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Abstract—The nutritional treatment of people with Duchenne  Mesmo sendo uma doenca degenerativa e sem cura, diversos
muscular Dystrophy (DMD), must be adapted every stage of estudos demonstram um aumento significativo na expectativa
disease. When still young, when the loss of gait and wheelchair de vida de pessoas com DMD com inimeros casos de
dependence happens, individuals may have increased body sobrevida acima da terceira década de vida [4], [6]. Essa
weight due to steroid therapy, immobility and inadequate ncidéncia é justificada pelo uso de corticoterapia,

is aimed at the prevention of malnutrition, mainly due to  jhyasiva [7].

difficulty in swallowing, slow oral articulation / movement for

chewing food and underperformance to feed oneself A evolucdo da DMD é previsivel e relatada na literatura
independently, thereby reducing food and fluid intake. This mundial [5], [8], [9]. Porém, o aspecto nutricional de pessoas
research aimed to develop and evaluate an electronic game that com DMD e suas principais complicacdes clinicas (obesidade e
aids in the process of nutrition education for individuals with  desnutricio) ainda sdo pouco investigadas.

DMD. Two health professionals and 10 adolescents with DMD . ) N .

participated in this study. Questionnaires were used for pre-test Acoes eduqatlvas sdo boas estratégias para melhorar a
in order to collect information about the prior knowledge about ~ saude dos individuos afetados pela DMD [10]. Essas acOes

eating habits and post-test to analyze the potential information Vvisam favorecer um maior conhecimento sobre os alimentos e
gained after the game. It was observed that the participants sobre os processos de alimentacdo. Na DMD a educacdo
showed greater knowledge about food and nutrition after game. alimentar deve ser iniciada na infancia, onde ha maior
incidéncia de casos de obesidade, devido a dependéncia da
Keywords—educational games; nutrition education; Duchenne cadeira de rodas e, consequentemente, a diminuicdo das
muscular dystrophy atividades fisicas, e permanece até os estagios finais da doenca,
onde os casos de desnutricdo sdo maiores, dado a dificuldades
l. INTRODUGAO de mastigacdo e degluticdo causadas pela perda da forca

A distrofia muscular de Duchenne (DMD) é uma doengéngfccemgé g)ln]q ﬁ)lfnrgti?risn(t)(') 2?”&3\/?“&0503%%?;? ;Crgragg
hereditaria caracterizada pela progressiva e irreversivgfO A ne ativg ara o sucessgo dasqorieﬁta Ses nFl)Jtricionais
degeneracdo da musculatura esquelética, em consequéncii (ﬁ' g p ¢

mutacio do cromossomo XP21, que limita a producdo da<l. OS esforcos despendidos nesse sentido, por parte dos
distrofina, uma proteina mljito importante  para Oprof|53|ona|s de saude, nem sempre tém promovido o impacto

esperado, uma vez que requerem a cooperacao/participacdo dos

funcionamento dos musculos [1], [2], [3]. A DMD afeta o. >~ . o
género masculino com uma incidéncia de 1(um) em cada 3.5 |V|duos.c0m DMD que, muitas vezes, possuem dificuldades
"~ de aprendizagem.

nascidos vivos [4].

Apesar de nascer normal, a crianga com DMD demora um _Levando em consideracdo as dificuldades de adesdo dos

pouco mais para comegar a andar; entre dois e quatro anos jviduos com DMD a uma a_hmentagag a_dequada, surgiu-o
esse em criar algo atrativo e dindmico para apoiar o

idade as quedas séo frequentes; por volta dos sete anos deix’ Cosso de educacio nutricional: um  iodo  eletronico
correr e de subir escadas; aos doze anos, aproximadamel.‘?t% ¢ y 109

perde a capacidade de andar e passa a ser dependentén éativo, denominado DuschsVille. O jogo DuchsVille partiu

cadeira de rodas [5]. Ao longo de todo esse periodo, ocorre‘?ﬁ mtencédo dos profissionais da saude da Associacédo Brasileira

contraturas nas articulacdes decorrentes do comprometimerﬂ%ﬂig'z{rg&a d'(\)/luscuut!fil(r:o (’?rﬁaDr:m)-'uveé?lil p;gm()\:g(r:esrgg'oae
da musculatura esquelética, surgem alteracdes no sisteRd (cPa¢ P J P

cardiaco e respiratério, além de fatores emocionais decorrentgggpatﬁggo dgmg(;gg:sl' (I:Oc?r; rBe,\'/IODd%“.rc:'aof?cr)irargterggnzlggonéf;
tais como baixa autoestima e incapacidade de socializagéB. P - 2109 P P
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Instituto de Tecnologia Social (ITS-Brasil), com financiamentadirecionamento da brincadeira em termos de intencionalidade e
do CNPq e ABDIM, e desenvolvido pela equipe deprodutividade. Assim, é importante que o jogo busque o
engenheiros do Laboratorio de Sistema Integraveis da Escaguilibrio entre a funcéo ludica e pedagoégica, conciliando a

Politécnica da Universidade de S&o Paulo (LSI-EPUSP). liberdade tipica dos jogos e a orientacdo prépria dos processos
educativos [17], [18].
Il. A EDUCACAO NUTRICIONAL NA DMD O uso de jogos, aliado a estratégias ludicas para atingir

Distlrbios nutricionais como a desnutricdo e obesidade s@pjetivos de educagdo em saude, mostrou ser uma ferramenta
frequentes nos casos de DMD [5], [10], embora raramentétil € de boa receptividade [16], [19], [20]. A referéncia [21]
sejam identificados precocemente levando a um prejuizo Wgostrou que experiéncias de educagdo para a profilaxia de
tratamento de forma geral. Assim, a alimentacdo deve sparasitoses, que valorizem expressdes criativas, tais como o
compativel & faixa etéria e ao grau de estadiamento da doeng@senho, conseguem estreitar uma participacdo mais ativa da
uma vez que a evolucdo clinica da doenca acontece durant@@ulagdo. A referéncia [22] usou um jogo em um trabalho
desenvolvimento infantil. educativo com diabéticos e observou que este recurso leva o

) ) L individuo a refletir sobre a adocdo de um estilo de vida
A necessidade de cadeira de rodas e a dependéncia pagdavel, bem como a construcdo do conhecimento.
realizacdo das atividades de vida diaria, que acontecem em

torno dos 12 anos de idade, faz com que o dispéndio energético A referéncia [19] apresenta um jogo para auxiliar no ensino
seja reduzido tornando esses individuos mais suscetiveis @@ conceitos de toxicologia ambiental para os alunos de
ganho de peso corporal [11]. Nessa situacdo, o aconselhamehgneamento Ambiental da Faculdade de Tecnologia da
nutricional deve fazer parte da rotina do paciente por meio déNICAMP. A principio, o jogo foi concebido para ser usado
programas de educacio que envolva tanto paciente quanto se@g jovens em idade de ingresso em universidades, para servir
familiares. de ferramenta na apresentacéo dos conceitos de ecotoxicologia.
Contudo, testes iniciais feitos com criangas em idade pré-

Em fases tardias da doenca, o que necessita de atencdog@ar também apresentaram resultados promissores: houve
perda de peso. Dificuldades com a alimentacéo independent@ claro interesse das criancas por conceitos como poluicdo, o

com a degluticdo podem levar a diminuicdo no apetite, Crisgg;e pode ser um uso interessante na formacgdo dos valores
de distensdo abdominal, atraso do esvaziamento gastricoygssas criancas.

consequentemente a desnutricdo [10], [13]. O quadro tras
prejuizo para a funcdo respiratoria e cardiaca e afeta a A referéncia [16] apresenta um jogo eletronico de tabuleiro
sobrevida do paciente [14]. Modificar a consisténcia dogirecionado ao publico infantil. O jogo apresenta uma
alimentos e adequar a dieta de acordo com a degluticdpalidade educativa e engloba varias situacbes onde s&o
individual € uma importante estratégia para auxiliar nasimuladas as principais medidas preventivas de infeccbes
dificuldades de alimentac&o [10]. parasitarias intestinais: lavagem das maos, lavagem de
o . . alimentos, corte de unhas e uso de calcados. Os autores
A principal medida de controle da obesidade e d@gjlizaram uma apresentacéo visual rica e atrativa, com varias
desnutricio na DMD ocorre por meio de avaliagdesnensagens, em forma de icone gréfico, espalhadas em seu
nutricionais e de programas .de_ orientacédo ofereqdos efdntexto. Os autores concluiram que as criangas que
centros de tratamento e§peC|aI|zados [5]. As orlentagc”)%eragiram com 0 jogo apresentaram um  acréscimo
nutricionais, geralmente, séo voltadas aos familiares e, desggnificativo no conhecimento que possuiam sobre habitos de
forma, nem sempre s&o tao efetivas, uma vez que o paciegifide que previnem parasitoses intestinais. Parte dos sujeitos

ndo possui participacdo direta para a concretizacdo dggresentou conhecimento prévio dos contetidos abordados, e as
informacgoes prestadas pelos profissionais envolvidos. Por issgiancas mais velhas tenderam a ter um pior desempenho.
se torna relevante o desenvolvimento de ac¢des educativas para

que criancas e adolescentes com DMD participem da escolha A referéncia [20] apresenta o desenvolvimento do jogo
dos alimentos para atingir o objetivo de controle de disttrbiggalangos voltado para o ensino e aprendizagem de evolugéo
nutricionais através do fortalecimento de um vinculo positivécologia. Um dos objetivos de aprendizagem do jogo Calangos
entre educacio e saude. € de compreender a relagao ecoldgica entre 0s seres vivos e seu
ambiente. Os autores fazem a descricdo de como foi
. PREPAREY OUR PAPERBEFORESTYLING incorporada a relagao ecoldgica organismo-clima ao jogo, por
exemplo, lagarto versus clima, conforme objetivos
A partir dos anos 90, tém-se observado a criacdo dgjucacionais propostos. A modelagem do jogo envolveu
tecnologias dirigidas a educacdo em saude e que se tornanggiaveis climaticas como temperatura e umidade relativa, e

conhecidas apés seu processo de validacdo. Dentre esggfbém variaveis internas do personagem, como energia e
tecnologias, destacam-se o0s jogos eletrdnicos [15]. hidratacao.

O jogo € uma estratégia didatica muito importante para a Tendo essas consideracdes em vista, o presente trabalho se
educacdo em saude, devido ao seu ambiente ludico [16]. Rffopds a desenvolver e avaliar o uso do jogo DuchsVille como
meio dos jogos, o participante enfrenta desafios, testa limitegstratégia educativa, j4 que se trata de uma ferramenta
soluciona problemas e formula hipoteses [17]. O jogadoscessivel, devido & sua disponibilizacdo na Internet. Em
brinca ndo para se tornar mais competente, mas sim, devid@aticular, o jogo foi aplicado no processo de educacdo

uma motivagdo intrinseca a propria atividade lGdica. Porém, rfutricional de criangas e adolescentes com DMD.
associacao do jogo a aprendizagem traz consigo o problema do
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IV. DESENVOLVIMENTO DODUCHSVILLE computador, a interatividade ocorre com uso de um teclado

O DuchsVille Nutrigdo é um jogo eletranico educacionalconvencional ou joystick.
com visualizagdo 2D em terceira pessoa, ambientado em um Na primeira fase, Compras, o jogador se depara com um
supermercado. O objetivo é apoiar o processo de ensinocénario de um supermercado composto de gdndolas repletas de
aprendizagem de conceitos relacionados a nutricéo, focandimentos (Fig. 2). O objetivo ¢ selecionar 10 alimentos que
principaimente na escolha saudavel dos alimentos gevem ser consumidos diariamente para manter uma
aumentando o conhecimento dos grupos alimentares pagimentacdo equilibrada. Dentre os alimentos encontram-se:
maior impacto na salide. O jogo € indicado para criancascarboidratos (pdes e biscoitos), legumes e verduras, frutas,
adolescentes com DMD, mas também pode ser utilizado pearnes, ovos e leguminosas (feij&o), leite e derivados, lipidios
qualquer outra pessoa, do primeiro ciclo do ensino fundament@leos e gorduras). Na medida em que o jogador vai
ou que esteja alfabetizada. selecionando os alimentos, estes v&o sendo colocados dentro de

O jogador assume o papel de um menino com DMD?”CUlOS posicionados do lado direito da tela. Nessa fase, o

usuario de cadeira de rodas, que precisa fazer suas compradﬂ%"dor néo tem limite de tempo e pode navegar pelo cenario

supermercado. A caracterizagdo do personagem foi uf” busca dos alimentos saudaves.
requisito coletado junto aos especialistas em DMD. A ideia era
criar a imagem de um adolescente, do sexo masculino,
aparentando idade entre 14 e 17 anos. A Figura 1 mostra o
fluxograma de funcionamento do jogo que esta dividido em )
duas fases: Compras e Coleta Saudavel, representadas pela CO_ B alatas
azul e laranja respectivamente. ‘

S

00000 .,000

FASE 1: Instrugies do
Jogo Compras

Selecionar alimentos
|Ih selecionou

107

Sim
Reforgo dos alimentos

FASE 2: Instrugdes do
Jogo Coleta Saudavel

Iniciar cronametra

Fig. 2. Tela da gbndola de compras

Caso o jogador ndo tenha selecionado ao menos 8 dos 10
alimentos considerados saudaveis, o jogo sinaliza, por meio da
cor vermelha quais sdo os alimentos que deveriam ter ser
evitados. O jogador deve retornar para a tela da gbndola e
substituir os alimentos considerados nédo saudaveis (Fig. 3). O
jogador tem apenas uma chance para trocar os alimentos. Caso
atinja este objetivo, é possivel passar para a proxima fase. Caso
contrario, o jogo é finalizado.

cronometro
zerado?

0 alimento

Mostrar pontuagio

@ g @

Vocé escolheu varios alimentos que NAO sdo recomendados!

Sim

- 5 pontos

Volte e tente novamente!

Nao

Mostrar ranking

Bonus de 10
segundos

Fig. 1. Fluxograma de funcionamento do jogo.
Fig. 3. Tela de Acertos e Erros
A apresentacdo visual do jogo € atrativa, com varias
mensagens escritas espalhadas em seu contexto (cadaTextos descritivos com udios narrados sdo disparados a
mensagem é acompanhada de um icone grafico e um audiedida que escolhas boas e ruins séo realizadas, instruindo

com a narracdo do texto). Como se trata de um jogo dmbre a influéncia dos componentes nutricionais encontrados
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em cada alimento. Por exemplo, no caso da escolha pelo
chocolate, aparece a mensagem “Gorduras e/ou Acucares”,
com a descricdo das consequéncias trazidas ao organismo cas(
seja consumido diariamente (Fig. 4). Bordas com cores verde e
vermelho ao redor dos alimentos selecionados sédo utilizadas
para sinalizar as escolhas boas e ruins respectivamente.

Fig. 6. Fase 2 — Coleta Saudavel

O jogo termina com uma tela de pontuagéo (Figura 7). Ha a
possibilidade de jogar novamente (jogo da Coleta Saudavel) ou
finaliza-lo. Neste caso, o jogador € conduzido a uma tela de
ranking com a pontuacédo de todos os jogadores.

(7
&
'S
®
)
~E
@
©
®

Fig. 4. Tela da gbndola de compras )

Antes de passar para a préxima fase, uma tela com o -

resumo dos grupos alimentares é apresentada ao jogador com g F l M D E J O G O !
o z

PARABENS!.

intuito de reforcar 0s nutrientes que sao necessarios e que
devem ser consumidos diariamente (Fig. 5).

FIBRAS b*&@éﬂ‘h‘
PROTEINAS “ gﬁ & ‘

CARBOIDRATOS E

Atencéao: Beba a quantidade de agua
r dada por seu nutricioni

Vocé fezg B a pontos!

VOLTAR AVANGAR
12y
—
:I E»’ .‘.: :: Fig. 7. Tela de fim de jogo.

Ol O jogo foi implementado com a ferramenta Adobe Flash

. CS5. Optou-se pela plataforma web por ela ser de facil
ll— distribui(;%o e agessivpel, uma vez qupe ndo é necessario
instalacBes, podendo ser utilizado a partir de qualquer

Fig. 5. Tela de reforco dos grupos alimentares computador conectado a Internet. O acesso pode ser feito por
meio de um navegador web com FlashPlayer (versdo 10 ou
Na segunda fase, Coleta Saudavel (Fig. 6), o jogador tesuperior) instalado.

um minuto para coletar o maior namero de alimentos A 50 do i link d | . ~
considerados saudaveis. Para isso, o jogador deve controlar® Programacéo do jogo (linkagem das telas, animacdes e

uma cesta de supermercado. As imagens dos aliment{eracoes com o usuario) foi criada na linguagem de

(escolhidos na géndola da fase anterior) vio surgindo no to@iggramagao ActionScript 3.0 (AS3), suportada pelo Adobe
da tela e vdo caindo com velocidade progressiva, tornandof¢#Sh €SS. As ilustragbes foram feitas com uso de uma mesa

jogo mais desafiador. A cada acerto, o jogador acumula gitalizadora Intuos PTK-440. Para ilustracdo e design dos
pontos e a cada erro perde 5 pontos. A cada 5 aliment§§S€nhos foram usados os softwares Adobe Photoshop e
saudaveis coletados sequencialmente, o crondmetro do jogg'@oPe lllustrator que possibilitam exportar arquivos no
congelado por 10 segundos (bdnus para o jogador), 0 g mato suportado pelo Adobe Flash (TIF). Alguns vetores

aumenta a chances de acumular mais pontos. Com e&f@agens) foram exportados em PNG, formato escolhido por
estratégia, reforca-se o contetido da_ fase anterior stportar a transparéncia das imagens. O armazenamento dos

dados para a contabilizacdo dos pontos e composicao do
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ranking dos jogadores ¢é feita via Web localStorage, pois neste Avaliaciio de Aplicabilidade e usabilidade do Jogo
versdo do jogo ainda ndo ha a integragdo com banco de dados. DuschsVille - Capitulo Nutricio

Dessa forma, o usuério pode fechar a janela do navegador,
reiniciar o computador, voltar a jogar dias depois e os dados

: ; = ; Al Mome do uzuarie; idade:
sobre o jogo continuardo disponiveis. ki G e B

V. AVALIAGAO DO DUCHSVILLE

Uma verséo inicial do jogo DuchsVille foi submetida a um
teste piloto em um centro de reabilitacdo especializado em
casos de DMD. Dez adolescentes na faixa etéria entre 13 e 17
anos, alfabetizados, foram convidados a participar dos testes do
jogo. Para a selecdo desta amostra, foi utilizada a técnica de
amostragem nao probabilistica que se caracteriza por nao
incluir todos os individuos da populacdo alvo [23]. Optou-se
pela amostragem por objetivo que busca por sujeitos que
possuem uma caracteristica de interesse especifico a pesquisa
neste caso, criangas e adolescentes com DMD em processo de
escolarizacao.

Cuais =30 oz alimentos gque voré deve consumir diariamente?

® e

Todos o0s participantes e seus responsaveis legais
concordaram em participar dos testes e assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Os participantes utilizaram
0 jogo, orientados por uma especialista em educacéo alimentar
especifica para pessoas com DMD. Antes do inicio das
partidas, eram explicadas as regras e objetivos do jogo, sempre
salientando que a atividade visava demonstrar a importancia
dos habitos alimentares. A atividade foi observada pelos
autores, verificando-se o tempo de duracdo, o grau de
dificuldade e os comentarios dos participantes.

Um questionario ilustrativo semi-estruturado de pré-teste
(Fig. 8), elaborado pelos autores, foi aplicado antes do inicio de
cada jogada com o objetivo de coletar o conhecimento prévio
do usuario em relagcdo aos alimentos que ele considera
saudaveis para consumo diario. Esse questionario contém a
seguinte perguntaQuais sdo os alimentos que vocé deve

consumir diariament® e, como respostas, 24 figuras de O grafico da Figura 9 mostra a proporgdo de acertos pré-
alimentos e bebidas que sdo apresentados nos desafig§o e pés-jogo coletados. Houve um aumento de 12% nos

‘Compras” e “Coleta Saudavel”. Desses alimentos, 14 s&gcertos apds a interagio com o jogo e apenas um jogador n&o
considerados saudaveis para consumo diario (arroz mtegrat[,,is responder o questionario pés-jogo.
ey

feijao, alface, couve, banana, beterraba, cenoura, macé, toma
uva, carne, peixe, frango e ovo) e 9 que, caso sejam
consumidos diariamente, tornam-se nocivos a salde (chocolate,
batata frita,hamburguer salsicha, balas, bolachas recheadas,
pastel e refrigerantes). Além disso, considera-se saudavel o
consumo de 2L de agua diarios, ao invés de apenas 500ml.
Apbs o0 jogo, 0 mesmo questionario foi reaplicado, pelos
mesmos pesquisadores (pos-teste) com o objetivo de avaliar se
houve contribuicdo no processo de aprendizagem dos conceitos
trabalhados no jogo.

Fig. 8. Questionario de coleta de dados

Cada jogada durou em média vinte minutos, sendo
realizadas individualmente, em uma sala com um computador
desktop sobre uma mesa, com ergonomia para encaixe da o«'l L
cadeira de r~odas._ O participante foi assistido pelo especialista W Acertos Pré-Jogo M Acertos Pés-Jogo
em educacdo alimentar e um observador anotou todos os
comentarios, queixas e duvidas dos participantes. Alguns testes Fig. 9. Resultado dos acertos pré-jogo e pés-jogo
foram filmados com o objetivo de apoiar a analise dos dados.

Observou-se que, antes da aplicacdo do jogo, 0s usuarios ja
possuiam conceitos sobre a importancia de se consumir frutas e
verduras, sendo esses o0s alimentos mais destacados nos
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questionarios de pré-teste. Contudo, ainda no pré-teste, ssbre a aplicabilidade do jogo. Como exemplo cita-se um dos
usuarios manifestaram, em voz alta, dlividas em relacdo aomentarios coletadosGostei do joguinho, achei divertido.
consumo de ovos, salsichas e bolachas recheadas. ParaEo®i porque peguei muitas comidas ndo saudaveis

demais alimentos (chocolates, dockamburgueres batata

frita), todos os usuérios manifestaram que ndo devem ser VI. CONCLUS®ES ETRABALHOS FUTUROS

consumidos diariamente. . . ) )
A experiéncia de desenvolver e aplicar o jogo junto com a

Ja no pos-jogo, houve um aumento do nimero de alimentggpulacio alvo enriqueceu o processo de toda a equipe
saudaveis, tais como frutas e verduras ndo destacadas no prénsdisplinar envolvida.
jogo. Alimentos tais como biscoito, balas, salgadinho, _ ) )
chocolate, sanduiche, pastel e salsicha, cujo indice de acerto foj © J0g0 proporcionou o contato com conceitos a cerca da
baixo no pré-jogo, melhorou consideravelmente apés o jogo. @limentacéo saudavel de forma mais interativa e participativa
para os pacientes, e pode funcionar como uma ferramenta de

Com o objetivo de levantar sugestoes de melhoria, apoésdsalogo que aproxime a légica técnico-cientifica dos
jogo, também foram coletados dados relacionados a satisfag@@ricionistas com a légica do senso comum, favorecendo o
da interagdo do usuario. Coletou-se as opinides dos usuari®cesso de aprendizagem na area da satde.
relacionados com: a) design (contraste das cores, desenhos dos i L ) :
cenarios e personagens); b) audios (vocalizago, trilhas sonorasD0 ponto de vista dos profissionais que aplicaram o jogo, o
e efeitos sonoros); c) interacdo (facilidade de navegar luchsVille mostrou-se uma ferramenta de facil uso com o
facilidade de aprender a usar); d) diversdo. Para coleta desBg§iente além de favorecer a participacdo do mesmo nas
informacdes, foi utilizada a escala de Likert [24] com respostdd/ientacoes nutricionais junto aos familiares envolvidos. A

variando entre Excelente. Muito bom. Bom. Razoavel. Ruim @halise dos resultados apresentados considerou o jogo valido
N3o sei. para uso com crian¢as e adolescentes com DMD.

Em relac8o a usabilidade, observa-se no grafico da Figura NO futuro, pretende-se ampliar este estudo no intuito de
10 que o0 jogo teve uma boa aceitacdo pelo publico-alvyerificar se um grupo de usuarios que utiliza o jogo
destaque para o design (desenhos, cenarios e cores).'ggularmente por um periodo maior tem uma mudanca efetiva
navegacdo, apesar de boa, ainda deixou a desejar, pois @ hab_lto alimentar. Em caso positivo, seréo con5|d.eradas
algumas telas foi observado que o usuario ndo Consegu’:}gernatlvas de plataformas tecnolégicas tais como TV Digital e
retroceder uma tela ou voltar ao desafio anterior. A trilhdleéfones celulares o que permite novas formas de interacéo em
sonora e a vocalizacdo também foram consideradas boas.e8Pa¢0S fisicos diferentes, individualmente (telefones celulares)
destaque nessa categoria ficou com os efeitos sonoros. ou coletivamente (TV Digital).
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