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Durante el afio 2020y 2021, tras la pandemia de
COVID-19 nos encontrabamos en una situacién de confi-
namiento. En ese contexto la musica se transformé, para
mi, en una forma de escape. Con audifonos y musica
fuerte lograba poner una pausa a lo que estaba hacien-
doy siempre me ayudaba a subir el animo, a despejar
mi cabeza y muchas veces, casi sin querer, terminaba
bailando. Se transformé en una especie de terapia que
formé parte importante de mi rutina diaria durante el
peak de la pandemia. Durante ese periodo reflexioné
mucho sobre el poder que tiene la misica en nuestro
estado de &nimoy la capacidad que tiene de hacer que

nos movamos casi involuntariamente.

Paralelamente comencé a interesarme cada vez mas en
el area interdisciplinaria entre disefio y salud. Esto pre-
sentaba nuevas alternativas para solucionar muchos de
los problemas que hoy se viven en el mundo de la salud.
Una de las oportunidades era investigar sobre las posibi-

lidades que presenta la musica en terapias. Me cuestio-

né ;de qué manera los efectos que produce la misica en
las personas se pueden utilizar a favor de la salud?.

Sin duda estos dos mundos podfan complementarse per-
fectamente a favor del tratamiento de ciertos pacientes.
Teniendo en cuenta las 2 principales caracteristicas, que
se rescataron sobre la musica: su efecto en lo emocional
y la estimulacion fisica, me hizo mucho sentido enfocarse
en rehabilitacion motriz. Esta es una practica en donde
se trabaja directamente la movilidad fisica, afectada por
alguna enfermedad o accidente, para lo que se necesita
de diferentes estimulaciones con el fin de ejercitary
recuperar los movimientos alterados o perdidos. A su

vez el proceso de rehabilitacion puede ser muy dificil y
frustrante para el paciente, por lo que la dimensiéon emo-
cional también juega un rol fundamental en ese proceso,
especialmente si la persona sufrié un evento traumatico
que lo Ilevé a esa situacion. Finalmente, se encuentra el
factor motivacional, realizar cualquier actividad con la
musica que mas nos gusta siempre se va a transformar en

algo mas entretenido y lidico.
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QUE
Instrumento sensorial de rehabilitacién fisica para sobrevivientes de ACV que utiliza

musica para estimular, guiary marcar los movimientos en el marco de terapia fisica.

PORQUE
Al sufrir un accidente cerebrovascular se debe movilizar la zona afectada para una co-
rrecta recuperacién. La mdsica, ademas de motivar por gusto, estimula el equilibrioy el

tono muscular mejorando la coordinaciény la propia conciencia del cuerpo.

PARA QUE
Para apoyar la etapa de rehabilitacion, potenciando la estimulacién necesaria para
recuperar el movimiento perdido o alterado, y a suvez motivar al paciente a través de la

interaccién con musica de su gusto.
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El accidente cerebro vascular (ACV) en Chile afecta a 130 personas por cada 100 mil ha-
bitantesy es la principal causa de discapacidad y la segunda causa de muerte en el pafs
(Riquelme, 2020). La incidencia en adultos jévenes menores de 45 afos ha aumentado
un 40% desde los 90 (Ibid). El ACV afecta de manera diferente dependiendo del grado
del accidente. Una serie de funciones fisicas y cognitivas pueden verse comprometidas
ya que el cerebro controla todo lo que hace el cuerpo, incluyendo el movimiento, habla,
visidbny emociones. Las secuelas que deja el accidente cerebrovascular pueden ser
bastante leves y los efectos s6lo temporales, o pueden ser mas graves y provocar dafios

duraderos (Bupa,2020).

Lo mas comn es que la persona afectada vea alterado su movimiento o pierda la fuerza
muscular en un lado del cuerpo. Comenzar con la rehabilitacién temprana permite que
tras un ACV, puedan generarse los cambios en el menor tiempo posible, estimulando
aspectos criticos, como la coordinacion y el equilibrio y de forma interdisciplinaria
(Riquelme,2020). Existe evidencia cientifica que demuestra que el entrenamiento tem-
prano del balance mediante ejercicios, uso de dispositivos y el entrenamiento de tareas

repetitivas ayuda en la recuperacién y la mejora de los movimientos afectados (Ibid).
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La etapa de la rehabilitacién puede ser un proceso muy
dificil para el paciente, es un evento traumatico, que
ocurre de manera inesperada, que ademas genera
mucha angustia y ansiedad, es por esto que el utilizar
estimulos que ademas de aportar en la rehabilitacién,
motiven al paciente y puedan generar un ambiente
mas amigable para trabajar, es sumamente importante

(Clinica Davila, 2021).

Por su parte, una de las mayores caracteristicas de la
musica es la facultad que tiene de generar movimientoy
hacer bailar a las personas a través de sus ritmos. Esto se
debe a la capacidad de sincronizar emociones, senti-
mientos y acciones. Se ha demostrado que escuchar una

pieza musical activa regiones del cerebro que inician los

movimientos necesarios para el baile (Conzalez,2020).
Ademas, moverse a través de la msica genera una toma
de conciencia sobre el propio cuerpo, respiraciéon y postu-

ra (Rosero-Martinez & Vernaza-Pinzén, 2010).

Asi, la musica desarrolla el sentido del ritmo, lo que
incide en la formacion fisica y motora, proporcionando
un mejor sentido del equilibrio, lateralidad y motricidad.
De esta forma el ritmoy la misica ayudan muy directa-
mente al desarrollo de logros psicomotrices (Barrios &
Gbémez, 2018). La motricidad hace énfasis en el dominio
que adquiere el individuo de manera consciente de

los desplazamientos de su cuerpo, de la coordinacién
motriz, del ajuste postural, del equilibrio, es decir de

sus habilidades motoras. Al utilizar mdsica, la atencién

del paciente se dirige al tema inducido por el ritmo o la
canciény, por lo tanto, la realizacién de movimientos o
percusiones corporales se facilitan en gran medida, la
coordinacion se activa y se desarrolla no sélo, por medio
de la repeticidn, sino haciendo variar el tipo de ejercita-

cién que se realizan (Barrios & Gémez, 2018).

Finalmente, la conexién entre musica y rehabilitacion se
puede generar gracias a las amplias posibilidades que
entrega el Disefno. Con las que se puede potenciar los
beneficios que entrega la musica, a través de sus ritmos
y melodias, para ponerlos a favor del paciente y sus

necesidades.
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Alolargo de la historia los diferentes ritmos han marcado hitos importantesy se han
ido incorporado a unsinfin de practicas en donde la musica juega un rol importante,
una de ellas es la medicina (Cutiérrez,2018). El concepto de ethos, nace en la Grecia
de la Epoca Clasica, segtin el cual la musica, en funcién del modo en que estuviera
compuesta, podfa provocar determinados comportamientos y atemperar el caracter. A
raiz de estoy teniendo en cuenta el abanico de sentimientos y actitudes que la musica
podia crear, surgirfa el término catarsis, refiriéndose a la posibilidad de sanar la enfer-
medad a través de la mdsica (Ibid). La musica es una herramienta que se ha utilizado
para sanar enfermedades, aliviar dolores y moderar los estados animicos, desde los
tiempos mas remotos . El uso se da por los numerosos beneficios de ésta, los cuales
actian sobre las funciones motoras, cognitivas, sociales, emocionales y psicolégicas del

paciente (Sanchez,2019).
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TONO MUSCULAR

“El tono muscular es la energfa potencial
de un masculo” (Mas,2016)

Cuando el masculo esté contraido, su
tono aumenta. La contraccién hace que
la articulacién quede fija, por lo que se
dificulta su movimiento. Sucede lo con-
trario cuando el misculo se encuentra
relajado. Para un orrecto y armonico
movimiento los musculos que se
contraeny los que se relajan tienen que
trabajar simultdneamente. (Mas,2016)

ATEMPO

Por medio de estudios y neuroimagenes, se ha podido
comprobar que al escuchar misica placentera se activa
una red de zonas cerebrales las cuales, a su vez, activan la
segregacién de dopamina. Como respuesta se obtiene la
inhibicion de estimulos aversivos o de dolor. Asi mismo,
la liberacion de dopamina en el cerebro potencia la
alerta, el procesamiento de informacién, la memoria,

el estado de animo, la concentracién y el aprendizaje
(Miranda,2017). Es poresto que el gusto sobre la musica
y el conocimiento previo de ésta es un factor importante
ala hora de utilizarla como herramienta. Las melodias
conocidas fomentan la concentraciény la memoria, por-
que al oirlas, se ven involucradas y se activan porciones
izquierdas, derechas, anteriores y posteriores del cerebro.
Asi mismo, se puede escuchar una canciony realizar ac-
tividades sin ningln problema, ya que ambas funciones

no compiten a nivel cerebral (Tobar, 2013).

A nivel fisiol6gico también se observan una serie de
efectos de la misica sobre las personas. Por ejemplo,

se genera una regulacion de las funciones orgénicas,
como las cerebrales, circulatorias, respiratorias, diges-
tivas, metabélicas y nerviosas, las cuales se pueden
manejar, acelerando o retardando, dependiendo del
tipo de mdsica, su frecuencia y ritmo. Actuando sobre
el sistema nervioso central y periférico, la misica puede
ser utilizada como sedante a través de la produccién de
péptidos y endorfinas induciendo la relajacién. Puede
también modular los niveles de dopaminay serotonina.
Finalmente, actia como una estimulacién del equili-
brioy del tono muscular, especialmente si se comple-
menta con algln tipo de baile, trabajando la coordina-
ciény mejorando la propia conciencia del cuerpo y del

espacio (Yanez, 2011).
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Al escuchar misica el cerebro se activa en distintas areas. En la siguiente
imagen (Figura 1), que pertenece a un estudio realizado por la Universidad de
Florida, se sugiere que la musica activa mas partes que cualquier otro estimulo

humano (Lara,2015).

El ritmojuega un rol muy importante a la hora de utilizar la misica para trata-

mientos y terapias. Es utilizado en el tratamiento de numerosas patologias fisi-
cas, con resultados muy positivos (Guitiérrez,2018). Se ha estudiado que puede
incluso determinar los ritmos circadianos del cuerpo. El Oxford English Dictio-

nary (1971), define ritmo como:“Movimiento marcado por la sucesion regular
de elementos débiles y fuertes, o bien de condiciones opuestas o diferentes”
Es decir, un flujo de movimiento controlado, sonoro o visual, producido por una

serie de diferentes elementos del medio en cuestion.

En muchas ocasiones se hace uso del metrénomo, instrumento que mide el
tiempo de una composicién musical y marca el modo exacto del compas. Se
utiliza en variadas terapias de diferentes enfermedades, ya que marca los ritmos
con precisiony claridad (Londofio,2021). En tratamientos de trastornos psico-
motores, el ritmo tiene un papel decisivo, ya que ayuda a mantener la coordina-

ciény el control motriz (Gutiérrez, 2018).

PARTES DEL CEREBRO AFECTADAS POR LA MUSICA

LA MUSICA ACTIVA MAS PARTES DE LA MENTE QUE NINGUN OTRO ESTIMULO HUMANO.

TONALIDAD

Cértex prefrontal

LETRAS

Lébulo temp ’ ; e Cértex motor

Area de Wernicke
Area de Broca

Cortex visual

Respuest

RITMO /4

onta 1/[]\1\('?’11(7‘

Cortex | izquierdo

Cerebelo derecho

propia. (University of Florida, 2015)

as emocionales
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BEAT

“Un pulso que se repite de forma
regulary constituye la base de un
patrén musical” (Ableton,s.f)

ATEMPO

Ahora bien, la relacién entre ritmo y movimiento fisico
recae en que cuando se escucha musica, se tiende a
percibir afinidades entre el sonido y el movimiento de
nuestro cuerpo. A esto se le conoce como “teoria motora
de la percepciéon’ (Tendencias21,2016). Estas relaciones
estan profundamente establecidas en nuestra cognicion,
por lo que seglin esta hipdtesis, al percibir algiin tipo de
ritmo se simula activamente el movimiento asociado
alas impresiones sensoriales que se estan tratando de
procesar. Por lo tanto, al escuchar mdsica, se genera una
imagen mental de un movimiento del cuerpo vinculado

ala produccion de ese sonido (ibid).

El ritmo de la musica que se utiliza al realizar actividad
fisica tiene una alta influencia en el rendimiento del in-
dividuo, esto debido a la predisposicién del ser humano

a sincronizar los movimientos al estimulo ritmico que

recibe. Dado lo anterior, se ha recomendado utilizar
ritmos entre 60-80 beats por minuto para entrena-
mientos y practicas de baja intensidad. Canciones de
110 2150 BPMs para actividades de intensidad mediay
170 2190 BPMs para actividad fisica de alta intensidad.
(TOP4Usports, 2021)

El ser humano tiene una tendencia innata e inconscien-
te de sincronizar sus movimientos corporales al ritmo
musical. A suvez la musica tiene la capacidad de actuar
como un factor capaz de focalizar la atencién de la
persona, aislandolo de otros factores externos existen-
tes. Consecuentemente se disminuye la percepcion de
cansancioy esfuerzo. Bajo esta misma linea, escoger la
musica a usar tiene también efectos ante la percepcion
del dolor.
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Gfeller (1988) comprobé la hipdtesis que plantea que
la musica favorita es capaz de ejercer un efecto mas
positivo sobre el rendimiento de una persona que con

91% DE 70 ESTUDIANTES.
musica no de su gusto. Para lo cual tomé a un grupo de

70 estudiantes, de los cuales el 91% afirm¢ haber tenido
mejor rendimiento fisico y menor sensacion de incomo-
didad fisica al realizar ejercicios con su musica favorita
(figura 2). En un estudio realizado por Mitchell y MacDo-
nald (2006 ) observaron que los participantes eligieron
una amplia gama de estilos diferentes, lo que sugiere

que los efectos de una pieza musical no son universales,

sino que dependen en asociaciones individuales. Por

otro lado, Krause, North y Hewitt (2015) sugieren que el
control sobre la eleccién de la musica en la escucha diaria

) . . Figura 2. Elaboracién propia en base a estudio por Gfeller (1988)
puede ser la razén de un mayor compromiso y mejora del

estado de dnimo.
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MOLECULAS DE AGUA EXPUESTAS A CANCIONES Y PALABRAS DISTINTAS

SINFONIA DE MOZART

2.3]
EFECTO DE LA MUSICA EN

EL CUERPO HUMANO

PAZ GRACIAS HEAVY METAL

Un experimento realizado por el cientifico japonés Masaru _ _
Imdgen 3. “Moléculas de agua” Adaptacion en base a imdgen de De Luca, 2017
Emoto, publicado en el libro “Mensajes del Agua’, demostrd

cémo las diferentes vibraciones de la misica condicionan la

forma del agua, por lo que al colocar distintos géneros mu-

sicales, el agua, a través de las vibraciones, generaba formas

totalmente distintas y las moléculas del agua, analizadas

en microscopios, presentaban también formas diferentes.

Teniendo en cuenta que nuestro cuerpo tiene mas del 60%

de aguay que nuestro cerebro tiene mas del 70% de materia

acuosa, Emoto plantea que la misica y sus ritmos tiene un

efecto sumamente profundo en el cuerpo humano, dada la

reaccion del agua ante las vibraciones (de Lucas, 2017).
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La aplicacién de la musica en el &mbito de la salud se conoce
como musicoterapia. Segln la definicién actualizada de la
Federacién Mundial de Musicoterapia (2011), es “el uso profe-
sional de la misicay sus elementos como una intervencién
en entornos médicos, educacionales y cotidianos con indivi-
duos, grupos, familias o comunidades que buscan optimizar
su calidad de viday mejorar su salud y bienestar fisico, social,
comunicativo, emocional, intelectual y espiritual. La investi-
gacion, la practica, la educacién y el entrenamiento clinico
en musicoterapia estan basados en estandares profesiona-

les acordes a contextos culturales, sociales y politicos”

En Chile existe la Asociacién Chilena de Musicoterapia
(ACHIM), la que cuenta con una comunidad profesional de
musicoterapeutas con diferentes especialidades. A pesar
de abarcar diversos ambitos dentro de la salud, como lo
son: actividades preventivas, atencién clinica (dificultades
cognitivas, de comunicacién, vinculares y emocionales,
manejo del dolory rehabilitacién (neuroldgicay motora) ,
esta Ultima es en la que se trabaja a menor escala

(Asociacion Chilena de Musicoterapia, s. f)

Teleton

J@’_ ASOCIACION

< Doy CHILENA DE
MUSICOTERAPIA

Un lugar donde se aplica este tipo de terapia para la
rehabilitacion tanto neurolégica como motriz, es en la
Teletdn, en el drea de Terapias Artisticas Creativas. A
través de la musicoterapia buscan entregarle a nifios y
jovenes, la libertad para entrar en su propio mundoy
descubriry crear desde sus propias experiencias con los
diferentes elementos musicales: sonido, ritmo, melodia
y armonia, los cuales facilitan y promueven la comunica-

cién, relacion, aprendizaje y movimiento (Teletén,2017).
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El musicoterapeuta, Sergio Hazard, cuenta en una entrevista personal (2021), su ex-
periencia trabajando en la Teletén, donde creé el programa “Musicoterapia y Tecnolo-
gia Musical” enfocado en la neurorehabilitacion. Explica cémo la misica es capaz de
estimular al cerebro, a través de la integracién auditivo-motora, la que hace que éste se
sincronice con estimulos externos, por ejemplo el sonido de un click. En el caso del par-
kinson, por ejemplo, se utiliza la estimulacién ritmica-auditiva para ayudar a mejorary
rehabilitar la marcha, esta técnica se trabaja con metrénomoy musica significativa para
el paciente. Hazard, como tecnélogo en sonido, es capaz de manipular la informacién
sonoray variar la velocidad mediante un software de sonido sin cambiar el pitch de la
cancion, es decir, la cancién no se percibe de manera alterada. Esto se hace para ajustar
el tempoy la velocidad de la cancién, a la cadencia y tempo de la persona.

a técnica ritmica-auditiva es capaz de estimular la marcha del paciente. Al escuchar
informacion ritmica, el cerebro hace una sincronizaciéon con el estimulo externo y logra
omitir el estimulo motor danado, producto de la enfermedad, por lo que el paciente es
capaz de conectar con el movimiento y de caminar a ritmo. Hazard destaca la im-
portancia de acompafar estas técnicas con musica significativa de la persona, ya que
juega un rol muy importante en la motivacion y adherencia al tratamiento. “Lo técnicoy

funcional tiene que ir siempre acompanado de lo emocional”.
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Por otro lado, el musicoterapeuta, menciona la terapia
VibroacUstica, la cual trabaja con vibraciones de baja fre-
cuencia. Esta terapia ha sido utilizada en la Teletén, espe-
cialmente en personas con espasticidad. Se trabaja con la
vibracién del sonido para estimular el tono muscular. Este
tipo de terapia utiliza transductores, los cuales transfor-
man el voltaje eléctrico, el sonido, en vibraciones mecani-
cas. Esas vibraciones no son necesariamente audibles para
las personas, pero si generan una sensacion kinésica de la
vibracion, la cual puede llegar muy profundo al sistema a

nivel celular.

Por Gltimo, Hazard, se refiere a la tecnologfa Sound Beam

(Haz de Sonido). Esta tecnologia consiste en un dispositivo
del cual sale un haz de ultrasonido, no visible, por donde al
pasar la mano se genera un sonido. El cual va cambiando al

mover la mano a través de la zona del haz.

“LO TECNICO Y FUNCIONAL TIENE
QUE IR SIEMPRE ACOMPANADO
DE LO EMOCIONAL”

- Sergio Hazard, 2021
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El accidente cerebro vascular (ACV) es definido por la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) como:

“Un sindrome clinico de desarrollo rapido debido a una perturbacién focal de la
funcion cerebral de origen vasculary de mas de 24 horas de duracién”.

(Como se citd en Minsal,2015)

El mas frecuente, es el accidente vascular isquémico, con un 80% de prevalencia. En
Chile ocurren 130 casos de ACV por cada 100 mil habitantes y es la principal causa de
discapacidad, razon por la que desde el 2013 se encuentra incorporado en el programa

GES (Riguelme, 2020).

La Clinica Mayo (2022) explica la ocurrencia de un ACV isquémico cuando se interrum-
pe o se reduce el suministro de sangre a una parte del cerebro, por bloqueo o estre-
chamiento de los vasos sanguineos, impidiendo que el tejido cerebral reciba el oxige-
noy los nutrientes que necesita. Esta reduccién de flujo sanguineo se conoce como
isquemia. Dado lo anterior, las células cerebrales comienzan a morir en minutos. Los
vasos sanguineos se bloguean o se estrechan debido a la acumulacién de depdsitos de
grasa o de codgulos sanguineos u otros desechos que se desplazan por la sangre (con

mas frecuencia desde el corazén) y se alojan en los vasos sanguineos del cerebro.
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69

CASOS DIARIOS DE ACV EN CHILE ACCIDENTE VASCULAR ISQUéMICO

Figura 3. Elaboracion propia (Minsal, 2017)

80%

INCIDENCIA DEACV ISQUéMICO

Figura 4. Elaboracion propia (Riquelme, 2020) Figura 5. Elaboracion propia (Clinica Mayo, 2021)
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2.5
FACTORES DE RIESGO

DE CONTRAER ACV

Segln la Mayo Clinic (2022) existen ciertos factores
que se asocian a un mayor riesgo de sufrir un acciden-
te cerebrovascular, dentro de los cuales se encuentran

los siguientes:

Las personas de 55 afos 0 mayo-
res corren un riesgo mas alto de

sufrir un accidente cerebrovascu-
lar que las personas méas jévenes.

RAZA O ETNIA

Las personas afroamericanas

e hispanas corren un riesgo

mas alto de sufrir un accidente
cerebrovascular que las personas
de otras razas o etnias.

Los hombres corren un mayor
riesgo de sufrir un accidente
cerebrovascular que las mujeres.
Por lo general, las mujeres son
mayores cuando tienen acciden-
tes cerebrovasculares, y tienen
mas probabilidades de morira
causa de ellos que los hombres.

HORMONAS

El uso de pildoras anticonceptivas
o terapias hormonales que inclu-
yen estrégeno aumenta el riesgo.
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Un accidente cerebrovascular puede causar discapacidades
temporales o permanentes, seglin cuanto tiempo el cerebro
carece de flujo sanguineoy qué parte fue afectada. Entre las
complicaciones descritas por la Mayo Clinic (2022) se inclu-

yen las siguientes:

PARALISIS O PERDIDA DEL
MOVIMIENTO MUSCULAR

Posibilidad de quedar paralizado de
un lado del cuerpo o perder el control
de ciertos masculos, como los de un
lado de la cara o de un brazo.

PROBLEMAS EMOCIONALES

Se puede tener mas dificultad para
controlar las emociones, y posibili-
dad de sufrir depresién

DIFICULTAD PARA
HABLAR O TRAGAR

Puede afectar el control de los
musculos de la bocay la garganta,

dificultando hablar con claridad, tra-

gar o comer. También puede alterar
el lenguaje, lo que incluye hablar o
entender el habla, leer o escribir.

DOLOR

Posible presentacion de dolor, en-
tumecimiento u otras sensaciones
inusuales en las partes del cuerpo
afectadas por el ACV

PERDIDA DE MEMORIA O
DIFICULTAD PARA PENSAR

Posible manifiesto de un grado
de pérdida de memoria. Se
puede tener dificultades para
pensar, razonar, opinary com-
prender conceptos.

CAMBIOS EN LA CONDUCTAYEN LA
CAPACIDAD DE CUIDADO PERSONAL

Posibilidad de volverse mas retrai-
do, y necesidad de ayuda conel
aseo personal y las tareas diarias.
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Imagen 4. “Rehabilitacion fisica” Pexels, 2.

021
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2.6
REHABILITACION FiSICA TRAS UN ACV

Dado que el cerebro controla todo lo que ocurre en nuestro cuerpo, un accidente
cerebrovascular puede causar una discapacidad permanente (Medlineplus,2021). Es
por eso que es fundamental comenzar con la estimulacién y rehabilitacion temprana.
Como lo menciona la Clinica Mayo (2019) el objetivo de la rehabilitacion por accidente
cerebrovascular, busca ayudar al paciente a recuperar las habilidades y capacidades que
se perdieron cuando éste afect6 parte del cerebro. Se encarga de que la persona pueda
reincorporarse a sus actividades diarias, que pueda ayudar a recuperar la independencia

y a mejorar la calidad de vida del paciente.

La recuperaciony ejercitacién de la motricidad es sin duda uno de los pasos fundamen-
tales y de mayor esfuerzo para el paciente, dado que no solo se ve afectada la fuerza
muscular, sino también el equilibrio y la coordinacién, dificultando altamente el control

de los movimientos corporales. (Arias, 2009)
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ACTIVIDADES FISICAS COMUNES

La rehabilitacién de un ACV implica un reconocimiento de la parte del cuerpo
o del tipo de capacidad afectada. Lo anterior definird el plan de tratamiento
fisico. Dentro de las actividades fisicas, las mas comunes que se realizan

incluyen (Mayo Clinic, 2019):

Ejercicios de motricidad, pueden ayudar a mejorar la fuerza musculary la coordinacion.

Entrenamiento para la movilidad, muchas veces se utilizan ayudas como: un andador, bastones,
unasilla de ruedas o una tobillera.

Terapia inducida por restriccion, se restringe una extremidad no afectada mientras se practica el
movimiento con la extremidad afectada para ayudar a mejorar su funcion.

Terapia de amplitud de movimiento, ciertos ejercicios y tratamientos pueden aliviar la tensién
muscular (espasticidad) y ayudar a recuperar la amplitud de movimiento.
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Es sumamente importante comenzar con la rehabilitacion

lo antes posible, ya que cuanto antes comience, existe una
mayor posibilidad de recuperar las habilidades y destrezas
alteradas y/o pérdidas. La evolucién de la recuperacién de un
ACV generalmente sigue una curva ascendente de pendien-
te progresivamente menor. Un paciente con recuperacion
favorable muestra una mejorfa mayoritariamente durante los
primeros meses (Arias,2009). Lo mas comin es comenzar con
la rehabilitacién de un ACV entre las 24 a 48 horas después,

durante la estancia en el hospital (Mayo Clinic, 2019).

La rehabilitacién tendrd una duracién que dependerd de
factores como la gravedad del ACV'y las complicaciones
relacionadas. En ese sentido, varia en cada paciente. Si bien
algunas personas logran recuperarse en el corto plazo, la gran
mayoria toma meses e incluso anos después del accidente ce-
rebrovascular. El plan de rehabilitacién va cambiando durante
la recuperacion del paciente, a medida que se van adquirien-
do nuevamente las habilidades perdidas . Para este tipo de
rehabilitacion, como en muchos otros, es necesario trabajar
con un equipo integral de profesionales. Estos equipos se
conforman generalmente de: médicos, personal de enferme-
ria de rehabilitacion, kinesi6logos, terapeutas ocupacionales,
fonoaudidlogos y Psicélogos (Mayo Clinic, 2019).

1

PERIODO

AGUDO

Etapainicial desde que ocurre

el ACV, suele ser el tiempo en el
que el paciente permanece en
cama. Tienen un riesgo alto de
desarrollar complicaciones deri-
vadas de su lesion cerebral.

El objetivo inicial es la estabiliza-
cion clinicay el tratamientoy la
prevencion de complicaciones.

ETAPAS PRINCIPALES EN LA REHABILITACION DE ACV

2

PERIODO
SUBAGUDO

Etapa inicial desde que ocurre

el ACV, suele ser el tiempoenel
que el paciente permanece en
cama. Tienen un riesgo alto de
desarrollar complicaciones deri-
vadas de su lesion cerebral.

El objetivo inicial es la estabiliza-
cion clinicay el tratamientoy la
prevencion de complicaciones.

PERIODO
DE ESTADO

Etapainicial desde que ocurre

el ACV, suele serel tiempo en el
que el paciente permanece en
cama. Tienen un riesgo alto de
desarrollar complicaciones deri-
vadas de su lesion cerebral.

El objetivo inicial es la estabiliza-
cién clinicay el tratamientoy la
prevencién de complicaciones.

Figura 6. Elaboracion propia en base a un estudio por Alberdiet al., 2009
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FACTORES INFLUYENTES EN LA RECUPERACION iNDICES DE RECUPERACION DE UN ACV

Las capacidades que podré recuperar el paciente y el tiempo

que demorara en eso, no se puede precisar. Depende de una Se recupe
. . . completo
serie de factores que influyen directamente en el proceso. Los TR

factores son (Mayo Clinic,2019):

raclones menores

Fisicos, determinados por la gravedad del ACV en términos de efectos
cognitivos y motores.

EMOCIONALES, el estado animico, la motivacion, y la capacidad para reali-
zar actividades de rehabilitacién fuera de las sesiones de terapia.

SOCIALES, el apoyo del circulo cercano del paciente, familiares y amigos.

TERAPEUTICOS, comienzo temprano de la rehabilitacién integral.
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Imdgen 5. “Toc
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COORDINACION 0JO-MANO

La coordinacién ojo-mano o visomotriz, es definida como ’la
habilidad que permite realizar actividades en las que se utili-
za simultanea e integralmente los ojos y las manos” (CogniFit,
2016). Esta es una habilidad cognitiva que se suele ver muy
afectada tras un accidente cerebrovascular, ya que requiere de
coordinacion para poder guiar los movimientos de la mano
de acuerdo a estimulos visuales. La ejercitacion de esta habi-
lidad, es sumamente importante para reintegrar al paciente

a sus actividades diarias, ya que casi todas ellas requieren de

coordinacién éculo-motora (ibid).

El cerebroy sus conexiones neuronales se fortalecen hacien-
do uso de las funciones que dependen de él, dada la plastici-
dad cerebral. Por lo que la rehabilitacién ojo-mano se centra
en la repeticion frecuente de ejercicios que requieran el uso

simultaneo de los ojos y las manos, de esta manera las cone-
xiones cerebrales implicadas en esta accién se fortaleceran e

iran mejorando gradualmente. (CogniFit,2016)
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ESPASTICIDAD

“Masculos tensos y rigidos. También

se puede llamar tension inusual o
aumento del tono muscular”
(MedlinePlus, 2019)

ATEMPO

En algunos pacientes con accidente cerebrovascular se desarrollan ciertas disfunciones
musculares, en la fase inicial las extremidades afectadas estan muy flacidas o con muy
poco tono muscular, pero dias después de aparecer la paralisis se produce un aumen-
to progresivo del tono de los misculos que conocemos como espasticidad (Manjén,
2021). La espasticidad es un tono muscular incrementado, involuntario y dependiente
de la velocidad que causa resistencia al movimiento. Esta puede ser dolorosa y debili-
tante (Moroz,2017). Este problema afecta entre el 20% y el 40% de los pacientes que
sufrieron un ACV (Manjon, 2021). La espasticidad del flexor (musculo del antebrazo
que flexiona los dedos), es comtn en las manos y las munecas de los pacientes con
algln grado de paralisis. Se recomienda que estos pacientes realicen frecuentemente
ejercicios de amplitud de movimiento, para evitar que aparezca una contractura de

flexion (Moroz,2017).
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En kinesiologia se utilizan diversos métodos de evalua-
cién funcional para poder proponer objetivos especi-
ficos de terapia a cada caso en particular. Para esto se
disefian pautas de tratamiento personalizado segln

el estado de discapacidad de cada paciente (Gémez et
al., 2009) .Se comienza por registrar la condicion del
paciente al inicio de la rehabilitacién, para realizar el
pronostico de ésta y poder comparar con los resultados
al final del proceso, asi evidenciar la evolucién de lo

trabajado con el paciente (Arias,2009).

La forma de medicion dependera del déficit a tratar, ya
que cada uno tiene una serie de tests y escalas espe-
cificas que permiten registrar de manera objetiva la
situacién del paciente en cada momento, facilitando

la observacién de cambios evolutivos. Una escala de
medida o escala de valoracién es el conjunto de reglas o

modelos desarrollados para la asignacién de nimeros

a los valores de las variables (Gallardo,2013). Las escalas
de valoracién funcional constituyen una de las princi-
pales herramientas de diagnéstico en rehabilitacion.

En el caso del ACV, se suele recomendar el uso de una
escala de valoracion global de déficit neuroldgicos junto
con una escala de valoracién de Actividades de la Vida
Diaria, sin embargo dependera de la funcién que se
necesite tratar o medir, el tipo de escala que se utilizara
(Arias,2009). No solo se utilizan escalas estandarizadas
para medir la evolucion de los pacientes, sino que mu-
chas veces se miden variables que son directamente
observables, como: grados de movimiento, distancia
en centimetros, tiempo en recorrer una distancia,
velocidad de movimientos y cantidad de movimien-

tos simultaneos (Gallardo, 2013).



34 | PROYECTO DE TITULO PAZ ALEMANY

ATEMPO

Imdgen

sicoterapia” Redazione, 2022

210
MUSICA EN LA NEUROREHABILITACION

Utilizar terapias no farmacolégicas ayuda a disminuir la ansiedad de los pacientes.
Ademas puede reducir la duracién de la estancia hospitalaria y el estrés de la situacion;
es por esto que la posibilidad de usar la musica en la rehabilitacién de pacientes con
ACV, podria contribuir al reducir la ansiedad y estrés y estimular la recuperacion tanto
motriz como cognitiva. Distintos estudios brindan informacién sobre como se puede
beneficiar a los pacientes desde una etapa temprana de la recuperacién a través del uso

de la musica. (Pdjaro-Mojica et al., 2019)

La musicoterapia aplicada a la neurorrehabilitacidn se centra en el efecto que posee la
musica sobre el funcionamiento cerebral, por lo tanto, sobre el estado emocional, la
motivaciény el comportamiento de la persona. Gracias a ese efecto que tiene la misica
en el cerebro existen algunas técnicas e intervenciones con mdsica utilizadas con este
tipo de paciente. Para estos casos es fundamental involucrar al paciente de forma activa
con la musica, para la reeducacién y/o recuperacion de las habilidades funcionales,

al estimular la neuroplasticidad. Se ha demostrado que el sistema motor se acopla al
estimulo ritmico externo y anticipa en forma casi instantanea el préximo paso. De esta
forma, el largo de paso, la cadencia, la velocidad y el equilibrioy la coordinacién entran

en sincronia con el pulso del cronémetro o la mdsica (Pfeiffer,2019).
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Hoy en dia el Disefno esta cumpliendo un fuerte rol en

el sector de la salud. La industria de los dispositivos mé-
dicos se ha convertido en las dltimas décadas en una de
las mas sélidas y con mayor crecimiento anual. El Disefio
se preocupa de solucionar y/o mejorar las necesidades
tanto de los pacientes, como el personal médico, de
hecho, es éste punto el cual le entrega valor al aporte del
Disefno en la salud: el enfoque en el usuario. (Macias et
al., 2016). El Disefo centrado en el usuario comienza por
las necesidades y deseos de las personas, por lo que im-

plica una amplia etapa inicial de observacién, conversa-

ciones, investigacion y colaboracién.(Ku & Lupton, 2020).

Através de los distintos campos del Disefio se realizan
diferentes intervenciones en la medicina, por ejemplo el

Disefno industrial aporta al desarrollo de equipos, dispo-

sitivos e instrumental médicos, con un enfoque multi-
disciplinario, disciplinas como la estética, los habitos de
uso, la incorporacién de nuevas tecnologias, materiales y
procesos productivos. Dado que el proceso de Disefio sir-
ve no solo para generar productos médicos més adecua-
dos, sino también como un espacio de comunicacién e
integracion de los diferentes usuarios; el Disefio juega un
rol fundamental en el avance de la medicina. El enfoque
multidisciplinario considera las necesidades de usuarios
directos e indirectos: los pacientes, personal médicoy
asistencial, ingenieros y aquellos relacionados con el
proceso productivo. (Macfasetal., 2016)
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“Es el disefio de productos o servicios que son accesibles y usables por la mayor
cantidad de usuarios razonablemente posibles ... sin la necesidad de adaptaciones o
disefo especializado.” (British Standards Institute, 2005)

El disefio inclusivo enfatiza la contribucién que hace la comprensién de la diversidad de
los usuarios para informar estas decisiones y, por lo tanto, para incluir a tantas per-
sonas como sea posible. La diversidad de usuarios cubre la variacion en capacidades,
necesidadesy aspiraciones. El disefio inclusivo se centra en la diversidad de personas

y el impacto de esto en las decisiones de disefio. No comprender correctamente a las
personas puede dar lugar a productos que causen frustracion y exclusion innecesarias

(University of Cambridge, 2017).

Disenar en el ambito de la salud requiere pensar en la interaccién de multiples
usuarios, ya sean pacientes, médicos, personal de enfermeria, terapeutas, familiaresy
amigos de los pacientes, entre otros. Como se encuentran muchos actores involucra-
dos en este contexto se deben de tomar en cuenta la existencia de diferentes niveles

de capacidadesy condiciones a la hora de disefar.

ATRIBUTOS
Fisicos

CAPACIDADES

FUNCIONALES

Figura 7. Elaboracion propia (Keates et al., 2003)
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Los resultados del estudio proponen que el uso de la mdsica
para fines de rehabilitacion motora, en pacientes sobrevi-
vientes de ACV, puede aportar desde varias aristas. Por un
lado, se demuestra el afecto emocional que produce. Escu-
char musica de su gusto genera diferentes emociones capa-
ces de estimular la motivacion, y por consecuencia mejorar la
disposicidn para realizar las actividades o ejercicios nece-
sarios. Por otro lado, estan las reacciones neuroldgicas ante
los ritmos musicales, los cuales pueden producir estimulos

motores, activando la movilidad y coordinacion.

Disminuye sensacién
de esfuerzo

Estimula la coordinacién

Aumenta la motivacion

Estimula el movimiento

OPORTUNIDAD

DE DISENO

Requiere ejercitar
movimientos afectados

Requiere ejercitar
la coordinacion

Puede generar frustracion

Necesario para recuperar
las habilidades perdidas

Figura 8. Elaboracion propia, 2022
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QUE
Instrumento sensorial de rehabilitacion fisica para sobrevivientes de ACV que utiliza

musica para estimular, guiary marcarlos movimientos en el marco de terapia fisica.

POR QUE
Al sufrir un accidente cerebrovascular se debe movilizar la zona afectada para una co-
rrecta recuperacién. La mdsica, ademas de motivar por gusto, estimula el equilibrioy el

tono muscular mejorando la coordinaciény la propia conciencia del cuerpo.

PARA QUE
Para apoyar la etapa de rehabilitacion, potenciando la estimulacion necesaria para
recuperar el movimiento perdido o alterado, y a su vez motivar al paciente a través de la

interaccién con musica de su gusto.
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OBJETIVO GENERAL

Desarrollar un producto complementario a la rehabi-
litacion fisica de pacientes afectados por accidentes
cerebrovascular. A través de la musica se busca estimular
el movimiento, guidndolo por medio del ritmo, y a su
vez, incentivar la motivacion del paciente a través de la

interaccién con musica de su propio gusto.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

Reconocer el procesoy las etapas de rehabilitacion iov: Visualizacion de la informacién a través de
fisica de pacientes con ACV. esquemasy graficos.
Desarrollar e iterar el disefio del producto y sistema de iov: Prototipo funcional

funcién, mediante prototipado.

Constatar la efectividad del dispositivo disefiado, con iov: Resultados de los testeos.

diferentes pacientes y kinesiélogos a través de testeos.

Evaluar la viabilidad de la implementacion iov: Plan de negocios tentativo
del proyecto.
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A TEMPO consiste en un dispositivo modular que funciona al
conectarse a una fuente de musica de manera inaldmbrica.
El ritmo de la cancidn, elegida previamente por el paciente,
enciende aleatoriamente la luz de los distintos médulos,
indicando que se tiene que tocar el médulo encendido.
Genera una rutina de movimientos repetitivos a través de la
melodia. De esta forma se ejercita la coordinacién, el tono
musculary el movimiento que se genera dependiendo de la
posicion de los médulos. La disposicion y cantidad de éstos

serd determinada por el kinesidlogo.

Através de una aplicacion, vinculada al dispositivo, se podra
manejary controlar los diferentes aspectos del producto.
Ademaés de registrar los avances y actividad del paciente.

Imagen 8. Elaboracion propia, 2022
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Genera un ejercicio, adecuado a las necesidades del usuario

objetivo, a través del ritmo de la musica.

El disefio modular, del dispositivo, permite adaptabilidad a
los avances del paciente, permitiendo controlar la dificultad
del ejercicio cambiando la cantidad de médulos, la posicién

de éstos, y seleccionando canciones segln cantidad de BPM.

Motiva e incentiva al paciente al utilizar canciones de su

propia seleccién.

Entrega visibilidad de los avances y progresos del paciente a

través de la aplicacion.

La posibilidad de disponer los médulos en distintas posicio-

nes permite versatilidad en los ejercicios.
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El usuario objetivo es un adulto que sufrié un accidente
cerebrovascular isquémico, y que por consecuencia quedo
con secuelas de movilidad. Dada la dificultad de mover
un lado de su cuerpo tiene que ejercitar coordinaciény
motricidad para poder recuperar funciones primordiales.
El paciente al enfrentarse a este evento se vio afectado
emocionalmente, por lo que se le hace muy dificil man-
tener una actitud positiva y perseverante durante todo el
proceso. Tras la lesion tiene que realizar rehabilitacion in-
tegral , comenzando progresivamente desde el hospital,

para después seguir en un centro de rehabilitacion.

El usuario secundario serd quien administre el disposi-
tivo. Teniendo en cuenta que serd utilizado para reha-
bilitacion, el kinesiélogo a cargo del tratamiento, serd
quien lo utilizard como herramienta dentro de la rutina
creada para el paciente. Se genera una interaccion entre
el kinesidlogo, quien entrega y administra el producto, y

el paciente, quien utilizay ejercita a través de él.
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LUGARES
PERSONAS

USUARIOS

Paciente
ACV

Medico kinesiologo
Oliite Terapeuta
especialistas p

Gl Psicologo

pacientes g
Caca Amigos Familia Comsullia
kinesi6logo

Hospital Centro de

o clinica rehabilitacion

A continuacién se puede observar un diagrama con los acto-

res que rodean el contexto del paciente. En los tres circulos
internos se pueden apreciar las personas, y en el externo los

lugares, espacios e instituciones.
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éQUé PIENSAY SIENTE?

Siente que ha sido un proceso muy largo y dificil emocionalmente.
Piensa que los ejercicios, que le hacen, se vuelven mondtonos después de un tiempo.

A veces piensa que ya no se va a recuperar.

¢QUE ESCUCHA? Otras veces piensa que tiene que ser persistente ¢QUE VE?

para ver resultados.

A Familiares y amigos constantemente

Al resto de las personas realizando actividades
déandole animo.

cotidianas que él no puede hacer.
A su kinesiologo utilizando siempre los mis-
mos implementos para la terapia.

Alos especialistas entregando nueva infor-

maciény planes a seguir.

Que tiene que perseverar en la rehabilitacion PACIENTE ACV
para progresar.

A otros pacientes en el centro de
rehabilitacion.

éQUé DICEY HACE?

Dice hacer todos los ejercicios que le dejan para realizar en su casa.
No siempre hace los ejercicios que le dejan.

¢QUE LO FRUSTRA? ¢QUE LO MOTIVA?
No percibir avances. La posibilidad de recuperar o mejorar los movimientos alterados.
Dificultad en realizar algunas tareas comunes por la movilidad reducida. Poder realizar actividades cotidianas de manera auténoma.
No poder realizar los ejercicios correctamente. No tener limitaciones fisicas que le impidan llevar una vida normal.

Figura 10. Elaboracion propia en base a entrevistas y observaciones, 2022.
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REQUERIMIENTOS DE DISENO

El dispositivo a disefiar debe cumplir con una serie de
requerimientos de disefo, los cuales responden a las

necesidades de cada usuarios.

PACIENTE

® Que los médulos tengan una forma ergonémica

0 Que tenga la posibilidad de escoger la cancion para el ejercicio
0 Que tenga una forma de registro de actividad realizada y avances
é Que permita adaptar la velocidad de las luces

®  Quelos mddulos no se muevan al tocarlos durante el ejercicio

KINESIOLOGO

® Quelos médulos sean inalambrico
©®  Que tenga una forma de registro de actividad realizada y avances
©® Quetenga la posibilidad de agregar mas médulos

é Que se pueda controlar la velocidad de las luces para adaptarlo al nivel
- del paciente

©®  Que sea facil de usar
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310
CONSIDERACIONES DE DISENO

DISPOSITIVO

FUNCION

® Marcarel ritmo de la musica con luz
®  Entregar versatilidad en los ejercicios

Adaptabilidad al avance del paciente

®  Permitir una facil distincion de las luces encendidas

Medicién de los toques del paciente en cada médulo

MATERIALIDAD

° Facil de limpiar

O Translicido

0 Amigable al golpe del paciente
0 Resistente al golpe

®  Baseantideslizante

USUARIO

® Paciente- Poder escoger la cancién

é Paciente y profesional- Motivante para el paciente

© Pacientey profesional- Adaptable a la velocidad

: del paciente

©®  Profesional- Poder controlar los elementos variables
(cantidad médulos, velocidad musica)

ESTETICA

® Texturaadecuada

é Colores de la linea grafica

©®  Elementos distintivos de la marca

®  Profesional

FORMA

° Ergonémico

0 Posibilidad de uso para manosy pies

O Posibilidad de acoplar los médulos

O Tamafio necesario para incluir las luces en su interior
; Médulos inaldmbricos

uso

4 Facil comprension

O Necesidad de carga de bateria

O Libertad en la disposicion de los modulos
0 Control desde la aplicacién
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APLICACION

FUNCIPON USUARIO
Entregar informacion sobre el avancey recorrido Pacientey profesional- Poder ver el registro de los avances
del paciente y de los ejercicios ya realizados
Seleccionar la musica a usar Pacientey profesional- Poder seleccionar los niveles,

musica velocidad y médulos.
Escoger la cantidad de médulos a usar

Profesional- Poder revisar los perfiles de sus pacientes
Seguimiento de la actividad

GRAFICA uso
Clara Simple y facil
Facil de leer Intuitivo
Representativa de la identidad visual del producto Pocos pasos

Amigable a las necesidades de ambos usuarios
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La rehabilitacién para un paciente que sufrié un ACV,
como ya se menciond anteriormente, debe de comenzar
lo antes posible. Sin embargo hay que considerar que to-
dos los pacientes quedan en estados diferentes, depen-
diendo de la gravedad del ACV. Teniendo eso en cuenta
se podria comenzar a utilizar A TEMPO en pacientes en
el periodo de hospitalizacién, si su estado lo permite.
Aun teniendo esa posibilidad, el grueso de la rehabili-
tacién se realiza posteriormente a la hospitalizacion, en
centros especializados, consultas de kinesiologia, o en
los mismos hospitales en la seccion de rehabilitacién. En
ese sentido, el dispositivo se utilizard mayoritariamente

en centros y consultas de kinesiologfa.

Considerando que muchas personas optan por un
tratamiento a domicilio, A TEMPO podra ser adquirido
directamente por kinesiélogos o terapeutas, para sus

consultas en casa. Asi mismo, esté la posibilidad de ser

adquirido por el paciente, en caso que el profesional
tratante le deje los ejercicios como tarea para que realice
durante la semana de manera independiente y supervi-

sado a través de la app.

Como cada caso es diferente, el dispositivo se podra uti-
lizar en diferentes etapas de la rehabilitacién y el tiempo
que sea necesario. La extension de la rehabilitacién fisica
va a variar dependiendo de la gravedad de cada caso, sin
embargo estd estudiado que el 95% de los pacientes al-
canza su mejor nivel de recuperacién funcional dentro de
las 13 primeras semanas, el 80% lo habra hecho dentro
de las primeras seis (Moyano,2010). Estavelocidad de re-
cuperacién funcional depende de la severidad inicial del
ACV, siendo mas lenta mientras mayor sea la severidad
inicial. Existe consenso en que la recuperacién funcional
global ocurre dentro de los primeros 6 meses desde el

inicio del accidente (ibid).
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PROCESO DE REHABILITACION DE ACV

A continuacién se puede observar un esquema del proceso
de rehabilitacion fisica de un paciente de ACV, y en qué
etapa se comenzaria a utilizar el dispositivo disefiado. El
esquema muestra un proceso estandarizado, ya que éste

puede variar dependiendo el caso de cada paciente.

Sedaelalta
hospitalaria

ACCIDENTE

CEREBROVASCULAR DiA2
ES TRATADO

La rehabilitacion
comienza
paulatinamente

Recuperacion de un
ACV menor termina.
Recuperacién de un
ACV masivo continta.

Terapia ambula-
toria continda

3 MESES 6 MESES 2ANOs
La recuperacién mas La marcha mejora Extremidades
rapida ha ocurrido comienzan a mejorar

Figura11: Etapas de la rehabilitacion de ACV, elaboracion propia en base a estudio de Dahlgren, 2020






4.PROCESO
DE DISENO
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Para este proyecto se tomo la decisién de trabajar bajo
la metodologia Double Diamond. Creada el 2004 por
Design Council, es una metodologia que consiste en

4 fases.. El primer diamante engloba las etapas de
descubrimiento y definicién, y sirve para entender, en
vez de asumir, cudl es el problema u oportunidad. Para
ello es necesario hablar e invertir tiempo con la gente
involucraday a la que le afecta. El segundo diamante
incluye las fases de desarrolloy entrega. Aqui se trata de
proporcionar soluciones al problema, co-disefiando con
las personas involucradas, probandose iterandolas hasta

llegar a la mas adecuada (Design council, 2004).

Se eligi6 esta metodologia por su estructura doble,
donde la primera mitad se enfoca en la investigacién y

la segunda mitad en el disefio. Dado que el proceso de

titulacion consta de 2 semestres, es asociable la meto-
dologia del doble diamante al proceso del desarrollo de
este proyecto. Es importante a lo largo de todas las fases
buscar los puntos claves, no obvios, que haran cobrar sen-
tido, funcionalidad y creatividad al resultado final. Ade-
mas esta metodologia al contar con fases divergentesy
convergentes, permite etapas de blsqueda amplias para
luego poder acotar segtin los resultados, de igual forma
ala hora del proceso creativo, en donde es crucial tener
etapas en donde se experimentan todas las soluciones

posibles, para luego ir acotando a la mejor opcidn.
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METODOLOGIA DOBLE DIAMANTE

° DESCRIBIR DEFINIR °

Investigacion Andlisis

PROBLEMA
Tema de interés Oportunidad Definiden
de disefio problema

® Exploracion ® Analisis
! temas de interés . investigacion
é Levantamiento ® Trabajo
- deinformacién . decampo
® Primera definicion ® rormulacion

del proyecto

DESARROLLAR

Ideacion

® Redefinicion

® Testeo

® Propuesta

ENTREGAR °

Implementacion

SOLUCION

Prototipos Producto
final
® Definicién
: comercial
® Testeo

@® Propuesta formal

Figura12: Metodoloia doble diamante, elaboracion propia (Design Council, 2019)

*Para mas detalles revisar anexo
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4.2
REFERENTES

OMNIPHONE

“Instrumento, para musicotera-
pia,de umbral muy bajo. CGracias
a su tecnologfa de deteccion
tactil, la simple proximidad de
una mano comienza a disparar
un sonido.” (Omniphone,2020)

Este producto fue rescatado por
la tecnologia que utiliza para
generar sonido a través del mo-
vimiento de las manos por sobre
el instrumento. Ademas por la
utilizacion integral de luz, sonido
y movimiento.

DROPLABS

“Zapatillas que buscan simular

la experiencia de sentir las dife-
rentes vibraciones que uno siente
cuando asiste a un concierto

o fiesta pero haciendo que la
funcién bluetooth sea la que nos
haga sentir esto”” (Ruiz,2020)

De las zapatillas Droplabs se
rescata el uso de las vibracio-
nes para crear una experiencia
sensorial.

THE SOUND SHIRT

“Prenda inteligente que recibe
de formainalambrica el sonido
convirtiendo la musica en
vibraciones, permitiendo que
las personas sordas sientan la
miusica” (Tecneo,2016)

En este producto se destaca la
forma en como se convierte la
msica en vibraciones para poder
sentirlaen el cuerpo.

Mf\QUlNA DE REFLE]OS

“Juego para entrenar reflejos que
consiste en un panel con botones
adheridos a su superficie.
Cuando uno de estos botones

se ilumina, el participante tiene
que pulsarlo lo més rapido que
pueda. El objetivo deljugador

es pulsar el mayor nmero de
botones posibles en el tiempo
dado.” (Cubensis,2021)

Se destaca el formato del
juegoy la utilizacion de luces
para ejercitar los reflejos y la
agilidad fisica.
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REHABILITATION TOOL FOR
STROKE SURVIVORS

“Herramienta de asistencia

y rehabilitacion para que los
supervivientes de un accidente
cerebrovascular puedan realizar
ejercicios de entrenamiento

de fuerzay sincronizar los
movimientos con la extremidad
afectada” (studentdesign,2021)

El formato modular de armado
y la asistencia que entrega para
facilitary apoyar el movimiento
a ejercitar.

TOUCHE

“Pods portatiles que permiten a
los misicos componer e interpre-
tar pistas como vibraciones en su
piel” (Globalgradshow, 2017)

Se destaca la relacion entre el
usuarioy la musica, al hacer
que el sonido y el tacto sean
partes iguales de la experiencia.
También se rescata la geometria
de los médulos.

ALFOMBRA PIANO MUSICAL

Alfombra que simula un piano,
enlacual al caminar sobre ella
suenan los sonidos correspon-
dientes a la tecla en la que se esta
parado. (Toolea,2020)

De la alfombra piano, se rescata
lainteraccién del movimiento
corporal con el sonido emitido
por el contacto entre la personay
el producto.

APP BEATSTAR

“Juego musical en el que se van
tocandolas teclas que aparecen
en lapantallaal ritmo de la
misica” (Aguilar, 2021)

Este juego permite escoger la
época musical que mas le guste
aljugador, ademas mientras

se va avanzando se van des-
bloqueando nuevas canciones.
Entrega una puntuacién al final
de cadajugaday una puntua-
cién acumulada.
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REFERENTES APLICACION

GOOGLEFIT

“Es una aplicacién creada para
medir tu ejercicio diario, y que
utiliza diferentes parametros
para que puedas saber si estds
haciendo el ejercicio que debie-
ras” (Fernandez,2019)

Se rescata por la medicion del
ejercicioy la entrega de feedback
de éste.

PACER

“Es una aplicacién sencilla de
fitness que te permite ponerte en
formay divertirte, es muy precisa
y facil de usar. Tiene la opcion de
seguimiento de pasos. La interfaz
es muy intuitiva y contiene pla-
nes de entrenamiento guiados.”
(Endondecorrer, 2019)

Se rescata por la medicion del
ejercicio, por el disefo de la
interfazy el sistema de entrena-
miento guiado.

BEATSTAR

“Juego musical en el que se van
tocandolas teclas que aparecen
en lapantallaal ritmo de la
misica” (Aguilar, 2021)

Esta app se tomé por el disefio,
simple, de navegacion de la
interfaz. Por la entrega de pun-
tuacién después de cada jugada
y por la forma de seleccién de la
cancién a usar.

corpions - Wind Of Change

SIMPLY PIANO

“Aplicacion de aprendizaje de
piano, su objetivo es ser un app
educativa y entretenida para
aprender a tocar el piano de
forma rapiday sencilla”
(Sproule, 2022)

De esta app se destaca el siste-
ma de seleccion de dificultad de
cada cancion, y la posibilidad de
utilizar la cancion completa, o
ciertas partes de ésta.
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LUMMINIC

“Sistema de luces de reaccion,
que se utiliza para entrenamien-
to fisicos y mejoramiento de
reflejos” (Lumminic, 2021)

LITEBOXER

“Méaquina para entrenar boxeo. El
ritmo de la misica indica donde
y cuando hay que golpear. Se sin-
cronizan luces con ritmo, ademas
el colordelaluz te indicasi el
golpe fue bien realizado o mal”
(Liteboxer, 2022)

MUSICGLOVE

“Dispositivo de terapia para
manos. Funciona motivando a
los usuarios a realizar cientos de
ejercicios terapéuticos de manos
y dedos mientras juegan un
atractivo juego musical”

(Flint Rehab, 2022)

FITMI

“Dispositivo de neuro-rehabilita-
cion en el hogar, disefiado para
una recuperacion de pies a cabe-
za. Ayuda a mejorar su capacidad
para caminary a usar su lado
afectado mediante el ejercicio de
todo el cuerpo”

(Flint Rehab, 2022)

—

===

ANIMO

“Es un juego interactivo de reha-
bilitacion fisica respaldado por
un sistema de entretenimiento
en unaaplicacion.” (Requ, 2020)
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TYROMOTION

Conjunto de maquinas robdticas asistidos por computacion, con terapias de rehabili-
tacién para el tren superior de los pacientes, cuyo objetivo es mejorar de forma soste-
nible suindependenciay su calidad de vida. La Tyromotion aplica terapias dindmicas
y entretenidas que aumentan la motivacion de los pacientes ya que se basan en el

juego. (Tyromotion,2022)

-
DIEGO AMADEO PABLO MYRO

-Rehabilitacion hombros

y brazos

-Terapia basada en compensa-
cién gravitacional activa
-Movimientos naturales en
espacios 3D

-Rehabilitacién dedos y brazos
-Retroalimentacién en
tiempo real
-Estimulacion y ergonomia del
movimiento de agarre

-Rehabilitacién manosy brazos
-Medicién de la fuerza de dedos

y mano (flexion y extension)

-Mediciones de amplitud de

movimiento para la extremi-
dad superior completa

-Para pacientes internados,

ambulatorios y domésticos

-Terapia interactiva para multi-

ples funcionalidades

-Sensores que permiten entre-

namiento motor con objetos
reales y de retroalimentacién
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Para las primeras aproximaciones formales, se analizaron conceptos destacados de la inves-
tigacion, observacionesy entrevistas realizadas. Se ordenaron y clasificaron las caracteristi-

cas que tenia que tener la solucién para cumplir los objetivos.

Las primeras formas fueron inspiradas en la interaccién con el piano,
por lo que se exploraron diferentes formatos de teclados y botones. Los
botones se encenderian con el ritmo de la musica, indicando dénde hay

Formato modular, se comenzé explorando formas modulares, siendo
cada médulo un “botén” por separado. De esta forma hay una mayor

versatilidad en los ejercicios ya que se pueden situar los médulos con
distintas distancias dependiendo de la necesidades y capacidades que tocar. Estas propuestas limitaban mucho el tipo de ejercicioy no

del paciente. tenian capacidad de adaptarse a los avances del usuario.

Imagen 10y 11. Elaboracion propia, 2022
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4.5
TESTEO INICIAL

KINESIOLOGA MAGDALENA MONTES
NEURORREHABILITACION | 5 DE ABRIL 2022

Habiendo definido que el dispositivo serfa en formato modular, el testeo inicial con-
sistio en armar un mockup con luces led a pila, para simular los médulos, y con eso
explicarle la propuesta a una kinesiéloga que trabaja con pacientes sobrevivientes de
ACV.Junto con la kinesi6loga exploramos diferentes formas de uso que los médulos
permitian y fuimos definiendo caracteristicas importantes que deberfa tener el disposi-

tivo para cumplir su funcion.

“DEFINITIVAMENTE VEO LA MUSICA
COMO UN APORTE AL EJERCICIO, TANTO
POR SER ENTRETENIDO Y DIDACTICO,
COMO UN ESTIMULO A TRAVES DEL SE-
GUIMIENTO DEL RITMO”

- Magdalena Montes, 2022
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Dentro de las observaciones realizadas por la

profesional se destacan las siguientes:

e Importancia en las fases, que tenga una manera de uso progresivo
para el paciente.

¢  Eltamafio de los médulos, considerar las dificultades de movi-
* miento de los pacientes con ACV.

o  Sepodria utilizar tanto para ejercicios en casa, como en centros de
- rehabilitacién o incluso mientras estan en el hospital.

¢ Esmuydificil motivar a los pacientes a que hagan los ejercicios,
© aqufse ve una oportunidad con el uso integral de la musica.

®  Sepueden posicionar los médulos de diferentes maneras una
mayor variedad de ejercicios:

1. Enuna mesay colocarlos con diferentes distancias entre s> ejercitar el brazoy hombro

2. Poner los médulos con harta distancia del paciente > ejercitar tronco

3. Posicionar los médulos bien juntos > ejercitar la motricidad finay coordinacién

4.En el sueloy tocarlos con una mano - ejercitar el agache

5. En el sueloy tocarlos con un pie - ejercitar el movimiento y coordinacién de la pierna
6. Pegar los médulos en una pared » ejercitar el levantamiento de brazo

¢ Quelos médulos queden fijos, donde se posicionan, al hacer los
© ejercicios, de lo contrario puede ser distractor e interferir en la
fluidez de la actividad.

©  Alsermodular genera una buena adaptabilidad ya que facilmente
se puede aumentar la dificultad disponiendo los médulos a mayo-
res distancias entre siy del paciente.

Imdgen 12y 13. Elaboracién propia, uso autorizado por Magdalena Montes, 2022
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Las distintas formas obtenidas del croquis fueron
llevadas mockups en plumavit en busca de la forma
adecuada. Las primeras ideas consistian en médu-
los semiesféricos, probando variados tamanos tanto
de superficie como de altura.

Luego naci6 laidea de hacer los médulos de base
,ya que de esta forma se podian acoplar ———

pentagona
de mejor manera al utilizar los médulos juntos,

formando una nueva trama para ejercitar la motri- / \'.
cidad fina. Bajo esa idea se reiteré nuevamente el ,
volumen de los médulos. k ,;,-fl

Imagen 14, Elaboracion propia, 2022
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Imagen15 y 16, Elaboracion propia,2022
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MOCKUPS PLUMAVIT MODELADO 3D IMPRESION 3D - PLA

Imdgen17,18,19,20,21y 22. Elaboracion propia,2022
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PACIENTE ACV
VALIDACION | 16 DE MAYO 2022

La primera validacién se realizé con una paciente de
23 afos. Ella sufrié un accidente cerebrovascular el afio
2018, y por consecuencia perdi6 la movilidad del lado
derecho. Se encuentra actualmente en tratamientos

de rehabilitacién.

Para testear se realizé un prototipo virtual a través de un
video. Se escogi6 la cancidén “1"m yours” de 74 BPM, junto
con eso se hicieron 3 cuadros con 3 puntos de colores
cada uno, los cuales simulan las luces y en cada cuadro
se muestra un color encendido. De esa forma, a través del
ritmo de la cancién, permitia indicar qué médulo tiene
que tocar la paciente. Se utilizaron tres moédulos penta-
gonales de plumavit, con los mismos colores que tenfan

las “luces” del video para hacer mas facil el seguimiento.

El testeo se conformé de 4 etapas.

En la primera etapa la paciente realizo el ejercicio con los tres
mdédulos siguiendo las luces en la pantalla, pero sin masica.

Luego se realizd nuevamente el ejercicio con los tres médulos
siguiendo las luces de la pantalla, esta vez con mdsica.

Esto se hizo asi con el fin de poder comparar los resultados al final
y ver la diferencia que puede generar la masica.

En lasiguiente etapa se le entregd a la paciente una variedad
de médulos en formas y volimenes, los cuales fue probandoy
entregando su opinién sobre las alternativas.

Finalmente se le realizé una serie de preguntas pautadas con el
fin de comprender la experiencia del usuario y de esa manera
poder seguir mejorando el producto en base a los resultados.
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Imdgen 23,24,25y 26. Elaboracion propia, 2022
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RESULTADOS

En términos de desempefio la paciente sinti¢ que en el primer ejercicio lo logré
mejor, sin embargo recalcé que para el segundo ejercicio ya estaba mas cansa-

da, porlo que se le dificulto un poco.

La paciente asegurd que el saberse la cancién previamente fue de mucha ayuda
“Al conocer la cancion podia predecir cuando seria el siguiente movimiento”
“Saberse el ritmo me ayudé mucho, también me sabia la letra y la canté en mi cabeza

durante el ejercicio”

Entre las opciones [No aport6 - Aporté un poco - Aportd mucho], ella clasificé el
aporte del ejercicio con musica (a su rutina existente) como “aporto mucho”.
“iHarto! aproveche de ejercitar porque justo hoy dia no he hecho nada, y con esto me
canse igual”

“Me costo lo suficiente”

Mencioné que le gustarfa mucho incorporar una rutina de ejercicios con mdsica

alarutina que ya tiene de rehabilitacion.

También mencioné que le gustarfa poder escoger la cancién a usar.

“St, me encantaria, para poder hacerlo varias veces y que siempre sea diferente”

Imadgen 27y 28. Elaboracion propia,2022



7 | PROYECTO DE TITULO PAZ ALEMANY ATEMPO

RESULTADOS TESTEO FORMA MODULOS

Al ser més grande hay menos en-
ganche, en caso de usar la mano
abierta, para la mano cerrada no
se siente mucha diferencia, se
siente muy plano. La altura bien.

Muy chico. Muy esférico para to-
carlo con la mano cerrada, incluso
con la palma no es tan cémodo.

Muy chico. La altura bien.

Este en tamafioy altura se sintié
mas comodo, buen enganche

al usarlo con lamano abiertay
cémodo para la mano cerrada.

OBSERVACIONES GENERALES

Agregar una superficie antideslizante, para evitar que
los médulos se muevan. Sino estan fijos puede interferir

mucho en el ejercicio.

Partir con canciones mas lentas y que con el avance del

paciente se vaya incrementando en la musica.

“Senti muy bien el ejercicio, puede hacer el movimiento

correctoy llegar bien a las luces” [Paciente]

“ Fue dificil, pero no tanto como para generarme frustracion,
senti que lo podia hacer bien” [Paciente]

“Si hubiera sido mds rapido no podria haber realizado bien el

movimiento, habria sido mds al lote” [Paciente]
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PACIENTE ACV + KINESIOLOGA
VALIDACION | 9 DEJUNIO 2022

La segunda validacion se realiz6 con un paciente de 82
anos. El sufrié un accidente cerebrovascular el afio 2013 y
por consecuencia perdié la movilidad del lado izquierdo.
Aln asiste a kinesiologfa regularmente para ejercitar la
movilidad, especialmente de la pierna izquierda. Junto
con el paciente se encontraba su kinesiéloga, quien
ayudé a guiar el ejercicio situando los médulos como ella

estimaba conveniente para el paciente.

Para testear se utilizd nuevamente un prototipo virtual
a través de un video. Se escogio la cancién “ Here comes
the sun”de 128 BPM. En esta ocasion se tested con 3
luces, luego 4y finalmente con 5. Se utilizaron en total
5 médulos pentagonales de plumavit, con los mismos
colores que tenfan las “luces” del video para hacer mas

facil el seguimiento.

El testeo se conformé de 6 etapas.

En la primera etapa la paciente realiz el ejercicio con los tres
médulos siguiendo las luces en la pantalla, pero sin musica.

Luego se realiz6 nuevamente el ejercicio con los tres médulos
siguiendo las luces de la pantalla, esta vez con mdsica.

Se cambi6 la cancién de “I"m yours” a “Here comes the sun” que
es un poco mas rapida.

Con la nueva cancioén se utilizaron 4 médulos

A la mitad de la cancién se le agregd un quinto médulo

Se cambié el ejercicio a la pierna izquierda

Se colocaron 3 médulos en el suelo a cierta distancia entre ellos
y del paciente, esa distancia fue determinada por la kinesiéloga.
Se realizé el ejercicio con la primera cancién, para que fuera

maés lento.

Finalmente se le realizé una serie de preguntas pautadas con el
fin de comprender la experiencia del usuario y de esa manera
poder seguir mejorando el producto en base a
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Imdgen 29,30,31,32.y 33. Elaboracion propia,2022
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RESULTADOS

El paciente sintié muy facil el primer ejercicio, sin musicay con 3 médulos, un

poco lento para ély poco desafiante.
El ejercicio se fue poniendo mas desafiante a medida se le agregaban médulo

La segunda cancién “Here comes the sun” le gusté mas, la conocia previamentey

menciond que le gustaba mucho.

Hasta los 4 médulos Ilegaba super bien, cuando se agregé el quinto se le hizo

mas dificil y sintid que se equivocd més veces.

El paciente menciond que si le gustaria incorporar misica a su rutina actual,
para hacer mas lidicos los ejercicios
“Con milsica se incorpora un estimulo nuevo, un elemento que yo por lo menos no

suelo incorporar a mis actividades diarias”

Al paciente si le sirvié conocer la cancién previamente, ya que se le hizo méas

entretenido, segtin sus palabras.

Al paciente si le sirvié conocer la cancién previamente, ya que se le hizo méas

entretenido, seglin sus palabras.

No mostré mayor interés de poder elegir su propia musica.
“La verdad no me importa mucho cudl cancion se use, siempre y cuando no sea algo

muy alejado de mi gusto”

Imagen 34 y 35, Elaboracion propia,2022
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OBSERVACIONES KINESIOLOGA OBSERVACIONES GENERALES

Es muy importante que se pueda adaptar a la velocidad
del paciente. En este caso el primer ejercicio no fue sufi-
cientemente desafiante, luego con el cambio de cancién
y el aumento de médulos se pudo ver un mayor esfuerzo

de parte del paciente.

“Me gusto mucho! Encontré que el paciente tuvo mucho mds
control de su pierna. Yo antes le habia hecho otros ejercicios
de control de pierna, haciendo que la moviera para adelante
yatrds, para unlado y el otro y con distintos materiales.

Ahora con las luces y la miisica senti que estaba mas dgil”

“Pude notar movimientos mds controlados y que no le costa-
ba iniciar el movimiento”

“Muy buena herramienta de trabajo”

El paciente en un comienzo no pensaba que la musica
le podria aportar mucho, aludiendo a que él no suele
escuchar musica regularmente. Sin embargo, la kinesié-
loga observé que los ejercicios realizados con musica
los pudo hacer de manera més fluida. Por lo tanto,
aunque el paciente no era consciente del efecto que
produjo la interaccién musical, su desempenio fisico

mostrd lo contrario.
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KINESIOLOGO ROBERTO SFEIR
VALIDACION ’ 24 DE ABRIL 2022 ’ 26 DE MATO 2022

El kinesiélogo Roberto Sfeir ha trabajado durante mu-
chos afios con pacientes en recuperacién de ACV, ademas
fue director de la carrera de Kinesiologfa de la universi-
dad UCINFy hoy en dia es profesor en la Universidad De

Las Américas.

Se realizaron dos reuniones principales con Roberto a lo
largo del proceso de disefio del producto. Se le entregd

el informe de seminario para una mayor comprension de
la investigacion previamente realizada. Luego se le expli-
caron los objetivos del proyecto y los alcances esperados
dentro del semestre. Finalmente, se le fueron ensefiando
los prototipos y mockups desarrollados con la finalidad
de recibir feedback de su parte y en conjunto replantear

los puntos a mejorar.

El paciente se frustra mucho al no poder hacer ciertas cosas y de no
ver resultados. El feedback en este caso es muy importante para que
vaya viendo el progreso.

El poder constatar avances, a través de este dispositivo, que no ve

en el diaadia, porejemplo: que se le aumentd la distancia entre los
modulos y ya es capaz de utilizar canciones mas rapidas porque ha
mejorado, es un estimulo que va a ser que el paciente se fidelice con
el proceso de rehabilitacion.

“El potencial de esta propuesta estd en 3 puntos principalmente: la
flexibilidad, el poder elegir los ritmos y con eso la velocidad de trabajo, y
la entrega de feedback al paciente”

Importancia de que sea inalambrico por la seguridad y por la versa-
tilidad de trabajo.

La forma del médulo entregue una facilidad para los distintos
ejercicios, ej: si se acoplany se utilizan juntos se puede trabajar la
motricidad, la forma deberia ser intuitiva para simplemente poner-
los como calceny que funcione bien asi.

El que los pacientes puedan escoger la musica los involucra masy
asuvez los motiva al interactuar con un estimulo de su gusto. La
motivacion en este contexto es fundamental, ya que muchas veces
cuesta bastante incentivar al paciente a realizar correctamente

los ejercicios.
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Como resultado de los testeos y validaciones se siguié

iterando en la forma de los médulos. Se decidi6 hacerlos de

forma hexagonal, para un mejor calce entre ellos. Ademas se

disefi6 el interior de los médulos, para incorporar el sistema -

eléctricoy las luces led.

En la parte inferior de |a base se le afiadieron gomas anti-
deslizantes. Finalmente se le agregd un borde a la base que
encaje con el interior de la tapa, para poder cerrarlos con un

calce correcto.

Imdgen 36, Elaboracion propia, 2022
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® Con la nueva forma definida, se probaron diferen-
tes métodos de prototipado. Para esto se realizd
un modelo 3d del médulo, el cual se imprimié en
3d, con filamento PLA translicido. Luego se hizo

un termoformado utilizando pai de 1mm.

Imdgen 37,38,39,40y 41, Elaboracion propia,2022
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411

EJERCICIOS POSIBLES CON EL DISPOSITIVO

EJERCICIOS DE ALCANCE

ATEMPO

G
T
'\..‘_\____,_,--—/

Oov

Figura 13,Elaboracion propia,2022
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® Variaciones con la cantidad de médulos y sus posiciones
® Posibilidad de ejercitar brazos y piernas

—

Figura 14,Elaboracion propia,2022
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DIAGRAMA DEL CIRCUITO ELECTRICO

PRIMER PROTOTIPO

Con el acercamiento inicial se pudo lograr que las luces
led se encenderan a partir de un estimulo sonoro, se utili-
L . : ESP-32
z6 mUsica reproducida desde el computador. Sin embar- ESIETERNEA
. .. P . 100K LED
go se notd una falta de seguimiento ritmico de parte de -
. o - J 1
las luces, esto debido al cédigo de programacion que se le I
. , - M N
dio, ya que este detectaba solo cambios de volumen y no U ‘7 r 1% LA
de ritmo. ° ™M > I | I
. . . T o—— VVII N
Ademés este primer prototipo fue creado por completo en
@ » . . 4[*/\4 NI
unasola “pieza”, por lo que al ver que funcionaba el siste- e 1 ! <
ma se pudo comenzar a planear el prototipo modular. I—

Para este primer prototipo se utilizé: TIERRA

MICROFONO

Sensor sonido micr6fono Arduino |
Protoboard + 5 luces led ——
Portapilas

Cables de conexién macho-hembra
Esp32

Resistencias de 100K

£ c labavacidn nvonic
Figura 15,Elaboracion propia, 2




82 | PROYECTO DE TITULO PAZ ALEMANY ATEMPO

Imdgen 42,43y 44,Elaboracion propia,2022
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SEGUNDO PROTOTIPO

El segundo prototipo funcional consistié en configurar

el circuito de manera modular. Para esto se realizé el proto-
tipo con 3 modulos iguales, estos son los que contienen las
luces led, y1 médulo mas grande el cual contiene

las piezas principales del circuito y de donde se

conectan todos.

En esta segunda iteracién se logré un mejor seguimiento
ritmico, de parte de las luces, con el cddigo de programacion
que se le dio. Sin embargo atin se puede seguir mejorando la

sensibilidad del micréfono de recibir estimulos sonoros.

Para este segundo prototipo se utilizo:

Regleta

15led smm ultrabrillante blanco
Placa PBC perforada

Resistencias de 1k

Cables jumpers

Portapilas

Sensor sonido micréfono arduino
Terminal jack hembras

DIAGRAMA DEL CIRCUITO ELECTRICO

PILAS

MODULOS

ARDUINO

[l

RESISTENCIA
1K LED

— D

TIERRA

Figura16,Elaboracion

propia, 2022
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Imadgen 45,46,47 y 48,Elaboracion propia, 2022
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414
PROTOTIPO FINAL

Teniendo todos los médulos impresos, en PLA transldcido, y los circuitos
eléctricos listos, se ensambl6 el prototipo final. En el proceso de armado se
fueron notando ciertos detalles necesarios de arreglar, por lo que se iterd
en el tamafio del médulo grande y en los espacios de salida de los cables.
Finalmente se les agregd gomas de silicona, antideslizantes, en las bases.

© Dados los resultados de las validaciones, se defini6 que el nimero de

madulos por dispositivo serfa cinco, y el minimo a usar, tres.

Imdgen 49,50y 51,Elaboracion propia,2022
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Imagen 52 y 53,Elaboracion propia,2022
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PACIENTE ACV
VALIDACION | 22 DE JUNIO 2022

Lavalidacion del prototipo funcional se realizé con la
misma paciente del primer testeo. Esta vez |a paciente

tuvo la oportunidad de escoger la musica de su gusto.

El prototipo funcional consta de 3 médulos con lucesy

un médulo principal con el circuito eléctrico madre. Al
estar conectados los médulos entre si, no se pudieron
disponer con mucha distancia entre ellos, sin embargo se
logré realizar dos ejercicios diferentes, adecuados a las

capacidades de la paciente.

El testeo se conformé de 3 etapas.

En la primera etapa la paciente escogid la cancion “Angels”, de 75
BPM. Los mddulos se dispusieron con cierta distancia entre si,
contemplando la comodidad y capacidad de alcance de

la paciente.

En la segunda etapa, y ejercicio, la paciente escogi6 la cancion
“‘when i was your man” de 73 BPM. Esta vez los médulos se pusie-
ronjuntos, lo cual genera un ejercicio de motricidad fina, en este
caso, mas dificil para la paciente.

Finalmente se le realizé una serie de preguntas pautadas con el
fin de comprender la experiencia del usuario y de esa manera
poder seguir mejorando el producto en base a los resultados.
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Imagen 54, 55,56 y 57,Elaboracion propia, 2022
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RESULTADOS

o Lapaciente se mostré muy entusiasmada al saber que esta vez si podfa elegir la

cancién que ella quisiera.

¢ lavelocidad que entregaban las canciones, elegidas por ella, fue adecuada a su
capacidad de movimiento, logrando complir correctamente con los ejercicios.

© Lapaciente se mostr6 cansada al final de las dos canciones, mencionando que
alamitad del segundo ejercicio ya se sentia de esta forma, pero al tener la can-
cién como guia sentfa las ganas de terminarla. Ademas le servia como medicién

de lo que llevabay le quedaba para completar el ejercicio.

® Elusode gomas antideslizantes,en la parte inferior de los médulos, facilit6 el
desarrollo del ejercicio, ya que no se movieron en ninglin momento, sin inte-

rrumpir la fluidez de la actividad, a diferencia del testeo pasado.

¢ Laformayvolumen de los médulos le acomodaron bastante a la paciente, por

lo que no necesitaria mayores cambios.

© Serecalcalaimportancia de que los médulos sean inaldmbricos, una mayor

variedad de niveles de dificultad y de ejercicios.

Imagen 58y 59,Elaboracion propia,2022



90 PROYECTO DE TITULO PAZ ALEMANY ATEMPO

El dispositivo tendrd una aplicacién complementaria, desde
il BCuidemanas T 1506 IR

donde poder manejary controlar los diferentes aspectos del
producto. La app fue disefiada para ser utilizada por ambos €
usuarios, por lo que se puede iniciar sesion desde un perfil de

paciente, o uno de tratante.

BIENVENID@

Desea iniciar sesion como:

| TEMPO |

Paciente

Tratante

Imagen 60y 61,Elaboracién propia, 2022



91 PROYECTO DE TITULO PAZ ALEMANY ATEMPO

PROTOTIPO

Para el prototipo de la aplicacién se usé el programa Adobe
XD. Este programa permite crear prototipos interactivos y
entrega ciertas facilidades para disefiar lo mas cercano a una

aplicacién real, sin la necesidad de codificar.

El disefio de la app tiene que responder a las capacidades y
limitaciones de ambos usuarios, kinesiélogo y paciente, por
lo que se tomaron en cuenta ciertos requisitos que menciona

Caballer (2020) sobre disefio inclusivo digital:

]ERARQUiA CONTRASTE
Las acciones importantes (accesos Un tamano de texto pequefno
directos) deben de estaren la parte requiere mayor contraste para
superior o inferior de la pantallay los sermas legible.

elementos de una misma jerarquia
uno al lado del otro. El tamario de los
textos también establecen un orden,
donde los textos mas grandes o en
negrita tendran una mayor importan-
cia que los con menos tamafio y peso.
El orden de los elementos interactivos
es primordial, deben seguir una
estructura de arriba a abajoy de
izquierda a derecha.

ETIQUETAS Y FORMAS

La etiqueta indica el prop6sito
del campo en todo momento,
por lo que deberfa de permane-
cerincluso después de escribir
en él. Se recomienda evitar ele-
mentos sin bordes y crear formas
tangibles para desencadenar una
accion o desplazamiento.

COLOR

Utilizarlo como complemento
para apoyar textos, simbolos

y texturas. Se debe pensaren
que una interfaz deberfa poder
entenderse en blancoy nergo.

TEXTO

Se suele evitar el justificado
porque crea patrones que
entorpecen lalectura. No abusar
ni de cursivas ni de mayusculas en
parrafos largos.
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DISENO INTERFAZ . -.. -

TAMARNO DE PANTALLA: Para el disefio de la pantalla se utilizé la grilla que ofrece A
Adobe XD, la cual se basa en las medidas estandares de los iPhone. Dado que el
espacio de trabajo es pequefio hay que tener cuidado con los tamafos de los bo- “
tones, de las tipografias y de los iconos y otras figuras, para que sean facilmente

NESEE

legibles por los usuarios y que no dificulten la interaccion a través de la aplicacion.

TIPOGRAFIA: Se eligi6 |a tipografia San Francisco U, ya que es una fuente disefia-
da por Apple especialmente para pantallas de celular, por lo que entrega una facil
lectura y adaptacion a diferentes proporciones. Para el tamafio de los textos se
siguid las recomendaciones entregadas por Apple, para el disefio de apps, en su

plataforma Apple Design Resources (2022). Dentro de los tamafios sugeridos se San Francisco Ul Bold
decidio utilizar 25pt para los més grandes, 18pt para los medianos y 13pt para los San Francisco Ul Medium
textos mas pequefios. San Francisco Ul Light

COLORES: Se utilizaron los colores definidos para la identidad grafica de A TEMPO.
Se buscoé siempre mantener un buen contraste entre ellos para facilitar la legibili-
dad, porlo que alo largo de la app se utiliza mayoritariamente un fondo blanco, y

en algunas secciones, fondo azul marino oscuro.

#0D0D23  #6F00FF #EA6D1C

Imdgen 62,Elaboracion propia,2022
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FLUJO DE NAVEGACION

Inicio |-,

PACIENTE | >

il

%

TRATANTE | >

Opcién de activar
comando por voz

Lista de pacientes

AN
=
*Seleccinar Comenzar
un paciente
!

Informacién
del usuario

Graficos
de avances

Seleccion mdasica |3

Listas de canciones por
cantidad de BPM

Elegir cancién

Seleccion

cantidad médulos

Elegir médulos

-> | Iniciar ejercicio

Figura17,Elaboracion propia, 2022
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FUNCIONAMIENTO

Al entrar ala app desde el perfil del kinesidlogo o terapeuta,
éste se encontrara con una lista de sus pacientes que estan
utilizando A TEMPO. Seleccionando el nombre de un pacien-
te podré entrar al perfil de éste y ver los registros y avances
que halogrado. De esta manera el tratante podra revisar el
desempefio del paciente e ir adaptando el tratamiento a

sus avances y nuevas necesidades. También tendré acceso
alaseleccién de musicay cantidad de médulos, por lo que
se puede utilizar el dispositivo desde la app del paciente o
desde la app del tratante.

il #Cuidemanos T 1506

€ Atrds

Be Be o o

TRATANTE

Pacientes

Pedre Gulterrez

Carman Plaza

72 il

Laura Diaz
50 afias

Jaime Barra
24 afioe

Carlos Ruiz

A7 afion

Gloria Mendez

a0 afias

Marcola Lopez

ranos

Julio Parez

Pertd

Parfs

Bertd

Porfi

Buitl

Burfl

Perfi

[ TR )

| sCuidemonos T 1508

€ Atras

COMEMZAR

A

TEN

Selecciona la cantidad de
madulos que deseas utilizar

Moédulos

Selecciona la misica que

deseas utilizar

Musica

Imagen 63 y 64,Elaboracion propia, 2022
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ol BCuidemonas T 15:06 LR

& ptrds ]

PERFIL
PACIENTE

Carmen
72 ANOS

Has
Liovas completado

2 MES
con A TEMPO 25
CANCIONES

Has aumentado un 27%
la velocidad de la musica

Ver historial de avances

Imagen 65,Elaboracion propia,2022

Por otro lado, al entrar desde el perfil del paciente se encontrard, en un inicio, la
opcién de activar los comandos por voz. Si el paciente desea activarlo solo tiene que
seguir las instrucciones y luego podra navegar a través de la aplicacién utilizando su
voz para seleccionar opciones y manejar las distintas facilidades que entrega la app.
Este usuario tiene la posibilidad de visitar su perfil, donde encontrara un registro del
tiempo que lleva utilizando A TEMPO, de la cantidad de canciones que ha completado

en ese tiempoy puede revisar su progreso el cual se mostrard a través de graficos

Luego se encuentra la parte de configuracion, para utilizar el dispositivo de manera
adecuada a cada paciente. Primero estd la seccidn para escoger la misica a usar, en
esta parte las canciones estan agrupadas por cantidad de BPM, de esta forma poder
comenzar con canciones mas lentasy a medida que se va mejorando aumentar la
dificultar a través de la seleccion de canciones méas rapidas. Esta interaccién ademas
de controlar la velocidad del ejercicio es un incentivo para el paciente y una forma de
medir el progreso de manera facil y didactica. Una vez teniendo el grupo de musica

por BPM seleccionado, se podrd elegir una cancion dentro de la lista sugerida.

Teniendo la musica lista se pasa a la configuracion de los médulos, donde esta la
opcién de utilizarde 3 a5 modulos. La cantidad de éstos serd determinada por el
kinesiélogo. Con los 2 elementos listos y los médulos posicionados se puede comenzar

arealizar el ejercicio.
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Pacientes

[e

Pedro Gultnrres

jo

Ca-::-m Pama
g Lo Diar
Juime S
Carlos iz

sia Mencez

Manceda Lo

Julia Perez

ATEMPO

-
LU
" =~ . a
wim
e -
'zflfm £ Aty o
ICIENTE > s
wimes
Carmen
72 ANOS
Uovas ;
2 MES 2% BIENVENIDE

con A TEMPO
CANCIONES

. Tratante

Imagen 66,Elaboracion propia,2022






5.DISPOSITIVO
FINAL

Imagen 67,Elaboracion propia, 2022
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Imagen 68, Elaboracion propia,2022
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5.1
PARTES DEL DISPOSITIVO

Imagen 69, Elaboracion propia, 2022
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Imagen 70, 71, Elaboracion propia,2022
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Imdgen 72 y 73, Elaboracion propia,2022
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PARTES DEL DISPOSITIVO

A TAPA: Plastico polipropileno translisido, moldeo por inyeccién. Incluye tres
. entradas hembra para tornillos.

B BASE: Plastico polipropileno, moldeo por inyeccién.Incluye estructura para la

placa PBC, y bordes para un correcto encaje con la tapa.
C ANTIDESLIZANTES: Tres gomas de silicona antideslizantes.
D TORNILLOS: Tres tornillos de 2x4mm.

E pLAcA PBC: Incluye seis luces led de smm. ultrabrillante blanco, resistencias,

sensor de toque y micréfono. Fabricacién en China.
F ENTRADA CARGADOR: Entrada micro USB.

G BOTONES: Botén de encendio, con luz verde para indicar cuando esta prendi-

do. Botén de bluetooth, con luz azulpara indicar cuando esta conectado.

Imagen 74, Elaboracion propia,2022
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Imagen 75y 76, Elaboracion propia,2022
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5.2
CARACTERISTICAS

Logotipo en la parte superior de
cada médulo, como parte de la
identidad de marca.

Entrada hembra para tornillos,
permite un cierre permanente de
cada modulo.

Gomas antideslizante, permiten que
los médulos no se muevan durante
el ejercicio.

Plastico polipropileno transldsido,
permite que pase la luz, pero no que
se vea el interior. Es un pastico resis-
tente y duradero.

Imagen 77,78,79 y 80, Elaboracion propia,2022
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ATEMPO

La base es una sola pieza, la cual con-
tiene una estructura, cerrada, donde va
encajada la placa PBC. También tiene
bordes interiores en cada lado del hexa-
gono, con el fin de calzar correctamente
con la tapa. Por dltimo tiene 3 hoyos
para insertar los tornillos.

Los boténes, de encendido y
bluetooth, llevan en bajorelieve con
los iconos correspondientes para
identificar facilmente la funcion de
cada uno. Ademas de una pequena
luz, sobre éstos, para sefialar cuan-
do esta encenidoy conectado.

El color de los médulos correspon-
de a uno de los colores definidos
para la marca. Se utilizé el mas
oscuro, para que las luces resalteny
se genere un contraste que facilite
la visibilidad del médulo encenido.

Imagen 81,82 y 83, Elaboracion propia, 2022
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Medidas en mm.

30

110

50

8.16

Imdgen 84, Elaboracion propia,2022
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40 40

12.25

Imdgen 85, Elaboracion propia,2022
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Se comienza por abrir la app
y apretar ‘comenzar”.

o fa cantidad de
deseas e lzal

Luegoirala
opcién “musica”

Escoger un nivel de
BPM, dentro de los que
estan desbloqueados

Seleccionar una
cancién a gusto

midios quo desen

Luegoirala
opcion “‘mdédulos”

Iniciar

Seleccionar la cantidad
de médulos a usar

Ya estan listos los
pasos que se realizan
desde la app

Imagen 86,87,88,89,90,91,92, Elaboracién propia,2022
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Con los médulos ya encendidos, Colocar los médulos segin como Apretar “iniciar”

Comenzar el ejercicio
prender el bluetooth para que se el kinesiélogo lo determine con ATEMPO
conecten entre ellos

Imdgen 93,94,95,96, Elaboracion propia,2022
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5.8
IDENTIDAD VISUAL

Musica & Rehabilitacion
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NAMING LOGOTIPO ISOTIPO ISOLOGO

El nombre del dispositivo nace del concepto “tempo”.
El tempo es la velocidad de una composicion o ritmo
musical. A TEMPO hace alusion a estar “a tiempo de la
musica” ya que es necesario coordinarse con el ritmo
de la cancién para llegar a tocar las luces y realizar el

ejercicio correctamente.

INSPIRACION

El logo hace referencia al cuerpo hexagonal de los
modulos. El patrén lineal, del interior del hexdgono, se

inspira en la trama de los discos vinilos.

PALETA DE COLORES

Para la definicién de la paleta de colores se hizo un breve
analisis de los colores que se suelen utilizaren el area
de lasalud y paralelamente en marcas relacionadas a
la musica. Como resultado se tomaron colores dentro

de la gama de azules, frecuentemente utilizados en la

salud. Inspirado por las marcas del mundo de la musica

se le afiadieron colores y tonalidades, que en conjunto, #0D0D23 #6FOOFF #53BDD8 #EA6D1C

generen contrastes altos y vibrantes.



EEEEEEEEEEEEEEEE

Tipografia

ATEMPO

Bajada







6.PLAN DE
IMPLEMENTACION
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La estrategia comercial de A TEMPO apunta a la llegada del segmento a través de distin-
tos medios, para dar a conocer el producto y entrar en el mercado esperado. Por un lado,
através de la participacién en ferias de innovacion y tecnologias en salud, donde se pue-
den hacer demostraciones de uso y entregar informacién explicativa sobre el producto,

ademas de generar contactos y entrar en el radar de los profesionales del area.

Por otro lado, facilitar productos a escuelas de kinesiologia universitarias para su uso
con pacientesy a su vez para mantener una parte de investigacion y testeo activo y po-
der seguir mejorando el dispositivo. Ademas los estudiantes de kinesiologia juegan un
rol de influenciadores ya que cuando entre al mercado laboral van a estar familiarizados

con este instrumento.

Finalmente se ofrecerd en consignacién en tienda de implementos de kinesiologfa y
rehabilitacion fisica. Teniendo la posibilidad de venta online y venta directa en centros

de rehabilitacién.
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LAS4 P

PRECIO: Para fijar el precio de venta se toman en consideracion los gastos totales de

la produccién de los dispositivos. Luego se analiza cuanto estan dispuestos a pagar los
usuarios por el producto. Finalmente se establece un precio acorde a los 2 puntos men-
cionados. La estrategia es comenzar con precio que cubra los costos y una utilidad razo-
nable, manteniéndolo lo mas bajo posible, asi poder ofrecerlo a una mayor cantidad de

usuarios y que el productor se venda sin el contrapeso de un precio muy alto.

PLAZA: La venta del producto comenzard en Santiago, para luego distribuirlaa lo largo

de Chile, y en un futuro poder internacionalizarlo.

PRODUCTO: Originalmente se va a partir con un producto tnico, el cual tendrd un servi-
cio de reparacion en caso de falla. Se espera que salgan nuevas versiones que buscaran

aumentar las prestaciones, sin generar obsolescencia de las versiones anteriores.

PROMOCION: Como ya se explicé anteriormente, el método de promocién se enfocara
en llegar al segmento especifico de neurorrehabilitacion, a través de la participacion de

ferias, congresos y apariciones en revistas médicas.
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6.3

MODELO CANVAS

SOCIOS CLAVE

Proveedores de partesy
piezas

Fabricantes
Red Salud

Centros de
rehabilitacion

Fundaciones

Fondos de inversién
ensalud

ATEMPO

* ® Logistica de fabricacién
* o Disefiar aplicacién

* ® Reuniones con red de contactos

* ® Alianzas estratégicas con centros

de rehabilitacion, para vendery

promocionar el uso del producto *

* e Participacion en congresos y
seminarios

. @ Servicio de capacitacién y post

venta para mantener una comu-

nicacion activa con los clientes

RECURSOS CLAVE

‘e Patente de invencién
* o Red de proveedores en china
* @ Servicio post venta

. ® Equipo de desarrollo para
nuevas versiones

* ® Servidor para almacenamiento
de datos

ACTIVIDADES CLAVE

PROPUESTA DE VALOR RELACION CLIENTES SEGMENTOS

A) Herramienta de trabajo de
facilimplementaciony de
costo accesible ($35.000).

&) Herramienta de trabajo de

facil implementacion que per- :

mite a los pacientes ejercitar
la coordinaciény movilidad.
Permite versatilidad en los
ejercicios posibles.

Instrumento lddico y facil de

La)

utilizar que permite un ejerci-
cio adecuado para recuperar la -
movilidad afectada. Le permite

al paciente escoger la cancién
con la que desea trabajar.

Ademds entrega un feedback y

un seguimiento de los avances
del paciente.

© Mantener un feedback cons-
tante con usuarios para futuras
mejoras del producto

© Servicio post venta

» Contacto a través de la aplica-
cion o pagina web

© Manual de uso

CANALES

© Ventadirecta
© Feriasy congresos
© Aplicacién mévil

© App store

A) Centros de rehabilitacién

&) Kinesiélogosy terapeutas que
trabajan en recuperacion fisica :
de pacientes con ACV .

) Adultos que sufrieron un
accidente cerebrovascular
isquémico, por lo que tienen
que realizar rehabilitacion
fisicay motriz

ESTRUCTURA DE COSTOS FUENTES DE INGRESOS

® Produccion de piezas del producto

Packaging

Sueldos equipo administrativo y de produccion

Distribucién

® Promocién en ferias, congresos y revistas

® Programacién aplicacion

 Costo servidor

Desarrollo de moldes para produccion en serie

© Costo servidor aplicacion

® Venta del producto

® Postulacién a fondos

® Venta de repuestos

Figura 18,Elaboracion propia, 2022
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6.4
COSTOS DEL PROYECTO

Registro marca 3 UTM) $180.000
Programacion App $4.000.000
Fabricacién prototipo $110.000
Disefio pagina web $200.000
Castos legales (empresa en linea) $99.000
Stock inicial (inventario) $601.500
Capital de trabajo (1 mes de gastos) $2.774.500
Unidades 1
Costo por médulo $1.800
Médulos por unidad 5
Ensamblaje $400
Packaging $130
Delivery $2.500
Dominio NIC anual 3667
Servidor anual pagina web $3.000
Patente comercial S4.167
Hosting app $16.667
Contador $100.000
Cerente (comercial, administracion) $1.200.000
Arriendo bodega y gastos $400.000
Otros $50.000

Nimero de ACV en Chile anual (fuente MINSAL) 24.964
Porcentaje de mercado en Chile que utilizaré el producto 15%
Precio de venta unitaria (5 médulos) $35.000

PUNTO DE EQUILIBRIO

Precio $35.000
Unidades 1.507
Costo directo por unidad $12.030
Castos fijos (gastos operacionales anuales) $34.604.750

Figura19,Elaboracion propia, 2022

*Para mas detalles revisar anexo
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Para llevar a cabo este proyecto, y extender su proceso de investigacion, serd necesario
contar con financiamiento externo. Para esto se analizaron posibles fondos concursa-

bles, tales como:

CAPITAL SEMILLA EMPRENDE - SERCOTEC

Fondo concursable que apoya la propuesta en marcha de nuevos negocios con
oportunidad de participar en el mercado. Dirigido a mayores de 18 afos. Entrega
hasta $3.500.000 CLP de subsidio.

CAPITAL ABEJA EMPRENDE - SERCOTEC
Fondo concursable que apoya la propuesta en marcha de nuevos negocios con
oportunidad de participar en el mercado, liderados por mujeres. Dirigido a em-

prendedorasmayores de 18 afios. Entrega hasta $3.500.000 CLP de subsidio.

START-UP CHILE - CORFO

Fondo concursable que busca potenciar a emprendedores, mayores de 18 afios,
promoviendo el uso del pais como plataforma para escalar a nivel global. Entrega
hasta $20.000.000 CLP de subsidio.

TSF12- START-UP CHILE

Fondo concursable, dirigido a mujeres, mayores de dieciocho afios, que sean fun-
dadoras o titulares en la ejecucion de un proyecto global que utilice a Chile como
plataforma. Entrega hasta10.000.000 CLP de subsidio.






/.CIERRE

Imagen 98, Elaboracion propia, 2022
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AMBITO CULTURAL

Principalmente impacta en la introduccion del uso de
la masica con fines de salud, enfocado en la recupe-
racién fisica. Hoy en dia, en Chile, la musicoterapia es
una practica poco empleada, y se enfoca mayoritaria-
mente en el acompafiamientoy expresién emocional
de pacientesy familiares, a través de la interaccién

con elementos musicales. A TEMPO utiliza la mdsica,
como medio directo, para guiar los movimientos fisicos,
estimular la coordinacién y motivar al paciente, siendo

el elemento protagonista de la ejercitacion a realizar.

AMBITO MEDIOAMBIENTAL

Este es un producto que no tiene una obsolescencia
programada, es decir, su vida (til es de larga duracién. Si
bien las partes eléctricas del dispositivo pueden llegar a
presentar fallas con el tiempo, de manera natural, estas
se pueden reemplazar facilmente, sin la necesidad de
botary comprar un producto nuevo. El disefio de los
modulos estd pensado para que se pueda desmontar en
pocos pasos, esto permite el arreglo o cambio de piezas,

sin dafar el dispositivo.

AMBITO SOCIAL

Se espera que A TEMPO tenga un impacto positivo
frente a la recuperacion de personas que sufrieron ACV,
entregando una posibilidad de realizar ejercicios de
movilidad, de manera entretenida y estimulante para el
paciente. Al potenciar el uso de la mdsica se busca que
el usuario pueda llevar de mejor manera el proceso de
rehabilitacién, el cual puede ser muy frustrante y dificil

tanto emocional, como fisicamente.

AMBITO ECONOMICO

ATEMPO busca ser una opcién innovadora, a un
precio accesible. Al ser un producto que se espera
sea, mayoritariamente, adquirido por por centros de
rehabilitacién, hospitales y kinesiélogos, el paciente
no tendrd ningln costo directo, sin embargo tiene la
posibilidad de comprarlo silo desea. Por otro lado, la
aplicacién complementaria se podra descargary uti-
lizar de manera gratuita, permitiendo que cualquier
persona, que tenga un dispositivo a su disposicion,

pueda utilizarlo facilmente.
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7.2
PROYECCIONES

® Sibien ATEMPO se desarrollé enfocado en pacientes de ACV, los efectos que la

musica ejerce sobre las personas, es universal. Independiente de los gustos de cada

uno, o del conocimiento o cercania que se tiene sobre la musica, estd comprobado
que las distintas melodfas y ritmos tienen la capacidad de estimular el movimiento
de las personas. Es por esto que, el disefio de éste producto, se podria utilizar a favor
de otros pacientes en necesidad de rehabilitacion fisica, extrapolando sus beneficios

a una mayor variedad de usuarios.

® Porotra parte, en una siguiente etapa, se plantea disefar un soporte en donde se
puedan cargar todos los médulos al mismo tiempo. La idea es que sea una base, que
tenga espacios para cada médulo, con la funcién de cargary guardarlos simultanea-
mente. En la misma estructura, dejar los médulos cuando no se estén utilizando y
asi se mantienen con la carga completa, evitando que se interrumpa el ejercicio por

falta de baterfa.

Imagen 99 y 100, Elaboracion propia, 2022
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

Reconocer el procesoy las etapas de rehabilitacion fisica
de pacientes con ACV.

jov: Visualizacion de la informacién a través de
esquemasy graficos.

Desarrollar e iterar el disefio del productoy sistema de
funcién, mediante prototipado.

jov: Prototipo funcional

Constatar la efectividad del dispositivo disefiado, con
diferentes pacientes y kinesidlogos a través de testeos.

jov: Resultados de los testeos.

Evaluar la viabilidad de la implementacién
del proyecto.

jov: Plan de negocios tentativo

CONCLUSIONES DEL PROYECTO

ATEMPO es un proyecto que se desarroll6 en base a los beneficios que puede entregar
la musica, al utilizarla a favor de las necesidades de pacientes sobrevivientes de ACV. En
Chile ocurren 69 casos diarios de accidente cerebrovascular, siendo una de las mayores
causas de discapacidad en el pafs, dejando a un gran nimero de personas en necesidad
de rehabilitacion. Como se explicé a la largo del proyecto, se utiliza la musica como me-
dio para la ejercitacion motriz, dada su capacidad de estimular la coordinacién e inicio
de movimiento. Por otro lado, se destaca la influencia que tiene sobre el estado animico,
entregando una fuente de entretencién y la oportunidad de disfrutar de la actividad

fisica, incentivando asf la adherencia al tratamiento.

Ao largo del proceso iterativo del proyecto se logran cumplir los objetivos planteados,
en donde se reconocen y describen las etapas de la rehabilitacién fisica de un pacien-
te con ACV, para luego desarrollar el producto, a través de prototipado y testeos. Los
pacientes, con los que se validé la hipétesis de disefo, lograron realizar los ejercicios de
manera correcta, manifestando su apreciacion por el uso de la misicay el aporte que
entregd en su rutina de rehabilitacién. Finalmente, A TEMPO, fue testeado y validado
por kinesiélogos de neurorehabilitacion, los cuales fueron parte importante del desa-

rrolloy disefio integral del producto.
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CONCLUSIONES PERSONALES

Tener la oportunidad de desarrollar un proyecto de manera individual, y en torno a un
tema de interés propio, fue sin duda un gran desafio, tanto desde el disefio, como en lo
personal. Al comienzo del proceso sabfa muy poco del tema tratado, por lo que entré a
conocer areas totalmente nuevas para mi, como lo es la musicoterapia, el accidente ce-
rebrovascular, y el desarrollo de productos tecnolégicos. La idea nacié de una experien-
cia personal con la musica durante la pandemia, nunca imaginé que esa interaccion, tan

cotidiana, inspirarfa un producto enfocado en rehabilitacion fisica.

Los 5 afios de carrera me entregaron las herramientas y conocimientos necesarios para
el desarrollo de éste proyecto, ademés de una base para entrar al mundo laboral.
ATEMPO me permitié conocer las capacidades y habilidades que tengo como disefa-

dora, impulsandome a seguir aprendiendo sobre el disefio en el mundo de la salud.



8.BIBLIOGRAFIA
Y ANEXOS



En esta etapa, se hizo una exhaus-
tiva revision de bibliografia sobre
el usode la misicaen lasalud, la
importanciay pasos de la rehabi-
litacion fisica, la musicoterapia en
el ambito hospitalario, la influen-
cia de la mdsica en las personas

y su efecto fisiolégico y sobre la
rehabilitacion de accidente cere-
brovascular, las consecuencias del
ACVy larelacion de la musica en
la recuperacién de ACV.

Se realizaron nueve entrevis-
tas, de las cuales tres fueron a
musicoterapeutas que trabajan
o hayan trabajado en el ambito
hospitalario. Luego, cuatro
entrevistas a personas que hayan

estado hospitalizadas durante
un periodo largo de tiempo,

en estos casos fueron entre 1a
3 meses, por enfermedades o
accidentes, y que hayan tenido
que recurrir a rehabilitacion fisi-
ca posteriormente. Finalmente,
se realizaron dos entrevistas a
kinesidlogos especializados en
neurorrehabilitacién. Todo lo
anterior se acompafé de obser-
vacion de campo en un centro
de kinesiologia. En este lugar se
analizé la dindmica de trabajo,
lainteraccion de los pacientes
con lamodsica (habfa musicaen
el centro mientras hacfan los
ejercicios, y las rutinas de cada
uno de los pacientes presentes.

En esta etapa la informacion
recopilada fue analizaday luego
acotada, con el fin de ir entrando
en detalle en los temas de
interés. Se definié la oportunidad
de disefio, el usuario y contexto.
Luego se desarrollé el marco
tedrico, el objetivo general y los
objetivos especificos. Ademds

se realizé un brainstormingy
bisqueda de referentes, como
primer acercamiento de produc-
to. Finalmente se hizo un andlisis
de las conclusionesy los posibles
caminos a seguir.

La etapa de desarrollo comenzé
por analizar los resultados de
seminario, para luego hacer

un brainstorming en base a los
conceptos claves. Se fueron tra-
bajando las mejores propuestas,
hasta llegar a uno final. Con la
propuesta definida se exploraron
formas, materiales, funciones e
interacciones, las cuales fueron
testeadas con pacientes de ACV
y kinesiélogos. A su vez se fue
trabajando en el prototipo fun-
cional, tanto en el funcionamien-
tode las lucesy larecepcion de
la musica, como en el modelo 3d
e impresién 3d de los médulos.
También se desarroll6 la graficay
el prototipo de la app.
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ANEXOS
METODOLOG{A DEL PROYECTO
DESCRIBIR DEFINIR DESARROLLAR ENTREGAR
Investigacion Andlisis Ideacién Implementacién
PROBLEMA SOLUCION
DESCRIBIR DEFINIR DESARROLLAR ENTREGA

En esta etapa se hizo la valida-
cién final de la propuesta inicial
con el prototipo funcional Se
analizaron los resultados y se
plantearon las proyecciones

y reajustes en base al dltimo
testeo. Se realizé la definicion de
costosy definicion del modelo
de negocios.
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FLUJO DE CAJA

PROYECCIONES VENTA (RESUMEN)

Namero de ACV Chile anual (fuente MINSAL) 24.964
Porcentaje de mercado Chile que utilizard esta solucién 15%
Tasa de incorporacion a la tasa objetivo

Ndmero de soluciones mensuales (unidades)

Precio unitario $35.000

INGRESOS

Ventas
Unidades

Precio

EGRESOS

Costos de produccién
Unidades

Costo por médulo
Médulos por unidad
Ensamblaje
Packaging

Delivery

GASTOS OPERACIONALES

Castos operacinales

Dominio NIC anual

Servidor anual pagina web

Patente comercial

Hosting app

Contador

Cerente (comercial, administracion)
Arriendo bodega y gastos

Otros

Impuestos (PPM 1% venta)

Flujo de Caja Neto
Flujo ento acumulado

Payback (pago de la inverién inicial) meses

ANO 2022

187
$35.000

$6.545.000

187

$35.000

ANO 2022

$2.249.610
187
$1.800

5

$400
$130
$2.500

ANO 2022

$13.937.950
$2.667
$12.000
$16.667
$66.667
$400.000
$4.000.000
$4.800.000
$1.600.000
$200.000
$65.450

ANO 2022

$-17.607.560
$-17.607.560
14

ANO 2023

24.964
12%

3.089
$35.000
$108.115.000

3.089

$35.000

$37.375.150
3.089
$1.800

5

$400

$130
$2.500

ANO 2023

$34.375.150
$8.000
$36.000
$50.000
$200.000
$1.200.000
$12.000.000
$14.400.000
$4.800.000
$600.000
$1.081.150

ANO 2023

$36.579.180
$18.971.620

ANO 2024 +

24.964
15%

3.745
$35.000
$131.075.000
3745
$35.000
$45.052.350
3.745
$1.800

5

$400

$130
$2.500
$34.604.750
$8.000
$36.000
$50.000
$200.000
$1.200.000
$12.000.000
$14.400.000
$4.800.000
$600.000
$1.310.750

ANO 2024 +

$51.417.900
$70.389.520
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