIl gesto “arrastrar”’ es uno de los gestos mas importantes, y no poder
realizarlo causa un problema, debido a que los gestos alternativos
planteados son incapaces de generar curvas. Por tanto, la Unica solucién
para realizar este gesto de manera correcta es por medio de joystick
adaptativos como el de la llustracién 3.5. Esto conlleva que muchos gestos
alternativos, que llevan de manera implicita el gesto “arrastrar’, sean mal
evaluados por usuarios que no pueden realizarlo.

e El gesto “agitar” deberia tener una alternativa como el gesto alternativo
“deslizar con dos dedos”, ya que es un gesto que no suele tener un uso
concreto en nuestro dispositivo y permitiria su ejecucion a todas las
personas con problemas de carpo.

e Gestos como el “toque doble”, el “toque fuerte” o el “toque preciso” también
podrian presentar los gestos alternativos, pero se necesitaria un mayor
abanico de pruebas para validarlos, ya que en esta ocasion se quedan
cortas para sacar una hipotesis concluyente.

e El siguiente paso en este prototipo seria implementar los gestos

alternativos mas votados (barra, balanza, deslizar con dos dedos...),
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dandoles una naturaleza (con custom gestures recognizer en xcode) y
haciendo un estudio mas exhaustivo con el gesto estandar y el alternativo,
realizando las pruebas tanto con personas que sufran patologias como
personas que no sufran patologias. Afadiendo también un andlisis de
tiempo.

e Muchos dispositivos incorporan ya mejoras en la usabilidad del teléfono
movil, pero estas no estan estandarizadas. En mi opinion, “AssistiveTouch”
y “Facilidades tactiles” de iPhone son las mejores herramientas, ya que
ademas de estar estandarizadas entre sus diferentes modelos, aportan
soluciones muy interesantes que me han servido de base para disefiar
algunos gestos alternativos.

e Las adaptaciones o ayudas técnicas son claves en la mejora de usabilidad
de aplicaciones moviles, ya que pueden hacer que una persona con una
patologia que le impida realizar un gran nimero de gestos, haga un uso
practicamente perfecto de su dispositivo mévil. Ademas, estas adaptaciones
no suponen un coste elevado debido a que no suelen ser tecnologicas
(como la llustracion 3.6 y 3.7) y a veces se pueden fabricar de forma

casera.

Conclusion final: con este trabajo se ha conseguido sentar las bases de una
aplicacion enfocada a la sustitucién de gestos estandarizados por otros nuevos
que supongan mayor simplicidad para usuarios con disminucién de movilidad.
Estos gestos alternativos seran evaluados por los usuarios, de forma que este
estudio pueda servir de guia a otras aplicaciones que deseen enfocar su
herramienta hacia la maxima integridad posible. Con vistas al futuro, se
pretende ver dispositivos méviles que posean un amplio catalogo de gestos,
para que cada persona elija sus preferencias, sin que dichos gestos limiten su

uso y disfrute del aparato.
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Anexo |I: Manual de uso

Este documento contiene el manual de usuario que describe las funciones
principales de la aplicacion “Do Gestures”. Para el correcto uso de dicha aplicacion
se seguiran las siguientes instrucciones:

1) Una vez instalada la app, presiona el icono correspondiente a la aplicacion

‘Do Gestures”, que corresponde con el de la llustracion 1.

llustracion 1 — Icono de la aplicacion

2) Una vez cargada la pantalla de inicio, presiona el boton “entrar” que se

ve en la llustracion 2.
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ENTRAR

llustracion 2 — Botén entrar

3) A partir de ese momento saldran los distintos gestos, que se dividiran en
gestos estandar y gestos alternativos. Cuando aparezca un gesto estandar
intenta realizar la tarea definida (llustracién 3), para avanzar al siguiente
gesto estandar. Si, por el contrario, no puede realizar el gesto, haz clic en

el botén “No puedo hacer este gesto” (llustracion 4).
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llustracion 4 — Botdn No puedo hacer este gesto

-

llustracion 3 — Tarea a realizar

4) Una vez presionado el botén de la llustracion 4, nos llevaria a su
correspondiente gesto alternativo, pudiendo ver su video de realizacién
(llustracion 5), para posteriormente puntuar ese gesto en el cuestionario del
Anexo 2. Si no se aprecia con claridad también se puede poner el video en
pantalla completa (llustracion 6).
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TOQUE DOS DEDOS: Golpear
la pantalla con un toque simple
pero con dos dedos.

Siguiente

llustracion 5 — Botdn play/pause llustracion 6 — Botdn video pantalla completa

5) Por ultimo, para pasar de un gesto alternativo a otro, se pulsa el botén
“Siguiente” (llustracién 7), que avanzara al siguiente gesto alternativo, si lo

hubiera, en caso de no haber mas, pasaria al siguiente gesto estandar.
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TOQUE DOS DEDOS: Golpear
la pantalla con un toque simple
pero con dos dedos.

Siguiente

[ —~ |
)

llustracion 7 — Botdn siguiente

6) Este proceso se repite con tantos gestos estandar y con tantos gestos
alternativos como tenga la aplicacion.

7) Por ultimo, una vez finalizada la evaluacion de todos los gestos, aparecera
una pantalla final agradeciendo tu participacion. Presiona “Volver al menu

de inicio” (llustracion 8) para iniciar la aplicacion de nuevo.
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llustracion 8 — Botén volver al menu
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Anexo ll: Cuestionario de usabilidad

NOMBRE: EDAD:

Estudio de usabilidad "Do Gestures”
Preguntas Respuestas
1.- éEs la aplicacion fécil de usar? S/N
2.- ¢(Te pierdes en la aplicacion? S / N
3.- éTe parecen los botones intuitivos? S/N
4.- iTe parecen las instrucciones suficientes? S / N
5.- éHas necesitado ayuda durante la prueba? S/N
6.- ¢Las tareas son dificiles de entender? S/N
7.- ¢Se explican de forma clara los gestos alternativos? S/N
8.- ¢Se explican de forma clara los gestos estandar? S / N
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Anexo lll;: Cuestionario de valoracion

NOMBRE:

PATOLOGIA:

EDAD:

Estudio de gestos estandar y gestos alternativos

Gesto estandar Realizacion Gesto Alternativo 1 Gesto Alternativo 2 Valoracién (0 malo, 10 bueno)
Alt 1: Alt 2:
Toque simple S/N - - X X
Alt 1: Alt 2:
Toque doble S / N Toque dos dedos Toque doble impreciso /i /i
Ll Ll
. Alt 1: Alt 2:
. - Presionar con
Presionary mantener S/N Toque multiple . ) — —
deslizamiento
Ll Ll
Presionar origen y toque Altl Alt2
Arrastrar S/N Toque origen y destino g ytoq — —
destino
L L
Presionar origen y toque Alt Alt2
Toque ligero S/N Toque origen y destino g ytoq i i
destino
L L
Toque origen y destino Presionar origen y toque Altl Alt2
Toque fuerte S/N q geny g y toq — —
fuerte destino
L L
Alt1l Alt2
Agitar S/N Toque tres dedos Deslizar con dos dedos — —
L L
Alt1l Alt2
Pellizcar S/N Barra Rueda — —
L L
Alt 1 Alt 2
Rotar S/N Balanza Arco — —
L L
Alt 1: Alt 2
Toque preciso S / N Toque con deslizamiento - | X
Ll

OBSERVACIONES (qué gestos te
han parecido mas interesantes,
cuales afiadirias, cuales son mas
dificiles de realizar...)
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